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Résumé 
 L’augmentation des interactions entre humains et animaux sauvages en lisière des 

habitats naturels pourrait faciliter la transmission d’agents pathogènes entre les humains et les 

différentes espèces animales d’un écosystème et ainsi favoriser l’émergence de maladies. 

Nous avons effectué une étude transversale portant sur l’infection par Giardia et 

Cryptosporidium chez les humains, les animaux domestiques, les rongeurs et les lémuriens au 

sein de l’écosystème de Ranomafana, Madagascar. Des échantillons de fèces ont étés collectés 

de manière non invasive chez des personnes volontaires, des mammifères domestiques et des 

rongeurs introduits habitant trois villages situés en lisière du Parc National de Ranomafana 

(PNR) ainsi que quatre espèces de lémuriens (Propithecus edwardsii, Prolemur simus, 

Eulemur rubriventer et Microcebus rufus) du PNR. Des analyses coproscopiques par la 

technique d’immunofluorescence directe ont été réalisées afin de détecter la présence de 

Cryptosporidium et Giardia. Leur prévalence a été estimée et certaines variables reliées à 

l’infection par les parasites ont été identifiées. Cryptosporidium et Giardia ont été détectés 

avec une prévalence estimée à 22,9 % et 13,6 % respectivement chez les humains. La 

prévalence de ces deux parasites variait de 0 % à 60 % chez les animaux domestiques et les 

rongeurs au sein des villages. L’espèce hôte, l’âge ainsi que la co-infection par un autre 

protozoaire sont les seules variables associées à l’infection par Cryptosporidium et Giardia 

dans cet écosystème tandis qu’aucune association avec une coinfection par un ordre de 

nématode n’a été détecté. De plus, Cryptosporidium a été détecté chez 10,5 % des lémuriens 

du PNR. Cette étude documente pour la première fois la présence de Cryptosporidium chez 

deux espèces de lémuriens du PNR. Par contre, Giardia n’a pas été détecté dans les 

échantillons issus de lémuriens du PNR. 

Mots - clés : Cryptosporidium, Giardia, lémuriens, protozoaires, parasites, épidémiologie, 

Madagascar. 

 



 

 

 

 

Abstract 

Increasing human activities in the vicinities of natural habitats may facilitate the 

emergence and transmission of diseases between humans and domestic animals and wildlife 

species. We conducted a cross-sectional study investigating the prevalence of Giardia and 

Cryptosporidium, two ubiquitous and potentially zoonotic protozoan parasites in various 

populations of humans and animals from the Ranomafana National Park ecosystem (RNP), 

Madagascar. Fecal samples were obtained non-invasively from human volunteers, domestic 

animals and introduced rodents inhabiting three villages in the vicinity of the national park and 

from four species of free-ranging lemurs (Propithecus edwardsi, Prolemur simus, Eulemur 

rubriventer and Microcebus rufus) from the RNP. Samples were analyzed using the direct 

immunofluorescence technique. Prevalences of Giardia and Cryptosporidium were estimated 

and variables associated with infections by the protozoa were identified. Cryptosporidium and 

Giardia were detected with a prevalence of 22.9 % and 13.6 % in humans respectively. The 

prevalences of these two parasites varied from 0 % to 60 % in domestic animals and 

introduced rodents from the villages. Species, age category and co-infection with the other 

protozoan were significantly associated with the infection by Cryptosporidium and Giardia in 

this ecosystem, whereas coinfections by different helminths order were not significantly 

associated with Cryptosporidium or Giardia. Moreover, Cryptosporidium was detected in 

10.5 % of lemurs sampled from the RNP. This study reports for the first time the occurrence 

of Cryptosporidium in two species of lemurs from the RNP. Giardia was not detected in fecal 

samples from lemurs inhabiting the RNP. 

Keywords : Cryptosporidium, Giardia, lemurs, protozoan, parasite, Madagascar, 

epidemiology. 
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Introduction 

L’augmentation constante de la taille de la population humaine et des activités 

agricoles effectuées en bordure des habitats naturels exercent une pression anthropogénique 

sur l’environnement et augmentent les risques d'interactions entre l’homme et les différentes 

espèces animales sauvages (Dobson et Carper, 1996). Ces interactions entre l'espèce humaine, 

leurs animaux domestiques et les animaux sauvages sont souvent à la source de conflits. Ces 

interactions peuvent aussi favoriser l’émergence ou la transmission de maladies, 

particulièrement entre les humains et les primates en raison de leur proximité génétique 

