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INTRODUCTION.

L'épédémio1ogie de la filariose de Bancroft a fait l'objet de

recherches assidues depuis plus d'un demi-siècle et il est actuellement

possible d'en brosser un tableau d'ensemble précis et cohérent. Cependant,

malgré les progrès importants de nos connaissances, les avis divergent

diamétralement lorsque sont abordées les perspectives d'avenir de la ma­

ladie.

Pour certains épidémio1ogistes, en effet, la filariose de Bancroft

est destinée à un brillant avenir car elle puise une grande partie de son

dynamisme dans une tendance généralisée au développement des villes ; cette

urbanisation rapide et souvent anarchique ne s'accompagne que rarement des

mesures d'hygiène qui pourraient seules éviter un contact de plus en plus

étroit entre l'homoe et les moustiques vecteurs. D'autre part, les mouve­

ments de populations, qui tendent à se multiplier avec le développement

économique, risquent de provoquer une extension de la maladie des foyers

ruraux traditionnels vers les régions indemnes, ainsi que vers les villes

en pleine extension.

Pour d'autres chercheurs, la filariose de Bancroft est considérée

comme une maladie archaique qui se transmet difficilement et qui ne subsiste

que dans des régions où les conditions sont exceptionnellement favorables

à son développement. Pour ces épidémio1ogistes, la filariose de Bancroft

devrait disparaître "spontanénent" sous l'effet conjugué de l'augmentation

du niveau de vie et des luttes engagées contre les nuisances.

Cependant, tous les observateurs s'accordent à souligner la remar­

quable souplesse d'adaptation de la filaire aux conditions les plus variées

que lui offrent les cu1icidées des différentes régions où l'homme l'a

-introduite.

Ainsi, en Afrique Occidentale et Centrale sa bonne adaptation à la

transmission par les anophèles lui confère une répartition essentiellement

rurale alors qu'en Afrique Orientale son adaptation à Culex pipiens fatigans

Wiedemann, 1828, à Anophe1es gambiae Gi1es, 1902 et à Anophe1es funestus

Gi1es, 1900 lui permet d'être transmis aussi bien en milieu urbain qu'en

milieu rural.

Plus encore, dans la région Polynésienne et Orientale où la

maladie a été introduite dans de très nombreuses îles aux faunes cu1ici­

diennes variées, la filariose est actuellement transmise par 3 genres de

cu1icidés (Anophe1es, Culex, Aedes) et par plus d'une dizaine d'espèces de

moustiques.
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Il est certain qu'une telle faculté d'adaptation du ver parasite

à des vecteurs et à des conditions nouvelles est de nature à inquiéter tous

les épidémiologistes qui tentent d'évaluer les perspectives d'avenir de la

maladie.

Dans la sous-région malgache où nous avons effectué notre étude,

la filariose de Bancroft s'est montrée, tour à tour, spectaculaire dans sa

morbidité, souple dans son adaptation aux cu1icidés vecteurs, limité dans

ses possibilités d'extension à des zones c1imato1ogiquement variées, in­

quiétante dans ses perspectives d'avenir et fragile dans sa transmission.

Au cours de l'exposé qui va suivre nous présenterons successive­

ment les résultats de nos enquêtes effectuées pendant 5 ans (1967 - 1971),

dans l'Archipel des Comores où la maladie est extraordinairement répandue,

à Madagascar où d'importants foyers côtoient de vastes zones indemnes, et

à la Réunion où la maladie semble en rapide régression.

Enfin, dans une quatrième et dernière partie nous proposerons un

essai de synthèse concernant la situation actuelle dans la sous-région

malgache ainsi que les perspectives d'avenir de la maladie.
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CHAPITRE I.

LA FILARIOSE DANS L'ARCHIPEL DES CO~ORES.

Depuis le XIXème siècle, l'archipel des COMores a la triste réputation

de payer un très lourd tribut à la filariose de Bancroft. Cette affection,

dont les signes cliniques sont particulièrement spectaculaires, a attiré

l'attention des voyageurs, administrateurs ou médecins qui ont fréquenté

l'archipel et plus particulièrement les îles de Mayotte, Mohéli et Anjouan.

Certains d'entre eux furent même si effrayés par la fréquence des atteintes

génitales chez les ho~es ainsi que par les conséquences de telles lésions sur

la procréation qu'ils n'hésitèrent pas à pronostiquer la disparition de la

population (ROUFFIANDIS,19l0).

Pendant la deuxième moitié du XXème siècle, quelques enquêtes, utilisant

des méthodes d'investigations plus rationnelles et plus sûres, ont permis de

montrer la permanence du problème posé par l'endémie filarienne.

Résolu à lutter contre cette endémie de première importance, le Service

de Santé des Comores projetait alors, avec le concours de l'O.R.S.T.O.M.,

d'entreprendre une étude destinée à évaluer l'importance du problème posé et

à préparer des méthodes de lutte.

Dans ce but, des observations sur la transmission de la filariose ont été

effectuées en 1970 à la Grande Comore et à Mohéli, puis un laboratoire a été

installé à Mayotte afin d'étudier l'importance et la répartition actuelle de

la ~ladie, sa transmission et les facteurs locaux qui l'affectent. Ces ob­

servations, que nous présentons ici, devraient permettre l'utilisation de

méthodes de lutte adaptées aux conditions locales.

1. Présentation de l'archipel.

L'archipel des Comores est situé à l'entrée septentrionale du canal de

Mozambique, à mi-chemin entre la côte africaine et la pointe Nord de Madagascar,

par 45° de longitude et 13° de latitude Sud (fig.I).

Il est formé de quatre îles: la Grande Comore (1.148 Km
2 et 118.924

habitants), Mohéli ( 290 Krn2 et 9.545 habitants), Anjouan (424 Xm2 et 83.829

habitants) et Mayotte (374 Xm2 et 32.607 habitants). (fig.2).

Bien que toutes d'origine volcanique, ces îles n'en présentent pas moins

des caractères morphologiques et pédologiques très variés, conséquences de

leur formation à des âges géologiques différents.
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Mayotte et Mohéli sont les îles les plus anciennes de l'archipel, celles

dont les formes sont les plus douces, et les sols les plus décomposés et im­

perméables.

- L'île de Mayotte s'étend sur 39 Km de long et 22 Km de large • Elle

est formée d'une île principale dite" la grande-terre ", d'une île secondaire,

Pamanzi (10 Km
2) et d'une quinzaine de petits îlots dont deux sont impo~tants:

M'zamboro au nord et Bouzi à l'est (Fig.5).

Mayotte est entourée d'un récif barrière presque continu dont la pré­

sence témoigne d'un affaissement ancien. La mise en place de l'île semble

s'être faite au cours de 3 phases volcaniques successives (SAINT-oURS,l958).

La première phase a ~is en place l'ensemble du soubassement formé de

laves à faciès basaltique dont l'altération a donné naissance à des sols pro­

fonds, rouges et argileux. La deuxième éruption a fait surgir l'essentiel du

relief actuel de Mayotteo (Mont M'Sapéré 572 m., Mont Benara 660 m., le Choun­

gui 594 m.). Les roches émises par ces deux phases volcaniques ont donné

naissance à des sols imperméables qui recouvrent actuellement la majeure par­

tie de l'île. Enfin, la troisième phase éruptive, localisée à la bordure est

de l'île, a mis en place l'îlot de Pamanzi et le volcan sur les bords sud

duquel est construit Mamutzu. Cette dernière phase volcanique a rejeté des

tufs et des cendres trachytiques qui, actuellement non encore décomposés, for­

ment des terrains perméables. Sur la "grande-terre" de nombreux-torrents aux

eaux claires coulent toute l'année tandis que sur l'île de Pamanzi, l'eau de

surface est pratiquement inexistante.

- MOhéli se situe à 150 Km à l'ouest de Mayotte; l'île, orientée est­

ouest, à la forme d'un ovale de 30 Km de long sur une dizaine de Km de large.

Elle a été formée au cours des 2 phases volcaniques principales; la première

a mis en place la partie est de l'île avec son plateau situé entre 100 et 300

mètres, et son sol peu perméable permettant la formation de lacs et d'étangs;

la seconde a fait surgir un édifice volcanique important dont il reste actuelle­

ment une dorsale montagneuse, haute de 500 mètres environ, qui parcourt l'île

sur les 2/3 de sa longueur. Cette chaîne aux formes jeunes culmine à 790 mètres.

(M'Zé Koukoulé)0

Les ruisseaux et torrents permanents descendent nombreux de ce relief;

la partie sud de l'île, plus basse, est la moins arrosée.

Les îles d'Anjouan et de la Grande Comore sont, en grande partie, beau­

coup plus jeunes que Mayotte et Mohéli.
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- Anjouan est située à 100 Km au nord-nord-ouest de Mayotte.

L'île à la forme d'une pyramide n 3 côtés dont le sommet est le Mont M'Tingui

(1578 m) et dont les arêtes sont orientées au nord, à l'ouest et au sud.

D'importantes plaines fertiles ont été creusées dans un matériel volcanique

meuble formé de cendres et de tufs (plaine de Chaudra - Tsimbeo, altitude

400 - 500 mètres; plaine de ?atsi, altitude 300-500 mètres). Les coulées

ba1satiques atteignent presque partout la mer, aussi les plaines côtières

sont-elles rares et toujours exigues. Du Mont ~'Tingui, très arrosé par les

pluies de relief, partent de nombreux torrents permanents. Les trois arêtes

de la pyramide sont nettement plus sèches que le centre de l'île.

- La Grande Comore est située à 50 Km au nord-nord-ouest de Mohéli et à

300 Km de la côte africaine; c'est la plus septentrionale et la plus jeune

des 4 îles de l'archipel. Elle est schématiquement formée de 3 parties:

- un cône volcanique central de 24 Km de diamètre qui culmine à 2.360 m.,

le Karta1a, dont les dernières cou1~es remontent à quelques années,

-au sud-sud-est du Karta1a, un plateau plus ancien dont l'altitude mo­

yenne est de 400 à 500 mètres; enfin au nord, un appendice de 30 Km sur 15 Km

qui culmine à 1087 mètres dans le massif de la Grille.

La partie centrale est formée de coulées basaltiques très récentes, to­

talement pernéab1es et parfois non encore recouvertes de végétation. Les deux

autres parties, pourtant plus anciennes, sont fo~ées de cendres et de tufs

peu décoMPosés et perméables. Bien que d'abondantes précipitations tombent

sur la partie centrale de l'île, il n'existe nulle part de rivières, ruisseaux

ou étangs permanents; les eaux de surface sont totalement inexistantes à la

Grande Comore.

Les moyennes annuelles des températures dépendent étroitement de l'alti­

tude à laquelle elles ont été enregistrées. Afin d'apprécier l'amplitude de

ces variations nous donnerons pour chaque île (fig.3) les variations des tem­

pératures moyennes mensuelles enregistrées sur le bord de la mer et en al­

titude. Dans les régions côtières, les températures moyennes annuelles varient

entre 25 et 27°C; en altitude par contre, elles sont d'autant plus basses que

la station est située plus haut (tableau 1).

Plus encore que les températures, les moyennes annuelles des précipita­

tions sont affectées par l'altitude, le voisinage du relief ou l'orientation

par rapport aux vents d'alizé. Sur les régions côtières la moyenne annuelle
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TABLEAU 1. variations des températures moyennes annuelles en

fonction de l'altitude de la station dans laquelle ont

été effectués les relevés.

Stat ion &:"ri&téo- Altitude TCf-1r ératures moyennes

rologiques. annuelles.

!1utsamudu
(Anjouan) 12 m. 27° C

Coconi
(Mayotte) 80 m. 23°,3 c.

Simboussa
(Grande Comore) 520 m. 22° 1 c.

Mt Rer.::.ani 750 m. 21° 1 c.
(Anjouan)
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des précipitations sera comprise entre lm,25 (Pamanzi, MAYOTTE) et 2m77

(Salimani, Grande Comore). En altitude, les précipitations pourront atteindre

3m15 l Dziani (Anjouan) et même 5m73 à Nioumbadjou (Grande Camore).

La saison sèche s'étend de mai à octobre, les pluies sont abondantes de

décembre à avril (fig.4).

Sur les régions côtières, aux sols riches et au climat chaud et humide,

poussent les cocotiers et las plantes l parfum (ylang-ylang, citronelle,

canelle, basilic); sur les premières pentes, ou dans les hautes régions d'An­

jouan, se trouvent les cultures vivrières (riz, manioc, mais, sorgho, igname,

arachide et bananes). Les pentes les plus escarpées, les sommets inaccessibles

ont conservé leur couvert forestier primitif.

L'élevage est très peu développé; les boeufs sont rares et le plus sou­

vent importés de Madagascar; l'élevage du cochon est inexistant car la popu­

lation est musulmane; seuls les chèvres, les moutons et les volailles abon­

dent dans tous les villages.

La faune des mammifères sauvages est très pauvre; elle ne comprend que

des chauv~~ouris frugivores, quelques bandes de lémuriens import& de Mada­

gascar (l.t.1'1Ur fu) vus"t, des cochons sauvages et de rares civettes.

On connaît mal l'origine des habitants qui se trouvaient déjl aux Comores

lorsque arrivèrent les premiers envahisseurs arabès; vers le Xeme siècle. On

sait par contre que ces nouveaux arrivants s'emparèrent du pouvoir politique

et qu'ils développèrent les relations commerciales entre le continent africain

d'où ils venaient, et Madagascar qu'ils allaient rapidement atteindre (VERIN,

1967) •
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Une partie de ce commerce consistait notamment dans le trafic des es­

claves qui étaient capturés sur toute la côte d'Afrique Orientale. En 1843,

deux ans après la prise de possession de ~~yotte par la France, le premier

recensement rapporte que la population de Mayotte comptait 2.900 habitants

dont 300 Arabes, 600 Malgaches chassés de la Grande Ile par les conquêtes

Mérina, 700 Mahorais (habitants fixés de longue date à Mayotte), et 1.300

esclaves originaires d'Afrique (GEVREY, 1870).

Le courant migratoire en provenance d'Afrique vers les Comores s'est

amplifié pendant la deuxième moitié du XIX ème siècle avec l'introduction

de la culture industrielle de la canne à sucre à Anjouan, Mohéli et surtout

à Mayotte. L'apport de quelques esclaves venant d'Afrique et surtout d"enga­

gés" prélevés dans les autres fIes de l'Archipel a fait quadrupler en 23 ans

la population de Mayotte qui est passée de 2.900 à Il.546 habitants.

Avec l'abandon de la culture de la canne à sucre dans les premières années

du XXème siècle allaient s'arrêter les migrations forcées en provenance de

l'Afrique. Cependant, grâce en particulier aux mesures sanitaires et à la paix,

la population totale de l'archipel qui était de 65.000 habitants en 1870

devait s'accroitre rapidement passant de 103.000 en 1910 à 125.000 en 1935.

Lors du dernier recensement de 1968, la population de l'archipel comptait

244.905 habitants qui se répartissaient ainsi : 9.545 à Mohéli, 32.607 à

Mayotte, 83.829 à Anjouan et 118.924 à la Grande Comore.(Recensement I.N.S.E.E.).

Le peuplement des Comores se caractérise par sa grande hétérogénéité,

l'apport le plus important étant constitué des populations sémites et surtout

négroïdes originaires d'Afrique orientale. Signalons de plus qu'à Mayotte

l'apport d'éléments malgaches a été important.

