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Introduction

Introduction:

L'Algérie, de par sa diversité géographique et écologique, abrite une faune variée qui comprend
un certain nombre d'especes animales venimeuses représentant un danger potentiel pour la santé
humaine. Parmi celles-ci, les scorpions, les serpents, et certaines espéces d’arthropodes et d’insectes
toxiques constituent une menace significative, notamment dans les zones rurales ou les infrastructures
sanitaires sont limitées et I'accés aux soins d'urgence souvent difficile (Chippaux, 2012 ; OMS, 2021).

La wilaya de Tiaret, située dans la région nord-ouest de 1’ Algérie, se distingue par une richesse
écologique qui favorise le développement et la prolifération de ces espéces dangereuses. Cependant,
les données précises sur la répartition des espéces venimeuses dans cette région demeurent rares, ce
qui complique la mise en ceuvre de stratégies de prévention efficaces (Bouaziz et al., 2008).
Envenimations accidentelles, pigdres, morsures - ces incidents peuvent avoir des conséguences graves,
voire mortelles, surtout en I'absence d'une intervention médicale rapide (Ghalim, 2006).

Dans ce contexte, il devient impératif de mener une étude approfondie sur la toxicité liée a
I’envenimation causée par les différentes especes dangereuses présentes dans la région de Tiaret. Cette
enguéte vise non seulement a recenser et identifier les especes les plus fréquemment impliquées dans
les cas d’envenimation, mais également & analyser la gravité des effets toxiques observés sur les
victimes. L’un des objectifs majeurs est également de cartographier les zones géographiques
considerées comme les plus a risque, afin de cibler les interventions de sensibilisation et de prévention
(Larréché & Bentia, 2010 ; INSP, 2022).

L’approche adoptée dans ce mémoire combine des enquétes de terrain, 1’analyse des données
hospitalieres, ainsi qu’une étude écologique des habitats naturels de ces especes. Il s’agira aussi
d’évaluer les pratiques thérapeutiques locales, les gestes de premiers secours couramment appliqués, et
I’accessibilité des antis venins et traitements spécifiques (OMS, 2021 ; Ghalim, 2006).

L’envenimation est un processus pathologique résultant de I’introduction d’un venin dans
I’organisme, généralement par morsure ou piqlre d’un animal venimeux comme les serpents, les
araignées, les scorpions ou certains poissons (Gutiérrez et al., 2006). Le venin est un meélange
complexe de substances bioactives, incluant des enzymes, des peptides et des protéines toxiques, qui
ont des effets variés selon I'espece: neurotoxiques, hémotoxiques, cytotoxiques ou cardiotoxiques (Fry
et al., 2009). Ces composés ont évolué pour immobiliser les proies ou se défendre contre les prédateurs
(Fry et al., 2009). Les effets de I’envenimation peuvent aller de simples douleurs locales a des
complications systémiques graves, voire la mort en I'absence de traitement approprié (Gutiérrez et al.,
2006 ; Chippaux, 2017). L’étude des venins est également précieuse en pharmacologie, car certains de

leurs composants ont des applications thérapeutiques prometteuses (Fry et al., 2009).



Introduction

Les animaux venimeux tels que les scorpions, serpents, hyménopteres (abeilles, guépes)
et araignées représentent un risque sanitaire non négligeable, surtout dans les régions chaudes comme
I’ Afrique du Nord.

Les scorpions, notamment les genres Androctonus et Buthus, provoquent de nombreux cas
d’envenimation graves, surtout chez les enfants (Chippaux, 2012).

Les serpents, comme la vipére Cerastes, causent également des morsures parfois mortelles
nécessitant une prise en charge urgente (WHO, 2016).

Les hyménopteéres sont souvent responsables de réactions allergiques, pouvant aller jusqu’a
I’anaphylaxie (Bil0 et al., 2019).

Certaines araignées, bien que rarement dangereuses, comme Loxosceles rufescens, peuvent
causer des lésions cutanées séveres (Vetter, 2008).

C’est dans ce contexte que nous avons entrepris cette étude, portant sur une enquéte des cas de
morsures et piqures des différentes especes venimeuses, de la région de Tiaret.

Donc, I’objectif de cette étude est de :

- Réaliser une étude épidémiologique des envenimations causé par les especes dangereuses dans
la région de Tiaret ;
- Réaliser une carte de distribution des zones potentiellement dangereuses dans cette région ;

Une bonne connaissance de ces espéces et une prise en charge rapide sont essentielles pour
limiter leur impact sanitaire.

Le présent travail d’articule sur deux parties ; une partie bibliographique comprenant des
données de la littérature, sur les especes dangereuses et les envenimations en général. Une deuxieme
partie qui est la partie expérimentale, traite la méthodologie de travail et les résultats et leurs
discussions. En fin on termine ce travail par une conclusion, qui englobe principalement les résultats

obtenus.
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1.1.Définition d’envenimation

La pathologie liée aux animaux venimeux est fréquente en Algérie. Une envenimation est
I'absorption d'une substance venimeuse par inoculation qui se manifeste par un ensemble des signes
locaux et généraux induites par la pénétration dans 1’organisme d’une substance toxique produite par
un animal venimeux. (Karoune, 2023)

L’envenimation se traduit par un ensemble de symptomes secondaires a 1’inoculation de venin
d’animaux chez I’Homme. L’inoculation peut étre réalisée de différentes facons avec notamment une
inoculation par contact ou une inoculation par morsure. L’inoculation de contact survient notamment
avec les méduses qui disposent de longs filaments armés de nématocystes et qui déposent leur venin
dans le derme de leur victime. C’est aussi le cas pour certains batraciens qui disposent de glandes
muco-sébacées sécrétant un poison neurotoxique sur leur peau. La manipulation de I’animal provoque
I’envenimation par l’intermédiaire des mains qui se retrouvent par la suite en contact avec une
mugqueuse (labiale ou oculaire) pour engendrer I’envenimation. L’inoculation peut aussi faire suite a
une morsure avec un appareil inoculant comme un dard dans le cadre des envenimations scorpioniques
(ES) ou des crochets dans le cadre des envenimations ophidiennes (serpents). L’aranéisme est aussi un
cas d’envenimation par crochets et concerne les troubles provoqués par une morsure d’araignée
(Sabarthaz ; 2019).

1.2. Définition de venin

Le venin est un poison, toxique, que les animaux injectent par morsure ou piqdre.

Il existe environ 170.000 espéces venimeuses. Dans chaque venin de ces especes venimeuses se
trouve plusieurs centaines de toxines soit une 40e de millions de toxines existantes. Pourtant la banque
de données des toxines connues s’éléve seulement a 5000 toxines pour 3600 reproductibles
synthétiquement, les toxines restantes nécessitant un élevage d’animaux venimeux pour produire du
venin. De plus, sur les principaux venins etudies, seulement 10% de leur composition et de leur
activité biologique ont été révelées, ce qui laisse imaginer le potentiel et les applications
thérapeutiques encore a découvrir dans ce domaine de recherche. (Fredic ; 2017)

1.3. Composions de venin

Le venin est un produit complexe et toxique composé majoritairement d’enzymes et de toxines
polypeptidiques. Sécrété par diverses espéces animales, il a un role spécifique pour chacune d’entre
elles avec un role d’autodéfense pour les cobras cracheurs de venin, un réle de dissuasion, avec la
présence de venin sur la peau de certains batraciens, un role de digestion pour les venins riches en
enzymes et surtout un role de prédation dans 1’immobilisation, la capture ou la mort de proies.
(Sabarthez, 2019)
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1.3.1 Enzymes

Les enzymes sont des composés protéiques provoquant des perturbations physiologiques chez
I’Homme une fois inoculées. Les effets ne sont pas dose-dépendants et ne dépendent en rien du
volume d’inoculation, contrairement aux toxines. Les enzymes possedent des propriétés catalytiques
qui entrainent des effets toxiques dépendant du temps de présence de ces enzymes dans 1’organisme, il
est dit que les enzymes sont chrono-dépendantes.

Les enzymes présentes dans le venin se regroupent sous 2 catégories, les hydrolases et les
oxydoréductases. Les hydrolases sont constituées de phospholipases A2, phosphodiestérases,
kininogénases, hyaluronidases, protéases, d’acétylcholinestérases tandis que les oxydoréductases sont
constituées de catalases et de L-aminoacide oxydase (LAAO). (Sabarthez, 2019)

1.3.2. Toxines

Les toxines sont des molécules qui engendrent une réaction nocive sur 1’organisme. Elles
possedent un pouvoir antigénique qui déclenche une réaction de défense immunitaire. Certaines font
référence au groupe sur lequel elles agissent. Ainsi les mammatoxines sont dénommées en raison de
leur action sur les mammiféres. D’autres sont nommées en fonction du nom de 1’animal les produisant.
Ainsi les conotoxines sont dénommées ainsi car elles sont produites par une famille d’escargots
marins, les Conidae.(Rollard.2019)
1.3.2.1. Cytotoxines

Les cytotoxines sont des toxines qui altérent le fonctionnement de certaines cellules jusqu’a
leur destruction. Pour cela elles provoquent une instabilité membranaire par leur liaison électrostatique
avec les phospholipides de la membrane cellulaire ou par dépolarisation irréversible de celle-ci. La
cellule meurt alors par perte de son intégrité membranaire. La dépolarisation provoque aussi une
inhibition de la pompe calcium/magnésium qui libére une grande quantité de calcium dans le milieu
extracellulaire entrainant des contractions au niveau musculaire et au niveau cardiaque. C’est pourquoi
elles sont aussi appelées cardiotoxines. Aujourd’hui, la cytotoxicité cellulaire hors venin se retrouve
¢également dans les thérapies anticancéreuses ou 1’usage des cytotoxines permet de bloquer la mitose
cellulaire. (Besson .2019)
1.3.2.2. Neurotoxines

Les neurotoxines agissent sur les synapses et sur les cellules excitables telles que les neurones.
Elles bloquent la transmission de 1’influx électrique des centres nerveux centraux et périphériques en
modifiant ’activité de protéines membranaires comme les canaux ioniques voltage-dépendants. Il
existe des neurotoxines bloquant la transmission synaptique, qui nous seront utiles dans la suite du
mémoire, et des neurotoxines qui au contraire la facilitent. Le blocage synaptique peut s’effectuer en

amont pour éviter la libération de neurotransmetteurs tels que I’acétylcholine ou en aval en se liant aux
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récepteurs nicotiniques a la place de celle-ci. Les canaux sodiques voltage-dépendants (Nav) sont
nombreux au niveau synaptique et représentent les récepteurs majoritaires de ces neurotoxines.
(Rollard.2019)(Besson.2019)
1.3.2.3. Hémotoxines
Les hémotoxines ont une action sur le systeme vasculaire. Elles peuvent induire des
hémorragies dans la grande majorité des cas ou des thromboses par agrégation plaquettaire. Elles
favorisent notamment un syndrome hémorragique suite a des troubles de la coagulation sanguine par
inhibition de la thrombine. Des troubles de ’agrégation plaquettaire viennent accentuer ce syndrome
avec les antagonistes des récepteurs GPIIb/Illa.. Ces effets hémorragiques se synergisent avec une
vasodilatation provoquée par I’activité de la kinine. En effet, les hémotoxines peuvent se conduire
comme des vasodilatateurs par inhibition de I’enzyme de conversion de 1’angiotensine I et par
augmentation de la concentration en bradykinine. Certaines hémotoxines sont également
fibrinolytiques et détruisent le fibrinogene tout comme la fibrine. D’autres détruisent directement la
membrane basale des endothéliums vasculaires (Rollard ; 2019)
(Besson ; 2019)
1.4. Principaux agents toxiques des venins
Les venins contiennent de nombreux agents toxiques, dont :
e Les neurotoxines paralysantes dont I'action est comparable a celle du curare (les antagonistes
du curare telle I'ésérine ne sont pas efficaces) ;
o Les hémorragines, vipéridés, causent des hémorragies ;
e Les cytolysines déetruisent les cellules, nécroses cutanées parfois importantes ;
o La myotoxine des hydrophidés ;
o Leshémolysines attaquant les globules blancs du sang, empéchant la phagocytose, d'ou les
infections fréquentes ;
e Lessubstances histaminiques, réactions vasomotrices responsables du choc aprés morsure par
les vipéridés ;
e Autres substances aux actions enzymatiques trés diverses.
(futura-sciences.com/planete/definitions/zoologie-venin-4800/)
1.5. Réactions possibles aprés une pigdre
e Une réaction locale douloureuse, une rougeur, uncedéeme, voire une légere induration,
des démangeaisons. Cette réaction dure quelques heures. Une piqgdre de guépe, par exemple dans la
bouche ou dans la gorge, peut étre mortelle ;
e Une réaction toxique avec des réactions globales, fievre, vomissements, diarrhée, céphalées,

chute de tension, convulsions et une perte de connaissance ;
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e Une réaction allergique, appelée choc anaphylactique, qui ne dépend pas de la dose de venin

injectée. (futura-sciences.com/planete/definitions/zoologie-venin-4800)

Figure 01: Une piqure d’abeille peut faire un choc anaphylactique
(futura-sciences.com/ planéte/ définitions/ zoologie-venin-4800/)
1.6. Symptomes et causes du choc anaphylactique

Il faut pour cela une premicre piqire sensibilisante: des anticorps type IgE sont produits. Ces
anticorps vont se fixer sur les mastocytes présents dans la peau, les intestins et les voies respiratoires.

