Tableau 2 Virus de I'hépatite E dans la faune sauvage / Table 2 Hepatitis E
virus in wild animals

Japon Cerfs Yezo 34,8% (181/520) nd Sérum
Japon Sangliers 9% (n=35) nd Sérum
Cervidés 2% (n=117) nd Sérum
Japon Sangliers :
- sauvages 25% (100/392) nd Sérum
- d'élevage 71% (10/14) 3% Sérum
Hongrie Sangliers nd 12,2% (9/74) Foie
Cerfs Roe nd 34,4% (11/32) Foie
Allemagne Sangliers nd 5,3% Sérum
Allemagne Sangliers nd 15% Foie
Italie Sangliers nd 25% (22/88) Bile
Espagne Sangliers 42,7% 19,6% Sérum
Pays-Bas Sangliers nd 4% Féces
France Sangliers nd 2,5 % (7/285) Foie
Conclusion

Actuellement, les données de prévalence élevée du VHE dans les réservoirs
animaux, et plus particulierement chez le porc, confirment qu'il s'agit d'une
source potentielle de contamination pour 'Homme. Parmi les mesures a mettre
en ceuvre, afin de limiter les cas d'infection humaine d'origine zoonotique, une

surveillance active de tous les réservoirs animaux doit étre menée, en plus de
celle des porcins qui est en cours. La présence du VHE dans les organes d'animaux
doit aussi renforcer l'intérét de développer des méthodes de diagnostic dans les
denrées alimentaires et la mise en place des mesures de gestion des procédés
de transformation, permettant de limiter les contaminations des aliments, ou
des modalités pratiques de cuisson afin d'inactiver le virus avant consommation.
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Résumé / Abstract

Echinococcus multilocularis est un cestode responsable d’'une zoonose pa-
rasitaire rare, I'échinococcose alvéolaire. Le cycle parasitaire dépend de la
relation de prédation de I'hote définitif (principalement le renard) sur I’hote
intermédiaire (le rongeur) et de la survie dans le milieu extérieur de la
phase libre du parasite, sous la forme d’oncospheres.

En Europe, on observe une augmentation des populations vulpines concomi-
tante avec I'extension de I'aire de répartition du parasite. En parallele, les préva-
lences vulpines ont augmenté dans les régions historiquement contaminées. En
France, I'extension de la zone d’endémie connue vers I'Ouest a été démontrée,
avec des cas positifs dans les départements de la Manche et du Calvados.

La présence du renard en zone urbaine y rend possible I'établissement du
cycle d’Echinococcus multilocularis. Cependant, les prévalences urbaines
observées sont tres faibles comparées au milieu rural.

Les animaux domestiques (chiens, chats) peuvent également participer
au cycle en tant qu’hotes définitifs et s’avérer, de par leur proximité avec
I’'Homme, une source potentielle d’'infection. Leur vermifugation réguliere
avec du praziquantel est a recommander en zone d’endémie.

Lextension de la zone d’endémie connue d’Echinococcus multilocularis tant
en Europe qu’en France, ainsi que 'augmentation des prévalences vulpines
dans les foyers historiques, laisse craindre une augmentation future du
nombre de cas humains.

Mots clés/ Key words

Alveolar echinococcosis within foxes and domestic
animals: towards new epidemiologic trends?

Echinococcus multilocularis (Em) is a cestode responsible for a rare zoonosis,

alveolar echinococcosis. The lifecycle of the parasite is based on the predator/
prey relationship between definitive hosts (mainly foxes) and intermediate
hosts (rodents in Europe), and on the survival of the free stage of the parasite
(the oncosphere) in the environment.

A geographical extension of the distribution range of the parasite has been re-
ported in Europe, simultaneously with the increase of fox populations. More-
over, Em prevalence in foxes has also increased in historically endemic areas.

In France, studies show an extension of the parasite range to the west of the
country with positive cases in the Manche and Calvados districts.