La religion est l'islam; la langue usuelle est le swahili. Cette langue

qui est parlée au Mozambique, en Tanzanie, au Kenya, et en Somalie

témoigne des liens étroits qui existent entre la côte orientale d'Afrique et

les Comores.

1.4. Babi~at et coutumes.-------------------
La population est groupée en villages où vivent parfois jusqu'à 2000 ou

3000 personnes; les cases isolées sont rares si l'on excepte celles qui ser­

vent périodiquement pour la surveillance des cultures.

Les maisons comoriennes sont construites en pierre ou en fibres végé­

tales et terre. Les plus nombreuses appartiennent au second type; leurs murs

sont en terre battue soutenue par une armature de lattes de bois; plus rare­

ment les murs peuvent être en bois ou en palmes de cocotier tressées;
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le toit est fait de palmes de cocotier ou de tôles.

Les maisons en pierre (basalte et chaux) se trouvent dans les principales

villes côtières fondées par les Arabes sur les côtes de la Grande Comore et

d'Anjouan; ailleurs elles sont rares et témoignent d'une réussite sociale

individuelle.

A l'intérieur des maisons en terre ou en bois, deux p1eces sont généra­

lement aménagées, l'une sert de salle à coucher pour toute la famille, l'autre

sert de salle de séjour et d'accueil. La cuisine se fait dans un petit local

attenant ou proche. A Mayotte, il est de coutume pour les garçons de plus de

10 ans de quitter leur maison familiale pour aller vivre en compagnie de un

à 4 autres jeunes dans une petite case située le plus souvent à la périphérie

du village.

Chaque fois qu'ils en ont les moyens financiers les Comoriens recou­

vrent leur lit d'un voile moustiquaire; malheureusement ces moustiquaires sont

souvent en mauvais état et la protection qu'elles exercent est assez illu­

soire.

A côté de la plupart des habitations se trouvent, creusées dans le sol,

des latrines près' desquelles on a placé un petit bassin contenant de 5 à

20 litres d'eau ou quelques jarres pleines; l'eau ainsi stockée sert aux

ablutions. Ces petites réserves d'eau ne s'épuisent jamais car chaque utili­

sateur remplace l'eau qu'il a prélevée.

A la Grande Comare, où l'eau de surface est totalement absente, les

habitants doivent drainer l'eau de pluie jusque dans des citernes ou des

fûts. Les citernes sont en pierre, elles ont une forme cylindrique, peuvent

contenir de 20 à 60 mètres cub~d'eau et sont aux 4/5 enterrées. Pour éviter

l'évaporation on les recouvre souvent de palmes de cocotier, de branchages

ou de tôles. De telles citernes ont été essentiellement construites depuis le

début du siècle; jadis les Qabitants allaient chercher de l'eau de boisson

dans de rares puits creuses non loin de la mer. Actuellement les habitants

les plus pauvres stockent leur eau de boisson dans des fûts metalliques qu'ils

placent sous les gouttières de leur maison.

La population est islamisée et la polygamie est très fréquente. A Ma­

yotte, où nous avons effectue la majeure partie de nos observations, la

femme est généralement propriétaire de la maison et constitue donc, avec ses

enfants, le noyau géographiquement stable de la famille. Les hommes, con­

traints à se déplacer pour leur travail, ainsi que pour visiter les familles

qu'ils peuvent avoir dans différents villages, n'ont souvent pas de domicile

fixe.
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2. HISTORIQUE .DE LA FILARIOSE DE... .BANCROFT~. DANS L'ARC'fUrEL •

2.1. Grande Comere.

En 1902, PERCHERON présente la Grande Comere comme une île particulière­

ment saine où le paludisme est absent et les moustiques très rares. Il signale

cependant que la population qui atteint déjà 50.000 personnes manque d'eau de

boisson car les citernes sont trop peu nombreuses dans les villages.

En 1910, ROUFFIANDIS écrit un rapport très alarmiste sur les ravages

causés par l'endémie fi1arienne aux Comores, il affirme notamment que"la

filariose sévit à Mohéli sur 90% de la population, à Mayotte sur 80%, à Anjouan

30% et à la Grande Comere sur 5%". Les méthodes de dépistage sur lesquelles

reposent de telles affirmations ne sont pas données et les chiffres proposés

doivent être considérés comme approximatifs; nous pouvons cependant remarquer

que la Grande Comore, à l'encontre du reste de l'archipel, était au début du

siècle pratiquement indemne de filariose.

Jusqu'en 1922, les différents rapports des Services de Santé sont una­

nimes à souligner l'absence de moustiques (GIUDICE,190B) et notamment

d'anophèles; il apparaît alors à tous que cette absence de moustiques

est dûe à la pénurie d'eau dont souffre l'île. Cependant, en 1920, cette pénu­

rie d'eau et cette absence de moustiques allaient cesser, la prospérité écono­

mique de l'île, liée à la bonne vente de la vanille, permettant aux habitants

de faire construire de nombreuses citernes près de leurs maisons.

En 1923, débute une épidémie de paludisme qui fait plus de 300 morts en

quelques mois, dans une population non immunisée (RAYNAL,192B). Il est vrai­

semblable que les anophèles, jusqu'alors rares ou absents, se sont multipliés

(ou ont été introduits) tandis que la population augmentait et que se créaient

de nouvelles citernes, et donc de nouveaux gîtes larvaires.

Il est difficile de fixer une date à l'introduction de Culex p.fatigans

car aucune épidémie ne peut lui être associée; il est cependant vraisemblable

qu'il fut longtemps absent ou rare à la Grande Comore car il a fallu attendre

CHAUVET (1967) pour que sa présence y soit signalée •

Faute de vecteurs, la filariose de Bancroft, comme le paludisme, n'est

donc probablement transmise que depuis peu d'années à la Grande Comore. Ac­

tuellement la maladie est présente dans l'île mais les signes cliniques qui

lui sont imputables sont des plus rares.
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2.2. An;ouan.

Les seuls renseignements anciens que nous possédons sur l'endémie fi1a­

rienne dans cette île nous sont rapportés par LAFOND (19C2). Après avoir noté

que la traite des esclaves en provenance du Mozambique s'est effectivement

arrêtée en 1890, ce mèdecin note que"1'affection la plus commune du pays est

sans contre1it l'éléphantiasis du scrotum ou des membres inférieurs". Ses

enquêtes médicales effectuées dans toute l'île l'ont amené à constater que les

régions situées au dessus d'une altitude de 300 mètres étaient particulièrement

salubres.

Plus récemment, PROD'HON (1969) a effectué une enquête parasito1ogique

fondée sur la recherche des rnicrofi1aires dans le sang prélevé de nuit; 1.607

personnes âgées de 10 ans et plus, vivant dans 9 villages de l'île ont ainsi

été examinées. Les résultats de cette enquête sont les suivants : 46,7% des

hommes de cet échantillon sont microfi1ariens ainsi que 36,6% des femmes. La

côte sud-ouest de l'île qui est particulièrement bien arrosée, semble pour cet

auteur/plus spécialement favorable à la transmission de la filariose.

2.3. Jvf.ohe1i..... ' - .

A l'encontre de la Grande Comore, Mohéli a toujours eu la réputation

d'être une île malsaine où les moustiques pullulaient.

En 1905, LAFOND remarque les anophèles et les moustiques qu'il appelle

les "culex à filaires" pullulent partout et notamment dans le ville de Fomboni

qu'il trouve particulièrement malpropre. Il note aussi que Mohéli est "presque

aussi malsaine que la Grande-Terre à 1IIayotte"; il observe enfin qu'un grand

nombre de Mohé1iens sont touchés par des éléphantiasis et que cette maladie

est une affection fréquente et redoutable.

ROUFFIANDIS, (1910) affirme que la filariose sévit à Mohéli chez 90% de

la population, mais les méthodes de dépistage sur lesquelles sont fondés les

chiffres avancés ne sont pas précisées.

SUDLEY (1918) rapporte que sur 261 malades examinés à Mohéli, en 1913,

il a observé 61 porteurs d'éléphantiasis ou d'hydrocèles. La filariose clini­

que était donc au début du siècle un problème de première importance.

c'est GRJEBlNE (1955) qui effectue la première enquête entomologique à

MOhéli; chez 215 femelles de Culex p.fatigans, capturées au repos dans les

maisons et disséquées, il trouve un taux d'infection de 5% par stades, l,II

ou III.
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La même année, BRYGOO et ESCOLIVET (1955) effectuent la première enquête

parasitologique basée sur la recherche des microfilaires dans le sang prélevé

de nuit. C'est ainsi que 1996 personnes de plus de 15 ans sont examinées sur

les 4.000 environ que comptait llîle; les résultats montrent que 48,7% des

hommes et 38% des femmes sont porteurs de microfilaires L'éléphantiasis des

membres atteint 1,7% de la population.

2.4. Mavotte.

En 1870, GEVREY note que l'éléphantiasis est une des maladies les plus

communes de l'île de Mayotte; par ordre d'importance, il la place cependant

après l'ulcère de Mozambique et la phtisie.

NEIRET (1897) devait jeter le premier cri d'alarme: • C'est (la filariose)

la grande endémie de Mayotte. L'éléphantiasis des jambes est d'une extrême

fréquence •••• l'hydrocèle est encore plus fréquent".

La maladie s'est-elle aggravée entre 1870 et 1910 ? cela est possible si

l'on juge par les rapports de plus en plus dramatiques des médecins:

ROOFFIANDIS (1910) estime à 71% les hommes de plus de 20 ans dont le scrotum

est plus ou moins largeMent déformé et à 35% ceux d'entre eux qui ne peuvent

plus avoir d'activité sexuelle. Il est si effrayé de cette constatation qu'il

pense que la disparition totale de la population n'est plus qu'une question de

temps. Il est possible que BLIN (1905) fournisse l'explication de cette éven­

tuelle aggravation, lorsqu'il rapporte que les usines sucrières (qui fonc­

tionnaient depuis 1850 et étaient au nombre de 16) rejetaient des déchets

sucrés dans lesquels se développaient d'innombrables larves de moustiques.
et DUFOUR

HAMON /(l95lhnt montré à la Réunion que les larves qui se développent dans un

tel gîte appartiennent au principal vecteur de la filariose de Bancroft :

Culex pipiens fatigans ~IEDEMANN,1828.

En 1955, BRYGOO et ESCOLIVET, dédramatisent le problème mais constatent

cependant que parmi les 1.442 personnes examinées, 26,7% des femmes et 48%

des hommes sont porteurs de microfilaires. ;1 'éléphantiasis des membres touche

0,8% de la population.
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3., .l',,?0RTANCE ET TŒ?Al{TTTI0l\l DE LA Fn.A~OOE ,DANq L t ILE· DE .'{.t\-YO.TTE.

Nous avons choisi ~yotte comme lieu d'implantation de notre laboratoire

car cette île nous permettait~ à la fois, d'observer les plus gros foyers

connus de fi1arios7 de disposer de liaisons relativement faciles d'un

village à l'autre par l'inter~édiaire du lagon ainsi que de liaisons aériennes

avec Madagascar.

3.1. Conditions d~ l'enauête.
~ . .......... ,... . .. ...

L'enquête parasito1ogique a necessité trois missions d'un mois chacune;

elles ont eu lieu en mars, mai et juillet 1971.

Le Service de Santé des Comores a participé très activement à ces en­

quêtes. C'est ainsi que le Médecin-chef de l'hôpital de Mamutzu, et son

épouse les Docteurs Y. et M.J. GALLOUX, se sont associés à notre travail et

ont effectué notamment le dépistage des signes cliniques 1e filariose; le

Docteur QUINIOU, ~~decin chef de l'hôpital de Dzaoudzi, nous a d'autre part

fourni de nombreux renseignenents concernant l'incidence clinique de la mala­

die.

3.1.1. Méthodes 0

Afin d'évaluer l'importance actuelle de la filariose de Bancroft et sa

répartition dans l'île, nous avons pratiqué d'une part un dépistage actif

en allant dans les villages et les centres hospitaliers pour y effectuer des

prises de sang nocturnes et, d'autre part, un dépistage passif en nous tenant

à la disposition de toute personne désireuse de subir un examen hématologique

nocturne.

Le dépistage actif nous a conduit :

- à effectuer des examens en milieu hospitalier (Mamutzu et Dzaoudzi),

- à effectuer deux importants sondages dans les villages de Chiconi et

Bandé1é~

- à procéder à un examen exhaustif de la population du village de Sada.

Le dépistage passif a surtout touché les cadres administratifs et com­

merciaux de l'île.
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3.1.2. Choix et p-résen~ation des villages prospectés.

Après avoir reconnu l'île de Mayotte, nous avons choisi pour y effectuer

notre enquête parasito10gique les deux villages de Sada et Bandé1é OÙ p de

toute évidence, les porteurs de signes cliniques graves de filariose sont

nombreux. Nous avons aussi retenu un troisième village, Chiconi, qui semble

peu touché. L'implantation de ces trois villages est ancienne et l'accroisse­

ment de la population que l'on peut y enregistrer n'est pas dû à un apport

extérieur.

SADA.

Situé sur la côte ouest de l'île, le village est construit sur une

petite plaine côtière fermée au nord et au sud par des collines dont le pied

est battu par la mer (fig.6.). L'exiguité des surfaces actuellement disponi­

bles dans cette plaine contraint les nouveaux foyers à s'installer sur les

pentes qui bordent le village au sud et à l'est.

Deux petits ruisseaux permanents, dont le débit peut varier considéra­

blement suivant les saisons, traversent l'agglomération.

La population de Sada utilise ces deux cours d'eau, en amont, comme bac

à laver et piscine et, en aval, comme décharge publique. L'écoulement régu­

lier de ces ruisseaux dans la mer est le plus souvent empêché par la pré­

sence d'une dune côtière que remontent les grandes marées. Il en résulte la

formation de deux petits barrages naturels qui se rompent lors des gros

orages; parfois, pendant les grandes marées, les vagues passent au dessus

de la dune côtière et déversent de l'eau de mer dans les estuaires des deux

ruisseaux.

Lors du recensement officiel de la population de Mayotte, effectué en

1966 par l'I.N.S.E.E., Sada comptait 1.721 personnes. Nous avons fait un

recensement pour les besoins de notre enquête et nous avons compté 1.601

habitants. Cette différence de 120 personnes entre notre recensement et celui

effectué par l'I.N.S.E.E. est due très probablement au fait que nous n'avons

pas cherché à recenser toutes les personnes rattachées administrativement à

Sada mais seulement celles présentes dans le village au moment de notre passa­

ge et par conséquent susceptibles d'être examinées.

Sur ces 1.601 habitants vivant dans le village au cours du premier se­

mestre 1971, 1.426 d'entre eux sont présentés à notre consultation nocturne.

Nous n'avons pas retenu les enfants de moins de un an et cela explique pour

une large part la différence entre les recensés et les examinés.
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Fig. 7 - Village de Sada: répartition par tranches d'âge de la population'
recensée (I.S.S.E.E.) et de la population examinée lors de notre enquête.
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Compte tenu des conditions de notre recensement et des tranches d'âge

examinées nous pensons avoir effectué un dépistage pratiquement exhaustif de

la population du village (Fig.7).

BANDELE.

Situé sur la côte sud-est de Mayotte. le village de Bandélé est, comme

celui de Sada, construit sur une plaine côtière de 500 mètres de profondeur;

il est traversé par un gros ruisseau qui étale quatre ou cinq méandres au

milieu du village. Comme à Sada, le ruisseau sert de décharge publique et

son écoulement est aussi contrarié par la présence d'une dune côtière.

