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Introduction
Les troubles nerveux chez les ovins sont observés assez fréquemment. Cependant le

diagnostic clinique n’est pas facile a établir. Les symptémes nerveux constatés sont souvent tres

semblables pour une grande variété d’étiologies possibles.

Parmi ces pathologies, la ceenurose est une maladie du systeme nerveux central chez
ruminants, chevaux, porcs et humains, causés par Coenurus cerebralis, un stade vésiculaire de
Taenia multiceps, qui habite I'intestin gréle des chiens et des carnivores sauvages et qui sont
considérés comme hotes définitifs (Varcasia et al., 2012).

La larve Coenurus cerebralis est un kyste a paroi transparente contenant de nombreux
protoscolices (Abbassi et Elbeskawy, 2016).

La ceenurose cérébrospinale est une affection cosmopolite. Elle est trés répandue dans les
régions ou les chiens de troupeaux échappent aux traitements anthelminthique, mais Tenia
multiceps a disparu de Nouvelle- Zélande et des Etats-Unis.

La symptomatologie de la ceenurose est assez variable et dépend de la localisation du
parasite. La forme médullaire, rare, se produit lorsque la ceenurose se localise dans la moelle
épiniére. Elle se traduit par une paraplégie et une paralysie. La forme encéphalique peut revétir
un aspect aigu ou un aspect chronique. L’encéphalique aigue est une encéphalite traumatique
provoquée par le transit intracérébrale de nombreux embryons hexacanthes ingérés en méme
temps ou la mort survient rapidement. L’encéphalite chronique comporte deux phases bien
individualisées, une phase d’invasion et une phase d’état. Une autre forme sous-cutanée (ou
intermusculaire) se traduit par des tuméfactions froides, indolores, siégeant en différent points du
corps, en particulier au niveau de I’épaule et de la cuisse (Chartier et al., 2000).

La présente étude réalisée au niveau de l'abattoir de Tiaret et chez quelques bouchers de
la région a tracé comme objectif d'évaluer le taux de la ceenurose cérébrale chez des ovins

souffrant de troubles nerveux.
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1- Définition

La ceenurose est une cestodose larvaire affectant surtout I’encéphale, plus rarement la
moelle épiniere et sévissant principalement chez les ruminants, particulierement chez les ovins,
causée par les méta-cestodes de Taenia multiceps; Coenurus cerebralis qui provoque des
problémes importants pour la production ovine (Hassanein et Abd Elghaffar, 2016). Elle se
caractérise cliniqguement par des troubles psychiques, moteurs et sensoriels variables selon la

localisation du parasite, évoluant le plus souvent vers la mort (Bentounsi , 2001).

2- Repartition géographique :
La ceenurose cérébrospinale est une affection cosmopolite. Elle est trés répandue dans les

régions ou les chiens de troupeaux échappent aux traitements anthelminthique, mais Tenia
multiceps a disparu de Nouvelle- Zélande et des Etats-Unis.

La maladie est beaucoup plus fréquente dans les troupeaux transhumants, car le contact entre les
chiens et les animaux est plus étroit. Il existe parfois de petites épizooties focalisées de la
maladie, au cours desquelles plusieurs animaux sont atteints simultanément, avec une mortalité
élevée. Chez les ovins, la prévalence de la ccenurose est de 2,3 p. 100 a 4,5 p .100 en Ethiopie
(Achenefetal ., 1999) et de 9,8 p. 100 en Iran. (Oryan et al., 1994).

La prévalence de T. multiceps est de 0,5 % au Pakistan, de 0,3 % en Uruguay (Liyod, 1998), et
en Jordanie, sur un total de 340 chiens infestés par les taenias, elle est de 3,8 %. (EI-Shehabi et
al., 1999).

3-Importance

% Importance économique

Dans certaines régions enzootiques la cénurose a C.cerebralis entraine des pertes
économiques considérables pour Iindustrie de la viande par I’élimination précoce des jeunes
animaux malades. En Ethiopie, la mortalité due a la ceenurose peut atteindre 5% des ovins
(Bussieras et Chermette, 1998).