The recent presence of foxes in urban areas makes the setting up of Em in

town possible. Nevertheless, Em prevalences observed in cities are very low
compared to rural areas.

Domestic animals (dogs, cats) can also contribute to the lifecycle as defini-

tive hosts and be a potential source of infection due to their close proximity
to humans. Regular deworming with praziquantel must be recommended in

endemic areas.

The extension of the endemic areas of Echinococcus multilocularis in Europe
and in France and the increase of fox prevalence in the historical endemic
areas makes an increase of human cases possible.

Echinococcose alvéolaire, France, extension, risque / Alveolar echinococcosis, France, extension, risk
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Introduction

Echinococcus multilocularis est un cestode responsable d'une zoonose parasitaire
rare, I'échinococcose alvéolaire. Les premiers cas humains étaient référencés des
1850 [1]. Sa répartition se limite aux aires froides de I'hémisphére Nord et
s'étend, pour le vieux continent, de I'Oural a la France.

En Europe, le cycle parasitaire est principalement sauvage (figure 1). La forme
adulte (figure 2A) est hébergée par I'hdte définitif, le plus souvent le renard. Au
niveau de l'intestin, le parasite se développe entre les villosités intestinales et
produit & maturité, des ceufs ou oncospheéres qui seront libérés dans le milieu
extérieur avec les féces (figure 2B). Les hotes intermédiaires sont des micromam-
miféres (principalement des rongeurs du genre Arvicola et Microtus) qui s'infestent
en consommant des végétaux souillés. Les oncospheres libérées dans la lumiére
intestinale migrent alors vers le foie ou la forme larvaire se développe. Le cycle
est bouclé par I'action de prédation de I'héte définitif sur I'hGte intermédiaire.
Les animaux domestiques comme les chiens et les chats peuvent jouer le role
d'hotes définitifs. Le chat semble étre cependant un trés mauvais porteur [2].
Chez I'Homme, la contamination se fait par consommation d'aliments souillés
ou par contacts directs répétés avec des animaux infestés ; il joue alors un role
d'héte intermédiaire accidentel.

Situation épidémiologique en Europe et en France

De nombreux éléments indiquent que la situation épidémiologique d'Echinococ-
cus multilocularis évolue en Europe. Ce changement a été observé en Allemagne
des le milieu des années 1990, avec la mise en évidence de I'augmentation de
la prévalence du portage chez le renard et I'extension vers le nord de I'aire de
distribution du parasite [3]. Actuellement, la présence du parasite a également
été démontrée aux Pays-Bas, en Belgique et au nord de I'ltalie [4]. De maniére
générale, cette extension d'aire de distribution du cestode et |'augmentation de
sa prévalence chez I'h6te définitif est concomitante avec I'augmentation générale
des populations de renards roux.

En France, jusqu'a la fin des années 1990, I'aire de répartition connue du parasite
était limitée a une quinzaine de départements du nord-est et a |'Auvergne. Elle
semble s'étendre a présent sur le territoire vers I'ouest et le sud [5]. Depuis les

Figure 1 Représentation schématique du cycle d’'Echinococcus multilocula-

ris | Figure I Schematic representation of Echinococcus multilocularis life-cycle

Figure 2 Echinococcus multilocularis : parasite adulte (A), segment ovigére
(B). / Figure 2 Echinococcus multilocularis : adult parasite (A), gravid seg-

Source : Echinorisk

ment (B).
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Figure 3 Distribution géographique d'E. multilocularis en Europe, basée sur

des prévalences vulpines et humaines / Figure 3 Geographic distribution of
E. multilocularis in Europe, based on humans and foxes prevalences

Source : Romig et al., 1999 [20]

Figure 4 Prévalence départementale d'Echinococcus multilocularis chez le
renard en France, évaluée par deux programmes de recherche (de 2000 et

de 2005) / Figure 4 French departmental prevalence of Echinococcus multi-
locularis in fox evaluated by two research programs (2000 and 2005)

|:| Absence
] o1-10%
Bl 10.1-30%
B 0%

|:| Non déterminé

Source : ERZ, UFC, ANSES Nancy

années 2000, deux enquétes ont été menées en partenariat entre |'Afssa Nancy
(devenue Anses - Agence nationale de la sécurité sanitaire de I'alimentation, de
I'environnement et du travail), I'Entente rage-zoonose (ERZ), et I'université de
Franche-Comté (UFC) pour déterminer la zone de répartition du parasite.