(Pedersen et Davies, 2009). Parmi les agents pathogènes zoonotiques transmis entre humains, 

animaux domestiques et primates sauvages, on retrouve Cryptosporidium et Giardia. Ces deux 

genres de protozoaires sont fortement prévalents dans les pays en voie de développement et 

sont associés à de très nombreux cas de diarrhées chez les humains et les animaux 

domestiques (Thompson et al., 2008). Des cas de diarrhées ont aussi été rapportés chez les 

animaux sauvages (Appelbee et al., 2005). L’occurrence de ces parasites à Madagascar est mal 

connue. Étant donné les risques potentiels associés à ces parasitoses chez les lémuriens, il est 

pertinent d’étudier certains caractères épidémiologiques tels la prévalence et les facteurs de 

risque liés à l’infection chez les différentes populations interagissant en lisière des habitats 

naturels. L'information acquise permettra de mieux évaluer les risques que posent ces agents 

pathogènes potentiellement zoonotiques chez les humains et animaux de l’écosystème de 

Ranomafana à Madagascar, particulièrement chez les lémuriens en danger d’extinction. 



 

 

 

 

Chapitre 1 : Recension de littérature 

1.1 Notes sur l’histoire naturelle de Madagascar 

1.1.1 Géographie 

Madagascar est une île de l’océan Indien située à près de 400 km des côtes orientales 

de l’Afrique et à plus de 5 000 km au nord de l’Antarctique. D’une superficie d’environ 

587 000 km2, elle est la 4e plus grande île au monde. Madagascar s’est séparé des masses 

terrestres africaines puis de l’Inde il y a respectivement 160 millions et 80 millions d’années 

(Barron, 1987; Krause et al., 1997). De part sa position géographique, Madagascar jouit d’un 

climat tropical influencé alternativement par les régimes d'alizés secs pendant l’hiver austral 

(mai – septembre) et par la mousson pendant l’été (octobre – mars). La taille de l’île, sa 

position géographique et son climat diversifié ont ainsi permis l'évolution de formes de vie 

uniques au monde (Martin, 1972). 

1.1.2 Biodiversité de Madagascar 

Madagascar est une île réputée pour sa diversité biologique. On estime qu’il y existe 

plus de 12 000 espèces des végétaux dont 96 % sont endémiques (Schatz, 2002). Cette 

richesse et le caractère unique des plantes se retrouvent aussi dans le monde animal avec un 

niveau d’endémisme très élevé pour chaque groupe d’animaux présents naturellement sur l’ile. 

Ainsi, 99 % des espèces d’amphibiens décrites à Madagascar aujourd’hui sont endémiques. 

1.1.3 Les lémuriens de Madagascar 

Parmi les mammifères de Madagascar, les lémuriens sont probablement les plus 

connus. Ceux-ci appartiennent à l’ordre des primates et au sous-ordre des prosimiens. On 

compte actuellement 99 espèces reparties en cinq familles (Mittermeier et al., 2008). Tous les 

lémuriens partagent des caractères anatomiques et physiologiques qui sont considérés comme 

primitifs telles : la présence d’un “Tapetum lucidum”, la présence d’un rhinarium, un utérus 

bicornué, une placentation épitheliochoriale et un métabolisme basal réduit. D’autres 

caractéristiques morphologiques et physiologiques sont propres aux espèces et sont très 
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variables; tel le poids qui varie de 30 g chez les Microcèbes de Madame Berthe (Microcebus 

berthae) à 7 kg chez les Indri (Indri indri) (Yoder et al., 2000; Powzyk et Mowry, 2003). Les 

lémuriens ne se retrouvent à l’état sauvage qu’à Madagascar et aux îles Comores où deux 

espèces ont été introduites (Pastorini et al., 2003). Cette richesse biologique a fait que l’île a 

été classée parmi les points chauds de la biodiversité qui regroupent les localités de la planète 

où la richesse biologique est très élevée, mais aussi fortement menacée et constituent ainsi une 

des priorités de conservation au niveau international (Myers et al., 2000; Vieites et al., 2009). 

1.1.4 Menaces sur la biodiversité de Madagascar 

  La biodiversité de Madagascar est soumise à des pressions anthropogéniques très 

élevées qui menacent fortement la richesse biologique de l’île. La déforestation et la coupe 

non sélective ainsi que les phénomènes de fragmentation d'habitat qui en découlent mettent en 

danger l’intégrité des forêts (Lehman et al., 2006b, a; Lehman et al., 2006c). On estime ainsi 

que près de 43 % de la surface forestière humide de Madagascar a été perdue par les 

phénomènes de déforestations entre 1950 et 2000 (Harper et al., 2007). À ceci s’ajoutent la 

chasse et la collecte illégale d’animaux endémiques afin d’alimenter le marché grandissant des 

animaux exotiques de compagnie et de l’utilisation des parties animales pour la médecine 

traditionnelle asiatique (Andreone et Luiselli, 2003).  