+*» Importance en santé publique

L’homme est un héte accidentel des larves de cénurose. Il contracte la maladie sous
plusieurs formes (oculaire, sous-cutanée ou intramusculaire). La forme cérébrale est la plus
grave. Il développe la maladie aprés I’ingestion d’aliments ou d’eau de boisson contamines par
les ceufs de T. multiceps. L’homme est un cul-de-sac évolutif et ne joue aucun role dans

I’épidémiologie de la cénurose (Lefevre, 2003).



4- Etude du parasite
4-1-Morphologie

v" Ver adulte

Taenia multiceps parasitant normalement les canidés, mesure 40 a 60 cm de long. Le scolex
est armé d’une double rangée de crochets. Les proglottis mdrs sont 2 & 3 fois plus longs que
larges (Ripert, 1998). Le chien est le principal hdte définitif, mais le ver adulte se rencontre aussi
chez d’autres canidés, comme les loups et les chacals (Lefévre, 2003).

v’ Larve

Les ovins et les caprins sont les principaux hotes intermédiaires de T.multiceps. Les
bovins, les chamois, les gazelles et d’autres ruminants, ainsi que I’homme et les équidés, sont
parfois porteurs de larves de cénure cérébral. Les jeunes animaux sont plus réceptifs que les

animaux agés (Lefévre, 2003).

Ceenurus cerebralis, la larve de T.multiceps, est une vésicule assez volumineuse,
polycéphalique (c'est-a-dire contenant un grand nombre de scolex infestants, résultat d’une
polyembryonie & I’état larvaire). Elle se développe normalement dans le centre nerveux des
petits ruminants, ou on la trouve sous I’aspect d’un grand kyste de la taille d’un ceuf de pigeon
ou d’un ceuf de poule, flasque, sphérique et contenant un liquide clair.

Sur la paroi, on voit, par transparence, des points blancs groupés en amas: chacun
correspond a une invagination céphalique, a un scolex (ou protoscolex). Il peut y’en avoir ainsi
400 ou 500. Si un chien ingére un tel kyste, il se contamine, et de nombreux taenias se
développent (T.multiceps) et libérent des ceufs 5 a 6 semaines apres (Chartier et al, 2000).

Le parasite se localise préférentiellement au niveau des voies d’écoulement du liquide
céphalo-rachidien. Le plus souvent dans I’espace sous-arachnoidien, plus rarement dans les
vésicules cérébrales (Kouidri, 2015).

La localisation des cénuroses n’intéresse pas seulement les hémispheres cérébraux
(cerveau), mais peut s’étendre aux autres parties de I’encéphale («cervelle») et la
symptomatologie dépend de leur localisation (Masade, 2010).

Quelques localisations médullaires, oculaires, intra-orbitaires ou musculaires ont été

rapportées (Kouidri, 2015 ajoutez I’autre référence).



4-2 Résistance des parasites

» Chez le chien: le ver adulte peut vivre 6 a 8 mois, voire 2 ans. Les ceufs de T. multiceps survivent
pendant 12 a 15 jours a température ambiante en milieu sec, et 3 semaines en milieu humide.

» Chez les petits ruminants : les larves peuvent vivre plusieurs mois. Apres |'abattage, elles sont
détruites en 24 heures de congélation (a -20 °C) des tétes et, par la chaleur, en 10 min a 60°C
(Bussieras et Chermette, 1988).

4-3 Modalités de I’infestation

Les chiens de troupeaux porteurs de T.multiceps sont la source habituelle de I’infestation du
bétail. Les ceufs répandus dans le milieu extérieur sont extrémement résistants, et peuvent
survivre plusieurs mois sur terrains secs. Les petits ruminants sont tres réceptifs, et chez eux les
vésicules atteignent une grosse taille. Chez les plus agés, la croissance des larves semble étre
entravée et, parfois, elles dégénerent (Chartier et al, 2000).

5- Cycle biologique:

Le cycle est semblable a celui de tous les taeniidés. Chez les herbivores infestés par absorption
des embryophores, les cénures se développent en quelques mois : 3 mois pour I’acquisition des
protoscolex, mais de 6 a 8 mois pour I’acquisition des tailles maximales. Chez les canidés
infestés par ingestion d’encéphales porteurs des cénures, le strobile est complétement formé au
terme de 6 & 8 semaines (Euzeby, 1998).
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Figure 9 : Le cycle évolutif de la ceonurose cérébro-spinale (Chartier et al, 2000).
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6-Symptémes
Les symptdémes dépendent de la localisation du parasite.