(Fig.B).

Nous avons examiné 84 personnes âgées de plus de 10 ans parmi les 407

que compte le village (recensement INSEE).

CHICONI.

Le village de Chiconi, situé sur la côte est, à 2 Km de Sada, est

construit sur les flancs de deux collines qui tombent directement dans la

mer, sans ménager de place pour la moindre plaine côtière. Le village est

traversé par un ruisseau au courant rapide qui s'écoule facilement dans la

mer (Fig.B).

Le terrain étant imperméable et la pente forte, le ruissellement est

intense, l'eau stagnante est rare, les puits pratiquement impossibles à forer

et les fosses d'aisance ne peuvent atteindre la nappe aquifère. En saison

sèche, les seuls gîtes à moustiques sont les bassins près des mosquées, les

petites anses abritées le long du ruisseau et quelques flaques à son em­

bouchure ainsi que les fûts contenant de l'eau de boisson.

A Chiconi, nous avons examiné 245 personnes âgées de plus de 10 ans

parmi les 970 que compte le village (recensement I.N.S.E.E.)

3.1.3. Techniques utilisées.

La recherche des microfilaires a été effectuée dans 20 mmJ de sang

prélevé à la pulpe d'un doigt entre 20 h. et 22 h30. Etalé en goutte épaisse

et défibriné extemporanément, ce sang était deshémoglobinisé puis fixé à

l'alcool méthylique et enfin coloré au Giemsa RAL R., 12 à 16 heures après

le prélèvement.

L'examen clinique a été fait immédiatement après la prise de sang;il

a essentiellement porté sur la recherche des signes cliniques évidents de
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Fig. 8 - Plans des villages de Chiconi et Bandélé.
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filariose (éléphantiasis et hydrocèle) ainsi que sur les signes susceptibles

d'être imputables à une infection filarienne (adénolymphocèle, lymphangite,

chylurie etc ••• )

Pour effectuer un dépistage exhaustif des habitants du village de Sada

nous avons dressé le plan du village et numéroté de 1 à 397 l~s maisons ha­

bitées. Nous avons ensuite recensé tous les habitants des maisons numérotées

en notant en particulier le nombre et le sexe des adultes et des enfants,

ainsi que la présence de porteurs de signes cliniques de filariose. Les

familles ainsi inventoriées ont été invitées à se présenter au complet à une

consultation nocturne qui comprenait prise de sang et examen clinique. ~our

chaque famille, nous avons alors établi une fiche portant le numéro de son

domicile, la date et l'heure du dépistage, le nom, le prénom, le sexe, l'âge,

le lieu de naissance de chaque membre. Les observations cliniques du médecin

et les résultats de la recherche des microfilaires étaient également portées

sur cette fiche.

L'enquête terminée, ces résultats ont été reportés sur fiches perforées

individuelles. Des perforations ont été utilisées pour mentionner l'âge

(tranches d'âge de 5 ans), le sexe, l'heure du dépistage. Les principaux

mots clefs retenus sont : microfilaires, hydrocèle, éléphantiasis,lYMphangite,

chylurie, douloureux, scrotUM, bras, jambe, droit, gauche et bilatéral.

Confornément aux recommandations du Comité d'experts réuni en 1967 au

siège de l'O.~.S., nous analyserons les données quantitatives, relatives à la

microfilaré~ie en utilisant les indices suivants

- l'indice microfilarien est le pourcentage obtenu en divisant le nombre

de porteurs de microfilaires par le nombre de sujets examinés, multiplié par

100.

- le taux d'infection (= taux d'endémicité) qui est obtenu en divisant

le nombre de filariens (porteurs de microfilaires et de signes cliniques sans

parasites apparents) par le nombre total de sujets examinés et en multipliant

le nombre obtenu par 100.

- la densité microfilarienne moyenne qui est la moyenne géométrique des

nombres de microfilaires observées dans 20 mm3 de sang.

- la DMf 50 ou densité microfilarienne médiane. La ligne de régression

des fréquences cumulées portées sur papier gausso -logarithmique est une

droite, ce qui révèle que la distribution des fréquences est log-normale.

Le point où cette droite coupe la ligne des 50% de l'échelle gaussienne in­

dique en abscisse la densité microfilarienne médiane. Dans un foyer très



infecté la ligne de ré~ression est basse et la D~Ï 50

sement .(cf.fig.16).

3.2. Rp.sultllts.

3.2.1. La filariose dans le village de Sada.

3.2.1.1. Analyse de la microfilarémie.

L'indice microfilarien (Tableau 2~ figure 9).
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élevée; et inver-

L'indice microfilarien de la population de Sada âgée de 1 an et plus est

de 35,27 %; il est de 34,13~ pour les hommes et de 36,27% pour les femmes.

Il varie en fonction de l'âge passant de 12,3 chez les enfants de 1 à 4

ans à 41,5 chez les adolescents puis à 51,7 chez les personnes d'âge mûr

et enfin à 67,9 chez les personnes de 60 ans et plus.

L'indice microfilarien croît donc ré~lièrernent en fonction de l'âge

et ceci aussi bien chez les horooes que chez les femmes ; les légères diffé­

rences que nous avons pu noter entre les indices respectifs des deux sexes

ne sont à aucun moment significatives.

La densité microfilarienne médiane ou DMf 50 (fig.lÜ-II).

La DMf 50 de la population de Sada âgée de l an et plus est de 15; elle

est de 17 chez les personnes des deux sexes âgées de la ans et plus.

Les D}ff 50 des hommes et des femmes de Sada sont respectivement égales

à 17 et 14 (fig.II).

La densité rnicrofilarienne noyenne (Tableau 3, figure 12).

Nous avons calculé la moyenne géométrique des densités microfilariennes

observées dans 20 mm3 de sang prélevé de nuit chez les personnes des 2 sexes

et nous avons examiné son évolution en fonction de l'âge.

La densité rnicrofilarienne moyenne de toutes les personnes parasitées

est de 17,2; elle croît rapidement entre 1 an et 19 ans, passant de 8 à 19;

elle reste stable de 20 à 40 ans; elle reprend ensuite une croissance plus

lente passant de 21 à 25 chez les personnes âgées de 40 à 60 ans et plus.

La comparaison de l'évolution de la densité microfilarienne des hommes

et des femmes en fonction de l'âge montre qu'entre 1 an et 14 ans les jeunes

filles présentent une densité microfilarienne significativement plus forte

que celle des garçons du même âge.("t" = 4,14 pour 161 degrés de liberté).
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TABLEAU 2. Evolution de 1 t indice microfilarien en fonction de 11 Age et du sexe dans le village de Sa\BÂ.

............. ~..............................•.•..•..: ..........................•••...•.•........................................
: Hom mes : .P e m ID e s TOTAL: Hommes + Femmes :.. :: .•••......., : ~ ~•.•......... ~•..•....•.... .....•.•.......•...........•.•.....•-
• Nombre de· Indice· • Nombre de· Indice : Nombre de : Indice :
: Examinés positifs: microfila-: Examinées: positives : microfila- Examinés : positifs: microfi-:
• • .• • •. •• 1 •• • rl.en. • • rl.en : : arien:_..••....••.. ~ : .....•......~ ~ ~ \ ...••..... ~ ~.. :::

: 1 - 4 : 1CT( 13: 12, 1 %: 96 : 12 : 12,5 % 203: 25 : 12 , 31 % :
•• •••• •• •.. ............,. ..... ... . -....................... . ". ..
•• ••• ••••• • %.. % • • %.• 5 - 9 • l b4 31. 18 1 9 0 • 176 • 49 d.7 1 8 0 340. ~o • 23 , 52 0 ••• ••• •••: ,..... ... .. .. . : : ~. . .. .. . ... ::::
:10-14 : 94 2'7· 28,7%· 107 • 31 28,9%· 201 • 58 • 28,85% •.. ::: .
••••••••••••••••••••••••••• ••••••••••••~ ••••••••••••~ ••••• e •••• ~••••••••••••••••••••••••• i ~ ( ~

:15-19 : 06 26: 39,3%: 93 : 40 43%: 159 : 66 : 41,50% :.. .: ~ _ ,. .. .
: 20 - 29 : b4 23: 43,7 % : 102 • 50 49 % : 166 : 78 : 46,98 % :.. .: , ; ~ : ~. ........... . .. . . .
•• ••• •••
: 30 - 39 : 53 26: 49 % : 69 : 30 43 % : 122 : 56 : 45,90 % :
: ••••••••••••• :. • • • • • • • • • •• • •••••••••••~ ••••• ••••• ••:. •••••••••• , •••••••••••• ; ••••••••••••• •, •••• «1 ••••••••••••••••••••••••••••••••• ,. . ... ... ....
: 40 - 49 : 43 24: 55 % : 46 : 22 47,1} %: 89 : 46 : 51,68 % :.. ... · · ·.. . , ,.. .
: 50 - 59 : 26 14: 59 % : 39 : 25 64,1 %: 05 : 39 : 60 % :
•• ••• ••••: , ; ,. ........... . - .• •• ••••· . . . .. ....
:ôOet+ : 51 : 39: 76,4%: 30 : 16 53,9%: 81 : 55 : 67,90% :_...........••.........•..•............~ ..........•~ , ............ •............, ~ ( (
• • • • •• ••••
: 1 an et + : 668 : 228 : 34, 13 %: 758 : 275 36,27 %: 1426 : 503 : 35,27 % :
• • • • •• ••••, ..•..••.....•............•.......•....-.................................... .•...........•..........~ , ,
• • • • •• ••••
: 10 ans et +: 397 : 184 : 46,34 %: 486 : 214 44,03 %: 883 : 398 : 45,07 % :· : . . .. ....•..•.••.•...•.•..........., ~ .•.•.•.....,..........•...•..•......••......•.....•...........•........................•
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TABLEAU 3