La premiére, en 2000, basée sur une analyse de feces par la technique ELISA, a
permis d'établir une forte suspicion de présence sur de nombreux départements
de l'ouest de la France oU le parasite n'avait jusqu'alors pas encore été identifié
[6]. En 2005, une seconde investigation a été conduite, cette fois avec recherche
du ver adulte dans les intestins de renards (seule méthode reconnue par
I'Organisation mondiale de la santé animale, OIE). Les fédérations départemen-
tales de chasseurs ont pris en charge |'organisation des prélévements et I'ache-
minement des renards, et les Laboratoires vétérinaires départementaux (LVD)
ont réalisé les autopsies. Cette étude a permis, dans chaque département adhé-
rent a I'ERZ, de prélever une centaine de renards répartis de fagon homogéne.
Les renards ont été prélevés par tir de nuit au phare ou par piégeage. Aprés
transfert des cadavres vers les LVD pour autopsie, les intestins ont été prélevés



et congelés a -80°C pendant 4 jours pour décontamination. La recherche du
parasite et I'évaluation de la charge parasitaire a été effectuée selon la technique
d'analyse Segmental sedimentation and counting technique (sSCT), équivalente
a la technique standard de sédimentation totale [7].

Ainsi, 3 329 analyses ont été réalisées puis confirmées par I'Anses Nancy et ont
permis d'identifier 576 renards positifs. Elles confirment I'extension vers I'ouest de
la zone d'endémie connue (figures 3 et 4). Par ailleurs, les prévalences mesurées
chez les renards dans les zones d'endémie historique, comme le Doubs, les
Ardennes et la Meurthe-et-Moselle, passent respectivement de 30 a 55%, de 6 a
44% et de 20 a 53% [8-10]. On enregistre donc une augmentation de la prévalence
apparente, en paralléle avec un élargissement de I'aire de répartition connue du
parasite vers |'ouest. La prévalence de I'échinocoque chez le renard semble main-
tenant pouvoir atteindre des valeurs élevées aussi en dehors des zones dont les
caractéristiques environnementales (étendue de la prairie permanente, pullulations
de campagnols prairiaux) étaient traditionnellement identifiées comme favorables
a l'intensification du cycle [11]. De plus, les charges parasitaires sont trés variables
d'un animal a l'autre. Ainsi, il a été établi que 80% de la biomasse parasitaire est
hébergée par seulement 20% des renards, ce qui montre qu‘un environnement
peut étre contaminé par une minorité de renards (sans que I'on sache a quoi sont
dues ces différences de charge parasitaire entre les individus) [12].

Vers une contamination plus urbaine ?

Depuis quelques années on observe une présence accrue de renards dans les
territoires urbanisés : dans des villes comme Zurich, Genéve, Copenhague, Stut-
tgart [13] et Nancy [14], le parasite est clairement identifié et tous les parameétres
pour I'implantation du cycle sont présents. En particulier, la présence dans les
parcs de rongeurs comme Arvicola terrestris rend possible I'établissement du cycle
parasitaire. A Nancy, on observe un gradient d'infestation des renards qui décroit
de la périphérie vers le centre-ville et les prévalences observées restent faibles
avec 4-5% des renards positifs sur I'agglomération pour une prévalence observée
en périphérie rurale de 54% [14]. Il est actuellement difficile de déterminer for-
mellement si I'accroissement des populations de renards urbains infestés a déja
un impact sur le nombre de cas humains d'échinococcose alvéolaire, car la période
d'incubation est longue (5 a 10 ans et plus), le phénomene d'urbanisation des
renards assez récent et l'incidence de la maladie trés faible (de I'ordre de 1 pour
100 000 dans les régions d'endémie). Cependant, Schweiger et coll. [15] consta-
tent en Suisse plus qu'un doublement de I'incidence de I'échinococcose alvéolaire
chez 'Homme de la période 1992-2000 a la période 2001-2005, en concomitance
avec une multiplication par 4 des tableaux de chasse de renards.

