
T ROIS MOIS D E  P R O S P E C T I O N  
PARAS I T O L O G I Q  U E 

D A N S  L E  SU D T U N  I SI  E N

Envoyés en Tunisie par les Facultés de Médecine de L ille  et de 
Strasbourg, nous avons, au cours d 'un séjour de trois mois dans le 
Sud Tunisien, procédé à une étude des maladies humaines d'origine 
parasitaire dont la plus connue est le paludisme.

Nous avons utilisé pour cette étude les données acquises par les 
savants qui avaient déjà prospecté ces régions, tels que Nicolle, 
Anderson, Gobert, Langeron, Cal lot.

Nous avons prospecté dans le Sud les régions de Kébili, Douz, 
Tozeur, Gabès, Gafsa, les M atm ata , Zarz is  et Djerba, ainsi qu'un 
certain nombre de gîtes en Tunisie du Nord, notam m ent les gîtes 
situés dans les environs de Tunis, l 'Oued Zarga, l 'Oued Béja et, en 
Khroum irie, les environs d 'A ïn-D raham  et Babouch; cela non pas 
en vue d'une étude systématique, mais à seule fin  de récolter des 
exemplaires destinés à des études comparatives.

La déterm ination spécifique des formes larvaires et adultes des 
divers moustiques récoltés en ces points fera l'ob je t d'une publica­
tion ultérieure. Les d ifférentes espèces d'Anophèles n 'on t pas, en 
e ffe t, une importance égale dans la transmission des Plasmodium. 
De plus, notre étude s'est étendue aux Culicinés qui, bien que ne 
jouant aucun rôle de vecteur dans le-paludisme, présentent cepen­
dant un in térê t faunistique et biologique. Ces pêches larvaires ont 
été accompagnées d'une étude des gîtes : sites,, a ltitude , tempéra­
ture, genre de végétation, concentration en d iffé rents sels m iné­
raux.

En plus du paludisme, nous avons procédé à l'étude de la b ilhar- 
ziose, principalem ent par l'examen des gîtes à bullins, petits m ol­
lusques aquatiques dans l'organisme desquels les Schistosomes. qui 
sont des vers Trématodes agents de la maladie, passent par un 
stade indispensable à leur évolution biologique (1). Nous avons

(1) Cycle é vo lu tif de l'agent de la Bilharziose vésicale : Œufs embryonnés du 
parasite rejetés avec l 'u r ine du malade dans le m ilieu  extérieur. Eclosion dans 
l'eau des œufs libé ran t un embryon cilié  m icroscopique pénétrant dans le b u llin . 
Evolution chez ce p e tit mollusque e t libé ra tion  de formes larvaires, les Furco- 
cercaires, infec tan t l'in d iv id u  sain par pénétration active à travers la peau au 
cours de baignades ou de travaux d 'irr ig a tio n .
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recherché les bu ll ins et leur in festation par le parasite dans les 
sources de Gafsa, Sidi-Mcinsour, Lala, ainsi que dans celles de !a 
région de Kebili, notamment à Mansourah, Bazemah et Rhimaf. 
Avec les Furcocercaires appartenant soit à l'espèce Schistosoma 
haematobium, soit à l'espèce Schistosoma bovis (la déterm ination

exacte sera fa ite  
ultérieurem ent par 
l'étude approfondie 
du matériel et de 
la souche rappoi - 
tés, nous avons 
tenté l'in festa tion  
de souris blanches 
neuves. Nous avons 
également essavé 
l ' i n f e s t a t i o n  
de bu ll ins neufs de 
l'espèce Bullinus 
consortus avec de 
l'urine de b ilhar- 

ziens riche en œufs de Schistosomes.

L'accueil et l'a ide aimables des autorités civiles et m ilita ires nous 
ont grandement fa c ilité  toutes ces prospections. Nous avons pu ins­
ta lle r en tou t lieu notre pe tit laboratoire volant comprenant m i­
croscope et loupe binoculaire, du m atérie l de chasse, de pêche, de 
prélèvement, de dissection, des colorants, enfin  des anim aux neufs 
destinés aux inoculations.

Au cours de notre voyage, nous avons pu apprécier les résultats 
déjà acquis dans la lu tte  entreprise contre le paludisme en Tunisie. 
Si certains points restent encore fo rtem ent impaludés, tels que Ta- 
merza, Sennbat, etc., des mesures antilarva ires énergiques ont ame­
né une d im inution  notable de la densité de la faune culicidienne. 
C'est ainsi que le peuplement en gambusies des divers points d'eau 
de Kébili et de certaines oasis des environs par le médecin m ilita ire  
Bousquet, il y a quelques années, a produit une raréfaction appré­
ciable des anophèles de cette zone du Nefzaoua.

Dans le contrôle du paludisme, la dispersion de la population dans 
des régions aussi étendues, la précarité des communications et des 
moyens de transport exigent des médecins et de leurs infirm iers un 
e ffo rt considérable.