Evolution en fonction de l'âge du nombre moyen de microfilaires chez

les microfilariens et ~ de Sada (Moyenne géométrique).

~~~--------------------------------------------------------------------~--

Hommes Femmes Hommes

Age · et
Nbre de Nbre moyen Nbre de · Nbre moyen· Femmes

de micro- · de micro-positifs filaires positives: filaires ·2e _____________ e __________ e ____________ e __________ e ____________ • ________~.

• • • 0 0 • •

1 - 4 13 6,1 12 10,6 8

5 - 9 31 9,9 49 12,4 12 ..
10 - 14 27 12,2 31 20,1 16

J5 - 19 26 24,5 40 15,0 19

20 - 29 28 25,8 50 12,5 19,5
..

30- 39 26 30,8 30 12,8 19,5

40 - 49 24 19,5 22 22,3 21

50 - 59 J4 18,8 25 24 22

60 et + 39 24,8 16 24,6 25

J an et + 228 18,5 275 16 17,2

• 0 • 0 • • •

~------------~----------~------------~----------~------------~----------~
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Par contre, entre 15 et 39 ans, la densité microfilarienne moyenne des

hommes est très significativement plus forte que celle des femmes du même

âge ( "t" = 5,09 pour 198 degrés de liberté); de 40 à 50 ans les femmes

montrent à nouveau une densité microfilarienne plus forte que celle des
hommes t'mis qui n'est ras sirrnific?tive (1f t " = 1,9)~ enfin, après 6f\,B.ns,

les deux sexes présentent une densité ~icr~filarienn~ identique.

3.2.1.2. Analyse des signes cliniques graves.

Eléphantiasis des membres (Tableau 4).

Sur les 668 homnes et 758 femmes examinés, nous avons dépisté 17 hommes

et 18 femmes présentant un éléphantiasis des membres. Le pourcentage des

porteurs d'éléphantiasis des membres est de 2,54 ~ pour les hommes et 2,37%

pour les femmes; dans le village de Sada, les deux sexes sont donc égale­

ment affectés.

Ces éléphantiasis sont surtout fréquents chez les personnes âgées; en

effet Il,7% des hommes et 9.45% des femmes de 40 ans et plus présentent de

telles déformations. Ce signe clinique peut cependant apparaître chez les

adolescents et même les enfants; ainsi le plus jeune porteur d'éléphantiasis

dépisté à Sada avait 8 ans. L'enquête orale nous a permis d'apprendre que

certaine éléphantiasis observés chez les adolescents étaient apparus dès

l'âge de 6 ans.

Les bras sont beaucoup plus rarement atteints que les jambes; nous avons

en effet dépisté 29 personnes présentant un éléphantiasis des jambes contre

une seule personne présentant un éléphantiasis du seul bras gauche et 5

personnes dont les bras et les jambes étaient atteints.

Hydrocèles et éléphantiasis du scrotum.

Les déformations pathologiques du scrotum (éléphantiasis ou hydrocèle)

affectent une proportion considérable de la population masculine; au total

19% des hommes de plus de 10 ans (75/397) sont atteints par de telles dé­

formations et cette proportion atteint 35% chez les 77 hommes de 50 ans et

plus examinés. Parmi les 75 malades portant une déformation pathologique du

scrotum, 10 présentaient un éléphantiasis et 65 un hydrocèle.

Les hydrocèles et les éléphantiasis du scrotum peuvent être d'appari­

tion précoce; en effet le plus jeune garçonnet dépisté avait 8 ans et 7,5%

des jeunes de 15 à 19 ans sont déjà atteints.
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TABLEAU 4

Relations entre les éléphantiasis des membres, le sexe et l'âge chez

les habitants du village de Sada.

Hommes Femmes

Age s Bras: Jambe: Jarnbe: Jaœbe:
:G :G :G : et: TOTAL
: D~ D~ et D~ Bras~

• 0 • 0

Bras:Jambe:Jambe:Jambe:
:G :G :G : et ~ TOTAL. D; D; et D; Bras;

5 - 9
-:---- -----:._---::-------:

la • 14

15 - J9

20 - 29

30 - 39

40 - 49

50 - 59

60 et +

35an et + 1 :5
J7 • 4: 6 2 J8

. . . . .(2,54 %)~ . : . .(2,37 %):
-----------------------~~----~-----~-----~-----~--------~-----~-----~-----~-----~--------~
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Ensemble des signes cliniques graves (fig.9).

Si l'on considère l'ensemble des porteurs de signes cliniques, nous

constatons qu'à Sada 11,82 % des hOmMes de 1 an et plus présentent des si­

gnes cliniques graves de filariose pour 2,377, des femmes mais nous ne pou­

vons pour autant en conclure que les femmes sont moins sensibles que les

hommes à l'infection fi1arienne. En effet, si nous comparons seulement la

sensibilité des membres , nous voyons (tableau 4) que les femmes sont auss!

sensibles que les homnes. Si ces derniers ont beaucoup plus à souffrir de

la filariose clinique que les femmes ,cela est dû au fait que le scrotum,

sous l'effet de l'infection fi1arienne, évolue souvent vers l'éléphantiasis

ou l'hydrocèle nais non à une sensibilité générale masculine plus forte.

Ce handicap de l'homme par rapport à la femme est particulièrement net si

l'on considère les tranches d'âge supérieures à 50 ans; ainsi, 50% des

hommes âgés de 50 à 59 ans présentent un signe clinique de filariose pour

5,12% des femmes du même âge~ chez les personnes âgées de 60 ans et plus,

52,94% des hommes sont handicapés pour 10% des femmes.

Signes cliniques et microfi1arémie (Tableau 5 et fig.13).

Il a été remarqué depuis fort longtemps que les porteurs de signes cli­

niques graves de filariose présentent rarement des microfi1aires lors des

examens nocturnes du sang. Nous le vérifions également ici chez les per­

sonnes jeunes ou d'âge mûr (fig.13) mais nous constatons que ce phénomène

s'estompe chez les personnes âr,ées de 60 ans et plus qui présentent alors,

dans plus de 65% des cas (19/30), des microfi1aires associées à des signes
*cliniques de filariose. De plus, parmi les 65 malades portant un hydrocèle,

41 % (27/65) présentaient en même temps des microfilaires; de même 40% des

porteurs d'éléphantiasis du scrotum (4/10) ont montré une parasitose.

La densité microfilarienne Moyenne des porteurs de signes cliniques

est de 18,5.

3.2.1.3. Taux d'endémicité (Tableau 5, figure 9.)

Nous avons vu que de nombreuses personnes présentent des signes cli­

niques de filariose mais pas de microfi1aires, alors que d'autres, plus nom­

breuses encore, ont des microfilaires à l'exclusion de tout signe clinique.

Afin de mieux évaluer le taux d'endémicité réel de la filariose de

Bancroft dans la population de Sada, nous avons donc additionné, pour chaque

tranche d'âge, les microfi1ariens et les porteurs de signes cliniques non

microfi1ariens. Nous obtenons ainsi un taux d'endémicité de la filariose----------------------------------------------------------------------------------------
* - Cette microfi1arémie2P1us élevée chez les porteurs âgés de signes cliniques

est significative (X = 12,5 ; p <0,01).
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TABLEAU 5. Microfilarémie, signes cliniques graves (éléphantiasis et hydrocèle) et taux d'endémicité

chez les hommes et les femmes de SADA.

%

F e m mes

1~~hes

: 30 - 39

1···············1····································· ~ ..•.•.••••.••...............•........ .............•...· -: Hommes :· .-•........•..................•......................... ~ ..•••••.••.••.•......... ,.•....•.•...•.•....•..•......
: Mierofilarémie Signes : Taux :: Exa- ;u.orofila;rm'é : Signes : Taux
: : cliniques : d' endémicité :: minées: : . cliniques :d' endémieité
• • graves· ••• • "raves •'C'-__,:_' • • • ••• • b •

~~s,••••••• •••••• a._ •••••• _, •••••• ; : .:. ••••••••••••••••; •••••••• ,a _••• :•• a_ v.
• • •·Nb ei\.T1...··· -. -Nb d ·Nb d· • •• re: • ~'ure. •. • •• • re e lT~ • re e • % .Nombre.
·d ·11I..·d ·lT!.. Nb· % •• • ri 1°. t .1° •_ e • 1" .. e • /0 OC! re • o.. . pO euses • por eu- • •
• •• •••• •• •• .porteurs porteurs. • -. • • • ses • •· . .. -. . . . . .• ............ ...•........•........, ,... . .. . 1...... . . .. .. . . .•. . . .. . .

• ••••• •••••• • •• ••••• •••••• • •
• 1 - 4 • 107 • 13 .12 14 • • 13· 12 14 •• 96 • 12 ·12 50· • 12 ·12 50· '.. ., ,. . .'
, , , , i · .. . .: :. i :0 ...•..•• ,. . . ..••• .: .
• •••• •· . .
: 5 - 9 : 164 : 31 : 13,90 : 1 : 0,6 31 : 18,90 :: 1"(6 : 49 :27,84 : 1 ·0,56 r~ 50 ~8,40
· ··v··· ·, , ." .. ..• .. .. .. . e.. .. ..•. . ..•. . . . . . .
• ••••• •••••• •
:10-14 : 94 : 27 :28,72: 1 : 1,0628 :29,78:: 107 : 31 :28,97: 31 ~8,97
• ••••• •••••• •................................................., .•••. ·l·····~········ .. ······~················~········· •••.• •.•... ~•...•..· .
: 15 - 19 : 66 : 26 : 39 39 : 5 : 7,57 : 30 : 45 45 :: 93 : 40 :43 01 : 1 1,07 ••• 41 ~ 08 :· ... ' , .... ,. ., .
, , ........•......., ~ ...•...; ; ~.....•.. :~ ...••. ~...••... i ~ , : .. ~ .. a~.G ..• o.:· ..' . . .. . . . .. . .
:20 - 29 • tA : 28 :43,75: 10 : 15,02 : 36 : 56,25 :: 102 : 50 :49,01 : 1 :0,98:. 51:50 :
• ••••••••••••••••, •••••••••••••••~ •••••••• \ •••••••I~ •••••~ •••••••••••••• ••••• _ •••••••• ~••••••• __ o •••••• •••••••••••••••

• ••••• •••••• •• • •
: 53 : 26 : 49,05: 10 : 18,87 34 : 04,15 :: 69 : 30 :43,47 : 4 :5,75 :.r 34 49,27 :· .. . .

': : ~ : .....•~ .•.•...~ ..•... ...•. ~ ~ ...•.• ~ ! ~....•....•.....~ ~..•....:
• ••••• •••••• •• •
•,40 - 49 • 43 • 24 .55,81. 12 • 27,90 32 : 74,41 :. 46 : 22 :47,82 • b 13,04 : :: 27 ~.8,69 •• ••••• • • •
,~ ••••••••••••••, •••••••• # •••••••, ••••••~ •••••••; ••••••••••• ~•••••••• ~••••••• ~.~ .............................. ••• ; •••••• : •••••••••· .... -.• ••••• •••••• •• • •
:50-59 : 26 : 14 :53,84: 13 :50 24 :92,30:: 39 : 25 :64,10 : 2 :5,12:· 26 :66,66 :
• ••••• •••••• •• • •.···············1········,·······,······_·············· _ ~....••. -. ...•...•.......•...............•......•.......•• ••••• •••••• •• • •
·6 ' • 51 • 39 • 7 7· 27 .·52,94 8 • 94 11 •• 30 • 16· • 3 ·10· 18 -L: •• 0 ~t + • • • b,4 • 4 • ," • .53,33. •• . '"UO •• ••••• •••••• •• • •••••• •••••.•••••••••••••••••••••••••••••, •••••••, ••••••••••• , ••••••••• s I ••••• ' •••••• 1 ••••••••• ••••• •••••• •• • •
:1 an et + : 668 : 228 :34,13: 79 :11,82 .276 : 41,32 :: 758 : 275 :36,27 : 18 :2,37: 290 :38,25 :

1••• ••••••••• ............. , ; •••••• : ••••• .;.~••••••• ~•• ••••• .:•••••••• i · · , · ..; · .. ,. · :• • • • •· o..·····.·······
:10 anl1 et + : 397 : 184 :46,34: 78 : 19,64 :232 : 58,43 :: 486 : 214 :44,03 : 17 :3,5: ~228 :46,9 :..•............•...........................•...., .....•.....• ."........•...•.•• ~•••.....•........•.•....•........... ...•..•....
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qui doit être encore au-dessous du taux réel mais qui dépasse les 50%

(56,25% pour les hommes et 50% pour les femmes) dès l'âge de 20 - 29 ans

et atteint même 94,11% chez les ho~es de 60 ans et plus.

3.2.1.4. Répartition de la filariose dans le village.

* Influence de la proxiMité des gîtes à moustiques vecteurs.

Les deux plus importants gîtes à noustiques vecteurs sont constitués

par les embouchures obstruées des deux petits ruisseaux qui traversent le

village (fig.14). Nous avons donc examiné l'incidence éventuelle de la

proxi~ité de tels gîtes sur l'indice microfi1arien des villageois qui vi­

vent à moins de 150 mètres de ces plans d'eau polluée.

Dans ce but, nous avons délimité deux zones géographiques d'un rayon

de 150 mètres environ autour des deux gîtes (fig.14) et nous y avons examiné

tous les enfants de moins de 15 ans vivant chez leurs parents. Nous avons

écarté les hommes pour cette comparaison à cause de leurs fréquents dépla­

cements de maison en maison et de village en village; nous avons aussi é­

carté les fe~es cart peu nombreuses et se répartissant dans un trop grand

nombre de classes d'âge, leur microfi1arérnie ne pouvait être en effet

valablement comparée à celle des autres femmes du village. Nous avons re­

tenu les enfants de moins de 15 ans car ils sont nombreux dans un petit

nombre de tranches d'âge et, plus que tous autres, liés à l'implantation

géographique de leur Maison.

Nous avons ainsi examiné 175 enfants parmi lesquels nous avons dépisté

50 microfi1ariens (~ndice microfi1arien = 29f De la comparaison de cet
avec ce1u1

échantillon/constitué par tous les ',<:;.:•. ~"", enfants du village, il ressort

que ceux vivant à proxiMité des deux principaux gîtes larvaires de ~oustiques

sont significativeMent plus infectés. (y2 = 5,9; p<O,(5).

Inversement, nous avons cherché à savoir si l'éloignement des princi­

paux gîtes pouvait avoir un effet bénéfique sur la microfi1arémie de la

population. Pour cela nous avons tracé à travers le village une ligne fic­

tive séparant les maisons situées à flanc de colline de celles situées nette­

ment dans la plaine côtière.

L'examen de 96 enfants de moins de 15 ans vivant avec leurs parents

a révélé que 23 d'entre eux étaient microfi1ariens. Si l'on compare, par

le test du X2 cet échantillon d'enfants à celui constitué par tous les

autres enfants vivant dans le village nous obtenons une valeur de " t "
plus grande que 0,05 et nous devons en conclure qu'ils ne sont pas signi­

ficativement moins infectés.
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Fig. 14 - Répartition de la filariose de Bancroft dans le village de Sada.
Les chiffres l et II désignent les périmètres à l'intérieur desquels
les enfants de moins de 15 ans sont plus souvent microfilariens que
les autres enfants du village.
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* Influence du type de maison.

Nous avons vu(cf.1.4.) que les maisons des villages comoriens sont

généralement construites en terre et fibres végétales sauf quelques unes

qui, construites en pierre, témoignent d'une réussite sociale certaine.

Afin de rechercher si le type de maison et le niveau de vie ont une

influence sur l'indice microfi1arien des villageois nous avons comparé la

microfi1arémie des habitants des maisons en terre à celle des maisons en

dur.

Nous avons ainsi examiné, d'une part, 131 personnes vivant dans les

maisons en pierre parmi lesquelles 71 enfants de moins de 15 ans et d'autre

part 1.295 personnes, dont 673 enfants, vivant dans les maisons en terre.

L'indice microfi1arien des habitants des maisons en dur est de 26,7; celui

des autres habitants est de 36,1. Le test du X2 nous montre que nous avons

moins de 5% de chance pour que la différence observée soit due au hasard

(X2 = 4,5 pour 1 degré de liberté). Les habitants des maisons en pierre sont

donc significative~ent moins parasités que ceux des maisons en terre.

* Influence de la taille de la famille.

Nous avons utilisé les dépistages effectués dans chaque famille pour

essayer de savoir s'il existe une relation entre la taille de la famille

et la répartition croissante ou décroissante de la filariose.

Afin de mieux mettre en relief l'influence éventuelle d'un tel carac­

tère lié à la taille de la famille et inf1uen~ant la distribution de la

maladie, nous avons retiré de notre échantillon les "familles" ne compre­

nant qu'une seule personne et les habitants des "maisons de jeunes". Nos

résultats portent alors sur 314 familles de 2 à 13 personnes et ils con­

cernent 1.300 habitants; cet échantillon comprend 513 microfi1ariens; son