La présence de renards porteurs du parasite dans les zones urbaines accroit le
risque d'un cycle local susceptible de contaminer les animaux domestiques. Il
deviendrait théoriquement possible pour les chiens et les chats de s'infecter dans les
parcs urbains et les zones vertes en consommant des petits rongeurs infectés. La
cohabitation sur un espace restreint des hotes sauvages et domestiques et du
parasite représente donc un risque potentiel nouveau pour les citadins [13].

Une étude menée avec I'aide de vétérinaires praticiens du département de la
Meuse aupres de leur clientéle n'a pas permis de mettre en évidence de chiens
positifs pour I'échinocoque alvéolaire a ce jour, mais a confirmé que certains
d'entre eux étaient prédateurs de rongeurs et qu'ils partageaient avec le renard
des parasites comme Teenia crassiceps qui présente un cycle identique a celui
de I'échinocoque [16]. Le maintien du cycle sur un territoire par les seuls animaux
domestiques est peu probable, mais la promiscuité avec leurs maitres augmente
les possibilités de contamination humaine par les chiens et peut-étre les chats
(ces derniers sont connus pour étre des hétes moins favorables : charges para-
sitaires plus faibles ; pouvoir infectant encore questionné) [17].

Le praziquantel (administré par voie orale) est un traitement antiparasitaire
efficace a 100% sur les carnivores domestiques [18]. Pour exclure avec certitude
tout risque d'émission d'oncospheres, un animal consommant fréquemment des
petits mammiferes devrait en principe étre vermifugé tous les mois et demi,
temps correspondant a la période de prépatence aprés une infection. Cependant,
le praziquantel n'est pas ovicide ; son utilisation pour les animaux domestiques
devrait donc étre complétée par I'élimination des premiéres féces émises aprés
traitement. Dans tous les territoires ol le parasite a été découvert, une informa-
tion réguliére auprés des propriétaires doit étre réalisée et la vermifugation
réguliére des animaux domestiques doit étre préconisée et encouragée. Enfin,

des consignes simples d’hygiéne doivent étre respectées aussi bien dans les
zones rurales que maintenant dans les cités : ne pas toucher les renards méme
morts sans porter de gants, rincer abondamment ou cuire les végétaux cueillis
au sol dans les zones exposées aux carnivores contaminés, et se laver les mains
apres contact avec les animaux domestiques [19].

Conclusion

Méme s'il manque des données rétrospectives dans certains départements, il ne
fait guére de doute qu'Echinococcus multilocularis a étendu son aire de répar-
tition en France au cours des 10 derniéres années, parallélement a une augmen-
tation sensible de la prévalence vulpine dans les zones d'endémies déja connues.
L'urbanisation progressive des populations de renards souléve le probleme du
risque d'importation de la maladie en ville, avec un impact sur la santé humaine
difficilement quantifiable a I'heure actuelle. Cette nouvelle donne épidémiolo-
gique justifie pleinement une plus grande vigilance de la part du corps médical.
Il serait souhaitable de renforcer également |'expertise vétérinaire pour la détec-
tion et le contrdle du parasite chez les carnivores sauvages et domestiques, les
réseaux dédiés au suivi de cette maladie, notamment FranceEchino pour les cas
humains (détection et prise en charge précoce des patients), ainsi que les actions
coordonnées (par exemple ERZ — Anses — UFC) pour ce qui concerne le renard
et les animaux domestiques.
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