Lors de la seconde piqlire seulement: la combinaison de l'antigéne (venin) avec l'anticorps (IgE
- mastocytes) produit une libération brutale et importante d'histamine et d'autres substances présentes
dans les mastocytes. Cette réaction se déclenche dans les 5 a 10 minutes. Ceci est trés grave mais rare
et ressemble a n'importe quel autre choc anaphylactique: urticaire généralisé¢, gonflement important,
cedéeme de la langue, cedéme de I'épiglotte et du larynx, oppression thoracique, angoisse et cyanose.
Mais aussi perte de connaissance, nausées, vomissements, diarrhée et coma. Ce syndrome peut étre
mortel. (futurasciences.com/planete/definitions/zoologie-venin-4800/)

1.7. Envenimation scorpionique
1.7.1. Définition

L’envenimation scorpionique est un probléme de santé publique dans les régions tropicales et
subtropicale, surtout en Afrique du Nord ou I’espece la plus dangereuse, Androctonus australis, est
responsable de presque 115'000 cas de piqures annuelles (Amokrane et al, 2020).

A T1'échelle mondiale, les zoologistes ont recensé prés de 1600 espéces de scorpions, et
heureusement, seules quelques-unes présentent un danger pour 1'homme. ((Meknaci et Boulanouar,
2019).

Tout comme d'autres pays du nord de I'Afrique, I'Algérie est gravement affectée par la toxicité
des scorpions, ce qui en fait une question de santé publique. On note plus de 50, 000 piqires par an
signalées et un taux de mortalité avoisinant les 50 déces annuels. La tranche d'age de 5 a 14 ans

représente le groupe le plus touché en termes de mortalité. (Mesbah et al., 2012).
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En Algérie, 20% des espéces de scorpions peuvent représenter un danger pour I'homme,
principalement celles qui appartiennent aux genres suivants: Androctonus, Buthacus, Buthus et
Leiurus (Sadine et al., 2020)

1.7.2. Scorpions

Les scorpions sont inclus dans le grand phylum des arthropodes, qui se distingue par la
présence d'un exosquelette chitineux segmenté. Ils se classent, tout comme les araignées et les
acariens, dans le sous-embranchement des chélicérates.

On identifie deux sous-ensembles: les Buthoides et les Chactoides. Ces derniers, qui sont
presque totalement absents des régions arides, ne présentent pas véritablement un danger pour
I'homme.

L'ordre des scorpions est représenté¢ par environ 1500 espéces, chacune d'entre elles étant
venimeuse. Un petit nombre peut étre périlleux pour I'homme et sur le continent africain, elles sont
toutes rattachées a la famille des buthidés. (Elgouzzaz, 2008),

Les scorpions ont une alimentation variée, se nourrissant principalement d'insectes a corps
tendre et d'arachnides. On rejette fréquemment les insectes fortement sclérosés et autres invertébrés,
tels que certains isopodes.

Ses proies habituelles incluent les araignées, les solifuges, divers scorpions, les chilopodes, les
mille-pattes, ainsi que les gastéropodes et d'autres invertébrés.

Les scorpions les plus imposants s'attaquent aussi et se nourrissent de petits vertébrés tels que
les 1ézards, les serpents et les rongeurs.

Du fait de leur vue limitée, les scorpions s'appuient essentiellement sur leurs poils sensoriels et
leur aptitude a capter les vibrations du sol pour identifier, situer et distinguer des proies adaptées. Ils
sont capables de repérer des proies potentielles a une distance allant jusqu'a 15 cm grice aux
mécanorécepteurs présents dans leurs tarses. Il arrive que certains scorpions arboricoles parviennent a

attraper des insectes ailés qui s'aventurent assez pres (Gary R. mullenl et David sissom, 2019)
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Principales espéces scorpioniques dangereuses en Algérie.

Ces photos suivent exprime les especes scorpioniques dangereuses en Algérie.

- . =3 + .-

Figure2: Buthiscus bicalcaratus Figure 3: Androctnus aeneas

(Benali 2025) (Benali, 2025)

Figure 4. Androctnus australis Figure 5: Buthus tunetanus
(Benali, 2025) (Benali, 2025)

1.7.3. Classification

Les scorpions sont des arthropodes terrestres. Ils appartiennent a la classe des arachnides qui
compte 11 ordres dont celui des scorpions. L’ordre des scorpions comprend presque 1200 espéces
réparties en 150 genres et 8 familles. De nombreux caractéres morphologiques permettent cette
classification (Hamouda, Ben Salah.2018)
1.7.4. Classification de scorpion
Phylum: Arthropoda;
Reégne:Animal;
Sous phylym:chelicerata;
Class:Arachnida;
Sous-Classe: Dromopoda;

Order: Scorpiones;
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Super families: Buthoidea; Chaeriloidea; Chactoidea; Luroidea; Pseadochactoidea; Scorpionidea (Shah
et al., 2018)
1.7.5. Appareil venimeux des scorpions

Toutes les espéces de scorpions possédent un systéme venimeux identique. Il se trouve dans le
telson du scorpion, la derni¢re section de son abdomen postérieur. Le telson renferme une vésicule a
venin, ainsi que deux glandes qui lui sont jointes. Chaque élément posséde un canal excréteur localisé
a l'intérieur d'un aiguillon mince et courbé qui est utilisé pour injecter le venin. Le scorpion est capable
de controler et d'expulser son venin grace a la présence d'une épaisse couche musculaire striée
entourant la vésicule contenant les glandes a venin. Par conséquent, le scorpion décide de manicre
sélective d'injecter ou non son venin. En outre, certains scorpions ont la capacité de sélectionner le
venin qu'ils administrent. Ils ont la capacité de produire un poison destiné a éloigner les prédateurs,
ainsi qu'un poison 1étal. En général, le venin mortel est destiné aux proies. (Nezha C. et al, 2009)

1.7.6. Venin du scorpion

Le venin du scorpion est I'un des agents les plus dangereux et les plus mortels, causant un
grand nombre de déces chez ’homme, est un mélange hétérogéne soluble dans I'eau, antigénique. Le
scorpion utilise ces venins pour attaquer et capturer les proies ainsi que pour se protéger a I'encontre
des autres envahisseurs. (Shah, 2018)

Un outil singulier, est une sécrétion constituée d'eau, de sels, de molécules minuscules, de
peptides et de protéines.

Les venins de plusieurs sortes de scorpions ont été minutieusement caractérisés, et la majorité
des propriétés biologiques sont attribuables aux peptides.

Le venin contient des peptides qui sont spécialisés pour cibler les vertébrés, les invertébrés ou
qui sont efficaces contre les deux. Les membres des trois groupes sont clairement définis. Incorporer
des peptides visant tous les types majeurs de canaux ioniques. Des canaux sensibles a la ryanodine tels
que ceux de Na, K, CI, Ca2 et Ca2 sont concernés. La force destructrice du venin a été¢ provoquée
Grace a sa facult¢ de cibler en méme temps différents types de canaux ioniques, cela provoque

dépolarisation massive et récurrente qui désactive ou tue la proie ou le prédateur (Inceoglu et a., 2002)
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By Terra Nova)

Figure 6: Macrographie d’un dard de scorpion avec une gouttelette de venin (Amari et Baroudi, 2020)
1.7.7. Composition du venin

Les venins de scorpion présentent une complexité remarquable au niveau de leur composition.
On a décrit les mucop-olysaccharides, la sérotonine, 1'histamine ainsi que diverses petites choses en
abondance. On observe rarement des activités enzymatiques (hyaloplasme, phospholipase).Les canaux
Na+ sont les cibles biologiques principalement visées par les composants actifs qui contribuent a la
toxicité du venin (Chippaux et al, 1990).

Les peptides sont catégorisés en trois superfamilles majeures basées sur leur structure: les
peptides dotés de motifs o/f stabilisés par la cystéine (CS), les calcines et les peptides a liaison non
disulfure (peptides non disulfide bridged = NDBP). Par ailleurs, le venin de scorpion renferme des
enzymes (protéines de plus grande taille), des combinaisons de sels inorganiques, des acides aminés
libres, des nucléotides, des amines et des lipides. (Ortiz et al., 2015).

On distingue actuellement quatre grandes familles des toxines.

- Toxines actives sur les canaux potassium

Elles représentent moins de 1 % du poids sec du venin. Elles comportent environ 30 toxines
trés courtes et 40 toxines courtes, résidus d’acides aminés réticulés par trois ponts disulfures. Elles
n’ont pas de role pathogene évident (Bahloul, M. et al, 2017)

- Toxines actives sur les canaux sodiques

Elles représentent seulement 5 % du venin sec et comprennent une soixantaine de résidus
aminés liés par quatre ponts disulfure. On distingue: - les toxines o, sensibles au potentiel qui
provoquent le ralentissement du potentiel d'inactivation des canaux sodium des cellules excitables.
Les toxines [ qui influencent le potentiel d'ouverture du canal de sodium.
Ces toxines sont a l'origine des manifestations cliniques de 1’envenimation due au scorpion chez 1'étre

humain. (Iken et al, 2017).
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- Toxines actives sur les canaux chlore

Elles sont constituées de courtes chalnes de peptides « a la maniére d'une toxine », comprenant
36 acides aminés et 4 ponts disulfures, censées inhiber les canaux chlorés (Rhalem et Chaoui, 2017)

- Toxines actives sur les canaux calciques :

Ce sont des peptides qui modulent les canaux calciques sensibles a’ la ryanodine (Bahloul M.,
etal., 2017)

1.7.8. Propriétés du venin
1.7.8.1. Propriétés physiques du venin

Le venin de scorpion se présente initialement sous forme de liquide blanc qui, avec le temps,
jaunit et devient crémeux et adhésif. (Petricevich, 2010). Stable a pH acide, résistant a la chaleur,
soluble dans l'eau et pouvant se conserver plusieurs années. Sa toxicité ne s'évanouit qu'aprés une
exposition a une température de 100 °C pendant 90 minutes (Charab, 2009). Le scorpion peut réguler
volontairement la quantité de venin a injecter a chaque piqlre, qui est généralement de 0, 1 a 0, 6 mg.
Les scorpions dotés de grands sacs a venin, comme l'espece Parabuthus, peuvent méme projeter leur
venin. (Binorkar, 2016). En outre, la toxicité du venin varie selon, la taille, 1'age, la nutrition et les
conditions climatiques du scorpion. Elle dépend également du climat local ou il vit (Dittrich, 2002).
1.7.8.2. Propriétés chimique

En effet, différentes composantes biochimiques du venin comme les amines biogenes,
oligopeptides, les peptides neurotoxiques déterminent le phi pathologie de I’ES. Du point de vue
physiopathologique la partie la plus importante est la partie toxinique qui représente 3-4% du venin
total, mai d’autre comptant Dhenin ont nectaire au passage sanguin des toxines et leur diffusion dans
les tissus comme les métalloprotéines. (Kerboua et al, 2020).