indice est donc de 39,4.

Les résultats reportés sur le tableau 6 montrent que les petites fa­

milles (2 et 3 personnes) présentent un indice microfi1arien légèrement plus

élevé que celui des familles nombreuses. Ces écarts, qui ne sont cependant

à aucun moment significatifs (p» 0,05), sont probablement dus au fait que

les familles de 2 personnes sont le plus souvent composées d'adultes, dont

l'indice microfi1arien est plus élevé que celui des enfants, alors que

l'indice des faMilles nombreuses est, au contraire, abaissé par la pré­

sence de nombreux enfants peu fréquemment parasités.

Ces réserves faites et les valeurs de "pli étant toujours supérieures

à 0,05, nous pouvons donc en conclure que la filariose se répartit de fa­

çon indépendante de la taille de la famille.
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TABLEAU 6. Distribution du nombre des microfilariens dans chaque famille en fonction de sa taille.

...•.......... .....•...•....•........•••.•.•..•.....••.••..•.•..• ~.. ......••.•.•...••••..... ...•........ : .....•......: •.......... ~
: Nombre de Nombre de Nombre de : Nombre de : Indice mf. :
: personnes Nombre de microfilariens dans la famille familles personnes : filariens : observé :
: dans la examinées examinées : : :
: famille 0: 1 : 2 3: 4 : 5 : 6 7: g :::· .. ............•.. _ .· .
: 2 22: 27 : 15: : : : : : : 04 128: 57 : 44,5 :· .•.•........... ...... ~ , ~.......•...... , , , , ....•••..•••......•............, .- -· .
• ••••••••• •••
: 3 12: 20 : 20 : 6: : : : : : 5tl 174: 7S : 44,0 :
: ~ ; ~•.•..•.; .••... :.....••~ •..... ,•. ·····;······I············,············)············~·· ~
• •••••••••••••
: 4 11: 29 : 23 : 10 : 2: : : : : 75 : 292 : 113 : 3t;,b :
• •••••••••••••.. ... .. ... . ..· . . . . .
: 5 3 : 13 19: 11 : 3 : 1 : 1 : : : 49 : 245 : 96 : 39, 1 :· . . . . ..•............ ...... ~ ,.......•...... , , .....• , , ....•••..•..•..•... ,....•....•.., ...•......•~ ~· . . . . .· . . . . .
: b : 10 11: 11 : 6: : : 1: : 40 : 240 : 100 : 41,6 :
: ~ ······~·······;······~·······;······,·······;······I·· ••••......•............; ...•........~ ..•...•.... ~· . .
: 7 1: 3 7: 4 : 1: : : : : 17 119: 40 : 33,6 :· . .. .•............. -. -. .· . .
: 8 1: 1 1: 1 : 1: : : : : 5 40: 10: :· . .. .....•........• ~ ......•..... ~ , .......•...... ,......•, ......•.••••....•.. ............, , ..........• ~· . . .· . . .
• 9 1· • 1 • - - • • • • 2 18· 4· •· . . . .· . . ............... , , , , , .· .. . .
: 10 : : 1 : 1::::: 2 20: 5: :
• •• • ••••• •• •..•- -. .
• •••• ••••• •••
: 11 : : :: :::: 1: 1 11: 8: :
• •••• ••••• •••
-............ •••• •••••••••• • ••••• , ••••••• t •••••• , •••••••,................... • ••••••••••• , ..· .
• •••••••••• •••
: 13 : : = 1: : : : : : : 1 13: 2: :
~············;·······;···.··;·······~······i······~··· •.••;••••.. ,•••.••.~ ..•.•• ~•••••••....•••.•.••.•••.;••....•.•...~ .•..•....•. ~
• •••••••••• •••
: Total : 51 : 104 : fJT : 43 : 15 : 1 : 1 : 1 : 1 : 314 1300: 513 : 39,4 :
• •••••••••• •• ••....•••..•••....••.•..•....••..•.......••.••••..........•...•.......•••......•••.•.......•.. •.....................................
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La répartition de la filariose dans les fanilles de Sada présente­

t-elle un caractère binomial ?

Nous avons d'autre part cherché à savoir si la filariose est répartie

dans toutes les familles du village en fonction de l'indice rnicrofilarien

global de la population, ou bien~ si une répartition irrégulière peut être

observée. Une telle répartition pourrait signifier qu'il existe des fac­

teurs héréditaires prédisposant à la filariose, ou bien que la transmission

devient plus intense lorsqu'un ou plusieurs filariens sont déjà présents

dans une famille.

Nous avons donc envisagé l'hypothèse selon laquelle toutes les per­

sonnes du village courraient le même risque de contracter la filariose; si

cette hypothèse est vérifiée la distribution des fréquences des filariens

dans les différentes familles doit alors obéir à une loi binomiale.

Nous avons calculé * le nombre de familles de 2 - 3 - 4 - ? .....
personnes qui devraient c~rendre 1 - 2 - 3 - 4 ••••••• filariens dans

l'hypothèse envIsagée et sous la probabilité de 39 p 4. Le tableau 7 sur

lequel figurent à la fois la répartition des familles filariennes telles

que nous l'avons observée et telle que nous l'avons calculée, montre que

les nombres observés et calculés ne sont pas différents.

Or, si un facteur génétique favorisant la réceptivité à la filariose

intervenait ou si le fait pour une famille de présenter un filarien faisait

courir un risque plus grand aux autres meMbres de la fwoille, nous aurions

dû observer un excès de familles non filariennes ainsi qu'un excès de fa­

milles présentant plus de filariens que prévu. Puisqu'il n'en est pas ainsi,

nous pouvons donc en conclure que la répartition de la fi.lariose s'effec­

tue bien suivant une loi binomiale.

* - ~Tous tenons à expriMer 'ici tous no.., 'renert:iements 1·~.ronsieur Dejarc!in

( Chef du But.t!auï ·de~.!ca.};"c.til'rlie 1 '''RSTœ;, BbhdyY'soüs la direction du­

'quel ont ét~ êff~~tuêes·tbutés lês iritirprétations statistiques de ce

travail.
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TABLEAU 7

Répartition observée de la filariose dans les familles et répartition

hypothétique dans une distribution binomiale ou p = 39,4 %.

Nbre de
personne

dans la
famille----------- ----------- ------- ------- ------ ------ ------ ----- ------ ------ -------

2 dJservée 22 27 15

hyPothéti. 23,5 30,5 JO

3 Observée 12 20 20 6

hypothétL ~ 12,8 25,1 16,3 3,5

4 cbservée JJ 29 23 JO 2

hypothéti. : 10,1 26,3 25,6 JJ, 1 1,8

5 observée 3 13 19 JJ 3

hypothéti. : 4 13,0 16,9 11 .0 3,5 0,5

observée JO JJ J 1 6
6 hypothéti. : 1,9 7 9 7 12,5 10,8 5,3 1,4 0,14

Observée 3 7 4
7 .

hypothéti. : 0,5 2,3 4,5 4,9 3,2 1,2 0.2 0,02

'bservée
8 hypo théti . : 0,09 0,47: 1,07: 1,4 1, 1 0,6 0,2 0,03 0,002

Q,servée 2
9 et + hypothétL ~ . . CI • • 0 ·=========== ========c== =======0======= ====== a ====== • 0 a Cl ·====== ===== ====== ====== =======·observée 51 104 97 43 15 ·TOTAL

hyPothéti. : 52,9 105,4 86,8 42,7 14,9 3,7 0,54 0,05 0,002
: : :: : : : : : : : :------------------------------------------------------------------------------------------
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3.2.2. La filariose dans le village de Chiconi.

Nous avons examiné 37,6 % des hommes âgés de la à 19 ans et 34% de ceux

âgés de 20 à 59 ans ; au total, notre dépistage a touché 33,40% des hommes

du village. Nous avons par contre exa~iné trop peu d 9hornmes de 60 ans et

plus (14,8%) pour que notre échantillon soit entièrement représentatif de la

population masculine du village.

Nous avons, d 9autre part. examiné 16,5% des femmes âgées de 10 à 19

ans et 20,3% de celles âgées de 20 à 59 ans. Les fe~es de 60 ans et plus

ne se sont pratiquement pas présentées au dépistage (1/50).

3.2.2.1. Analyse de la microfi1arémie. (Fig.15 et 16 ; tab.

8 et 9).

Chez les hommes de 10 à 19 ans, l'indice microfi1arien observé est de

23,8% ; il passe à 42,5% chez ceux âgés de 20 à 59 ans et semble redescendre

à 37,50% chez ceux de 60 ans et plus, mais notre échantillon est trop faible

pour nous permettre de l'affirner. L'indice microfi1arien de l'ensemble de

notre échantillon masculin est donc de 34,5%.

Notre échantillon comprenant légèrement trop de jeunes de moins de

20 ans et pas assez de personnes âgées pour être représentatif, l'indice

observé (34,56 %) est probahlement plus faible que 1 9 indice réel. Il est

cependant possible de s'en approcher en effectuant un calcul de correction x

Nous adopterons l'hypothèse suivant laquelle l'indice observé dans chaque

classe d'âge est 1 9 indice vrai et nous calculerons pour chaque tranche d'âge

le nombre de fi1ariens qui Buraient été dépistés si toute la population avait

été examinée.

Ce nombre fictif de fi1ariens dépistés dans chaque classe d'âge nous

permet de calculer un indice microfi1arien fondé sur notre dépistage et non

affecté par la disproportion entre les classes d'âge examinées. Cet uindice

escompté" est de 35,05.

----------------------------------------------------------------------------
* - Cette méthode permet une meilleure approche de l'indice microfi1arien

de l'ensemble de la population si les effectifs examinés dans chaque tranche

d'âge sont assez importants pour révéler correctement leurs indices micro­

fi1ariens respectifs.
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TABl&U 8. Evolution de l'indice microfilarien en fonction de l'âge et du sexe dans le village

de CHICONI.

# •• D ••••••••• _ ••••••••••• _ ••••••• _ •••••• _ •••••••••• •• ••••••••••••••••••, •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••· : .
• HF·• ommes: emmes.· - .•• ~ ••••• e ••• ' ••••••• , •••••• ( •••• •••••••••••••••••••••• ••• " ••••••••••• , •••••••~ •••••••••••••••••••••••••••••• ••••••••· . - .. .

Ages : Population • ";;:-ham1néB~:t. : Indice microfilarien : f'opulation: E»aminéa"sceJ)."t: Indice microfilarien :· . - . .• de CHICOrIT • t (J.t.;.~: ,.; :. •••••••••••••••••••••••••••• _ de C1:iIC01'IT. ~'~nrl:L- •••••••••••••••••••••••••••• ••:
• ••• ,. - ••• , e:\ , •
: : Nbre • % • Observes. Escomptés.. • Nbre: % : Observes : Escomptes •
: :.:l%re. % : Nbre %: :. ·Nbre : % ·Nbre: % :· . :::. . ... •• • •••• • • • • •• • ••• •• • • • • • • ••••• • •• • • ••~ ••• • •: • • ••• •-:. • • •• • •• • ••••• -2 ••• e • • • • • • • a._ •••• • a••••••••• , • • • • • • • • • •• • .· . .. .. - .

• 10 - 19 : 178 : b7 : 37,b%: 10 : 23,lS%: 42,3 : 169 : 2& : 10,5% : 5 : 17,~ 30 :· . . ........................... ." ~ ...... ..... ....... .. ........... ..... ......... .... ...... . .· . .. .
: 20 - 29 : 43 : 17: : : 24: : 0 : :: :.... . .: :
/' ............ ....... .. ...... . ......... , .· :..:: . :: :
• 30 - 39 253 • 10 34,4%: 10 42,5% : 107 ,5% 35% .. 266 • 10 : 20,3% • 1 ·22 2% 59 ·20,4: :..:: . : :'. :#1............ : ,:...... .• , , _,.... ...· . . .. . .. .

40 - 49 • 1:; • 6· .. • 13 • 2 • •· . . .. . .. .· . - . .. .... .... .. .. . .. .. .... \...... .. ... .. .. .. .· .
50 - 59 : 13 4: : : 7 : 3 : :: .. .. . .. :•••••••••••••••••••••••••••••••• , ••••••• ••••• ~•••••••-:....... : ••••••••••••: •••••• ••••••••:•••••• J •.~ •••• •••••••••

• • _.. • J • •
60 et + 54· 8· 14 ti% :3. 37 5%: 20 .. 50 • 1 • 1 • " • •: :' :'. .. . ::::• ............•............~ . . . .. . •. . . . . .. . ~ fIt....... . X••••• • • • •••• ; • • • • •• • "••••••· . .. .::.. . .

: Total : 4d5 : 102 : 33,4% 5b : 34,5% :170 : 35% : 4ô5 : ~3 .17,l%:ld :21,7%: 89 :20,4%:· . .. .· . .. ......:
••••••••••••••••••••••••••, •••••• , •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 0 •••••••••••••••••• ••••_ •••••••••••••••••••• ~ •••••••



TABLEAU 9. Microfilarémie, signes cliniques graves (éléphantiasis et hydrocèle), taux dt endémicité

chez les hommes et les femmes de CHICOlil.
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•• • (45) •.. . .
; ••••••••••• ••:. • • • • • frT • • • • • • 37 ••••••••••• : ::. •.••• .: 54 • • •• • • :.. . ... .
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TABLEA.U 10. Evolution de l'indice microfilarien en fonction de l'~e et du sexe dans le village

de BANDELE•

•

Indice microfilarien

Femmes

Ages

.......•..............••..•.••••..••••...•.•.•..•.........•....••..... , .....•.......•.............................................· ~
: Hommes ::· ~·············1·············· .•.••...•.......•.......•.•.. ~•...•••.•••••••...•..... .....••.....••..•.....•...•..•.••.· -. . .· . -. . .
• Population· Examinés Indice microfilarien •• Population· Examinées·
• • ·0 • •

: de : • • •••••••••••••••.•••••••••••• ;: de: :. •••••••••••.••••••••••••••• e _ 0

: BANDELE : Nbre: % Observés : Escomptés :: HANDELE : Nbre : % : Observées : Escomptés
: :. Nbre % : Nbre. : % :: ::: Nbre. % : Nbre • %· .. ..... .

~ ••••••••••• ~ •••••••••••• e •••••••~ O ••••• o~••••••• ~•••• ft •••••••_ •••••• _ •••••••_ ••••••,.~ •••••••• ~ ••••_~ ••••••

• • •• ••• e. ••••• •

: 10 - 19 : 59 : 25 : 42 4% 6: 24% : 41 , 1 : :: 68 : 4 : b% : 1 : 25% : 15 :· . .. , o.. _. ..
••••••••••••••• •••••••••••• ~o •••••••••••••• •••••••• ••••••• 1 •••••••• L.-.Q •• D o.I ••• o •••• ' •••••••••
• :1 1. ., a;- ....;.. .. -.....
• 20 - 29 • 15 • 6 • 0.. 3. • 0.. .. -c....
:. •• a •••• o ••• : •••••• .: .: ::::::

•• •• ••••••
: 30 - 39 : 5 : 24,1% 2: 5~ :: : 6 -12,4%: 3 : 43 ;l%.. .. -....
... 8 ••••••••• - ..ge •• _ .0 ••••••• • ..
•• •• e. ~ ••

: 40 - 49 : l1b b : 5 : 5il 41J~:: 129 :.:;- : (2) :.. .. -....
••• ~ • .-i ,) 00 • ••.. .. .....
•• •• ••••.- ........... .. , -. . -. -:.. ...... .~ .... .. -....
• 50 - 59 • 2 • 1 • ••• 4 • 2 •· .. -....•• •• _.. o·:e ••••••••••• ':. •••• •••0 • •• • ••••• -:- • •• • ... • ••••• ':- •• • • •• • ••••• ': ~•• • • • • •• • •••~ • • • • • • : • 0 • • • • a:, •••••-:- •••••• ••••••• -:
: 60 et + : 20 7 : 35% 3 : 42,8%. ti,5o: :: 15 • 4 :26,6%: 2 : 50% 10:
•• • ••• \t Il... .
, ••••••••••• , ••••••••• e •• •••••• ~••••••••••••• ~•••••••••••••• ~••••• o.~ ~ ~ ......•. ~ _ ~ ~ .
•• • ••••• ••••• • •
: Total : 195 bO :30,7% 23: 38,:w~ 80,6:41% ~ 212 : 24 :11,3 : 10 :41,6%: 75,6 :35,6%'· . .. ..... .
~ .....•..... : ······~·······~······~·······~············~······C···· ~ ~.. Q •••• \ ••••••• ~••••••••
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Chez les femmes, l'indice microfi1arien est nettement plus faible que

chez les hOmfles : par exemple, pour la tranche d'âge des 10-19 ans, 17,8 %

des femmes se sont révélées positives pour 23,8% chez les hommes du même

âBe~ dans la tranche d'âge 20 - 59 ans, 22,2% des fe~es sont positives pour

42,5% des hommes. L'indice microfi1arien de notre échantillon féminin est

donc de 21,68 i,. L'indice escompté après examen fictif de toutes les femmes

de 10 à 59 ans est de 20,4.

La DMf 50 de l'ensemble des nicrofi1ariens de plus de 10 ans est de 13

microfi1aires pour 20 Mm3 de sang. La D!~ 50 des femmes est de 8, celle des

hommes est de 18 (fig.16).La densité microfi1arienne moyenne de l'ensemble

des habitants de 10 ans et plus est de 15,6 ; elle est de 8,1 pour les

femmes et de 20,6 pour les hommes.

Comme à Sada et bien que les dépistés soient peu nombreux, il apparaît

cependant que les jeunes filles et les hommes mûrs présentent la plus grande

densité microfi1arienne moyenne.

3.2.2.2. Analyse des signes cliniques graves (fig.13-15 tab.9).

Le village de Chiconi avait été choisi comme lieu d'enquête car il

nous avait semblé abriter très peu de porteurs de signes cliniques graves de

filariose (éléphantiasis des jambes en particu1ier);1'examen clinique devait

confirmer ces premières observations.