- La forme médullaire, rare, se produit lorsque la ccenurose se localise dans la moelle épiniere.
Elle se traduit par une paraplégie et une paralysie ; I’appétit est conservé mais I’animal ne peut
plus s’alimenter (Chartier et al., 2000).

-La forme encéphalique peut revétir un aspect aigu ou un aspect chronique. Elle est trés rare en
Afrique (Chartier et al., 2000).

v' L’encéphalique aigue est une encéphalite traumatique provoquée par le transit
intracérébrale de nombreux embryons hexacanthes ingérés en méme temps. La mort
survient rapidement, aprés une phase d’hébétude profonde (10 a 12 larves suffisent)
(Chartier et al., 2000).

v' L’encéphalite chronique comporte deux phases bien individualisées, une phase
d’invasion et une phase d’état :

-La phase d’invasion dure de 8 a 10 jours ; les animaux sont abattus, nonchalants, chutent au
sol ;

- La phase d’état n’apparait que 2 a 5 mois plus tard et s’aggrave jusqu’a la mort.

Les symptdémes sont polymorphes, car ils dépendent de la localisation des parasites dans les
centres nerveux. Dans tous les cas, on observe un amaigrissement progressif. Les autres troubles
qu’il est possible d’observer sont des troubles visuels (les animaux semblent borgnes ou
aveugles), des troubles psychiques (les animaux ne suivent plus le troupeau, ou bien semblent ne
plus savoir manger) et des troubles locomoteur et d’attitude : tournis spectaculaire, démarche et
attitudes variées, toujours bizarres (animaux trotteurs, steppeur, figés, roulant sur le sol). Ces
symptdmes évoluent pendant 4 a 6 semaines, puis les animaux tombent au sol pour ne plus se
relever. La mort survient par absence d’alimentation ou par infection secondaire (Chartier et
al. ,2000).

-La forme sous-cutanée (ou intermusculaire) se traduit par des tuméfactions froides, indolores,
siégeant en différent points du corps, en particulier au niveau de I’épaule et de la cuisse. Lorsque
ces tuméfactions sont importantes et nombreuses, I’animal peut présenter des troubles de la
locomotion ainsi qu’un amaigrissement lié a une activité de paturage réduite (Chartier et al.,
2000).
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Figure : Paralysie totale avec Figure : Flexion de la téte vers le coté
déviation de la téte vers le coté droit droit (Harriche et al., 2017).
(Harriche et al., 2017).

7-Lésions
Les lésions différent, selon le stade d’évolution :

1-lésions de période d’encéphalite diffuse: sont celles d’une encéphalite traumatique et
hémorragique associées a une pachyméningite fibrinopurulente et hémorragique. Des embryons
de la grosseur d’une épingle peuvent étre mis en evidence a I’extrémité du sillon creusé parles

parasites.

2-période d’encéphalite focale: ce qui domine est la présence de cénure (un ou deux.
Exceptionnellement quatre ou cing), enveloppé d’une trés mince membrane adventitielle. A la
périphérie de ces larves, le tissu nerveux est atrophié et présente des lésions de ramollissement et
de nécrose (Euzeby, 1998).

Figure : Coenurose aigue - A gauche, Figure : Coenurose chronique - Grande
on remarque le point hémorragique di a vésicule parasitaire contenant des
la perforation récente par la larve (CEVA protoscolex (CEVA Santé animale, 2017)