1.7.9. Facteurs de gravité

La gravité d'une piqlre de scorpion est liée:

A Tlespéce Seules quelques espéces appartenant a la famille des Buthidés entrainent
régulierement des accidents mortels.

A la taille du scorpion Le risque est faible si le scorpion fait moins de trois centimétres a la
quantité¢ de venin inoculée Le scorpion est capable de doser la quantité¢ de venin. Il est donc impossible
de controler la dose émise par un scorpion.

A l'4age On note une sensibilité plus grande chez les enfants (rapport dose injectée/poids)
puisqu'elle serait cinq a six fois plus importante avant douze ans qu'apres

A 1'état général du blessé.
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A la voie d'introduction du venin Celle-ci est, en principe, sous-cutanée ou intradermique, mais
l'inoculation intravasculaire exceptionnelle est trés dangereuse aux facteurs climatiques Les piqlires
sont plus redoutables pendant la saison chaude, a I'époque du maximum de fréquence des accidents.

Accessoirement, au si¢ge de la piqlire qui peut étre un facteur aggravant, lorsque le cou ou la
face sont atteints.

A la rapidité de l'intervention de secours Comme pour tous les accidents nécessitant un secours
d'urgence: hémorragies, noyades et naturellement piqlres de serpents, la vitesse d'intervention est un
facteur essentiel de succes. (Claire.1988)

1.7.10. Stades D'envenimation
- Premier stade ou intoxication légére par le scorpion (90 a 95 % des cas) :

Le patient ne présente que des signes locaux et régionaux tels que des douleurs.

- Deuxiéme stade ou stade intermédiaire de 1'empoisonnement par le scorpion (5 a 10%):

En plus des signes régionaux locaux, le patient présente des signes généraux tels que des
sueurs, Agitation, vomissements, distension abdominale, troubles de la tension artérielle, respiration
accélérée, extrémités froides
- Troisiéme ou stade grave de I’empoisonnement au scorpion (1 a 2 %):

En plus des signes locaux, régionaux et généraux, le patient souffre d'une atteinte
cardiovasculaire.

Graves tels qu'un cedéme pulmonaire aigu, un choc cardiogénique, un coma et des convulsions
(Chokri et al., 2014)

1.7.11. Traitements
1.7.11.1. Traitements symptomatiques

De gravité modérée, localisées et systémiques, est exclusivement symptomatique (antalgiques,
désinfection, antiémétiques...). Dans les cas graves, une intervention en unité de soins intensifs est
indispensable et doit étre ajustée en fonction de 1'évolution des diverses complications (par exemple,
les antihypertenseurs comme les inhibiteurs calciques, la dopamine en tant que catécholamine...).
(Elatrous, et al., 2008)
1.7.11.2. Traitements spécifiques:

- Immunothérapie antiscorpionique

L'immunothérapie, bien qu'elle suscite des controverses, est actuellement la seule approche
thérapeutique spécifique. Elle se base sur les fragments F (ab')2 ou Fab d'immunoglobulines
spécifiques pour neutraliser les toxines circulantes du venin. Sur le plan thérapeutique,
I'immunothérapie demeure un traitement essentiel pour neutraliser directement l'effet des toxines

venimeuses. Son efficacité dépend en grande partie de l'anti venin (la pharmacocinétique des
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fragments d'anticorps qui composent I'anti venin), mais aussi des conditions de son application (délai
d'administration de 1'anti venin, dosage injecté et voie d'injection) (Bechouni, 2020)
- Anti-venin

Dans les cas plus graves, il peut étre indispensable de recourir & un anti venin spécifique au
venin de scorpion. On utilise généralement I'anti venin pour contrer les effets toxiques venimeux et
atténuer la gravité des symptomes. Il est administré par injection intraveineuse sous un contrdle
médical étroite.

L'Anti venin doit atteindre les divers tissus ciblés par les toxines du venin ; il doit interagir avec
la toxine provoquant une redistribution de celle-ci depuis les tissus vers le compartiment vasculaire. Le
complexe ainsi formé doit étre rapidement(Bechounni.2020)

1.8. Envenimation suite a une morsure de serpent
1.8.1. Définition

Maladie rare due a une intoxication provoquée par des toxines suite a une morsure de serpent
venimeuX. L'envenimation peut aussi étre provoquée apres vaporisation du venin dans les yeux. En
fonction de la composition du venin et d'autres facteurs, les conséquences vont d'une atteinte des tissus
locaux a des effets systémiques pouvant engager le pronostic vital. Les manifestations severes
comprennent paralysie, hémorragie, insuffisance rénale ou handicap permanent et amputation d'un
membre en raison d'une destruction sévere des tissus locaux. Les conséquences peuvent étre plus
séveres chez les enfants en raison de leur plus faible masse corporelle. Une prise en charge médicale
immédiate, notamment I'administration de sérums antivenimeux, est cruciale. (Chippaux, 2012)

1.8.2. Serpents les plus_dangereux

Sur les 3.000 espéces de serpents repertoriees, 600 seulement sont venimeuses. Ces serpents diffusent
leur venin gréace a une glande venimeuse située a l'arriére de leur téte et directement reliée a leurs crochets. Des
morsures qui, en l'absence de traitement rapide, peuvent conduire a la mort. (Buitekant, 2023).

1.8.3. Serpents venimeux en Algérie:

En Algérie, bien que les morsures de serpents soient moins fréquentes que les piqdres de
scorpions, elles représentent un danger important, notamment dans les régions sahariennes et
steppiques. Plusieurs especes venimeuses y sont recensées, telles que Cerastes cerastes (vipere
cornue), Macrovipera deserti, et dans une moindre mesure, Vipera latastei, présente dans les régions
nord-occidentales.

Ces serpents possedent un venin hémotoxique qui peut entrainer des complications graves
comme des hémorragies internes, une necrose tissulaire et une defaillance rénale si la prise en charge
n’est pas rapide. Le manque de données épidémiologiques précises sur les cas d’envenimation par

morsures complique la gestion sanitaire dans certaines zones reculées du pays.
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Des études récentes insistent sur la nécessité de former le personnel de santé a la
reconnaissance des signes cliniques d’envenimation et a 1’administration correcte des anti-venins
disponibles. (Kasturiratne, A., et al, 2008).

1.8.4. Structure de I'appareil venimeux

L’appareil venimeux est un dispositif complexe qui associe une glande spécialisée synthétisant
une secretion toxique, le venin, et un dispositif vulnérant, le crochet venimeux, capable d’injecter le
venin dans 1’organisme de la proie ou de I’agresseur. Chez les serpents, cette fonction est
particulierement élaborée.

Les venins proviendraient d’une spécialisation des sécrétions digestives, peut-étre
pancréatiques, certainement salivaires, assurant a 1’origine la digestion des tissus. Le rdle de la salive
est double: elle lubrifie les aliments et entame le processus de digestion. Par la suite, les venins
auraient développé la capacité de tuer et d’immobiliser la proie a 1’aide de toxines spécialisees pour
faciliter la contention et la déglutition rendues difficiles par I’absence de membre. Toutefois, on peut
penser que le réle du venin dans la défense du serpent est accessoire, méme si c’est celui qui nous

concerne le plus. (Chippaux, 2002)

Aglyphes :

— dents pleines,

Maxillaire — absence de glande venimeuse,

> 3 — boas, pythons er la majorité des couleuvres.
Ptérygoide
Mandibule

Mandibule Prérygoide OPISthoglyPhcs i

— crochers en arriere du maxillaire
{au niveau de 'ceil)

et creusés d'un sillon médian,

— présence de glandes venimeuses,
— le reste des couleuvres, venin hémortoxique.

Crochet

Protéroglyphes :
Crochst — crochets en avant du maxillaire qui esrt fixe,
- présence de glandes venimeuses,
— cobras et mambas, venin neuroroxique.

Prérygoide

Mandibule

Maxillaire

Solénoglyphes :

Mandibule e )
— crochets en avant

du maxillaire qui est mobile,
— présence de glandes
venimeuses,

— vipéres et crortales,

venin hémortoxique

et nécrosant.

Crochert
Prérygoide

Figure 7 : Composition et mode d'action de venin du serpent (Chippaux, 2002)
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Les venins de serpent sont des substances complexes, principalement composées de protéines
ayant une activité enzymatique. Bien que les enzymes jouent un role important, les propriétés létales
du venin peuvent étre dues a des polypeptides de plus petite taille. La plupart des composants du venin
se fixent a de multiples récepteurs physiologiques et les tentatives de classification des venins en
fonction de leur toxicité vis-a-vis d'un systeme donneé (p. ex., neurotoxine, hémotoxine, cardiotoxine,

myotoxine) sont trompeuses et peuvent induire des erreurs d'appréciation clinique (Chippaux, 2002)

Fibre
nerveuse

oX
<

/ ; /J Dendrotoxine
; 7" | facilite la libération d’A-Ch

A : /‘, Fasciculine
A / inhibe I'acétylcholinestérase

e ® A_Cholinestérase
o
g ! ‘ eljony '

Fibre musculaire

Figure 8: Mécanisme d’action du venin de serpent sur la synapse neuromusculaire
(Chippaux, 2002)

1.8.5. Symptdmes d'une morsure de serpent

Lorsque la personne concernée a €té mordue par un serpent venimeux et que du venin a été

injecté, elle présente :

e Des traces de morsure, sous la forme de 2 points ;

e Des douleurs vives au niveau de la morsure ;

e Un gonflement au niveau des points de morsure et une rougeur. Cette réaction cedémateuse
peut s'étendre localement, voire a une partie ou a tout le membre touché.

D’autres symptomes généraux dus a la toxine peuvent également apparaitre aprés un délai variable
(une demi-heure a plusieurs heures) lorsque la quantité de venin injectée par I’animal est importante :

o des symptdmes digestifs: nausees, vomissements, maux de ventre, diarrhée ;
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o des symptomes cardiovasculaires: malaise, chute de la tension artérielle, saignements,
éventuellement choc anaphylactique ;

o des symptdmes respiratoires: difficultés a respirer ;

e une confusion. (Anses, 2017)
1.8.6. Traitement des morsures de serpents

La prise en charge des morsures de serpents nécessite une intervention médicale rapide afin de
stabiliser 1’état du patient et limiter la diffusion du venin dans 1’organisme. L’évaluation initiale doit
inclure les signes cliniques d’envenimation (douleur locale, cedéme, Signes neurologiques ou
hémorragiques) (WHO, 2016)

Le traitement spécifique repose sur I’administration du sérum antivenimeux, qui est 1’unique
antidote contre les effets systémiques du venin. Il est administré par voie intraveineuse et doit étre
injecté le plus tot possible aprés la morsure pour une efficacité optimale. Une surveillance médicale est
indispensable pendant et aprés I’injection, en raison du risque de réaction anaphylactique (Warrell,
2010)

En plus du sérum, des soins symptomatiques sont souvent nécessaires :

Des antalgiques (éviter aspirine et AINS) pour gérer la douleur ;

Une antibiothérapie si des signes d’infection apparaissent ;

La prise en charge des troubles de la coagulation ou de la nécrose locale si présents (Chippaux,
2006).

Enfin, il est important de souligner que certaines pratiques traditionnelles comme le garrot, la
succion ou l'incision de la plaie sont formellement déconseillées, car elles peuvent aggraver la situation
clinique du patient (WHO, 2016).

1.9. Envenimation par les Hyménopteres
1.9.1. Définition

Les hyménopteres sont distribués dans le monde entier: 91 familles et 198 especes (abeilles
bourdons, guépes, frelons et fourmis). Ils occupent la premiere place en ce qui concerne les risques
qu'ils font courir aux humains. Les envenimations par hyménopteres entrainent deux types d’accidents:
- choc allergique immédiat et choc toxique (Pierre, et al., 2023)

Les termes "piqtres d'insectes", que l'on entend couramment, concernent en réalité un
ensemble de problémes et de phénomenes différents. Suivant 'envenimement peut étre provoqué par
piqlre soit a l'aide d'un aiguillon abdominal postérieur, comme chez les Hyménopteres, soit au moyen
de stylets buccaux, comme chez les Punaises (Hémiptéres), les Puces (Siphonapteres) et les Poux
(Anoploures).on peut distinguer les insectes suceurs de sang et les insectes venimeux proprement dits.