Parmi les 162 hommes de la ans et plus que nous avons examinés, nous

n'avons dépisté que 11 porteurs de signes cliniques de filariose, soit 6,8%

de notre échantillon. Ces 11 malades présentaient tous une déformation patho­

logique du scrotum (éléphantiasis ou hydrocèle) et étaient exempts de mi­

crofi1aires.

Chez les 83 femmes examinées, 2 seulement présentaient un éléphantia­

sis des membres; aucune de ces deux malades ne présentait de microfi1aires.

3.2.2.3. Taux d'endémicité (fig.15 tab.9).

Chez les homnes de Chiconi le taux d'end€micité passe de 25,4% dans

la tranche d'âge des 10 à 19 ans à 51,7% chez ceux âgés de 20 à 59 ans puis

à 62,5 à partir de 60 ans. Le taux d'endémicité total de notre échantillon

est donc de 41,3.

Pour les femmes, le taux d'endémicité passe respectivement de 25 à

24 dans les tranches d'âge 10 -19 ans et 20 - 59 ans. Le taux d'endémicité

de l'échantillon est de 24.
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3.2.2. La filariose dans le village de Bandé1é.

Le village de Bandé1é est considéré à ~fayotte COmMe l'un de ceux où

les signes cliniques de filariose sont les plus fréquents et les plus spec­

taculaires. Nous n'avons pu y effectuer qu'un sondage car son accès est

particulièrement difficile.

Nous avons examiné 60 hommes de plus de 10 ans sur les 195 que compte

le village, soit 30,7%. Notre échantillon, qui comporte un peu trop de

jeunes de moins de 20 ans (42,4%) et de personnes âgées (35%) pour seule­

ment 24,1% d'hoomes âgés de 20 à 59 ans, n'est globalement pas représen­

tatif de la population masculine du village mais les effectifs dans chaque

tranche d'âge sont suffisants pOUT que nous puissions apprécier valable­

ment l'évolution de l'indice microfi1arien en fonction de l'âge (tab.10).

Nous avons d'autre part exaniné 11,327, (24/212) des femmes du village;

notre échantillon ne comprend pas assez de jeunes filles de 10 à 19 ans

pour être globalement représentatif de la population féminine du village.

3.2.3.1. Analyse de la microfi1arémie (tab.10).

L'indice microfi1arien observé, qui est de 38,3 chez les

hommes, passe successivement de 24 chez les jeunes de 10 à 19 ans, à 50

chez les hommes âgés de 20 à 59 ans; l'indice semble ensuite subir un

fléchisseMent chez les hommes de 50 ans et plus (42,8) mais les effectifs

examinés dans cette tranche dlâge sont trop faibles pour que nous puissions

être certains de l'exactitude de ce phénomène.

L'indice microfi1arian escompté est de 41 chez les hommes de plus de

10 ans.

L'indice microfi1arien observé chez les femmes est globalement de

41,6; il est de 25 chez les femmes âgées de 10 - 19 ans et de 43,7 chez

celles âgées de 20 - 59 ans. L'indice escompté (35,6) est plus faible que

l'indice observé car l'échantillon examiné comprend trop peu de jeunes

filles de moins de 20 ans.

La densité microfi1arienne moyenne est de 29 pour l'ensemble des

malades dépistés à Bandé1é; elle est respectivement de 37 et de 14 chez

les hommes et les fe~es habitant le village.



T1WLEAU 11. Microfilarémie, signes cliniques graves (éléphantiasis et hydrocèle), taux d'endémicité
N
Ln chez les hommes et les femmes de llANDELE•

Tu,ux
d'endémicité

(Nbre)

50 %
(2). .
(10)
41,6 %1

Elephantiasis:
des membres :

••••..•.•...•..•.••••••..•...•..

2

J:c'emmes

10
. (41,6 %)24

d'âge

Tranches

•....•.••..........••......•.••.....•.•..•.••.•...•••••.•.•••••.••••.•••..• ,.•......•••..•.......•.•.......•.•..••.•..•.•........•.....••
• • •· ..
: Hommes ::· ..~ ••••••••••••• , ••••••••••••• o •• ~••••••••••••• , •••••••••••••" ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• , ••••••••••••••· . . . .. . .
• Exruninés : Nore de : Jignes : Taux :: Examinées : Nbre de :
: : microfil;.::riens: clinitiques :cl' endémicité : : :microfill1l'ioIIII.eS:
: : (Indice mf.) : : CNbre) : : :(Indice mf.)
• • • • • • •

............................... # GI ••••••••••

• • • • • cr!.. ••• %• • • • • 2b 70 • • 25 0
• 10 - 19 25· 6 2 • • 4 1 •
: • • • • (7) ::. (1) :
:•••••••••••••••:•••••• , ••••••• •:••••••• , •••••••• •:••••••••••••• \* •••••••••••• \ , ••••••••••••••• i······ . :· . ... . .
: 20 - 29 : 15 : 6: : : : 3: :· . . .. ........................ .. ....... .. .. ..... ... . .. ...... ..... . ............. .· . . . . .. .
: 30 - 39 • 5 2:) : 2 14: • 53,5 % : b· 10 3. 7 43,7 % :
: : • : : (15) ::: (7) :· . . . . ... ... ............. ..... .. ....... ............. ,. ...... ....... ............. .· . .· . .
: 40 - 49 : \) : : 5: : 1: : 4: 2 : 1 :· . ... ................ ...... .. ....... ............. ,. ...... ....... .. ........... .· . ... .
: 50 - 59 : 2 : : 1: : 3: : 3: 2 : :· ..... . .... ._ ~ ..•.••..•.... _......••...•..•••.•...........•......•.•.•.•••.......••....................•.•.•..•........•...........
: : 7 : 3 : 4 : d5 , 7 ~~ : : 4
• 60 et +. • • • (6) • •• • • • • ••• • • • • ••, ~......••...... ~.....•...•..••.• ,••.•.•.....•. , " .....•••••.......•.........•.....•.........
• • • • • ••
• • • 23 • • 46.6 % • •• 10 ans et +. 60· • 10 • , • •
• • • (36,3)%· • (2tl) • •• . • 1·. . ..
• • • • • ••.••................•.••.•..•. ~....................•..........•.......................................................................
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3.2.3.2. Analyse des signes cliniques graves (tab.11).

Parmi les 60 ho~es de plus de la ans que nous avons examinés, deux

présentaient un éléphantiasis des membres et 8 avaient un scrotun hyper­

trophié (13.31). Sur ces 10 personnes atteintes par des signes cliniques

graves. 5 possédaient des nicrofilaires.

Une seule fe~e, présentant un éléphantiasis bilatéral des jambes

associé a une microfi1arémie. a été examinée.

3.2.3.3. Taux d'endémicité (tab.11).

En ce qui concerne les ho~es. le taux d'endémicité est globalement

de 46,6% ; il passe de 28% chez les jeunes de 10 à 19 ans,à·:~3,5% chez les

hommes âgés de 20 à 59 ans et ~ 85,7 % chez ceux âgés de 60 ans et plus.

Chez les femmes, le taux d'endémicité est le même que l'indice micro­

filarien car nous n'avons pas dépisté d'éléphantiasis des membres sans mi­

crofi1aires.

3.2.4. Résultats des dépistages effectués en milieu hospitalier.

Dans les hopitaux de ~a~tzu et de Dzaoudzi, nous avons effectué des

dépistages de fi1ariens à la demande des deux médecins-chefs affectés à

ces établissements; mais l'essentiel de notre travail a porté sur la re­

cherche et l'étude des no~breux cas cliniques de filariose qui étaient hos­

pitalisés pour des raisons diverses avec ou sans rapport avec la filariose.

Nous souhaitions ainsi rassembler le plus grand nombre possible d'observa­

tions et nous placer dans les meilleures conditions pour étudier les

corrélations éventuelles er.tre les différents signes cliniques, l'â~e et

la nicrofi1arémie.

Sur les 209 personnes examinées dans les deux hopitaux de l'île, 83

d'entre elles, soit 39,7%, présentaient des microfi1aires. Cet indice re­

flète probablement assez mal l'indice microfi1arien de l'île car nous avons

examiné trop peu de jeunes de Moins de 20 ans et trop de personnes âgées

de plus de 30 ans.

~!8~~!_~!!~!g~~~_de_!!!~!i2!~(tab.13).

Nous avons examiné 94 porteurs de signes cliniques de filariose parmi

lesquels :

- 17 présentaient seulement un éléphantiasis des membres,



TABLEAU 12. Evolution, en milieu hospitalier (Dzaoudzi et clamutzu), de 11 indice microfilarien

en fonction de l'&ge et du sexe.

~ .••.•......••••.•......•.•..••...•......••••..•..••.. .......••.•...•.••...•..•.•••••••.••...•........•••....••........•....• ,
• • • •
• • F • •• Hommes • emmes • Hommes + Femmes •· .· : . :Age :•••••••••••• \ •••••••••••• , •••••••••••, , .

• Nb d • Ind·· • Nb d • Ind· .' • Nb d • lnd· ".: • re e • l.ce. • re e • l.ce ml.- • E ",. re e • l.ce ID1.- •
Examinés. "t" f ." f"l • Examinées. "t· • f"l·· XfiIDl.nes· • •: • pOSl. l. S ml.cro l. a- • • pOSl. l.ves • cro l. arl.en· • positifs • crofilarien'· . .. .. ...

~ ••••••••••• ~•••••••••••• , •••••••••••• • r1en............................................ •••••••••••••••••••••••, ••••••••••• ~· .. ..-... ...
: 1-4 • 2 • ••• 2· • •. .
~ .:. , , , ; : .:· .. ... ...
: 5-9 • 3 • 2 • 2 • 1· 5 • 3· •• •• ••• •••, · 1············1···········)·· : .: , : :. .:: :: .
• 10-14 : 3 : 1 : 0: : 9 : 1: :· .. ... .
; •••• 0 ••••• ••••••••••••••• ~. • • • • • • • • • •• ••••••••••••••••••••••••••••• • • • • • • • •• • • • • • • • • • • •• _ .· .. .... ..
: 15-19 : 7 : 1 14,3: 12 : 4 : 33,3 19 5 : 26,3 :· .. ::•............_ _............ ••...•.•... , ~ ~ ~....•••.. ............, ..•..........
: :: ::: ..
• 20-29 • 38 • 15 39,5· 18 • 4 • 22,2 56 19 • 33 9 •· .. ... . , ...............~ ~ ,•.•.•...... ; .......•.•••; .•.••...••. ~•............ _ ~ •..•.•..•.. ;: : : . . .. ..
: 30-39 : 3"{ : 19 : 51 ,3 : 13 : 4 : 30,7 50 23 : 46 :· . . . . .. ..
, ••••••••••••# ••••••••••• ~•••••••••••••••••••••••••••• ••••••••••••••••••••• .- •••••••••••• , ••••••••••••••••••••• , •••••••••••••· . . . . .. ::
: 40-49 : 25 : 14 : 56,0 • 5 : 5 : 100 30 19 • 63,3 •· . . . . .. ..· _. ... .. .... ... .. .......... .. . ;. :· . . . . . .· . . . . .. ..
: 50-59 : 0 : 1 : 12,5 : 5 : 3 : 00 13 4 : 30,7 :............., , ; ~ :. : :: : : . . .. ..
: 60 et + : 24 : 9 : 37.5 : 1: : 25 9 : 36 :

• • • • •• ••, ••••••••••••# ••••••••••••~ ••••••••••• _ ••••••••••••••• ••••••••••••••••••••• .- •••••••• 0 ••• ~••••••••• •••••••••••• , •••••••••••••

• • • • • • • •• • •• • • • • •• •••: Total : 147 : 62 : 42,2 = 62 : 21 ; 33.9 .209 : 83 : 39.7 :· . . . .. .. ----.:............•............, '.. ....•. . .......•... .......• .... ........ .' : : :



TABLEAU 13. Relations entre la microfilarcmie et les signes cliniques de filariose

(enqu~te effectuée en milieu hospitalier).
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: 30-39 : 2 : 4 :· . . .· . . .
~ ~ ~ .........•.•. ~..•...... .....................•............· . . .· . . .
: 40-49 : 1: :· . . .· . . ._ , ~ .· . . .· . . .• • • •
: 50-59 : 2 : 1 :· . . .• • • •• •••••••••••• ••" ••••••••••••• ..,. •••••••• c .

• • • • •• • • • •
: 60 et +: : : 10 :
• • • • •• • • • ••.•............, •.•.........••, ....•....••.•~ .•...•••.•...••............................•.............•, , ...........•. ,..•..•.........•...............•••••••......· . . . .
• • • • •
: Total : 8 : 9 : 44 :
• • • • •• • • • •....•.........•..............., .............................................•............
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- 64 présentaient seulement un éléphantiasis du scrotum ou un hydro-

cèle,

- 12 étaient affectés à la fois d'une déformation pathologique du

scrotum et d'un éléphantiasis des membres.

Parmi les 94 malades examinés, 20 présentaient une microfi1arémie,

soit 21,5% du total.

Comme nous l'avons observé à Sada, mais à un degré moindre,la pro­

portion des microfi1ariens est plus élevée chez les personnes âgées de

60 ans et plus que dans les autres tranches d'âge.

Les 8 homnes et les 9 femmes qui présentaient un éléphantiasis des

membres étaient exempts de microfi1aires.

?ar contre, 36 % (20/64) des porteurs d'éléphantiasis du scrotum ou

d'hydrocèle étaient parasito1ogiquement positifs.

Aucun des 12 porteurs d'éléphantiasis des membres et de déformations

du scrotum ne montrait de microfi1arémie.

Seul d'hôpital de Dzaoudzi est équipé d'un bloc chirurgical permettant

d'opérer des porteurs d'hydrocèle. Au cours des trois dernières années,

304 opérations ont été effectuées dans cet hôpital; 105 d'entre elles

(34%) concernaient des hydrocèles.

Tableau 14- ~portance de la filariose parmi les causes d'interventio~chi­

rurgica1es à l'hôpital de Dzaoudzi.

ANNEES Nm1.BRE D'O'PERATIONS: NOMBP.E D'HYDROCELES: % D'INTERVENTIONS
•• • OPERES : CONCERNANT LES •
•• • • HYDROCELES •
+------~---~----------------------------~---------------------------------:

1969

1970

1971

TOTAL

35

137

132

304

11

49

45

105

32 %

35 %

34 %

34 %
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3.2.5. Résultats des dépistages passifs.

Quelques cadres administratifs ou commerciaux d'origine como­

rienne ou européenne~ mais vivant depuis plusieurs années à ~~yotte, se

sont présentés à notre laboratoire pour y subir une prise de sang nocturne.

Parmi les 29 personnes qui ont été ainsi examinées. se trou­

vaient 6 Comoriens et 23 Européens ou Réunionnais. Nous n'avons dépisté

qu'un seul fi1arien parmi eux ~ il s'agissait d'un Réunionnais de 45 ans

vivant depuis 33 ans à Mayotte.

3.3. Discussion.

3.3.1. Répartition géographique de la na1adie.

Bien que la maladie ne présente pas dans toutes les îles la

même gravité, la filariose de Bancroft continue depuis plus d'un siècle à

poser un problème prinordia1 aux Services de Santé des Conores. Avec des

indices microfilariens compris entre 30 et 40, les îles de Mayotte, ~ohé1i

et Anjouan sont nettement plus infectées que la Grande Comore. Une telle

répartition inégale de la filariose entre les îles d'un même archipel a déjà

été mise en évidence par LAMBRECHT (1971) dans l'archipel des Seychelles,

par IYENGAR (1952) aux Maldives, par MATA1KA et al •• (1971) aux Fidji par

MURRAY aux îles ~amoa (1948) dans les archipels du Pacifique Sud par

lYENGAR (1965) et au Japon par SASA et a1.(1970).

Sur chacune des 3 îles les plus infectées de l'archipel comorien

la filariose est de plus très inégalement répartie suivant les régions

considérées. PROD'HON (1972) et BRUNFES et DANDOY (1973) ont en effet montré

que les villages de l'intérieur des terres, qui sont aussi situés en alti­

tude, sont moins atteints par la filariose que les villages côtiers. Des

observations semblables ont été faites sur des îles montagneuses comme

Maurice, Ceylan ou les Fidji où respectivement WJEHNS, (1953) ABDULCADER

et a1.,(1965) et MATAlKA et a1.,(1971) ont constaté que les habitants V1­

vant en altitude ont moins à souffrir de la filariose de Bancroft que ceux

vivant près des côtes.

Une inégale répartition de la filariose est d'autre part per­

ceptible parmi les différents types de villages côtiers de Mayotte et

d'Anjouan. Nous avons en effet observé que les femmes (qui sont plus attachées

que les hommes à leur maison, cf.1.3.) des 2 villages voisins de Sada et

Chiconi présentent des indices microfi1ariens qui sont respectivement de

44,01 et de 20,4. A Anjouan, PROD'HON (1972) a montré que 35% et 36% des

habitants de Domoni et Moya présentent des microfi1aires alors que dans 2

autres villages côtiers, Ouani et Vouani, 48% et 58% de la population étaient

microfi1ariens,
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NELSON et al. (1962) ont observé le même phénomène sur la côte voisine du

Kénya et REIseR et ~ (1959) sur l'île de Pate.

Enfin t le caractère non homogène de la répartition de la maladie est