Santé animale, 2017).
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8- Diagnostic
Le diagnostic post mortem est assez facile, apres ouverture de I'encéphale ou des
tuméfactions sous-cutanée, on retrouve facilement les ccenures (Chartier et al., 2000). 11
est nécropsique essentiellement. Le diagnostic clinique et différentiel sont difficiles dans
I'encéphalite aigué, on pense rarement a la ccenurose, mais plutét a diverses affections
cérébrales :
e les abceés encéphaliques : hyperthermie, évolution plus rapide.
o la Listériose : hyperthermie, avortement.
e la Tremblante : prurit intense, chez les moutons de plus de 18 mois.
e L’cestrose : ou faux tournis, sinusite purulente en hiver, coryza en été.
e lestumeurs et échinococcoses cérébrales : méme symptémes (Bentounsi, 2001).
Le diagnostic parasitologique, n’est possible que lors d’un traitement chirurgical ou
lors d’examens post mortem. Il est basé sur I’observation des cénures qui comportent
de nombreux scolex a I’intérieur d’un seul kyste. Les cénures sont rarement calcifiés
(Lefevre, 2003).
Le diagnostic immunologique, les épreuves immunobiologiques (réaction intradermique
et hémagglutination) présentent peu d’intérét pour le diagnostic de la cénurose ovine en
raison de la frequence des réactions croisees lors d’infestation par d’autres cestodes
(Dyson et Linklater, 1979).

9-Moyens de lutte
9-1-Traitement

e Traitement médical

Il n’existe pas de médicament utilisable en pratique. Le praziquantel a la dose de 50 ou 100
mg/kg/jour pendant 2 a 5 jours s’est révélé efficace dans le traitement de la cénurose
expérimentale chez le mouton mais, en raison de son co(t élevé, il ne peut étre prescrit que pour

des animaux de valeur (géniteurs) (Lefévre, 2003).
e Traitement chirurgical

En cas de localisation superficielle avec amincissement de la paroi cranienne, il est possible
de localiser le cénure et de pratiquer une trépanation suivie de I’extraction de la larve, ou de la
ponction du liquide vésiculaire, et d’injecter de la teinture d’iode a 5 % pour détruire le cénure in
situ (Lefévre, 2003).
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9-2-Prophylaxie

Il s’agit surtout d’un probléme concernant les services vétérinaires : empécher les chiens
domestiques ou errants d’avoir acces aux abats provenant de moutons contaminés ; il est donc
nécessaire d’enterrer ou de brller les organes parasités et d’interdire I’accés des chiens aux
abattoirs.

Chez le chien domestique, en plus d’une vermifugation réguliére, la prophylaxie repose sur
des regles d’hygiéne alimentaire. Il faut empécher son animal de consommer ou éviter de lui

faire absorber a I’état cru des lagomorphes ou des rongeurs.

L hygiene alimentaire et I’hygiéne individuelle doivent permettre d’éviter la contamination
humaine par les matiéres fécales de chien. L’homme doit donc respecter des mesures strictes
d’hygiene, a la fois :

-individuelle : se laver les mains aprées tout contact avec un sol potentiellement contaminé.

-alimentaire : s’abstenir de boire toute eau d’origine suspecte ou la faire bouillir et bien

nettoyer les végétaux crus avant de les consommer (Morlot, 2011).
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Partie expérimentale
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1. Région de I’étude
La présente étude a été réalisée dans la région de Tiaret. La recherche des ovins qui

souffrent d troubles nerveux a été faite soit au niveau de l'abattoir municipal de Tiaret, soit au
niveau de quelques boucheries de la commune. Deux cas ont été repéres au niveau du parc des
animaux de la ferme de I'Institut des sciences vetérinaires de I'Université Ibn Khaldoun de Tiaret.
L'ouverture des tétes a été faite au niveau de laboratoire d'anapathologie et la vérification de
l'origine des troubles nerveux a été faite au niveau du laboratoire de parasitologie de I'institut des

sciences vétérinaires de Tiaret.

2. Abattoir municipal de Tiaret
L’abattoir de Tiaret dispose de deux locaux : I’'un est réservé a la stabulation des animaux

et leur préparation a I’abattage (diéte hydrique) et I’autre a I’abattage des animaux. il existe deux
aires d’abattage : I’une pour les ovins et les caprins et I’autre la plus étroite pour les bovins.

3. Période de I’etude
L’étude a été réalisée durant la période s’étalant de novembre 2018 au Février 2019.

4. Animaux
L’étude a porté sur 12 ovins souffrant de troubles nerveux. deux moutons ont été repérés

au niveau du parc de la ferme de l'institut des sciences vétérinaires et les autres ovins (10) ont été
abattus a Tiaret et les tétes ont été achetées soit directement au niveau de I'abattoir, soit au niveau
de quelques boucheries de la ville. Les ages et le sexe des ovins de I'étude est illustré en Tableau
1.