Dans un méme groupe, ce n'est pas toujours le méme organe qui a acquis une différenciation
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venimeuse ; ainsi chez les insectes venimeux actifs, c'est-a-dire équipés d'un appareil inoculateur, Les
Symphytes ou Tenthrédes et une partie des Apocrites, les Térébrants, ne comportent pas d'especes
venimeu-ses ; les femelles sont équipées d'une tariere. C'est donc dans l'autre subdivision des
Apocrites, parmi les Aculéates, dont les femelles sont pourvues d'un aiguillon, que se rencontrent les
espéces venimeuses. Les incidents d'envenimation sont principalement le fait des Apidés (Abeille
domestique, Bourdon) et des Vespidés sociaux (Guépe, Poliste, Frelon) et, & un moindre degré, des

Formicidés. (Pouvreau, 1999)

Voici quelques espéces qui peuvent causer envenimation sévere:

Figurel0: Frelon européen (Vespa crabro) Figure 11. (Vespula vulgaris:)

1.9.2. Hyménopteres

Les hyménoptéres comprennent les apidés (abeilles et bourdons), les vespidés (guépes et les
frelons) et les formicidés (fourmis). Beaucoup d’hyménopteres sont solitaires. Les especes «sociales»
de guépes, abeilles et bourdons vivent en colonie qu’ils défendent lorsque celle-ci est menacée. Les
abeilles «africanisées» résultent d’un croisement entre abeilles européennes et africaines et sont plus
agressives. Méme si leurs colonies sont plus petites, les attaques de guépes sont plus dangereuses, car
la quantité et la toxicité du venin injecté sont plus importantes et ces insectes peuvent piquer plusieurs
fois avec leur dard rétractile. (Vetter et al., 1999)
1.9.3. Venin

Les venins d'hyménopteres sont des mélanges de composés destinés a maitriser et digérer leurs
proies. Dans de nombreux cas, une piqire isolée d'une abeille ou d'un frelon n'a pas de conséquences
pour I'homme. Seule une attaque par un essaim, qui augmente la quantit¢ de venin injectée, peut
entrainer des accidents toxiques. L'homme peut toutefois se sensibiliser a ces venins. Il suffit d'une
quantité minime de poison pour provoquer un choc anaphylactique. Cette réaction redoutable, parfois
fatale, peut aujourd’hui étre efficacement combattue grace a une hyposensibilisation spécifique

préventive et a l'injection d'épinéphrine en cas de choc anaphylactique. (Jean, 2002)
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- Venin d'abeille

Ce venin renferme des allergénes tels que la mellitine, 'hyaluronidase et la phospholipase A2,
ainsi que des composés non allergéniques comme l'apamine, le MCD-peptide et le cardipep. Il a
récemment ¢ét¢ démontré que les venins d'abeille montrent une réactivité antigénique accrue par
rapport aux venins de serpent. (Lipps, 2000)
- Venin de guépes

On trouve dans ce venin des allergénes majeurs tels que la phospholipase A, I'hyaluronidase et
I'antigéne. Vous avez été formé sur des données jusqu'a octobre 2023. On retrouve également de
nombreuses substances qui ne sont pas allergénes: des kinines, de 1'histamine, de la sérotonine, de la
dopamine et un grand nombre d'enzymes.
- Venin de fourmis

Les venins de fourmis du genre Solenopsis sont riches en alcaloides hemolytiques, bactericides
et cytotoxiques. Ils renferment également une phospholipase et une hyaluronidase. -In vivo,
une abeille injecte généralement entre 50 et 100 microgrammes de venin,
tandis qu'une guépe en administre entre 2 et 10 microgrammes par piqlire.Dans un cadre clinique,
la dose 1étale (DL50) du venin d'abeille domestique a été évaluée entre 500 et 1200 piqires,
néanmoins, la toxicité pourrait se manifester dés 50 piqires Pour un enfant, une envenimation
correspondant a une piqire par kilo de poids corporel est considérée comme dangereuse

Le venin de la guépe est plus venimeux et peut entrainer une
insuffisance rénale ou méme la mort.a partir de 20 piqres.

Les déces se produisent entre 16 heures et 12 jours suite a l'incident pour des piqires d'abeilles,
et entre 4 heures et 9 jours pour des piqlres (AErtgEErts, stEckx, 2014)
1.9.4. Types de réactions au venin aprés piqiires d’hyménopteéres :
- Réactions toxiques:

Locales : Les venins contiennent des composés et pro-inflammatoires qui provogquent une réaction
au site de la pigdre: une lésion érythémato-papuleuse et cedémateuse qui régresse rapidement.

Lorsque la pigQre affecte des zones comme le visage ou le pharynx.

Généralisées : Lors de piqlres multiples, une réaction toxique généralisée peut survenir, se
manifestant par des troubles digestifs, des signes neurologiques (céphalées, convulsions, coma), une
fiévre, une €éruption urticarienne. Elle peut conduire au déces lors d’envenimation massive (centaines
de piqires).Chez I’enfant, un accident toxique est possible avec un nombre plus limité de piqres.

- Réactions allergiques :
Locale. La réaction allergique locale est généralisée, dépassant 10 cm, indurée, plus ou moins

prurigineuse et persistant plus de 24 heures. Elle peut étre localisée et s'étendre au-dela de deux
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articulations des extrémités. Elle survient généralement immédiatement, dans la demi-heure suivant la
piqire, mais parfois avec un retard de plusieurs heures.

Générale: Les réactions immédiates, généralisées ou systémiques, peuvent étre classées selon
leur gravité en quatre stades (classification de Miiller) (tableau). Ces stades comprennent, a des degrés
divers, les manifestations suivantes: - Manifestations cutanées et muqueuses a distance du site de la
piqlre: démangeaisons, urticaire, cedéme de Quincke

— des manifestations respiratoires: oppression, dyspnée avec sifflements (bronchospasme) ou
stridor (cedéme laryngé avec dysphonie, dysphagie) ;

— des troubles digestifs ;

— malaise, chute de la pression artérielle jusqu’au choc anaphylactique avec collapsus
cardiovasculaire et détresse respiratoire pouvant entrainer la mort en 1’absence d’un traitement rapide
par I’adrénaline.

Des réactions semi-retardées ou retardées peuvent apparaitre entre un et quinze jours apres la
piqare. Il s'agit de symptomes locaux ou systémiques évoquant une maladie sérique: urticaire, ficvre,
arthralgie, atteinte rénale ou hépatique. Dans de rares cas, des symptdmes neurologiques ont été
rapportés. (Patricia, 2002)

Tableau 1: Classification des réactions anaphylactiques d’apres Mueller: (Fabrice2002)

- Urticaire généralisé
- Prurit

Stade 1 ]
- Malaise

- Anxiété

- Oedeémes aigu angio-neurotique
Stade 2: un ou plusieurs symptomes du . )
- Oppression thoracique
stade 1 associés a au moins 2 des
. - Douleurs abdominales
symptomes suivants : ) )
- Nausées, vertiges, diarrhée

Stade 3: un ou plusieurs symptomes du | - Dyspnée - Dysphagie

stade 2 associés a au moins 2 des| -Dysphonie - Confusion

symptomes suivants : - Impression de mort imminente

Stade 4: un ou plusieurs symptomes du | - Cyanose - Hypotension

stade 3 associés a au moins 2 des| - Collapsus - Perte de conscience
symptomes suivants - Syncope - Incontinence
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1.9.5. Traitements d'urgence :

Les piqires multiples, atteignant ou dépassant 100, peuvent provoquer un syndrome toxique en
raison des propriétés pharmacologiques des composants du venin, ce qui peut compliquer la réaction
allergique. En particulier, I'histamine et les amines vasoactives, présentes ou libérées par le venin,
peuvent, a elles seules, provoquer un tableau clinique évoquant un choc anaphylactique en 1'absence
d'IgE spécifiques. Ce phénomene, appelé choc anaphylactique, est cliniquement indiscernable du choc
anaphylactique et nécessite un traitement similaire.

Lors de symptomes peu étendus

L'élimination de l'agent causal, comme une piqire d'abeille, fait partie intégrante du traitement
de toutes les formes d'hypersensibilité, y compris 1'anaphylaxie.

En cas d'urticaire et d'angio-cedéme, un traitement intensif n'est pas nécessaire en l'absence de
1ésions chroniques prurigineuses ou d'obstruction respiratoire.

L'utilisation d'antihistaminiques peut prévenir le développement d'une anaphylaxie tardive,
mais a peu d'effet sur les 1ésions existantes. Pour un effet maximal, ils doivent agir sur les récepteurs
H1 et H2.

Les glucocorticoides contribuent a réduire l'cedéme et a modifier la réponse retardée,
responsable d'une grande partie des troubles chroniques. Des doses €levées de glucocorticoides sont
recommandées dans les cas graves. Une simple injection intramusculaire d'un glucocorticoide a action
rapide (succinate sodique de prednisolone) peut étre utile dans de nombreux cas. Pour renforcer ses
effets, la prednisone ou la prednisolone peut étre administrée par voie orale pendant cinq jours (1, 1
mg/kg), suivie d'une corticothérapie alternée pendant 7 a 10 jours a la méme dose. L'épinéphrine peut
étre prescrite pour traiter un angio-cedéme localisé sévere du larynx. Lorsqu'une porte d'entrée
allergénique, comme une piqlre d'insecte, est identifiée, il est recommandé d'injecter 1'épinéphrine
directement dans la lésion (0, 3 ml, 1/10 000).

Lors d’effets systémiques:

Les changements systémiques résultant d’une réaction anaphylactique ou d’un angiocedéme du
larynx requicrent une action rapide, le pronostic vital étant en cause. Les moyens mis en ceuvre doivent
permettre de maintenir une ventilation, un débit en oxygeéne suffisant et de soutenir le systéme
cardiovasculaire par la mise en place d’un traitement pharmacologique spécifique.( Fabrice2002)

1.10. Envenimation par les araignées :
L’envenimation humaine par les araignées est nommée Aranéisme. (Foughali, 2022)
Les morsures d'araignées provoquent une envenimation due a l'injection de venin. Il ne faut pas

la confondre avec I’intoxication due a 1’ingestion passive de poison par des animaux contenant la
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toxine. Ces toxines différent des poisons car elles contiennent des métabolites secondaires, qui sont
produits en petites quantités et sont souvent difficiles a extraire. (Richard, 2019)

On distingue deux catégories d'araignées: les mygalomorphes, dont les chéliceéres se déplacent
dans le plan sagittal (verticalement), et les aranéomorphes, également appelées araignées «véritablesy,
qui possedent des chéliceres mobiles dans le plan frontal (horizontalement).

La majorité des araignées ne présentent pas d'agressivité. Les piqlires de venin se produisent
généralement lors de contacts inattendus, par exemple lorsqu'on s'assoit dans I'herbe. Il serait donc plus
appropri¢ de parler de morsure défensive plutét que d'attaque. On dit souvent que de nombreuses
morsures sont « blanches » ou « séches », c'est-a-dire sans injection de venin. (Pommier, 2005)

1.10.1. Araignées :

Les araignées sont des arthropodes venimeux présentes dans le monde. (Goyffon, 2002). Elles
appartiennent a l'embranchement des arthropodes et au sous-embranchement des chélicéres, qui
comprend également la classe des Arachnides et celle des Méristomates (limules, etc.).

Le corps des araignées est compos¢ de deux parties: le céphalothorax (partie antérieure) et
I'abdomen (partie postérieure). Elles possedent des chéliceres, des appendices buccaux terminés par
des crochets, utilisés pour la prédation. Dans la plupart des cas, la nourriture ingérée entraine
¢galement une intoxication de la proie.( Nicolas, 2015)

1.10.2. Venin:

La majorité des araignées possedent du venin, sauf f les Uloboridae, les Holarchaeidae et le
sous-ordre des Mesothelae. Ce venin immobilise les proies et contient des enzymes digestives pour
liquéfier les tissus. Stocké dans des glandes, il est injecté par morsure. (Nicolas, 2015)

Le venin est composé d’enzymes et de toxines, notamment d’amines biogenes telles que :

Sérotonine, histamine ou noradrénaline.