 Les différentes populations de lémuriens de Madagascar sont également menacées par 

ces modifications anthropogéniques. En effet, depuis l’arrivée de l’homme à Madagascar il y a 

environ 2 000 ans, on pense que 15 espèces de lémuriens se sont éteintes du fait de la 

destruction des habitats et de la chasse (Perez et al., 2005). Aujourd’hui, toutes les espèces de 

lémuriens sont protégées par des conventions nationales et internationales. On peut noter par 

exemple leur présence sur la liste rouge de l’Union internationale pour la conservation de la 

nature et l’Appendice I de la Convention internationale pour le commerce d’espèces menacées 

(CITES). Malgré ces efforts de conservation, plusieurs espèces de lémuriens continuent à 

décroitre et se trouvent menacées d’extinction. On note ainsi la présence de cinq espèces de 

lémuriens sur la liste des 25 primates les plus en danger au monde (Mittermeier et al., 2009). 

Parmi celles-ci, le grand hapalémur (Prolemur simus), dont l’habitat s’étendait autrefois sur 

toute l’île. Aujourd’hui, il n’est présent que sur 1 % de son territoire originel avec une 

population totale estimée entre 100 et 160 individus, repartis en plusieurs sous-populations 
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isolées (Wright, 2008). Plusieurs de ces sous-populations se trouvent en dehors des aires 

protégées et se voient menacées principalement par la perte de leur habitat pour l’agriculture, 

la coupe des bambous, qui est leur principale source de nourriture, et la chasse (Arrigo-Nelson 

et Wright, 2004). 

1.1.5 Le système d’aires protégées à Madagascar 

 En établissant une réserve naturelle intégrale en 1927, Madagascar fut l’un 

des premiers pays à instaurer des aires protégées. Aujourd’hui, les aires protégées de 

Madagascar sont gérées par Madagascar National Park, une association privée d’utilité 

publique opérant sous la juridiction du Ministère de l’Environnement, des Fôrets et du 

Tourisme de Madagascar. On compte aujourd'hui 50 aires protégées couvrant 3 % du territoire 

malgache. Ces aires protégées ont été classifiées en réserves spéciales, réserves naturelles 

intégrales et parcs nationaux en fonction des activités humaines qui y sont permises. Parmi les 

parcs nationaux, six ont été reconnus par l’UNESCO comme patrimoine mondial de 

l'humanité dont le Parc National de Ranomafana. 

 Le Parc National de Ranomafana (PNR), situé au sud est de l’île (Figure 1), a été mis 

en place en 1991 à la suite de la découverte d’une nouvelle espèce de lémuriens y habitant, 

soit le lémur bambou doré (Hapalemur aureus) (Wright, 1997). Le PNR est composé de 43 

500 ha de forêt humide de moyenne altitude. Il abrite 12 espèces de lémuriens diurnes et 

nocturnes dont trois espèces en danger critique d’extinction à savoir, le grand hapalémur 

(Prolemur simus), le lémur Vari blanc et noir (Varecia variegata) et le Hapalémur doré 

(Hapalemur aureus). Le PNR est aujourd’hui un des parcs nationaux les plus connus et les 

plus visité à Madagascar et reçoit annuellement près de 15 000 visiteurs. De plus, de 

nombreux villages sont situés en bordure du PNR. La taille de ces villages s’accroit 

principalement par la venue de nouveaux migrants et ces mouvements ont été corrélés avec 

une augmentation de la déforestation et de la destruction des habitats naturels même au sein du 

PNR (Brooks et al., 2009). Cette destruction de l’habitat est la principale menace pesant sur la 

biodiversité malgache en générale et sur les lémuriens en particulier.  
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Figure 1 : Localisation du Parc National de Ranomafana 

(PNR), Madagascar (Source : Madagascar GIS© utilisée 

avec l’autorisation de B. Gerber). 

