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Une seule santé: les maladies
tropicales négligées

* Santédusol,eau,air
®* Animaux et territoires
®* Hommes et territoires

®* Climat




Santé du sol
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Qualités physiques : aération, consistance, richesse
matieres organiques, nutriments

Qualité chimiques : pH modére, salinité

Qualitée microbiologiques : microbiote>recyclage
nutriments , symbiose plante, lutte pathogenes



Facteurs Sol favorisant I'apparition
des Maladies tropicales négligées
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Sols et prolifération
moustiques

Conditions d’habitat et de reproduction des moustiques (
precipitions accrues, eaux stagnantes, eutrophisation >exple
dengue)

Conditions physiques du sol
-modifications porosité et drainage > réetention
- précipitations ( climat), nappes d’eau
- travail du sol

Conditions chimiques
- augmentation sels ( Na)> réduction des pores
- eau retenue ( flux entrant et sortant )
- proximité de la mer ( moustiques résistant sel)

Erosion sol : due a précipitation, transport nutriments et fertilisants



Sols et prolifération des
phlébotomes

® Sereproduisent dans des caves, maisons, sols
Larves environnement humide, riches en matiere
organique
Sensibles aux changements d’usage des sols, de la
température ( cycle et activité metabolique) et chute de
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®* Deux facteurs :
- Fertilité des sols (accumulation de matieres organiques
liees a dégradation sols, nutriments riches en carbone et
déecomposition lente
- Microbiologie du sol ( Interaction avec pathogenes
(serratia marcescens et leischmanie ) , diversite
microbiote, role du stress



Sols et transmission des
helminthes

®* Conditions de sol favorable a leur développement :
humidité, moisissures, nutriments

® Sols avec rétention d’eau

®* Sols contaminés par eaux d’épuration




Sante de I’eau et transmission des
Maladies tropicales negligées
Exemple des schistosomes



Schistosomes et schistosomoses

Schistosomes :
trématodes,

21 especes
Hotes définitifs :
mammiferes

Hotes intermédiaires :
gastéropodes

Parasitoses strictement

Schistosomes

S. intercalatum

S. haematobium

S. bovis

Hotes définitifs Hotes intermédiaires

/

J

\ .
N Bulinus sp

.

humaines, animales ou
zoonotiques

S. mansoni

S. rodhaini

Biomphalaria sp

S. japonicum

Oncomelania sp




Schistosomes et schistosomoses

= Couples de vers adultes dans les plexus
veineux de leurs hotes définitifs

 Mésentériques: S. mansoni, S. japonicum
.. . Adultes
* Urogénitales: S. haematobium

1cm
* Physiopathologie : ceufs
= Duréedevie:2al5ans +\§éropodeg |
, %)
= Pathologie d’accumulation — chronique | ;{:J@, : Miracidium

)

Parasitoses liées au péril

‘ , . . . Colley DG et al. Lancet, 2014
fécal/urinaire et a ’eau douce Y



Epidéemiologie

= Afrique subsaharienne: >90% des cas mondiaux (~200-250M)

Estimation de la prévalence des schistosomoses chez les enfants de 5 a 14 ans
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S. mansoni

Diminution de 53:6% (45-2-58-3)

Donation du praziquantel

par Merck a partlr de 2012 Kokaliaris C et al. Lancet Infect Dis 2022



Epidemiologie

= Ailleurs
 Amériques : Brésil et Venezuela (< 30 000 cas en 2012) (S. mansoni)
« Maghreb et Moyen-Orient: ?..... Egypte arrét transmission 2020 (S.
haematobium)
 Asie: Cambodge, Laos, Philippines, Indonésie (19 000 pers. a haut risques),
Chine : arrét transmission 2020; (S. mekongi & S. japonicum)
 Europe: riviere le Cavu en Corse

*Hybride S. haematobium x S. bovis
*Importé du Sénégal

*Persistance : réservoir humain?