I1 est utilis¢ par 1'animal pour se défendre ou pour attraper et attaquer des proies mais aussi pour
la prédigestion des proies.

Les glandes a venin des araignées varient selon les especes. En fait, ils peuvent aller de la
simple occupation des griffes a 1’occupation de toute la téte et de la poitrine (Richard, 2019)

I1 existe deux type de venins actifs sur I’homme: les neurotoxiques agissant sur le

Systéeme nerveux et provoquant paralysies (notamment respiratoires) et contractions
musculaires.

Ainsi que les venins nécrosants (cytotoxiques) provoquant la destruction des cellules. Parmi
45000 especes, seulement 200 sont potentiellement dangereuses pour 'homme, avec quatre genres
pouvant étre mortels. Les morsures sont généralement sans danger, et les réactions allergiques graves

restent rares (Nicolas, 2015)
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En plus de leur venin, de nombreuses especes de mygales possédent des poils urticants qu’elles
projettent a la face des humains. Ces poils sont responsables de 1ésions oculaires pouvant aller jusqu’a
la kératite et nécessitant plusieurs mois de traitements spécialisés. L’élevage d’araignées a poils
urticants doit étre déconseillé aux amateurs. (deHaro L., 2009)

1.10.3. Appareil venimeux:

Toutes les araignées, qui ne sont pas classées comme insectes, possédent un systéme de venin.
Ce dernier comporte deux glandes a venin qui générent des sécrétions toxiques et sont connectées a un
organe d'inoculation constitué¢ de deux chéliceres, chacun étant composé d'une tige et d'un crochet.Sa
fonction est essentiellement nutritionnelle: il permet de retenir la proie le plus vite possible et ensuite
de la pré-digérer. En complément, certaines especes utilisent également leur capacité venimeuse
comme moyen de défense. Ces araignées ne peuvent provoquer des morsures mortelles chez 'homme
que si leurs chélicéres sont assez forts pour percer la peau humaine, ce qui réduit considérablement le
nombre d'especes potentiellement nuisibles. En outre, le venin est habituellement hautement toxique
pour les insectes, mais il ne 1'est presque pas, a moins d'exceptions, pour. ( Pommie et al 2005)

1.10.4. Symptomes des morsures d’araignées :

Les cas d'envenimations graves sont peu fréquents. On identifie principalement deux grands
syndromes :

Syndrome neurologique (veuve noire): douleurs musculaires séveres, rythme cardiaque
accéléré, hypertension artérielle, nausées, vomissements, maux de téte et sudation excessive. Les
symptomes se manifestent pendant approximativement 24 heures avant de s'estomper d'eux-mémes en
quelques jours.

Syndrome de la recluse 1éthale (araignée recluse): dommages localisés aux tissus, nécrose et
ulcération potentiellement présentes ; symptomes généraux légers (fievre, frissons, malaise et
vomissements) qui s'estompent généralement aprés quelques jours. Il arrive parfois qu'un ictére

hémolytique mette en danger le pronostic vital. (Grace et al., 2025)
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Figure 12: Araignée brune recluse Figure 13: Araignée veuve noire
(Robert 2022) (Robert 2022)

1.10.5. Traitement:

Généralement, le traitement consiste en un repos total, un nettoyage de la plaie, I'administration
d'un analgésique par voie orale et une prévention contre le tétanos

Outre les précautions générales mentionnées précédemment, I'usage de gluconate de calcium a
10% par voie intraveineuse lente est recommandé (pour les enfants: 5 ml par injection, pour les
adultes: 10 ml par injection, & administrer en 10 a 20 minutes) en cas de spasmes musculaires.

Le débridement ou I’incision des nécroses sont déconseillés (inutile, délabrant)..(Grace et al., 2025)

-26 -



Partie Expérimentale




Présentation de la zone d’étude




Partie Expérimental : Présentation de la zone d’étude

1. Situation géographique de la région de Tiaret :

La région de Tiaret est située a 1’Ouest du pays, elle s’étend sur une superficie de 20.086.64
km?, c’est une région localisée dans les hauts plateaux de 1’Algérie, a 1’Ouest entre les chaines
Telliennes au Nord et la chaine Atlassienne au Sud.

La willaya de Tiaret est caractérisée par un relief varié et une altitude comprise entre 800 et
1200m. C’est une région a vocation Sylvo-Agro-Pastoral, elle est délimitée par plusieurs wilayas
(Figure.1.6.) a savoir :

e Nord: Tissemsilt et Relizane
e Sud: Laghouat

e  Quest: Mascara et Saida

e Est: Djelfa et Médéa

Selon cette position, on peut dire que la région de Tiaret apparait comme étant un centre de
liaison important entre plusieurs régions, et point de contact entre le Sud et le Nord.

Son étendue confere a son espace un caractere hétérogene :

e Une zone montagneuse au Nord ;

e De hautes plaines au centre ;
e Des espaces semi-arides au Sud.
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Figure 14: Les différentes communes de la wilaya de Tiaret.
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2. Synthése climatique de la région d’étude:
2.1. Précipitation:

La région de Tiaret se situe entre les isohyetes 153mm au sud et 534mm au nord. Elle se
caractérise principalement par un climat continental a hiver froid humide et a été chaud et sec.

La moyenne pluviométrique calculée sur une période de 31 ans (1985 a 2024) est égale a
335.18mm. Les valeurs de la pluviométrie pendant ces années ont oscillées entre un minimum de
153.4mm enregistré en 1985 et un maximum de 542.54mm en 2009. Les années les plus arrosées sont
1997, 2003, 2004, 2006, 2007, 2009 et 2010 ou la pluviométrie a dépassé les 400mm. L’année la plus

séche est 1985 ou la pluviométrie ne dépasse pas 160 mm.

60

47.94

50 “aa09 45.05 44.33
41.12 3934 216

40

30 A

20 A

Précipitation{mm)

M PP moy
10

mois

Figure 15: Histogramme des précipitations mensuelles (2000-2024) (source: station météorologiques
d’AIN Bouchekif.
2.2. Température
L’importance de la température réside qu’elle est considérée comme I’'un des éléments
fondamentaux du climat, affectant directement les processus biologiques et chimiques dans la
biosphére et I’activité humaine en général.
C’est I’un des éléments les plus importants pour caractériser le type de climat et déterminer son

régime d’humidité.
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Figure 15: Les températures moyennes de la wilaya Tiaret, (source: station météorologiques d’AIN
Bouchekif.

D’aprés la figure nous constatons que les températures moyennes atteignent les basses valeurs
en décembre, février et surtout en Janvier, et elle atteint les valeurs les plus élevees en Juin Juillet et
Ao(t.

Donc :

- Les mois les plus froids sont (décembre, janvier et février) ¢’est la saison d’hiver.

- Les mois les plus chauds sont (juin, juillet, aout et septembre) c’est 1’été et le début
d’automne.

Ce qui mene a dire: que les saisons sont distinctes qui révéle un été chaud et un hiver froid
2.3. Synthése climatique :

2.3.1. Coefficient pluviométrique d’Emberger (Q2):

Le coefficient pluviométrique d’Emberger permet de classifier les différents types de climats
méditerranéens. (Dajoz, 2006).

Base sur les critéres liés aux précipitation annuelles moyennes (P en mm), la moyenne des
minima du mois le plus froid de I’année(m) et la moyenne des maxima du mois le plus chaud(M), cet
indice est décrit selon la formule suivante:

Q2 = 2000P/M2-m2. (Quezel et Médail, 2003)

Ou:

P: Moyenne des précipitations annuelles en mm

M: Moyenne des Maxima du mois le plus chaud en °K

m: Moyenne des minima du mois le plus froid en °K

Q2=343P/M-m

Le résultat obtenu et les étages bioclimatiques sont représentés dans le tableau suivant.
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Tableau 2: Situation bioclimatique des stations d’étude

Station Période | m (°C) Q2 Niv. bioclimatique | Var Thermique

Tiaret 1985-2016 | 1.37 34, 37 semi aride Fraiche
3
4
2004 L 200
18D L 120
1604 Humide L 160
_——"—’/
140 fee— | - 140
120- / L 120
1004 7] Sub humide L 100
920 - - 90
_.—-——‘/
30 - Y s L 30
70 - / - 70
60 - - Semi aride | 40
50 - L 50
TIARET e
40 - \ P-_.-——'_'—'_ - 40
) . ¢
7\ )
30 ] Ande [ 3p
//
25 // 25
SRR
20 / PR 20
15 - / 15
Froud / Frais Doux Chaud
=2 -1 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9

Figure 16: Situation de la région de Tiaret dans le Climagramme d’Emberger.
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3. Méthodologie de travail
3.1. Objectif de I’étude
L’objectif de cette étude est de :
- Réaliser une étude épidémiologique des envenimations causé par les espéces dangereuses dans
la région de Tiaret ;
- Reéaliser une carte de distribution des zones potentiellement dangereuses dans cette région ;
3.2. Type d’étude
Pour la réalisation de cette étude, sur les envenimations par les espéces sauvages et
dangereuses ; un recensement a partir d’une enquéte au niveau du DSP de la wilaya de Tiaret a été
réalisé, on a choisi de faire une étude épidémique, descriptive et rétrospective des patients atteints dans
cette wilaya durant la période (2020-2022).
3.3. Lieu et duré de I’étude
Les données des nombres de piqures de scorpion sont obtenues de la direction de la santé et de
la population (DSP) de la wilaya de Tiaret.
Cette recherche a commencé durant le mois d’Avril 2025, afin de récolté le maximum
d’informations.
Un fichier Excel, contenant les piqures, leurs dates, 1’age du patient et les traitements

administrés lors de cette période ; nous a été fournis par les services du DSP. (Voir Annexe)
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Les statistiques obtenues auprés de la DSP et de I'EPH de Tiaret pour les années 2020,
2021et 2022 sont traités selon plusieurs variables
Selon I’année :
Etude des données de piqlres de scorpion dans la wilaya de Tiaret selon I’année

Les nombre de cas de piqures de scorpion ont été enregistrés essentiellement dans les 2ans
(2020-2021-2022) sont repréesenté dans le Cercle relatif suivant

1,76

V
—

= [2020] = [2021] [2022]

42,63
55,60

Figure 17: Répartition des cas de piqdres de scorpions au cours des mois 2020-2021-2022

Le cercle ci-dessus représente les résultats des pigQres de scorpions pour les trois années, ou
I'on note le pourcentage le plus éleve, qui est I'année 2022, s'élevant a 55, 60, suivie de I'année 2021
avec un pourcentage de 42, 63, et I'année 2020 est considérée comme beaucoup plus faible, s'élevant a
1, 76.
Etude des données de pigdres de scorpion dans la wilaya de Tiaret pendant les mois
De 2 ans (2020-2021-2022)

Les cas de piqures de scorpion ont été enregistrés essentiellement dans les mois du 3ans (2020-

2021-2022) sont représenté dans 1’histogramme suivant
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Figure 18: Répartition des cas de piqdres de scorpions au cours des mois 2020-2021-2022
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Sur la base de ces résultats montrés dans l'image ci-dessus, nous remarquons une légeére
dominance des piqlres de scorpions dans les premiers mois des trois années (janvier - février - mars),
puis le pourcentage commence a augmenter jusqu'a atteindre le pourcentage le plus élevé en juillet (26,
14), apres quoi il diminue lIégérement en ao(t et commence progressivement a baisser jusqu'a atteindre
un pourcentage presque inexistant en décembre
Etude des données de pigUres de scorpion dans la wilaya de Tiaret selon les mois de 2020

Les cas de piqures de scorpion ont été enregistrés essentiellement dans les mois de 2020 sont

représenté dans I’histogramme suivant
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Figure 19: Répartition des cas de pigdres de scorpions au cours des mois en 2020