1.2 Maladies émergentes et zoonoses 

 Les modifications anthropogéniques accentuent la fragmentation des habitats et les 

effets de lisière. On entend par effet de lisière les changements liés à l’adjonction de deux 

types de milieux écologiques (tels les champs en bordure de forets). Ceux-ci peuvent 

augmenter les risques associés aux maladies sur des populations animales déjà en danger, 

particulièrement dans le cas de maladies infectieuses émergentes ou ré-émergentes (Murcia, 

1995; Asquith et Mejia-Chang, 2005). Les maladies émergentes sont des maladies dont 

Parc National de Ranomafana 
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l’incidence, la distribution géographique ou le nombre d’espèces hôtes a augmenté au cours 

des deux dernières décennies (Lederberg, 1992; Daszak et al., 2000). 

 Près de 60 % de ces maladies émergentes chez l’homme sont zoonotiques (Lederberg, 

1992; Taylor et al., 2001). Ceci signifie que ces agents pathogènes peuvent se transmettre de 

manière naturelle de l’homme vers l’animal et inversement, soit par contact direct, soit par 

l’intermédiaire d’un vecteur tel que les tiques ou les moustiques, ou encore par contact avec un 

environnement contaminé (Hubalek, 2003). Ces zoonoses sont particulièrement importantes 

dans le cas de transmission de l’animal vers l’homme comme pour l’émergence et les risques 

de pandémie due au virus de l’influenza ou de la fièvre de la vallée du Rift en Afrique 

(Christou, 2011). Ces maladies peuvent poser des risques importants pour la santé humaine et 

sont à l’origine de pertes économiques significatives (Tabachnick et al., 2002). Beaucoup de 

ces maladies résultent d’une modification des relations entre les différentes espèces hôtes et 

l’agent pathogène souvent à la suite de changements dans la démographie, le comportement ou 

la structure sociale de la population humaine (Dobson et Carper, 1996; Garnett et Holmes, 

1996). On peut noter, par exemple, la transmission interspécifique fréquente de rétrovirus 

entre l’homme et les primates en Afrique centrale, qui pourrait causer l’émergence de 

nouvelles pandémies (Wolfe et al., 2004). 

1.2.1 Maladies émergentes et impact sur la biodiversité  

 Les maladies transmises de l’homme à l’animal, ainsi que les maladies transmises des 

animaux domestiques aux animaux sauvages, revêtent une importance particulière dans le 

cadre de la conservation des espèces et des risques d’extinction. En effet, l'introduction 

d'agents pathogènes et les maladies y étant associées ont été liées à d’importantes réductions 

des populations animales sauvages, comme illustré lors des épizooties de morbillivirus canin 

(distemper) chez les lions du Serengeti (Roelke-Parker et al., 1996), ou encore des infections 

fongiques cutanées chez les amphibiens de manière globale (Daszak et Cunningham, 1999) et 

les chiroptères d’Amérique du Nord principalement (Frick et al., 2010). Aujourd’hui, la 

plupart des animaux sauvages vivent au sein d’habitats ayant subi des changements 

anthropogéniques. L’environnement est alors constitué d’une mosaïque d’habitations 

humaines, de terres cultivées et d’aires protégées isolées (Chapman et Peres, 2001). Ces 

changements forcent les populations humaines et animales à des contacts plus fréquents et 
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plus directs, qui à leur tour augmentent les risques de transmission des agents pathogènes 

(Daszak et al., 2001; Dobson et Foufopoulos, 2001). En plus des contacts avec les humains, 

les animaux domestiques maintenus à des densités souvent élevées en lisière des zones 

naturelles pourraient constituer un réservoir d’agents infectieux pour les animaux sauvages 

(Lafferty et Gerber, 2002). 

1.2.2 Maladies infectieuses à l’interface humains–primates sauvages 

 Le risque de transmission interspécifique d’agents infectieux peut dépendre de facteurs 

intrinsèques aux agents pathogènes, des caractéristiques de l’hôte ou des interactions entre les 

différentes espèces d’hôtes (Cleaveland et al., 2001; Parrish et al., 2008). Ainsi, il a été montré 

que le risque de transmission de certaines bactéries entre les primates sauvages, les êtres 

humains et les animaux domestiques était positivement liée au degré de fragmentation des 

forêts qui accroissent le chevauchement des habitats et donc l'intensité des contacts entre ces 

groupes (Goldberg et al., 2008). 