Tableau 1 : Répartition des ovins examinés.

Catégories d’age Males femelles
Moins de 1 an 1 3
la2ans 3 3
3 ans et plus 0 2

16



5. METHODES

5.1. Visites au niveau de |I’abattoir

Des visites au niveau de I’abattoir ont été réalisées dans le but d’assister a I’abattage et
repérer les cas présentant des troubles nerveux, tel que le déséquilibre locomoteur, démarche
difficile, flexion de la téte, troubles visuels et le décubitus (Voir photo 1).

-. v
/ ‘: .

pRe——

Photo 1: Ovin en décubitus.

5.2. Travail réalisé au laboratoire d'anapathologie

Les tétes des ovins présentant des troubles nerveux nous ont été vendues sur place ou au niveau
des boucheries, puisque quelques bouchers nous ont exigés la vente aprés avoir vendu la carcasse
complete. Les tetes ont été placées dans des sachets propres, identifiées et acheminées au
laboratoire de I'anapathologie pour l'ouverture longitudinale (pour I'éventuelle présence de larves
d'Oestrus ovis) (Voir photo 2) et I'ouverture de la boite cranienne pour la recherche des larves de
Coenurus cerebralis) (Voir photo 3).
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Photo 3: Ouverture de la boite cranienne.
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5.3. Travail réalisé au laboratoire de parasitologie

Les tétes ouvertes ont été acheminées au laboratoire de parasitologie de I’institut des

sciences vétérinaires de Tiaret pour plus d'investigations.
- Recherche directe des parasites

Les larves d’CEstrus ovis ont été recherchées depuis les cavités nasales et jusqu’au sinus.
La libération de la cervelle nous a permis la récupération des larves de Ceenurus cerebralis.
Quand elles sont présentes, les larves ont été récupérées dans des boites de pétri et on a écrasé
quelques protoscolex entre lame et lamelle pour les voir sous microscope optique.

Résultat :
1. La fréquence globale des cas positifs:

A travers ce tableau, on note que le nombre de cas ovins présentant des troubles nerveux a été de
12. Le nombre des cas positifs (coenurose ou oestrose) a été de 8, ce qui a permis d’afficher une
fréquence de 67%.

Tableau 1 : Fréquence des cas positifs.

Nombre total des cas Nombre de cas Fréquence

a troubles nerveux positifs

12 8 67%

12

12 -

67%

2 - o

Nombre des cas a Fréquence des cas
troubles nerveux positifs

Figure 1 : Fréquence des cas positifs.
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La figure 2 illustre la répartition en fréquences des troubles nerveux rencontrés. Parmi les 12 cas
enregistrés ; 4 cas ont été négatifs et 8 cas positifs, partagés entre 5 cas de ccenurose, 2 cas

d’cestrose et un cas d’association entre les deux maladies.

m Fréquence des cas négatifs

m Fréquence de la coenurose

m Fréquence de I'oestrose

® Fréguence de coenurose
+oestrose

Figure 2 : Répartition des cas positifs.

D’aprés nos résultats, la premiere cause des troubles nerveux chez les ovins a été la ceenurose,
avec un taux de 42%. Uslu et Guclu (2007) ont rapporté une fourchette, variant de 1.3 % a

36.8%, selon les régions en Turquie.

Des taux inférieurs ont été rapportés par Tavassoli et al (2011) (18.65%) au nord-ouest de
I’Iran, Achenef et al (1999) (4.5%) en Ethiopie, Abo shehada et al (2002) (3%) en Jordanie,
varma et Malviya (1989) (2.88%) Inde et Amara et al (2008) (1.68%) a Sidi Thabet en

Tunisie.

En ce qui concerne l'oestrose, notre étude a enregistré un taux de 17%. Ce taux est similaire a
celui rapporté par Ghellal et al. (2018) dans la méme région d'étude.

D’apres la présente étude, nous avons enregistré un seul cas d’association ceenurose-gestrose sur
les 12 cas de troubles nerveux étudiés, ce qui a permis d’afficher un taux de 8%.

Un taux supérieur de 11,76%, a été rapporté par Harriche (2017) et un autre taux inférieur, de 4
% a été rapporté dans la méme étude par Ghellal et al. (2018).
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Photo 4 : Coenusrus cerebralis sur
I’hémisphere cérébral gauche.