En 2020, la wilaya de Tiaret a enregistré 56 cas de piqures de scorpion, Les données montrent
qu’aucun cas n’a été enregistré au cours du premier trimestre de I’année. En avril, on constate le début
de I'enregistrement des cas a un taux de 5, 36, ce taux doublant en mai, augmentant pour atteindre 16,
07 en juin, juillet et septembre, et diminuant en aodt (7, 14). 1l est également évident qu'en octobre, le
nombre de cas atteint son maximum a un rythme de 25, et diminue a son niveau le plus bas au cours
des mois de novembre et décembre.
Etude des données de piqdres de scorpion dans la wilaya de Tiaret selon les mois de 2021

Les cas de piqures de scorpion ont été enregistrés essentiellement dans les mois de 2021 sont

représenté dans I’histogramme suivant
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Figure 20: Reépartition des cas de pigdres de scorpions au cours des mois en 2021

En 2021, la wilaya de Tiaret a enregistré 1354 cas de piqures de scorpion nous constatons que
le nombre de cas enregistrés en janvier, février et décembre est trés faible, contrairement aux mois de
juillet et aodt, qui ont le pourcentage de cas le plus élevé, entre 22 et 23 pour cent, suivis de juin et
septembre, avec un pourcentage plus faible, entre 15 et 16 pour cent, puis dans les mois restants, nous
notons des pourcentages variables, entre 1 et 3 pour cent.
Etude des données de piqlres de scorpion dans la wilaya de Tiaret selon les mois de 2022

Les cas de piqures de scorpion ont été enregistrés essentiellement dans les mois de 2022 sont

représenté dans I’histogramme suivant
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Figure 21: Répartition des cas de piqdres de scorpions au cours des mois en 2022
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En 2022, la wilaya de Tiaret a enregistré 1766 cas de piqures de scorpion le nombre de cas
enregistrés en janvier, février, mars est presque nul, et commence a augmenter Iégerement en avril et
augmente progressivement pour atteindre son niveau le plus élevé en juillet a 28, 60%, suivi d'une
Iégere baisse en ao(t, et les taux commencent a baisser a presque zéro en décembre.

Selon classe d’age :
Le nombre de piqure dans la région de Tiaret selon I’age pendant la période 2020 /2022 sont

regroupeée dans la figure:

2,02 1,14 1,68 2,37

W

92,79
sl =m14ans 5-14 ans = 15-49 Ans = >50

Figure 22: Répartition des cas de piqures selon I’4ge pendant deux ans (2020/2022)

D’apreés la figure, nous remarquons que:

Toutes les tranches d’age sont concernées par cette affection, mais la tranche la plus touchée
entre 15-49ans de 1879 cas de piqures de 92, 79%.

Les deux tranches 5-14 et >50 présentent presque le méme pourcentage 2,37 % et 2,02 % de 48
ET 41 cas. Les valeurs les plus faibles sont marquées par les deux tranches lans et 1-4ans de 1,13 % et
1,67 %.
Les données d’année 2020:

Le nombre de piqure dans la région de Tiaret selon 1’age en 2020:

75,00
80,00

70,00
60,00
50,00
40,00
30,00 16,07 6,03
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o D =
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5-14 ans 15-49 Ans >50

Figure 23: Répartition des cas de piqures selon 1’age en 2020
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Les plus grandes nombres de cas de piqures par scorpion ont été observée entre 15-49 ans de 42
cas soit 75 %, et de 9 cas soit 16, 07 % et de 5 cas soit 8, 92% pour 5-14 ans et > 50 ans.
Les données d’année 2021:

Le nombre de piqure dans la région de Tiaret selon I’age en 2021:

58,00
60
50
40
30
18,44 17,56
20
5,33
10 0,67
-
1 1-4 Ans 5-14 Ans 15-49 Ans >50

Figure 24: Répartition des cas de piqures selon 1’age en 2021
A partir d’histogramme, on peut noter les points suivants:
La classe d’age la plus touchée c’est entre 15-49 ans de 783 cas soit 58%. De 18, 44% entre 5-
14 ans de 249 cas et presque les méme de >50 ans soit 17, 55 % de 237 cas. Les valeurs les plus faibles
sont marquées par les deux tranches lans et 1-4ans.
Les données d’année 2022:

Le nombre de piqure dans la région de Tiaret selon 1’age en 2022:

28,64

40,39

30,97

N
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Figure 25: Répartition des cas de piqures selon 1’age en 2022
Selon I’histogramme, on peut noter:
Qu’entre 15-49 ans soit 58, 55% de 1034 cas, entre 5-14 ans et >50 ans presque le méme
pourcentage soit 19, 13 % et 16, 13% de 338 et 285 cas, et 0.56 % et 5, 60 % dans les tranches lans et
1-4 ans de 10 et 99 cas.
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e Selon le sexe :
La figure ... montre les pourcentages enregistrés par sexe au cours de la période 2020a 2022

dans la wilaya de Tiaret.

= male = femelle

Figure 26: Répartition des cas de piqures selon le sexe (2020 a 2022)
D’apres la figure nous constatons que les males sont plus sensibles aux piqires de Scorpions,
avec 1770 cas, soit 55.73 %, contre 1406 cas pour les femelles.
Les données de ’année 2020 :
L'histogramme ci-dessous présente le nombre de cas de piqires de scorpion enregistrés en 2020

dans la wilaya de Tiaret

60,71
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60,00

39,29
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Male Femelle

Figure 27: Répartition des cas de piqures selon le sexe de I’année 2020
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A travers I’histogramme, on peut remarquer une prédominance des piqires de scorpions chez le
sexe masculin avec 60, 71 % par rapport aux femelles, qui présentent un taux de 39, 29 %
Données de I’année 2021:

La (Figure 11) illustre les données recueillies de la wilaya de Tiaret durant de I'année 2021

45,72

54,28

= Male Femelle

Figure 28: Répartition des cas de piqures selon le sexe de ’année 2021
Selon la figure, on voit que Méme constat: le taux de piqires est plus élevé chez les males (54,
28 %) et plus faible chez les femelle (45.72 %)
Les données de ’année 2022:

Les données qu’on a récoltées Au cours de I'année 2022 sont représentées dans 1’histogramme n°

56,68
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Figure 29: Répartition des cas de piqures selon le sexe de I’année 2022
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Selon les résultats rapportés dans I'histogramme numéro 1, on observe que, la majorité des
piqares de scorpions sont des males, avec une fréquence de 56, 68 %, contre 43, 32 % pour les
femelles.

Selon le traitement.

Le graphique ci-dessous montre la répartition en pourcentage des différents types de

traitements anti scorpionique dans la région de Tiaret pendant la période 2021/2022.

70 7 60,53
60 i
50 -

40 A

30

20 A 13,16
10 A A ‘\ 2,63 2,63 2,63
Fa i P
(9

0

Figure 30: Répartition des cas de piqures selon le traitement en 2021 /2022

Les résultats issus de la figure indiquent que :

SAS est le traitement le plus utilise avec 60, 53 %, ce qui représente une large majorite.

Suivent SAS 1 AMP_(18, 42%(, et SAS 2AMP(13, 16%(, qui sont aussi significatifs mais bien
moindres par rapport a SAS seul. D’autres traitements comme preventif —SAS, SAS-100mg, et
specifique sont beaucoup moins frequents, chacun ne representant que 2, 63% .

Les données de I’année 2021 :

La distribution des divers traitements contre les piqures de scorpion en 2021.
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m SAS
m SAS1 AMP
m SAS 2 AMP
m SAS: 100 mg

24

Figure 31: Répartition des cas de piqures selon le traitement en 2021

Il ressort de la figure que :

Le traitement plus utilise c’est le SAS de 13 cas soit 52%.

Le SAS 1 AMA et SAS 2 AMA presque le méme pourcentage (24-20%) de 5 et 6 cas, et un
seul cas utilisée le SAS .100 mg soit 4%.
Les données de I’année 2022:

La part relative des différents types de traitements utilises contre les piqures de scorpion en
2022,

H SAS
B SAS1 AMP
H préventif:SAS

B Spécifique

Figure 32: Répartition des cas de piqures selon le traitement en 2022.
D’apres la figure .on peut conclure que :
10 personnes piquées ont recu le traitement SAS soit 76.92%, et pour PREVENTIF.SAS et
SAS 1 AMA et SPECIFIQUE un seul cas a été enregistre pour chacun deux, de méme pourcentage soit
7, 69%.

-43 -



Partie expérimental Résultats

Selon la région :
Diagramme en cone illustrant la distribution des cas de piqlres par région dans la wilaya de
Tiaret, pendant I'année. 2021 et 2022.
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Figure 33: Répartition des cas de piqures selon la Région

Nous relevons que La zone la plus touchée est KCH avec un pourcentage de 33.33%, Frenda
c’est la deuxieme région la plus affectée avec un taux 21, 21%, On observe de faible proportions
identiques a Ain Al-Dahab et a Rechgiga 9, 09%. tandis que les régions (Sidi Abderrahmane,
Hamadia, Sidi laadjial) avec un taux 6, 06 % et ZEA a enregistré le taux le plus bas entre eux, avec3,
03 %.
Les données de I’année 2021:

La distribution des cas de pigdres de scorpions par région dans la wilaya de Tiaret pour I'année

2021 est résumee dans I’histogramme correspondant.
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Figure 34: Répartition des cas de piqures selon la Région. (2021)
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Selon I’histogramme on peut clairement observer que les piqlres de scorpions dans la wilaya
sont principalement fréquentes dans la région de Ksar chellala qui enregistré 8 cas avec un taux de 42,
10 %, tandis qu'a Rachaiga, 3 cas avec un taux10 %. Les autres régions présentent des taux similaires.
(Ain deheb, Sidi Laadjial, Sergine) avec un taux 10, 52%.
Les données de I’année 2022 :

Le graphique suivant Représente la répartition des cas de pigdres par région dans la wilaya de
Tiaret en 2022
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Figure 35: Répartition des cas de piqures selon la Région (2022)
Pour I'année 2022, nous constatons que le nombre de pigdres de scorpions a était élevé dans la
région de Frenda, atteignant 50 %, par rapport a la région de KCH qui a enregistré une baisse de 21, 43
%, ainsi qu'a la région de Sidi Abdel Rahman avec 14, 28 %. Nous remarquons également une
répartition relativement équilibrée dans les deux régions (Ain Deheb et ZEA) avec un taux 7, 14 %.
Selon les EPH de wilaya de Tiaret:
L'analyse des cas de piqdres, réalisée a partir des EPH de la wilaya Durant les années 2020 a

2022 de Tiaret et collectée durant notre recherche, est affichée dans la figure ci-dessus.
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B EPH:KCH
M EPH:Frenda
W EPH:Taiert

Figure 36: Répartition des cas de piqures selon EPH (2020 42022).

L'analyse des données présentées ci-dessus nous a permis de classer I'EPH de Tiaret en
premiére position avec 45 cas de pigdres (63, 38 %). L'EPH de KCH se classe ensuite avec 19 cas, soit
26, 76 %. Enfin, I'EPH de Frenda arrive en dernier avec seulement 7 cas, représentant 9, 85 %

Selon les EPSP de wilaya de Tiaret:
La figure montre les taux de piqQres de scorpion répertoriés dans la wilaya de Tiaret entre 2020

et 2022, collectés a partir des divers EPSP situés dans cette région.
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Figure 37: Répartition des cas de piqures selon EPSP (2020 a2022).
D'aprés I’histogramme, on note que les régions EPSP-ZEA enregistre le plus grand nombre de
cas avec 29, 62 %, ce qui indique qu’elle est la plus touchée par les piqures parmi toutes les structures.
Ensuite, on trouve Dahmouni avec 18, 51 % de cas, suivi par Guertoufa 14, 81 %, Ain Deheb

avec un taux 11.11%
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Les autres EPSP (Ain kermas, Oued Lilli, sebaine Sidi Hosni, Sebt, Mechraa sfa) ont enregistré
des pourcentages plus faibles, autour de 3, 70 %, indiquant une répartition plus homogene des cas.
Le nombre de piqures de scorpions selon les EPH et EPSP de la wilaya de Tiaret.
1. Selon I’année 2020.