 D’autre part, les primates sont d’une importance particulière par rapport à la 

transmission de maladies zoonotiques dû à la proximité génétique relative qu’ils ont avec 

l'espèce humaine ainsi que la superposition des habitats (Pedersen et Davies, 2009). Les 

primates peuvent ainsi être à la source de maladies infectieuses et constituer des réservoirs 

pour des maladies importantes chez les humains. Par exemple, on reconnaît aujourd’hui que le 

VIH (Virus d’immunodéficience humaine), agent étiologique du Syndrome d’Immuno 

Déficience Acquise (SIDA), est issu d’un virus apparenté d’origine animale qui aurait été 

transmis à l’homme à la suite de la contamination d’un chasseur de viande de brousse (Heeney 

et al., 2006; Van Heuverswyn et Peeters, 2007). Aussi, certaines espèces de primates 

constituent des réservoirs pour le virus de la fièvre jaune ou l’Herpèsvirus B (Monath, 2001; 

De Almeida et al., 2012), des maladies d’importance capitale pour la santé publique dans de 

nombreux pays. Cette proximité génétique facilite le passage et l’adaptation des virus et autres 

agents pathogènes entre primates et humains ce qui constitue un risque important d’émergence 

de maladies à la fois chez l’humain et chez l’animal (Wolfe et al., 2004; Pedersen et Davies, 

2009). 

 D’autres agents infectieux d’importance, tels Mycobacterium tuberculosis, Shigella 

spp., Campylobacter spp. et Salmonella spp. peuvent être transmis entre humains et animaux à 
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la fois en captivité et dans le milieu naturel (Nizeyi et al., 2001). Étant donné que ces bactéries 

sont à l’origine de morbidité et de mortalité importantes chez les primates en captivité, 

l’augmentation de leur prévalence chez les animaux sauvages soulève des questionnements 

importants sur les risques associés à l’augmentation des interactions entre humains et primates 

sauvages par l’écotourisme (Goldberg et al., 2007; Muehlenbein et al., 2010) ainsi que 

l’habituation de ces derniers (Nizeyi et al., 2001; Kaur et al., 2011). Une étude a ainsi montré 

un lien entre un parasite du genre Encephalitozoon chez les gorilles et les humains en contact 

fréquent avec ces animaux. Cette étude a montré que les gorilles et les humains fréquentant le 

parc partageaient une même et unique variante génotypique d’Encephalitozoon intestinalis ce 

qui suggère la transmission anthropozoonotique du parasite probablement par une 

contamination environnementale (Graczyk et al., 2002). 

 Ces différentes maladies constituent un risque certain pour les populations de primates 

déjà menacées par la perte de leur habitat ou par le braconnage (Wallis et Lee, 1999; Chapman 

et Peres, 2001; Smith et al., 2006). En effet, de nombreuses mortalités au sein de populations 

de primates ont été liées aux maladies infectieuses telles l’influenza, l'Ebola ou encore la 

fièvre jaune (Wallis et Lee, 1999; Huijbregts et al., 2003; Walsh et al., 2003; Leendertz et al., 

2006). On pourra citer, par exemple, une épidémie de maladies respiratoires chez des 

chimpanzés (Pan troglodites) du Parc National de Mahale en Tanzanie entre les années 2003 

et 2006 due à un virus de la famille des Paramyxoviridae, probablement introduit par 

l’homme, et qui a causé un taux de mortalité voisinant les 5 % (Kaur et al., 2008). En plus des 

infections virales et bactériennes, les infections parasitaires peuvent également influencer les 

populations de primates sauvages, soit directement, soit indirectement en affectant la santé et 

la reproductivité de leur hôte (Hudson et al., 1992; Coop et Holmes, 1996; Coop et Kyriazakis, 

1999). Parmi les parasites constituant un risque à la fois pour les populations humaines, le 

cheptel domestique et les animaux de la faune sauvages, on retrouve Giardia et 

Cryptosporidium. 
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1.3 Deux protozoaires parasites potentiellement zoonotiques 

1.3.1 Giardia 

1.3.1.1 Biologie 

 Giardia est un parasite protozoaire flagellé causant des infections intestinales chez 

plusieurs espèces de mammifères (y compris l’homme), d’oiseaux, de reptiles et 

d’amphibiens. Giardia appartient au phylum des Sarcomastigophora, à la classe des 

Zoomastigophora (tout comme les autres protozoaires flagellés tels que Trypanosoma, 

Leishmania, Trichomonas) et à l’ordre des Diplomonadida (Levine et al., 1980). 

 La taxonomie des différentes espèces appartenant au genre Giardia est controversée, 

cependant, on reconnait généralement six espèces différentes basées sur les caractères 

morphologiques et génotypiques du parasite à savoir : Giardia lamblia (aussi appelé G. 

duodenalis ou G. intestinalis), G. agilis, G. muris, G. psittaci, G. ardeae et G. microti.  