perceptible au niveau du village lui-même ; c'est ce que nous avons Montré

chez les enfants de moins Je 15 ans qui t vivant près des 2 estuaires bou-

chés du village de Sada t sont plus infectés que leurs camarades. Nous avons,

d'autre part, observé que les habitants des maisons en pierre sont moins

souvent parasités que les ~abitants des maisons construites en terre et en

fibres végétales.
et GRJEFINE (1957)

BRYGOO (1955) là M~dagascart WADA (1963) et OMORI (1965) au Japon ont

déjà montré que la filariose peut être inégalement répartie dans un même

village et, que cêla est imputable à la proximité ou à l'éloignement des

gîtes à moustiques vecteurs. BRENGUES et ~.(1973) ont rois en évidence une

répartition iné~ale de la maladie dans un village de Haute-Volta mais

il n'apparaissait pas nettement que la proximité des gîtes à moustiques

soit responsable d'une telle répartition.

Des particularités sociologiques, culturelles ou liées au niveau de

vie peuvent être aussi à l'origine d'une répartition inégale de la maladie

au sein d'une région: c'est ainsi que JORDAN (1956), GALLIAPD (1957)t

SRIVASTAVA et al. (1969) 1~.AlAAeHANDRAN et al· (1971) ont montré que des commu­

nautés musulmanes, indoues, chinoises pouvaient présenter des indices

microfilariens différents sans qu'il soit possible d'invoquer des facteurs

raciaux conditionnant une réceptivité différente. Ces auteurs pensent que

l'usage de moustiquaires, de répulsifs, le mode de vie en généraIt peuvent

expliquer ces différences.

A Mayotte, nous avons vu (cf. 1.4.) que les maisons en dur sont un

signe de réussite sociale et que, d'autre part, à peine 4% (1/29) des

cadres administratifs et commerciaux que nous avons examinés sont posi­

tifs. Nous avons d'autre part constaté à la Réunion (BRUNHES et BRYGOO,

1974) qu'une augmentation du niveau de vie de la population avait été un

facteur déterminant dans le processus de régression de la filariose. Nous

pensons qu'il en est de même à ?.fayotte et qu'une élévation du niveau de

vie a permis aux habitants de se protéger seuls contre une maladie dont la

transmission est si difficile que la simple utilisation de mesures indi­

viduelles tendant à réduire la densité de piqûres (moustiquaires, ré­

pulsifs t locaux bien aérés) suffit à faire régresser considérablement

le taux d'endémicité.
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Les causes de la répartition inégale que nous avons observée au ni­

veau des différentes îles, au niveau des villages, et au sein des diffé­

rentes classes sociales d'un village. sont à rechercher dans la dynamique

de la transmission (cf. 4.3.3.3.).

3.3.2. Distribution de la maladie dans les familles de Sada.

Au premier abord. les résultats obtenus à Ceylan par ABDULCADER et

SASA (1966) semblent contredire ceux que LIE KlAN JOE et al.,(1960) et

MATAïKA et al., (1971) ont obtenu en Indonésie et dans les îles Fidji.

A Ceylan, la maladie semble en effet inégalement répartie parmi les

habitants des 22.477 naisons examinées 9. les cas uniques de filariose

dans une maison apparaissent plus rares que ne le laisse prévoir une

répartition au hasard alors que les cas multiples de filariose sont plus

nombreux que prévu dans l'hypothèse binomiale. Tout se passe donc comme

si la présence d'un microfilarien dans une maison faisait courir un risque

plus grand de contamination aux autres membres de la famille.

Dans la ville de Djakarta ou dans l'archipel des Fidji, la micro­

filarémie se répartit au hasard dans toutes les familles d'un même village

ou d'une même ville. Il convient de noter qu'à Djakarta la filariose se

transmet par Culex p. fatigans, moustique qui pique de nuit à l'intérieur

des maisons alors qu'aux Fidji, la filariose est transmise le jour par

Aëdes (S.) polynesiensis Marks,195l et Aëdes (S.) pseudoscutellaris

Theobald s 1910.

Il est possible que l'enquête effectuée au Japon par OMORI (1965)

puisse réconcilier ces observations apparemment contradictoires. Cet au-

teur a en effet montré que la filariose présente une

répartition au hasard lorsque les habitations sont proches les unes des

autres et qu'elle ne présente plus une répartition homogène dans les

villages dont l'habitat est dispersé et les maisons isolées les unes des

autres par des barrières naturelles (haies de bambou, dénivellations,·etc •• )

Nos résultats, comme ceux OMORI (1965) montrent que dans un village

dont l'habitat est serré et l'indice microfilarien élevé la répartition

de la filariose au sein de toutes les familles s'effectue au hasard. La

présence d'un ou plusieurs filariens dans une maison ne semble donc pas

faire courir aux personnes vivant sous le même toit un risque plus

grand de contagion que si elles vivaient en compagnie de parents exempts

de filariose. Tout se passe donc comme si les va-et-vient que les femelles
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parasitées effectuent entre les maisons et les lieux de pontes les fai­

saient se disperser au hasard parmi les maisons du voisinage, contribuant

ainsi à répartir au hasard les risques d'infection.

Il ne semble donc pas que l'on puisse discerner l'influence de facteurs

génétiques favorables ou défavorables à l'acquisition d'une microfilarémie.

Si de tels facteurs étaient transmis génétiquement l'existence de familles

de "gooe'- or had hosts" devrait perturber la répartition au hasard; nous

devrions alors observer, à la fois, plus de familles que prévu exeMptes

de nicrofilariens et plus de familles que prévu présentant une forte pro­

portion de personnes parasitéeso Nous n'avons observé rien de semblable

dans le village de Sada où la répartition de la parasitose dans les familles

s'effectue suivant un mode binomial.

Il nous parait donc important de souligner en conclusion que les

résultats obtenus au cours de ces 4 enquêtes montrent que la répartition

de la filariose à l'intérieur des familles ne semble influencée que par

les conditions de la transmission (proximité des gîtes larvaires, niveau

de vie, isolement de l'habitat, etc •••• ).

3.3.3. La microfilarémie.

Nous discuterons plus particulièrement deux aspects de l'évolution

de la microfilarémie en fonction de l'âge: d'une part, nous examinerons

le problèt'le posé par la présence ou l'absence d'un "plateau" dans la courbe

exprimant la progression de l'indice microfilarien en fonction de l'âge;

d'autre part nous analyserons les relations existant entre la microfilarémie

et le sexe.

3.303.1. Stabilisation de l'indice microfilarien.

Si nous comparons les courbes exprimant l'évolution de l'indice

microfilarien en fonction de l'âge dans les villages de Sada et Chiconi

nous constatons qu'elles sont profondément différentes. Les courbes obte­

nues chez les hommes et les femmes de Sada présentent une pente régulière,

sans qu'aucun répit Il'apparaisse dans leur progression. Inversenent, à

Chiconi la courbe exprimant la progression de l'indice microfilarien des

hommes atteint son apogée chez les personnes âgées de 40 - 50 ans, puis

elle se stabilise.

Nos résultats numériques étant trop peu importants, nous avons

recherché et analys~ ce phénomène à travers quelques grandes enquêtes
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effectuées dans plusieurs reg10ns du monde sur l'importance de la filariose

parasitaire. Nous avons en particulier étudié la progression de l'indice

microfilarien en fonction de l'âge et pour chaque foyer, nous avons cherché

à localiser l'époque où cet indice cesse de progresser. Sur la figure 18

nous avons porté les résultats de ces observations; l'âge auquel se sta­

bilise l'indice microfilarien est placé en abscisse et l'indice microfila­

rien global de la population est en ordonnée.

Des résultats ainsi prés~ntés il ressort que la progression/en fonc­

tion de l'âge, de l'indice microfilarien d'une population se r~léntit ou

s'arrête d'autant plus tôt que le foyer est peu important inversement,

dans les foyers très importants (indice mfs ). 30), l'indice microfilarien

montre une progression constante.

Ainsi, dans la majorité des îles japonaises où l'indice microfila­

rien est bas ( 1 ( Indice mfn < 10) le "plateau" est atteint entre l'âge

de 10 à 20 ans. Dans les régions plus infectées (Indonésie, Maldives,

Samoa,sud de la Côte d'Ivoire) où l'indice microfilarien global est compris

approximativement entre 15 et 25, le "plateau" est atteint au niveau des

personnes âgées de 25 à 50 ans • dans les foyers encore plus infectés (Sada)

où l'indice global de la population atteint ou dépasse 35, l'indice est en

continuelle progression et les personnes âgées de plus de 60 ans sont les

plus fréquemment infectées.

Nous interprétons ces résultats en disant que, dans un foyer stable,

à une intensité de transmission don~ée correspond un indice microfilarien

maximum donné qui est atteint d'autant plus vite et dans une tranche d'âge

d'autant plus jeune que l'indice global de la population est plus faible.

Ce phéno~ne peut s'expliquer si l'on prend en considération deux

facteurs essentiels: d'une part, la nécessité d'infections multiples pour

que la maladie se transmette et d'autre part, pour qu'elle puisse se main­

tenir, la nécessité d'être continuellement entretenue par de nouvelles in-
et al.

fections (GUPTAVANIJ,/197l ; ~ILSON et al. 1971). Nous pensons alors que,

si dans un foyer donné l'intensité de transmission augmente, le niveau ma­

ximum de l'indice microfilarien augmente également et se stabilise au niveau

correspondant à celui que la nouvelle valeur de l'intensité de la transmission

est susceptible d'entretenir et inversement. Il s'établit donc un équilibre

entre le déparasitage naturel de la population et l'intensité de la t~ans­

mission à laquelle est soumise cette population. Cet équilibre peut être

remis en cause par toute variation de l'intensité de la transmission.

En conséquence, nous pensons que dans le village de Sada, la croissance

ininter.rompue de l'indice microfilarien révèle une transmission particuliè­

rement intense alors que la stabilisation de l'indice observé à Chiconi dé­

note une transmission nettement plus faible.
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1 - Nagasaki Il 9 , in SASA ,1970.
2 - Nagasaki ~ in n " 14 - Sassandra, ~ in BRENGUES~1974., , , ,
3 - Kogoshima, ~ in IV " 15 - Tanzanie ~+9 in JORDAN .1959., , , •
4 - Kogoshima, ~ in " " 16 - Maldive. ~+9 in lYENGAR ,1952., , ,
5 - Ceylan 9 in " " 17 - Miyako 9 in SASA ,1970., , , ,
6 - Ceylan ~ in n. " 18 - Miyako ~ in SASA ,1970., , , ., ,
7 - Yuyama 9 in " " 19 - Sada ~ loc. cit •••, . , , , ,
8 - Yaeyama ~ in " " 20 - Sada ~ loc. cit •••, Il , , ,
9 - Amani 9 in n " 21 - Tahiti ~+~ in RAGHAVAN,1969., , , ,. ,

10 - Amani ~ in " " 22 - Tingrel~ d+9 in -BRENGUES, 1974: .., , , • •
11 - ludon'sie, ~ , in BARCLAY ,1969. 23 - Samoa • ~+~ • in BYRD ,195'.
12 - Vûkon , ~+_9 , in RAGHAVAN,1969. 24 - Kerala , ~+9 , in NAli ,1962.
13 - Sa'landra, 9 in BRENGUES,1974. 25 - Bil,ar , ~·9 , in VARMA Il 1962.



Plus récemment des arguments sociologiques ont été avancés et en

particulier les habitudes vestimentaires qui mettraient les femmes, plus

que les hommes, à l'abri des piqûres de moustiques (BRYGOO et al. 1955,

BYRD et St.AMANT, 1959 ; NELSON et al.
o

1962; CABRERA et CRUZ, 1968;

~~CHANDRAN et al .1971; MATA1KA et al. 1971; ~ROD'HON, 1972).

- 63 -

3.3.3.2. Relations entre la microfilarémie et le sexe.

La grande majorité deB auteurs s'accordent à reconnaître que chez

les ho~es et les femmes d'un même foyer la valeur absolue de l'indice

microfilarien et son évolution en fonction de l'âge sont profondément

différents.

- Rappel des connaissances.

En examinant plus en détail l'évolution de cet indice en fonction

de l'âge i de nombreux auteurs ont remarqué qu'avant 15 ans les jeunes

filles sont plus souvent Microfilariennes que les garçons du même âge et

que ce rapport s'inverse entre 13 et 19 ans (~Y,1948, JORDJL~,1959;

BYRD et al.1959; W1LSON,195l ; Œ{OR1 et al 1962; ESTRADAB-n.~~,\~%;

HAR1NASUTA et!!. 1970 BRENGUES et~. 1974; ~ASA et al. 1970Y. Après

50 ans il est fréquent que ce rapport s'inverse à nouveau et que les femmes

se montrent alors plus parasitées que les ho~es du Même âge (CHATTERJEE

et al. 1964).

Considérant, d'autre part, la densité microfilarienne moyenne dans

des gouttes de sang calibrées, JORDAN (1959), OMORI et al.(1962), BARCLAY

(1969), S~SA et al.(1970) ont montré que les jeunes filles de moins de 13­

15 ans présentent un nombre moyen de parasites plus élevé que les garçons

du même âge. Puis, vers 15 ans, ce phénomène s'inverse très significative­

ment de telle sorte que les femmes âgées de 15 à 45 ans sont généralement

moins densément parasitées que les hommes du même âge. Enfin, entre 45 et

60 ans, les femmes redeviennent plus densément parasitées que les hommes

alors que, après 6~ ans, les individus des deux sexes retrouvent une micr~

filarémie identique (BARCLAY. 1969; SASA et al. 1970).

L'explication de telles variations dans l'indice microfilarien et

la charge parasitaire des hommes et des femmes a été recherchée dans les

préférences trophiques ou les H~.u~ .de' :,i qûrc des ",oustitfues HU1P"l'E"l)i~-'

THI')M~N (19,?4), JAC'~:"T,',~y.y ct l')TTf1 (1~55) ;', '1,N'AL1l':!GiU{ (I~68) ont,l'tin~i unon­

tré que les feI!lMes' ,ct les enfants seraient moins !;liqués que les hommes adul­

tes.
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De fait, en ce qui concerne les filarioses transmises le jour,

l'habillement ou les activités professionnelles des hommes et des femmes

sont susceptibles de différencier les risques de piqûres et par conséquent

d'infection. Cependant, en ce qui concerne les filarioses transmises pen­

dant la nuit alors qu'hommes et femmes sont couchés côte à côte dans la

même maison, cette explication de type sociologique ne peut plus, à elle

seule, rendre compte des différences du taux d'infection observées.

Nous noterons enfin que les différences du taux d'infection obser­

vées entre les indices microfilariens des hommes et des femmes s'inscri­

vent toujours dans le sens d'une parasitose féminine plus faible, qu'il

s'agisse de filarioses à Brugia malayi, à Dipetalonema perstans ou à

Wuchereria bancrofti périodique ou a-périodique (MAC FADZEAN,1954 : JORDAN

1959 : WILSON. 1961).

Des preuvesexpérimentale4de l'influence des hormones sexuelles sur

intensité des parasitoses à helminthes ont étœpportée6par CAMPBELL et al,

1940, MURRAY, 1948; HALEY, 1958 et MATHIES, 1959. Ces chercheurs ont en

effet montré que chez l'animal (chien et souris) les hormones sexuelles,

supprimées par castration ou injectées artificiellement, sont susceptibles

de modifier la réceptivité à certains vers intestinaux. Toutes ces ob­