* Ré-ensemencement chaque année

Nouveaux cas d’infection

2013: 320 (estimés)
2014: 0

2015: 36

?016 Quelques cas
a chaque année
2021

A partir de 2016 quelques cas
d’infection a partir de la riviere
Solenzara




Epidemiologie / Prévention par praziguantel

Recommandations OMS (avant 2021) : Enfants de 5 a 14 ans et groupes a risques
dans zones avec prévalence > 10%
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Les hybrides

Historique:

= Evoqués des 1948 en lien avec la morphologie atypiques des ceufs
ou des vers

= Forte suspicion en 2003 (début de la biologie moléculaire)

* S.mansonixS. rodhaini: 2003, Tanzanie =~ s»xsn
* S. haematobium x S. guineensis: 2003, Camer

= Prouvés a partir de 2008 \" A

—

SENEGAL

 S. mansonix S. rodhaini : 2008, Kenya -

* S. haematobium x S. bovis: 2009, Sénégal
e S. mansonixS. haematobium : 2010, Mali
 S. haematobium x S. guineensis: 2012, Benin

 S. haematobium x S. curassoni: 2013, Senégal

Legend
Human x Human hybrids
Human x Animal hybrids



Santé de 'air et Maladies
tropicales négligées

ESTIMATIONS SELON LES REGIONS DE L’OMS :
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Plus de 2 millions de déces

dans la Région de I'Asie du Sud-Est

Plus de 2 millions de déceés

dans la Région du Pacifique occidental

Prés de 1 million

dans la Région africaine

Environ 500 000

gans la Region de la Méditerranée crientale

Environ 500 000

Plus de 300 000

dans la Région des Amérigues



Animaux et territoires

LA RAGE

Causes
. L eS VeCteu rS ._:'rm'rrmm
Virus 4 ARN ge la ';:I:ILIET:ZL;S Rhabdoviridae ‘*\
ugenre Lyssavirus
Transmission
' Ve n
Les reservoirs 3

Lo

Par la salive d'un Le chien est a l'origine
animal infecté de 99% des cas de
(enragé) transmission (OMS)

> |eurs habitats ( deforestation, ~if

Les chauves-souris peuvent

sécheresse, agriculture etc..)

Zoonose (maladie transmise de |'animal &

I'homme) causée par un virus. Maladie mortelle

> | e u rS C O m p O rte m e n tS Vaccination : antirabique (t-rés efficace pour

prévenir cette infection, y compris en vaccination
post-exposition)

Période d'incubation

Une semaine a plus d'un an mais en général de 1 a 3 mois



Hommes et territoires

Habitat / urbanisation / démographie

- murs de terre fissures, toits de chaumes, sols terre humide
plomberie défectueuse

( dengue, leischmanie, filariose, Chagas)

Migrations / Conflits

- Chagas: Amerigue latine > Canada, USA, 17 pays europée
et 2 pacifigues

- Conflits : réduction interventions, déplacements populatiol

®* Mode de vie et Pratiques professionnelles
- acces reduit a des services de sante de qualité, a I'eau
potable et aux moyens d’assainissement



Effet du climat sur les
maladies tropicales négligées

Effet sur les rythmes circadiens des parasites ( cercaires
des schistosomes )

Impact geographique sur les zones tropicales (de 0,5a 1
degré / décade)

Mouvements de populations , urbanisation, demande en
eau

Agriculture et fermage ( secheresse, pluies anormales,
élevage, securité alimentaire)

Exposition, vulnaribilité



Effet du climat sur les maladies tropicales
negligées
Température et précipitations

®* Température augmenteée
Ameélioration/ diminution habitat vecteur ou réservoir

® Diminution précipitation regionale/ sécheresse
securité alimentaire, besoin en eau > migration hommes,
reservoirs et vecteurs >rencontres +/-

®* Augmentation préecipitations , inondations
pression de sélection vecteurs ( cycles ), interactions
hotes/parasites

> pacteries ( lepre, buruli) , virus ( dengue), parasites (
schistosomes, nématodes, cestodes, protozoaires, &=
helminthes ...)




Conclusions

® Tenir compte des conditions physigues chimiques,
microbiologiques des sols, de I’eau , de ’air

®* Des comportements et habitats des hommes et
animaux ( vecteurs et réservoirs)

® De I’évolution du climat

>> sclentifique, agronome, biologiste, climatologue,
sciences humaines et sociales, professionnels de la
sante et de lagriculture
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