 On reconnaît également que G. lamblia correspond à une espèce composée d’au moins 

sept groupes génétiques différents que l’on appelle assemblages (Tableau I) (Lasek-

Nesselquist et al., 2009; Abe et al., 2010). Les assemblages A et B sont deux assemblages qui 

infectent couramment l’espèce humaine, les primates, ainsi que d’autres espèces de 

mammifères. Les autres assemblages sont plus spécifiques dans leur distribution d’espèces 

hôtes (Caccio et al., 2008). Ainsi, les assemblages C et D de G. lamblia sont restreints aux 

espèces de canidés, E infecte uniquement les ongulés domestiques, F ne se retrouve que chez 

le chat et G chez le rat. Ces différents assemblages partagent les mêmes caractéristiques 

morphologiques et sont ainsi difficiles à distinguer (Monis et al., 2003). 
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Tableau I : Les différentes espèces de Giardia en relation avec les espèces hôtes principales 

(adapté de Monis, 2003a). 

Espèces de Giardia Assemblage Espèce hôte principale 

G. lamblia A Humains, autres mammifères 

  

B Humains, autres mammifères 

C Chien 

D Chien 

E Ongulés 

F Chat 

G Rat 

G. muris   Souris 

G. microti   Campagnol 

G. ardae   Hérons 

G. Psittaci   Psittacidés 

G. agilis   Amphibiens 

1.3.1.2 Morphologie et cycle évolutif 

 Giardia lamblia est un protozoaire flagellé dont le cycle évolutif est direct et comprend 

un stade végétatif sous forme de trophozoïte et un stage infectieux sous forme de kystes. Les 

trophozoïtes sont pyriformes et mesurent entre 10 et 19 µm de long pour 5 à 12 µm de largeur 

et une épaisseur allant de 2 à 4 µm. Ils arborent quatre paires de flagelles et sont binucléés 

(Figure 2). Les trophozoïtes se logent dans la partie antérieure de l’intestin grêle 

(généralement le duodénum) de l’hôte où ils se multiplient par fission (Adam, 2001). Les 

trophozoïtes sont ensuite transportés dans l’iléon où ils sécrètent une membrane protectrice et 

deviennent ainsi des kystes. Les kystes sont ovoïdes et mesurent entre 7 et 10 µm de long pour 

une largeur de 8 à 13 µm (Gillin et al., 1987). Ces kystes sont rejetés dans le milieu extérieur 

via les fèces. Ils constituent la forme infectieuse de Giardia. L’infection se fait par ingestion 

de la forme infectante (forme kystique) à travers le cycle fécal oral, soit directement, soit 

indirectement par la consommation de nourriture ou d’eau contaminée (Figure 3).  

 Contrairement aux helminthes, les kystes de Giardia ne subissent pas de 

transformation dans le milieu extérieur et sont immédiatement infectieux (Kirkpatrick et 

Benson, 1987). La période prépatente de Giardia varie d’une espèce hôte à une autre, mais 
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dure en général 5 à 16 jours chez le chien et le chat avec une excrétion cyclique de kystes. 

Chez le veau, elle est de 7 à 8 jours et de 10 à 21 jours chez les ovins (Taminelli et al., 1989). 

 Les kystes peuvent survivre dans le milieu extérieur pendant une durée variable en 

fonction des conditions environnementales. La forme kystique peut ainsi demeurer infectieuse 

jusqu'à un mois dans l’eau à 21 °C ou plus de 2 mois dans l’eau à 8 °C (Bingham et al., 1979; 

Karanis et al., 2007). Ceux-ci sont détruits par l’ammonium quaternaire et l’ébullition, mais 

sont résistants aux concentrations de chlore généralement utilisés dans l’eau de boisson 

(Karanis et al., 2007).  