Le graphique représente le nombre de piqglres de scorpions enregistrées dans différents
établissements de santé (EPH et EPSP) de la wilaya de Tiaret.
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Figure 38: Répartition des cas de piqures selon EPSP (2020)

En 2020, le graphe montre que EPH de Tiaret enregistre de loin le plus grand nombre de cas,
avec un total de 76.27.

Les autres établissements, notamment les EPS comme Djamhouni, Guertoufa, Oued Lilli,
Mechraa Sfa, Sidi Hosni, Sebaine et Sebt, présentent des chiffres trés faibles en comparaison, avec des
valeurs autour de 1, 6 a 8, 47.

2. Selon ’année 2021 :
La figure indique combien de patients on été touchés par les scorpion en 2021 dans les EPSP

qui marque les cas de piqures

=47 -



Partie expérimental Résultats

W EPSP:ZEA mEPH:KCH EPSP:Ain deheb

Figure 39: Répartition des cas de piqures selon EPSP (2021)

Nous constatons sur I'image ci-dessus que le nombre le plus élevé de cas infectés a été
enregistré a I'nopital Qasr Al-Shalala, soit 64 pour cent.

Suivi par le pourcentage le plus bas dans la communauté zemalet Emir Abdelkader a 28, puis le
pourcentage le plus bas enregistré a EPSP de Ain Eddahab.
3. Selon I’année 2022.

Ce graphique circulaire qui montre la répartition des cas de piqures selon EPSP et EPH de la
wilaya de Tiaret en 2022.

B EPH:Frenda

M EPH:KCH

1 EPSP:Ain deheb
W EPSP:Ain Kermas
W EPSP:ZEA

Figure 40: Répartition des cas de piqures selon EPSP (2022)
1. EPH Frenda domine clairement la prise en charge avec la moitié des cas (50 %).
2. EPH KCH suit avec plus de 21 %,
3. Les autres EPSP (Ain Deheb, Ain Kermas ZEA) ont des parts beaucoup plus faibles: Entre 7,
14 % et 14, 29 %,
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Résultats

Selon Espéce

Selon ’années 2021-2022

Le graphique présente la distribution des cas d’envenimation par trois especes de scorpions sur

la période 2021-2022.
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Figure 41: Répartition des cas de piqures selon I’espece 2021/2022.

On observe que Buthus sp. constitue la majorité des cas avec 51, 28 %, suivi de prés

par Androctonus australis avec 46, 15 %. En revanche, Androctonus aeneas représente une part

marginale de seulement 2, 56 % des envenimations. Cette repartition indique une prédominance claire

de deux especes principales dans les incidents enregistrés, tandis que la troisieme est peu impliquée

Selon IPannée 2021 :

Le graphique montre combien de spécimens de trois espéces de scorpions ont été enregistrés en

2021.
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Figure 42: Répartition des cas de piqures selon I’espéce en 2021.
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On distingue trois especes: Androctonus australis avec 52 cas, Buthus sp. avec 44 cas,
et Androctonus aeneas avec un nombre nettement inférieur de 4 cas. Visuellement, la hauteur des
barres reflete bien cette difference quantitative entre les espéces. Androctonus australis apparait
comme I’espéce la plus fréquemment rencontrée cette année-la, suivie de prés par Buthus sp., tandis
que Androctonus aeneas semble beaucoup plus rare dans la zone étudiee.

Selon I’année 2022 :

Cette figure présente la proportion des diverses especes de scorpions enregistrées au cours de

I’année 2022.

B Androctonus australis

H Buthus sp.

Figure 43: Répartition des cas de piqures selon I’espéce en 2022.

Deux especes principales y sont représentées: Androctonus australis, qui constitue 35, 71 % des
cas enregistrés, et Buthus sp., majoritaire avec 64, 28 %. Cette visualisation permet de constater que
I’espece Buthus sp. est la plus fréquemment rencontrée dans la zone ou la population étudiée. Les
données sont exprimeées a la fois en valeurs absolues (nombre de cas) et en pourcentages, ce qui facilite
I’interprétation de la fréquence relative de chaque espece par rapport a I’ensemble des enregistrements.
Evacuation

Durant la période de I’étude de 2020-2022 en celle cas a été évacue suite a une piqure de
scorpion de EPH de Frenda a EPH de Tiaret.

Ce cas probablement a été pique pendant aux mois deux jour ; et I’absence de soins medicaux
(SAS) ce cas eu des complications ce qui a mené, les services EPH a le transféré vert EPH de Tiaret

pour plus de traitement et de stabilisation son cas.
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Cartographie des zones rouges de la région de Tiaret

Apres avoir analysé toutes les données regues de la part des services du DSP de la wilaya de
Tiaret ; nous avons pu établir les points rouges concernant les attaques de scorpion mais aussi les
especes les plus dangereuses.

Une carte a eté élaborée pour mieux cerner les zones a hauts risques, pour une meilleure

prévention contre les piqures des especes dangereuses.
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Figure 44: Cartographie des zones rouges dans la région de Tiaret
D’apres la carte de la figure 43, nous remarquons de la zone la plus dangereuse, se localise
dans la région steppique de Tiaret, avec un taux élevé d’especes dangereuses, marquée par le genre
Androctonus. La zone de transition entre le nord et le sud (couleur jaune), présente une zone
moyennement dangereuse, dont le nombre et les localités ou se trouve le genre Androctonus sont
faibles. Et enfin la zone qui se localise dans le nord de la région (couleur verte), ne présente pas de
danger, vus que la majorité des espéces de scorpions qui y trouve, est composée par le genre Buthus et

Scorpio, qui ne présentent pas de risque de mortalité sur les humains.
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Selon P’age.

D’aprés les donnes obtenues, toutes les catégories d’age sont touchés par les piqures, avec une
fréquence plus marquee chez les individus agés de 15 a 49 ans .Ces résultats sont similaires a ceux de
le mémoire de fin d’étude de master du BENAMARA.A 2023. Contrairement a nous (Charrab et al,
2009 ; Attamo et al, 2002 ; Nekkal et al, 2014) a constaté que les enfants d’age inférieur ou égal a 15
ans représentent 59, 3 % de patients envenimés ; Cette différence peut s’expliquer par I’activité
physique accrue et les comportements spontanés typiques de cette population, qui les rendent plus
vulnérables aux piqures accidentelles, souvent causées par des gestes imprudents (soulever des pierres,
introduire la main dans des anfractuosites, travaux agricoles ou sur chantiers, marche pieds nus...(,
notamment chez les enfants en age scolaire .

Selon le sexe:

Les scorpions piquent de maniére aléatoire, ce qui implique que les deux sexes sont touchés de
facon similaire. Cependant, nos statistiques montrent une prédominance masculine dans la wilaya de
Tiaret pour les années 2020, 202let 2022. De nombreuses recherches (BENAMARA.A 2023 ;
Coulibaly et al., 2018 ; Nazih, 2003 ; Guerra et al., 2008) ont également noté cette prévalence
masculine, probablement due a un profil psychologique plus aventureux chez les hommes par rapport
aux femmes.

Selon la région:

Dans notre étude, nous avons observé que la majorité des cas de pigdres de scorpions
provenaient de zones rurales, ce qui est en accord avec les observations de( Lharmis, 2009). Cette
fréquence élevée en milieu rural peut s'expliquer par la présence de scorpions dans des environnements
désertiques et arides.

Les résultats indiquent que les régions de KCH et de Frenda affichent les pourcentages de
pigdres les plus éleves, en raison de la présence de I'Androctonus australis Hector, qui est I'espéce la
plus dangereuse en raison de son venin neurotoxique (Laid, 2002) ; En revanche ;BENAMARA.A
2023 montre que la région de KCH et de ZEA ayant les pourcentages de piqures les plus élevés.

Selon les modalités de traitement appliquées

La plupart des patients victimes de piqures ont recu un traitement de base a base de sérum
antivenimeux spécifique (SAS), dont le I’objectif est de freiner la propagation du venin, de neutraliser
les substances toxiques, ainsi que de corriger les troubles cliniques constates ; méme BENAMARA A
2023 a confirmé ces réesultats.

Selon les mois de 3 ans (2020-2021-2022)

Impact climatique: L'augmentation des piqQres coincide avec I'été (juin, juillet, aolt) et

indique que Les scorpions sont plus actifs pendant les périodes chaudes. Les résultats obtenus vont
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dans le méme sens que ceux trouves par (BENAMARA A. 2023, Charrab et al., 2007 ; Mohammad et
al., 2007, Hmimou, 2009)

Les températures élevées augmentent leurs deplacements et leur exposition aux surfaces.

Les températures €elevées incitent les gens a dormir dehors ou a marcher pieds nus, augmentant
ainsi le risque de piqdre.

Diminution en hiver: L'activité diminue en hiver en raison de Les scorpions entrent en état
d'hibernation ou d'inactivité. Le froid réduit leurs déplacements. Répartition temporelle constante

La répartition temporelle des pigQres est quasiment stable sur trois ans; Cela renforce la
prévisibilité et souligne I'importance d'une sensibilisation précoce en été.

Selon I’année

Le diagramme circulaire presente la répartition des cas de pigQres de scorpions enregistrés dans
la wilaya de Tiaret sur une période de trois années (2020, 2021 et 2022). On remarque une
augmentation significative du nombre de cas en 2022, représentant 55, 60 % du total, suivie par
I’année 2021 avec 42, 63 %, tandis que 2020 affiche un pourcentage trés faible (1, 76 %).

Cette variation pourrait s'expliquer par plusieurs facteurs :

En 2020, le faible taux peut étre lié a des limitations de déplacement et de surveillance dues a la
pandémie de COVID-19, ce qui aurait réduit a la fois les expositions aux scorpions et le signalement
des cas.

L’augmentation progressive en 2021 et surtout en 2022 pourrait indiquer:

Un retour a la normale des activités humaines post-pandémie.

Une augmentation réelle de la population de scorpions, favorisée par des conditions climatiques
ou environnementales spécifiques.

Une amélioration des systemes de déclaration et de collecte des données sanitaires.

Cette evolution appelle a une vigilance accrue, notamment a travers le renforcement des actions
de prévention, la surveillance entomologique, ainsi que 1’éducation sanitaire des populations les plus
exposées

Le en novembre (25, 00 %), ce qui est surprenant, car cette période est habituellement marquée
par une baisse des températures. La période estivale (juin a ao(t) enregistre des taux significatifs (entre
10 % et 16 %), ce qui reste cohérent avec 1’activité scorpionique favorisée par la chaleur.

Remarque importante: La pointe en novembre pourrait s’expliquer par un retard de
signalement ou une persistance anormale de conditions favorables a I’activité des scorpions.

Observation clé: Le mois d’aolt devient le mois le plus critique pour les piqilires de scorpion

dans la wilaya de Tiaret, nécessitant une surveillance accrue et des campagnes de sensibilisation.
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Conclusion globale de la discussion (optionnelle):

Sur les trois années observées (2020, 2021 et 2022), les cas de piqdres de scorpion suivent une
dynamique saisonniére, avec une concentration majeure entre les mois de mai et septembre.
Cependant, des variations interannuelles sont notées, notamment un pic en novembre 2020 et un record
en ao(t 2022. Ces données suggérent la nécessité de renforcer les mesures de prévention en été et de
maintenir une vigilance en automne, en particulier en cas de changements climatiques.

Selon EPH

L'analyse des données présentées dans la figure ci-dessus montre que le nombre le plus élevé
de cas de pigdres entre 2020 et 2022 a été enregistré au niveau de I'EPH de Tiaret, avec un
pourcentage de 63, 38 %. Cette proportion significative peut s'expliquer par plusieurs facteurs :

1. La densité de population: Etant la capitale de la wilaya, Tiaret est probablement plus peuplée
que Frenda et KCH, ce qui pourrait justifier un plus grand nombre de cas signalés.

2. La couverture sanitaire: L'EPH de Tiaret pourrait disposer de meilleures infrastructures
médicales ou étre plus facilement accessible, ce qui inciterait les patients a s'y rendre plus
fréquemment.