Photo 6 : Multiples invaginations Photo 7 : Protoscolex de Coenurus
céphaliques dans la larve. cerebralis (4 ventouses et une couronne de
crochets chaqu’un).
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Photo 8 : Un cas d'oestrose ovine .
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Conclusion
L’étude de la ceenurose chez quelques ovins souffrant de troubles nerveux dans la région

de Tiaret a fait ressortir les éléments suivants :

-Sur 12 cas étudiés, 8 cas étaient positifs, ce qui a permis d'afficher une fréquence de cas positifs
de 67%.

- La premiére cause des troubles nerveux chez les ovins a été la ccenurose, avec un taux de 42%,

suivie par I’cestrose (17%) et 8% d’association entre les deux parasitoses.

- Un seul cas d’association ceenurose-cestrose a été enregistré parmi les 8 cas positifs rapportés,
ce qui a permis d’afficher un taux de 8%.

Recommandations
Notre étude sur les ovins souffrant de troubles nerveux, a mis le point sur un bon nombre

de cas de ceenurose, qui est une zoonose. On recommande :

Contre la ceenurose, que ;

L’éradication et la capture des chiens errants doivent étre entreprises par les autorités
locales de chague commune.
o Déparasitage régulier au moins tous les trois mois des chiens élevés, car il y a des
molécules tres efficace et peu cheéres.
e  Mettre les chiens déparasités a I’attache 3 a 4 jours avec la destruction des matieres
fécales ou I’enterrement profond avec de la chaux.
e Mettre des grillages dans les paturages pour éviter les souillures des aliments par les
feces des chiens ou les canidés sauvages.
Contre I’0estrose,

e Administrer des antiparasitaires a substances actives contre les cestres pour agir en
préventif ou curatif.

e |l faut également lutter contre les mouches en bergerie en évitant I’exposition des
troupeaux ovins a I’extérieur durant les heures chaudes pour les épargner des attaques des

mouches Estrus ovis.
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Résumé

La ccenurose est une cestodose larvaire affectant surtout I’encéphale, plus rarement la moelle
épiniére et sévissant principalement chez les ruminants, surtout les ovins. L'objectif de notre
étude était de déterminer la fréquence de cette maladie chez des ovins souffrant de troubles

nerveux dans la région de Tiaret.

Sur 12 cas étudiés, 8 cas étaient positifs, ce qui a permis d'afficher une fréquence de cas positifs
de 67%. La premiére cause des troubles nerveux chez les ovins a été la ceenurose, avec un taux
de 42%, suivie par I’cestrose (17%) et 8% d’association entre les deux parasitoses. Un seul cas
d’association ceenurose-cestrose a été enregistré parmi les 8 cas positifs rapportés, ce qui a
permis d’afficher un taux de 8%.

Vue la fréquence élevée de la ceenurose dans la région d'étude, des mesures préventives doivent
étre entreprises pour le contréle de cette cestodose, zoonose tel que le déparasitage des chiens, la
capture des chiens errants, la saisie et la destruction des tétes des ovins souffrant de troubles

nerveux.

Mots clés: Ceenurose, Ovins, Troubles nerveux, Tiaret.
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Abstract

Coenurosis is caused by Coenurus cerebralis in brain and spinal cord of sheep. Coenurus cyst is
more common in sheep but also occurs in buffalo cattle. The objective of our study was to
determine the frequency of this disease in sheep suffering from nervous disorders in the region of
Tiaret.

Out of 12 cases studied, 8 cases were positive, which resulted in a positive case frequency of
67%. The first cause of nervous disorders in sheep was coenurosis, with a rate of 42%, followed
by oestrosis (17%) and 8% association between the two parasitic infections. Only one case of
coenurosis-estrosis was reported among the 8 positive cases reported, which resulted in a rate of
8%.

Due to the high frequency of coenurosis in the study area, preventive measures must be taken for
the control of this zoonosic disease such as deworming of dogs, capture of stray dogs, seizure
and destruction of ovine heads suffering from nervous disorders.

Key words: Coenurosis, Sheep, Nervous disorders, Tiaret.
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