 

 

 

Figure 2 : Schéma morphologique d'un kyste et d'un 

trophozoïte de Giardia. Source : Center for Disease 

Control and Prevention, Atlanta, USA). 
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Figure 3 : Cycle évolutif de Giardia (source Center for Disease Control and  

     Prevention, Atlanta, USA). 
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1.3.1.3 Présentation clinique chez les humains 

 Giardia lamblia est l’agent étiologique de la giardiose, maladie dont la présentation 

clinique peut être très variable avec souvent une infection sous-clinique (Flanagan, 1992; 

Farthing, 1996). Les patients peuvent présenter des diarrhées mal absorptives avec une perte 

de poids importante et des crampes abdominales ainsi que des nausées et de la fièvre. À 

l’examen histologique des intestins, on peut retrouver des trophozoïtes sur la surfaces de la 

muqueuse intestinale avec parfois, une réduction et un aplatissement des villosités intestinales 

(Ament et al., 1973; Gillon, 1985). Très rarement, une manifestation extra-intestinale est 

présente. Celle-ci se traduit par des urticaires (Farthing et al., 1983; Hamrick et Moore, 1983; 

Clyne et Eliopoulos, 1989), une arthrite (Goobar, 1977; Shaw et Stevens, 1987) ou une rétinite 

(Anderson et Griffith, 1985). Sans traitement, la maladie dure environ six semaines (Moore et 

al., 1969; Brodsky et al., 1974). 

1.3.1.4 Épidémiologie 

 Giardia lamblia est le parasite intestinal le plus fréquemment isolé chez l’humain à 

travers le monde et est responsable de plus d’un milliard de cas de diarrhée annuellement, 

particulièrement chez les enfants des pays en voie de développement (Crompton et Savioli, 

1993; Teodorovic et al., 2007). Ainsi, des études ont montré que près de 40 % des enfants 

péruviens ont été infectés par ce parasite avant l’âge de six mois, ainsi que 20 % du Zimbabwe 

ou du Bangladesh (Gilman et al., 1985; Mason et Patterson, 1987). 

 Chez les animaux domestiques, les prévalences sont également très élevés chez 

différentes espèces, comme les bovins, les chiens et les chats (Thompson, 2004; Trout et al., 

2004). On note par exemple une prévalence allant jusqu’à près de 100 % chez des bovins 

d’élevage laitier mais ceux-ci présentent généralement peu de signes cliniques (Xiao et Herd, 

1994; Ralston et al., 2003). 

 Chez les animaux comme chez les humains, la source principale d’infection est les 

matières fécales contenant des kystes de Giardia. Ces kystes se transmettent à travers un cycle 

féco-oral suite à la consommation d’eau ou de nourriture contaminée (Porter et al., 1990; 

Karanis et al., 2007; Shields et al., 2008; Takizawa et al., 2009).  
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1.3.1.5 Giardia chez les primates 

 Giardia est un parasite communément retrouvé dans les matières fécales de primates 

captifs et sauvages (Ghandour et al., 1995; Hope et al., 2004; Levecke et al., 2007). 

L’infection chez les primates est d’une importance particulière tant pour la santé publique que 

pour la conservation des espèces en danger. En effet, les primates sont généralement infectés 

par les parasites appartenant au groupe génotypique G. lamblia assemblage A ou assemblage 

B qui infectent également les humains. Les primates, en captivité et dans le milieu naturel 

pourraient ainsi constituer des réservoirs potentiels pour la transmission de ces parasites vers 

les humains. Inversement, les humains pourraient également constituer des réservoirs d’agents 

pathogènes pour les primates. En effet, la présence de ces parasites chez les primates sauvages 

suggère une augmentation des interactions entre les primates et les humains, ainsi qu'un niveau 

croissant de dégradation des habitats naturels (Nizeyi et al., 1999; Nizeyi et al., 2002b; 

Gillespie et Chapman, 2008).  

Peu d’études ont mis en évidence le caractère pathogène de ce parasite chez les 

animaux sauvages et particulièrement chez les primates dans le milieu naturel (Appelbee et al., 

2005; Johnston et al., 2010). On pense néanmoins que ces parasites peuvent être associés à de 

la diarrhée et des retards de croissance importants, particulièrement chez les jeunes animaux 

(Hamlen et Lawrence, 1994; Kalishman et al., 1996). De plus, il est difficile de prédire les 

effets que pourraient avoir l’exposition croissante aux agents pathogènes du genre Giardia sur 

des populations d’animaux sauvages immunologiquement naïfs par rapport à ce parasite 

(Johnston et al., 2010; Thompson et al., 2010). 

1.3.2 Cryptosporidium  

1.3.2.1 Biologie 

 Le genre Cryptosporidium regroupe des espèces de parasites protozoaires qui vivent et 

se multiplient dans le système digestif de plus de 150 espèces de mammifères (O'Donoghue, 

1995), oiseaux (Sreter et Varga, 2000), reptiles (Upton et al., 1989), amphibiens et poissons 

(Muench et White, 1997). Ces parasites sont classés dans le phylum Apicomplexa qui 

regroupe différents genres de parasites communément connus comme les coccidies. Les 

cryptosporidies appartiennent à l’ordre des Eucoccidiorida et à la famille des 
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Cryptosporidiidae, qui partagent comme caractères communs un développement homoxène 

(un seul hôte) et des oocystes contenant quatre sporozoïtes (Fayer et Ungar, 1986). 