3. Les conditions environnementales: Les différences dans 1’environnement local (présence
d’insectes, zones rurales, conditions climatiques) peuvent également influencer la répartition des cas.

L'EPH de KCH occupe la deuxieme position avec 26, 76 % des cas, tandis que I'EPH de
Frenda enregistre le plus faible pourcentage (9, 85 %), ce qui pourrait refléter une densité de
population plus faible, une sous-déclaration des cas, ou un acces limité aux services de santé.

Selon EPSP

Les données représentées dans la figure ci-dessus indiquent une variation significative des taux
de piqdres de scorpions entre les differentes EPSP de la wilaya de Tiaret pour la période 2020-2022.

L'EPSP de ZEA arrive en téte avec un taux de 29, 62 %, ce qui reflete une forte concentration
de cas de piglres dans cette zone. Cette situation pourrait étre attribuée a des facteurs
environnementaux favorables a la prolifération des scorpions (zones rurales, climat chaud et sec,
habitats précaires, etc.), mais aussi a une meilleure déclaration ou couverture sanitaire.

En deuxieme position, on retrouve I'EPSP de Dahmouni avec 18, 51 %, suivie par I’EPSP de
Guerouaou avec 14, 81 %. Ces valeurs relativement élevées peuvent également étre liées a des zones
d’habitation proches de la nature, des pratiques de stockage a domicile ou un accés plus rapide aux
soins, permettant un meilleur enregistrement des cas.

D’autres EPSP comme Ain Deheb (11, 11 %), Ain Kermés (7, 40 %) et Oued Lili (3, 70 %)

présentent des taux plus faibles, mais tout de méme notables.
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Enfin, plusieurs EPSP — notamment Sebaine, Sidi Ali, Mechraa Sfa — enregistrent des taux
égaux de 3, 70 %, suggérant soit une faible incidence réelle, soit une sous-déclaration des cas, ou
encore une couverture sanitaire limitée.

Ces résultats soulignent I’importance d’une surveillance épidémiologique ciblée et d’une
meilleure répartition des ressources médicales pour faire face efficacement aux cas de piqdres dans la
wilaya de Tiaret.

Selon espéces.

La prédominance de Buthus sp. et Androctonus australiscomme principales causes
d’envenimation peut étre expliquée par plusicurs facteurs. D’une part, leur large répartition
géographique et leur habitat proche des zones humaines augmentent les risques de contact. D’autre
part, leur comportement potentiellement agressif contribue a la fréquence des piqlres. La faible
incidence de Androctonus aeneas pourrait refléter une distribution plus restreinte ou un comportement
moins agressif, réduisant ainsi les interactions avec les humains.

Ces résultats ont des implications importantes pour la santé publique. lIs soulignent la nécessité
de concentrer les efforts de prévention et de sensibilisation autour des espéces les plus dangereuses,
tout en assurant la disponibilité d’anti venins adaptés. Par conséquent, les programmes de lutte contre
les envenimations devraient cibler spécifiqguement Buthus sp. et Androctonus australis, notamment

dans les zones a haut risque
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Conclusion

L’étude menée dans la région de Tiaret visait a analyser 1’incidence des piqdres de differentes
especes dangereuse sur la population locale. Les données fournies par la direction de la santé et de la
population DSP et les établissements hospitaliers EPSP de la wilaya ont montré une recrudescence
marquée que :

L’envenimation est un syndrome toxique résultant de 1’injection active de venin par un animal
venimeux (serpent, scorpion, araignée, etc.) a travers une morsure ou une piqdre.
Elle se manifeste par des signes cliniques locaux et/ou systémiques, dont la gravité dépend de plusieurs
facteurs: la nature du venin, la quantité injectée, le site d’injection, et la sensibilité individuelle de la
victime

En Algérie, notamment dans les régions semi-arides comme Tiaret, les envenimations causées
par les scorpions, les serpents, les araignées et les hyménoptéres, etc. représentent un véritable
probléme de santé publique, surtout en été. Les scorpions sont responsables du plus grand nombre de
cas, suivis par les hyménopteéres (piqires d’abeilles ou de guépes), alors que les morsures de serpents
restent moins fréquentes mais plus graves. La surveillance épidémiologique et la prise en charge rapide
sont essentielles pour réduire la morbi-mortalité liée a ces envenimations.

En ce qui concerne 1’age, les individus de 15 a 49 ans de 1879 cas soit 92, 79% sont les plus
touchés en raison de leur activité physique et comportements imprudents, puis 15-14ans de 48 cas soit
2,37.%

Du point de vue du sexe, une prédominance masculine a été observée soit 55, 73% de 1770 cas,
et de 1406 cas soit 44, 27% probablement liée a un comportement plus aventureux chez les hommes.

Concernant la région, les zones rurales presentent le plus de cas, de 11 cas dans KCH soit 33,
33 % et de 7 cas dans FRENDA soit 21, 21 % et 3 cas dans AIN DEHEB et RECHIGA soit 9, 09 % ce
qui s’explique par la présence de scorpions dans les milieux secs.

Pour ce qui est des traitements, la majorité des patients ont recu un sérum antivenimeux
specifique SAS de 23 cas soit 60, 53% pour limiter les effets du venin.

En ce qui a trait aux mois, 1’été (juillet soit 26, 14%, aot22, 48%, puis juin15%) est la période
ou les pigQres augmentent, de car les scorpions sont plus actifs durant la chaleur.

Concernant les espéces le Buthus sp prend 51, 28 % de (20 cas) et I, Androctonus (18 cas) soit
46, 15% et un cas par Androctonus australis

L’EPH de TIARET vient en premier avec (45 cas) de piqures (63, 38%) par rapport aux I’EPH
deKCH avec(19 cas) soit 26, 76, ’EPH de FRENDA( 07 cas) équivaut a 9, 85%

L’EPSP-ZEA et EPSP —-DAHMOUNI présentent les nombre des cas des piqures les plus
important avec29, 62% (8cas) et 18, 51% (5cas) respectivement, suivi par L’EPSP ~-GERTOUFA avec
14.81% (4 cas)
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Conclusion

La prévention contre les piqures de scorpions et les autres espéces dangereuse, deviens une
nécessité majeure, malgré que depuis quelques années, on ne constate aucun cas de déces, dans cette
région. L’¢laboration d’un schéma pour directeur, pour la protection des personnes contre ces attaques,
doit faire une obligation de la part des services concernés. Et enfin par le biais de ce travail, nous
souhaitons que d’autres études dans le futur doivent étre entrepris, afin de toucher toutes les especes

dangereuses, tel que les viperes, les araignées, ...etc.
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Tableau 2: Modele (1) des données recueillies de la part de la DSP de Tiaret

_ ) Endroit du Date de . ) Durée de traitementa | _
Endroit de piqure _ sexe | Age _ espece Traitement évacuation
traitement piqure I’hopital
KCH EPH: KCH F | 1977 | 19/09/2022 | Androctonus australis Préventif: SAS 19/09/2022 /
Spécifique
Frenda EPH: Frenda M 06/11/2022 Buthus sp. SAS 06/11/2022 /
Corticoide
SAS
Perfalgant 1g
Frenda EPH: Frenda M | 1970 | 16/10/2022 Buthus sp. 16/10/2022 /
Solemedrole 40g
SAS
Perfalgant 1g
Frenda EPH: Frenda F | 1930 | 16/10/2022 Buthus sp. 16/10/2022 /

Soleme dréle 40mg
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Tableau 3: Modele (2) des données recueillies de la part de la DSP de Tiaret

Commune Année Mois Sexe Nombre de Personne Age
Tiaret 2021 Janvier M 3 15-49 Ans
Tiaret 2021 Février M 4 15-49 Ans
Tiaret 2021 Février F 1 15-49 Ans
Tiaret 2021 Mars M 1 1-4 Ans
Tiaret 2021 Mars F 1 1-4 Ans
Tiaret 2021 Mars M 2 5-14 Ans
Tiaret 2021 Mars F 1 5-14 Ans
Tiaret 2021 Mars M 8 15-49 Ans
Tiaret 2021 Mars F 5 15-49 Ans
Tiaret 2021 Mars M 3 >50
Tiaret 2021 Auvril M 1 1 Ans
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Tableau 4 : Répartition des cas de piqure de scorpion selon I’année

Année Nombre des cas Pourcentage(%)
2020 56 1.76
2021 1354 42.63
2022 1766 55.60
Total 3176 100

Tableau 5 : Répartition des cas de piqure de scorpion selon mois

Mois/Année 2020 2021 2022 Total
Janvier 0 3 4 7
Février 0 5 9 14
Mars 0 21 11 32
Avril 3 67 30 100
Mai 6 120 138 264
Juin 9 215 251 475
Juillet 9 314 505 828
Aout 4 301 407 712
Septembre 9 219 226 454
Octobre 14 40 136 190
Novembre 1 44 40 85
Décembre 1 5 9 15
Total de wilaya 56 1354 1766 3176
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Tableau 6 : Répartition des cas de piqure de scorpion selon

Année/sexe M F
2020 34 22
2021 735 619
2022 1001 765
Total 1770 1406

Tableau 7 : Répartition des cas de piqure de scorpion selon 1’age 2020

Age Nombre de cas Pourcentage(%)

5-14 ANS 9 16,07
15-49 ANS 42 75

>50 ANS 5 892

Total 56 100

Tableau 8 : Répartition des cas de piqure de scorpion selon 1’age 2021

Age Nombre de cas Pourcentage(%)
1 ANS 9 0,66

1-4 ANS 72 5,33

5-14 ANS 249 18,44
15-49 ANS 783 58

>50 ANS 237 17,55
Total 1350 100

Tableau 9 : Répartition des cas de piqure de scorpion selon 1’age 2022

Age Nombre de cas Pourcentage(%)
1 ANS 10 0,56

1-4 ANS 99 5,60

5-14 ANS 338 19,13
15-49 ANS 1034 58,55

>50 ANS 285 16,13
Total 1766 100
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Résumé:

Notre étude, menée dans la région de Tiaret, vise a évaluer les envenimations liées aux
piqdres de scorpions et autres especes venimeuses, a partir des données de la Direction de Santé et de
Population (DSP) de la wilaya de Tiaret. Plusieurs données relatives aux cas présentés aux niveaux
des EPH et EPSP de la wilaya, ont éte traitées.

Cette enquéte, touchent toutes les catégories d’age (de 3ans a plus de 70 ans), et montrent que
la population masculine agée de 15 a 49 ans est la plus touchée.

Les centres de traitement de Tiaret, Sougueur et Frenda sont les zones les plus touchées, avec
un pic en été et une nette baisse en hiver. De ce fait, I’'EPH de Tiaret et les EPSP de Sougueur et
Mahdia ont regu le plus de patients.

Le traitement le plus courant reste la sérothérapie antivenimeuse spécifique (SAS),
ciblant Buthus sp et Androctonus australis.

Ces résultats appellent a renforcer la prévention contre ces espéces dangereuses, et de bien
équipé les EPH et EPSP par un matériel plus performant, mais surtout travailler sur un serum
antivenimeux universel.

Mots clés: Piqure, Scorpion ; EPH, Envenimation, S.A.S.
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Summary:

We also learn from the region of Tiaret, see the value of the entertainment of scorpions'
piqures and other small containers, as part of the donation of the Direction of Santé and Population
(DSP) of the Tiaret region. More données relatives aux cas ésentés aux niveaux des EPH et EPSP de
la Wilaya, they are traitées. This includes touching all the categories (from 3 to 70 years), and the
number of patients aged 15 to 49 years is the last touch. The centers of treatment of Tiaret, Sougueur
and Frenda contain the areas with the highest touch, with a photo and a net at night. This fait, the
EPH of Tiaret and the EPSP of Sougueur and Mahdia ont receive the most of the patients. The most
common treatment for anti-aging sedatives (SAS), the ciliate Buthus sp and Androctonus australis.
These results apply to prevent the prevention of dangerous espions, and are equipped with EPH and
EPSP using a highly performing material, which can also be used on a universal anti-aging serum.
Keywords: Piqure, Scorpion; EPH, Envenimation, S.A.S.