A  la suite de notre étude, nous ne pouvons donc qu'insister sur 
le contrôle réalisable de gîtes anopheliens un peu particu liers par 
leur localisation inattendue, leur aspect anodin ou leur inhab ita ­
b ilité  apparente pour des larves de moustiques. A  titre  d'exemple, 
nous pouvons c ite r ici l 'Oued M elah, p e tit oued situé entre le D je­
bel Tebaga et l'oasis de Kébili. Cet oued, qui ne présente plus en
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été que quelques flaques ré­
siduelles, peu profondes, chau­
des, et possédant une concen­
tra tion  très élevée en sels m i­
néraux, en dépit de son éloi­
gnement (2 km. 500) de tou t 
po in t habité, n'en constitue 
pas moins le principal gîte à 
Anophèles m ultico lor de Ke- 
b ili et des environs. Dans de 
très nombreux points, ce type 
de gîte constitue un danger 
certain pour les populations.

Les fossés de trop-ple in, 
les cuvettes servant à l'exT 
traction  de terre en vue de 
l'éd ifica tion  des « tabias » ou 
levées de terre sèche qui ser­
vent de clôtures et qui sont 
des réceptables pour les eaux 
de ruissellement ou d 'in f i lt ra ­
tion, fo rm ent le plus souvent 
en bordure des oasis, à la l i ­

m ite externe des jardins, une véritable ceinture de gîtes à m ousti­
ques, mal contrôlés en raison de leur s ituation, de leur trop grand 
nombre et de leur fa ib le étendue.

Trop souvent, les puits (régions du massif du M atm ata , Tata- 
houine, etc.), à cause de leurs parois maçonnées et de leur u tilisa tion  
permanente ne sont pas soupçonnés et, par conséquent, ne sont 
pas tra ités en vue de la destruction des larves. Ils constituent aus­
si des gîtes anophéliens.

Les stations de forage et de pompage, par le rejet de trop- 
plein et l'épandage d'eau sur les terrains avoisinants, créent ainsi 
des gîtes, provisoires certes, mais qu 'il serait cependant im pru­
dent de ne pas surveiller.

Dans le domaine de la bilharziose également, une sensible régres­
sion-doit être enregistrée, d'après les constatations des médecins ac­
tuels. Cette régression serait due à la « fouadin isation » des porteurs 
de parasites et également à une connaissance rudim entaire de l'é tio - 
Iogie de la m aladie acquise par les habitants de ces régions. Nombre 
d 'entre eux, en e ffe t, en nous voyant opérer des prélèvements, nous 
ont spontanément parlé de la « maladie des escargots » (à Lala par 
exemple), sans toutefois bien fa ire  la d istinction  des espèces dan­
gereuses parmi les divers mollusques aquatiques. Il s'est ainsi créé 
une trad ition  de méfiance vis-à-vis de baignades dans certaines 
mares et sources bien connues.

Gîte à Anopheles m ultico lor 
(flaques résiduelles salées dans le l i t  

de l'Oued M elah, au pied du Djebel Tebaga)

(Photo o rig in .).
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De cette rapide étude, in­
complète certes, il ressort 
qu'un gros e ffo rt a été fa it  
dans le domaine de la protec­
tion de la santé des popula­
tions. Contrairem ent au T ra ­
chome, autre grand fléau de 
l'A friqu e  du Nord, dont l'hôte 
vecteur vraisemblable, la 
mouche, semble particu lière­
ment d iff ic ile  à  détruire, le 
contrôle quasi to ta l de la Bil- 
harziose et du Paludisme est 
du domaine des possibilités. 
Ses deux maladies, dont les 
agents étiologiques présentent 
en e ffe t, au cours de leur cy­
cle, un passage obligato ire par 
des formes intermédiaires 
aquatiques, ou dont une phase 

larvaire s'effectue dans l'eau, sont particu lièrem ent vulnérables. 
Dans un pays tel que la Tunisie, les collections d'eau, lim itées en sur­
face et en nombre, perm ettent de couper re lativem ent facilem ent les 
cycles évolutifs des parasites du Paludisme et de la Bilharziose : il 
s u ff it  de m ettre  en œuvre des mesures antilarvaires systématiques 
contre la première et de conseiller à  la population une prudente 
abstention vis-à-vis de baignades dans les mares hébergeant les 
bullins en ce qui concerne la seconde. C'est ainsi que les expérien­
ces spectaculaires fa ites à Ouargla, dans le Sud A lgérien, tendent, 
à prouver la possibilité d'une disparition presque to ta le  des prim o­
infections par les agents du Paludisme, lorsque les campagnes an­
tila rva ires et antiadu ltes sont parfa item ent conduites. M ais de 
telles mesures ne peuvent évidemment pas être généralisées très ra ­
pidement à toutes les agglomérations d 'un pays aussi grand que la 
Tunisie. Aussi les moyens de lu tte  actuellem ent mis en œuvre par 
le personnel compétent doivent-ils nécessairement s'accompagner, 
pour être efficaces, d'une collaboration accrue des populations elles- 
mêmes, dont la bonne volonté est éveillée et peut l'ê tre  plus encore 
par une propagande sanitaire judicieusement menée.

Gîte de bullins à Furcocercaires 
à Basemah (Nefzaoua)

(Photo o rig in .).
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