Aujourd’hui, on reconnait l’existence de 13 différentes espèces ainsi que différents génotypes 

de Cryptosporidium (Tableau II). Parmi celles-ci, Cryptosporidium parvum, C. felis, C. 

meleagridis C. canis et C. muris semblent être zoonotiques (Xiao et al., 2004).  

 

Tableau II : Les différentes espèces de Cryptosporidium et leurs espèces hôtes types (adapté 

de Fayer et al., 2000). 

Espèce de Cryptosporidium Espèce hôte type 

Cryptosporidium canis Chien 

C. hominis Humain 

C. felis Chat 

C. parvum Souris, bovin, humain 

C. muris Souris 

C. wrairi Cobaye 

C. andersoni Bovin 

C. meleagridis Dindon 

C. baileyi Poulet 

C. serpentis Serpents 

C. saurophilum Lézards (scinques) 

C. nasorum Poissons 

C. molnari Poissons marins 
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1.3.2.2 Cycle évolutif 

 Les cryptosporidies possèdent les plus petits oocystes parmi les coccidies. Ils sont 

sphériques ou ovoïdes et mesurent environ 5 µm de diamètre pour C. parvum (Upton et 

Current, 1985) (Figure 4). Le cycle évolutif de C. parvum est similaire à celui des autres 

coccidies et correspond à un cycle évolutif direct (Figure 5). Un oocyste sporulé est excrété 

dans les matières fécales d’un hôte infecté. Par la contamination de l’environnement, de la 

nourriture ou de l’eau, les oocystes sont ensuite ingérés par un autre hôte (Current, 1986). 

Chaque oocyste contient quatre sporozoïtes de forme allongées qui constituent la forme 

infectante du parasite. Une fois dans le système gastro-intestinal de cet hôte, les sporozoïtes se 

désenkystent et parasitent les cellules épithéliales. Les sporozoïtes se retrouvent ainsi sur la 

surface luminale de cet épithélium où ils se différencient en trophozoïtes de forme sphériques 

de 2,5 à 3 µm de diamètre qui se multiplient de manière asexuée pour former des méronts 

(Current, 1986). Il existe deux types de méronts, soit les types I et II qui sont 

morphologiquement identiques et dont la taille varie de 4 à 5 µm de diamètre. Le type I 

produit entre 6 et 8 mérozoïtes de forme allongée alors que le type II va produire quatre 

gamétocytes. Ces gamétocytes vont se différencier en microgamétocytes (cellules males) et 

macrogamétocytes (cellules femelles). Les microgamétocytes vont fertiliser les 

macrogamétocytes pour former un zygote. La plupart de ces zygotes vont se couvrir d’une 

membrane protectrice de 50 nm d’épaisseur pour devenir des oocystes qui seront rejetés dans 

le milieu extérieur via les fèces et compléter le cycle (O'Donoghue, 1995; Tzipori et Griffiths, 

1998). 

 La période prépatente varie selon l’espèce hôte. Ainsi, elle se situe entre 2 et 7 jours 

chez le bovin (Tzipori et al., 1983), 5 à 10 jours chez le chat (Fayer et al., 2006) entre 2 et 14 

jours chez le chien (Lloyd et Smith, 1997). Chez l’humain, elle varie entre 5 et 21 jours. Une 

fois dans le milieu extérieur, les oocystes sont immédiatement infectieux. 

 Les oocystes de Cryptosporidium demeurent infectieux dans le milieu extérieur 

pendant une période de temps relativement longue. Ainsi, les oocystes peuvent survivre entre 

6 et 9 mois dans un environnement aqueux à 4 °C (Tzipori, 1983). Ceux-ci sont inactivés par 

les températures élevées (65 °C pendant 30 minutes) ainsi que par la congélation (Tzipori, 

1983). 
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Figure 4 : Oocystes de Cryptosporidium après coloration de Ziehl 

Neelsen modifiée (Source : Raed Z. Ahmed, Medical Parasitology 

Lab., 2012, utilisée avec l’autorisation de R. Ahmed). 
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Figure 5 : Cycle évolutif de Cryptospordium (Source : Center for Disease Control and 

prevention, Atlanta, USA). 
































































































































