servations ont alors conduit de nombreux auteurs à émettre l'hypothèse

d'un contrôle homonal de la nicrofilarémie (JORDAN, 1939 .•. T~L~nN .1961;·
. 1966 ' ,.,

iŒLSryN~ 1962 ~ CHATTERJEE et al.,I964 BRENGUES et al.,I969 ; SASA, 1970).

- Nos observations.

Les résultats que nous avons obtenus à Chiconi montrent nettement

que les femmes âgées de 20 à 50 ans sont moins souvent et moins densément

parasitées que les hommes du mê~e âge.

A Sada cependant, les résultats de nos observations portant sur

l'évolution de l'indice microfilarien des hommes et des femmes contredi­

sent apparemment les thèses précédentes et méritent à ce titre d'être

analysées en détail. En effet, dans ce village hyperinfecté, l'indice

microfilarien des hommes et des femmes progresse de façon identique sans

qu'il soit à aucun moment possible de noter une différence significative

entre les taux d'infection des deux sexes.

Nous pensons que l'aspect différent de ces deux courbes exprimant

l'évolution de l'indice microfilarien dans les villages de Sada et Chiconi

est dû, d'une part, à l'évolution différente de la densité microfilarienne

moyenne des 2 sexes et, d'autre part, à des facteurs sociologiques propres

à Mayotte.
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- Influence de la densité microfi1arienne.

Rappelons brièvement les 4 observations sur lesquelles va reposer

notre interprétation du rôle des hormones sexuelles dans l'évolution

de l'indice microfi1arien des hommes et des femmes:

- Avant la puberté et après la ménopause les femmes sont signifi­

cativement plus densément parasitées que les hommes du même âge.

- Pendant la période féconde de leur vie, les femmes apparaissent

moins fréquemment parasitées que les hommes du même âge.

- SASA et al, (1963) et WHITE et MAGAYUKA (1969) ont montré que dans

un foyer de moyenne ou de faible importance le dépistage basé sur l'exa­

ment d'une seule goutte de sang entraîne une minoration de 30 à 50% de

l'indice microfi1arien réel de la population.

- Dans les foyers de filariose de Bancroft, la densité microfi1a­

rienne moyenne de la popù1ation est d'autant plus faible que le foyer est

peu important et inversement.

Co~te tenu de ces 4 observations, nous pensons que dans les

foyers de faible ou moyenne importance, les femmes âgées de 15 à 45-

50 ans, peu densément parasitées, échappent fréquemment au dépistage alors

que les hommes du même âge, plus densément parasités, sont plus facilement

dépistés.

c'est à notre avis ce qui explique que dans les petits foyers tels

que ceux étudiés par CHATTERJEE et 31,(1964) ; ABDULCADER et SASA (1966);

BARCLAY ,(1969 et SASA et al. (1970), les courbes exprimant l'évolution de

l'indice microfi1arien en fonction de l'âge ont le même profil que celles

exprimant les variations de la densité microfi1arienne des deux sexes.

Dans les foyers peu importants l'évolution de la densité microfilarienne

moyenne influence donc d'une façon déterminante les résultats du dé­

pistage et, par voie de conséquence, l'évolution apparente de l'indice

microfi1arien.

Inversement, dans un foyer hyperinfecté, où la DM! 50 est élevée,

les possibilités d'erreurs au dépistage sont beaucoup plus réduites en

particulier pour les femmes et les courbes exprimant l'évolution de

l'indice microfi1arien et la densité microfilarienne moyenne retrouvent

leur indépendance et leur originalité. C'est ce que nous observons dans

le village de Sada où la courbe exprimant les variations de l'indice

microfilarien ne suit plus celle exprimant les variations de la densité

microfi1arienne ; les femmes apparaissent alors tout au long de leur

vie aussi souvent parasitées que les hommes.
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Nos observations nous conduisent donc à penser que les hormones

sexuelles influent sur la microfilarémie. Nous soulignerons tout parti­

culièrement qu'elles semblent modifier la densité des microfilaires dans

la circulation périphérique provoquant de nombreuses erreurs de dépis­

tage qui modifient profondément les indices microfilariens observés.

Le mode d'action de ces ho~ones reste à notre connaissance un

point non encore élucidé ; elles pourraient agir sur la fécondité du

ver femelle, ou bien en contrôlant plus rigoureusement la microfilarémie

nocturne ou encore en augmentant la résistance de l'hôte à l'infection.

Nous noterons enfin que nos résultats obtenus à Sada montrent

que la densité microfilarienne de la population (hommes + femmes) ne

cesse de croître avec le temps; cette croissance est rapide entre l et

19 ans, elle est plus lente entre 20 et 60 ans.

- Influence des facteurs sociologiques.

La différence que nous avons observée entre les indices micro­

filariens des hommes et des femmes de Chiconi est aussi partiellement

imputable à l'influence de facteurs sociologiques.

En effet, nous avons vu que les femmes de Mayotte, souvent pr~

priétaires des maisons et des biens, constituent l'élément le plus en­

raciné dans le village. La polygamie étant très répandue, les hommes

s'absentent du village non seulement pour des raisons professionnelles

mais aussi pour visiter les épouses qu'ils peuvent avoir dans les villa­

ges voisins.

Nous verrons d'autre part (cf.4.3.2.2.) que la densité des mous­

tiques vecteurs varie considérablement en fonction du site d'implanta­

tion du village.

Dans ces conditions on peut s'attendre à ce que les éléments les

plus enracinés dans un village sain présentent une microfilarémie qui

reflète une transmission peu intense et inversement.

c'est en effet ce que nous observons à Chiconi. Ce village est

implanté dans un site qui ne permet pas la formation et le maintien

d'importants gîtes à moustiques, la transmission y est faible et les

femmes qui y vivent régulièrement sont peu parasitées.laversement, les

femmes de Sada qui séjournent avec beaucoup de régularité dans ce village

où les moustiques sont nombreux toute l'année sont légèrement plus in­

fectées que les hommes (36,27 %contre 34,13 %).

Cette interprétation est confirmée par les récents sondages para­

sitologiques effectués par PROD'HON et aL (1973) dans 12 villages de

Mayotte • Cette enquête a en effet montré que dans les villages à
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transmission intense les femmes sont aussi parasitées que les hommes alors

qu'elles le sont beaucoup moins dans les villages sains construits sur

pente ; ainsi, dans le village de Ouangani 9,5% des femmes sont parasi­

tées contre 40,3% des hommes.

3.3.4. Rapports entre l'indice clinique et l'indice microfilarien.

Certains auteurs ont observé une relation de proportionnalité

directe entre l'indice microfilarien et l'indice clinique (IYENGAR, 1938;

JORDAN, 1955, 1960; JOSEPH et aL, 1967) alors que de nombreux auteurs,

enquêtant dans d'autres régions rapportent qu'ils n'ont pu observer une

telle relation (RAGHAVAN, 1969; BRENGUES et al.; LIE et aL, 1968).

Dans les 3 villages côtiers que nous avons étudiés, nous avons

constaté qu'à un indice microfi1arien élevé correspond un indice clinique

élevé et inversement. D'autre part, les enquêtes effectuées dans les

villages de l'intérieur de l'île nous ont montré que l'indice clinique

y est faible; PROD'HON et a1.(1973) y a mis en évidence un indice mi­

crofilarien peu élevé.

Nous pensons donc, comme l'a montré WADA (1963), qu'il existe

dans les foyers anciens et stables une relation de proportionnalité entre

l'indice microfilarien et l'indice clinique. Par contre, si le rythme

de transmission vient à être perturbé (lutte contre les vecteurs, aug-

mentation du niveau de vie, introduction d'un nouveau vecteur) la re­

lation directe entre les deux indices sera détruite.

Ainsi, une accélération du rythme de transmission sera suivie d'une aug­

mentation rapide de l'indice microfilarien alors que l'indice clinique

se modifiera beaucoup plus lentement. Inversement, si dans un foyer an­

cien la transmission se ralentit, l'indice microfilarien baissera rapi­

dement alors que l'indice clinique, qui est fondé sur des déformations

irréversibles, demeurera longtemps à un niveau élevé.

Cette hypothèse permet de rendre compte de la relation directe de

proportionnalité observée dans un foyer stable et géographiquement isolé

(Mayotte) et de la discordance fréquemment observée sur le continent afri­

cain qui bénéficie de campagnes de lutte contre les moustiques et qui est

de plus parcouru par des courants migratoires importants.(BRENGUES et a~

1969).
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3.3.5. La microfi1arémie chez les porteurs de signes cliniques.

Il est à première vue surprenant de constater, avec de très nom­

breux auteurs, que les sujetR porteurs de signes cliniques de filariose

présentent rare~ent une microfi1arémie lYENGAR,1938 HA~~ING,1940 ; PINTO

et a1.1947; lYENG~, 1952 < JORDAN, 1955; De ROOK, 1957 ; LIE et REES,

1958 ;HEISCn et aL 1959 ; WILSON, 1961 ; SINGH et aL 1963 ; BRENGUES

et a~ 1969 ; BAlCLf~Y.. 1969; ••.• ).

Certains auteurs, qui ont examiné plus en détail ce phénomène, ont

opéré une distinction entre la rnicrofi1arémie des porteurs d'hydrocèle

et celle des porteurs d'éléphantiasis; c'est ainsi que JORDAN,(1955), De

ROOK,(1957), BARCLAY,(1969); ont montré que ces derniers sont moins fré­

quemment parasités que les porteurs d'hydrocèle.

Tableau 15. Rapports entre la microfi1arémie des porteurs d'éléphantiasis

du scrotum et celle des porteurs d'hydrocèle.

Signes sans avec %de porteurs

cliniques Examinés microfi1aires microfi1aires de microfi1aires

Hydrocèle 141 95 46 32,67-

Elephantia-
sis du scro- 26 20 6 23%
t~

Total. 167 115 52 31,1%

Poussant plus loin l'analyse, JORDAN (1960) a noté que la micro­

fi1arémie des porteurs d'hydrocèles suit la progression de l'indice mi­

crofi1arien de la population mais que, par contre, cette relation n'est

plus vérifiée chez les porteurs d'éléphantiasis.

Nos résultats, globalement analysés au niveau du village, montrent

que dans les agglomérations les plus parasitées telles Sada et Bandé1é

nous avons respectivement dépisté 32% (31/95) et 45% (5/11) de porteurs
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de signes cliniques présentant en même temps une microfilarérnie. Inverse­

ment~ dans le village le moins parasité (Chiconi) nous n'avons pas trouvé

un seul nicrofilarien parmi les 13 porteurs de déformations pathologiques.

D'autre part, cette microfilarémie que l'on observe chez les

porteurs de signes cliniques n'est pas répartie au hasard parmi les diffé­

rentes tranches d'âge. La figure 13 nous montre en effet que la microfila­

réDde, faible chez les jeunes porteurs, progresse rapidement avec l'âge

pour affecter 52% (10/19) des porteurs âgés de 60 ans et plus.(p<O,Ol).

Dans un foyer à transmission intense l'apparition d'un signe cli­

nique chez les personnes âgées de moins de 60 ans va fréquemment de pair

avec une absence de microfilaires dans le sang périphérique nocturne. Après

60 ans, les défenses de l'organisme semblent s'émousser alors que le rythme

des inoculations des stades III par les moustiques se maintient à un rythme

élevé; la conjonction de ces deux phénomènes est peut-être à l'origine de

la réapparition de la parasitose chez les personnes présentant des signes

cliniques de filariose.

Dans un foyer à transmission faible le nombre de réinfections

serait insuffisant pour provoquer une réapparition de la microfilarémie

et les signes cliniques apparaitraient alors, dans la grande majorité des

cas, associés à un silence parasitaire.

Enfin, si n~us co~arons la microfilarémie des porteurs d'élé­

phantiasis du scrotum et d'hydrocèles, nos résultats montrent que 23% (6/26)

des porteurs d'éléphantiasis présentent des microfilaires pour 32,6% (46/141)

des porteurs d'hydrocèle (Tableau 15); cependant, cette différence observée

a plus de 5% de chances d'être due au hasard et nous ne pouvons pas la con­

sidérer comme significative. Cependant, nous observons par ailleurs que les

porteurs d'hydrocèle présentent un plus grand nombre moyen de microfilaires

(18~7) que les éléphantiasiques (14,1). Prises séparément ces deux diffé­

rences~ qui s'inscrivent dans le même sens, ne sont pas significatives;

elles nous incitent cependant à penser avec JORDAN, ROOK et BARCLAY que les

porteurs d'hydrocèles sont plus souvent et plus densément parasités que les

éléphantiasiques.

3.3.6. Rapports entre l'éléphantiasis des membres et le sexe.

La question de la répartition des éléphantiasis des membres entre

les individus des deux sexes est très contreversée et ne semble pas sur

le point de trouver une réponse unanime. En effet~ certains auteurs ont
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observé que les femmes sont plus souvent atteintes que les hommes (PINTO

et LEHMAN, 1947; SING et aL_ 1963; ~EDULCADER et SA5A,1966; HARlNASUTA et

aL 1970; BRENGUES et a~. 1973) alors que d'autres ont vu qu'elles l'étaient

moins (MURRAY,1948; BYRD et St.~~,1959; :OZEBQO~ ct al, 1964; IffilSCH ~

al ,1959, LAG~AULET et al, 1972); d'autres enfin pensent que les éléphan­

tiasis des membres affectent aussi souvent les hommes que les femmes (GALLIARD

ct al., 194n ; DE ~~0K, 1957 ; SING et:~l. 1964).

Pour notre part, nous avons observé que dans le village de Sada,

l'indice clinique des habitants âgés de plus de 1° an est de 2,37 pour les

femmes et de II,8 pour les ho~es. Si l'on ne considère que les éléphan­

tiasis des membres on note que les femmes sont aussi souvent atteintes que les

hommes dont l'indice est de 2,4.

3.3.7. Les signes cliniques et l'âge.

La croissance de l'indice clinique en fonction de l'âge a été

observéenotamment par lYENGAR (1952), CHANO et a. (1959) et JORDAN (1959),

BRENGUES et aL(1974); en ce qui concerne l~chereria bancrofti et par WILSON

(1961), HARlNASUTA (1964), BARCLAY (1969) dans les foyers fi1ariens à

Brugia ma1ayi.

Nous avons aussi observé que dans les foyers homogènes et stables

de Mayotte, le nombre des porteurs de signes cliniques augmente régulière­

ment avec l'âge. En ce qui concerne les hornnes de Sada, cet indice débute

modestement à 0,6 chez les enfants de 5 à 9 ans; il passe à 15,6 chez les

jeunes de 20 à 30 ans pour atteindre 52,9 chez les ~ersonnes âgées de 60

ans et plus. Le plus jeune porteur d'un signe clinique présentait un élé­

phantiasis de la janbe gauche; il était âgé de 8 ans et les premiers gon­

flements de sa jambe étaient apparus deux ans plus tôt.

3.3.8. Le taux d'endémicité.

Le taux d'endémicité permet de regrouper les résultats souvent

complémentaires des dépistages fondés sur la recherche des microfi1aires

et ceux fondés sur la recherche des signes cliniques de la maladie; à ce

titre il nous permet de mieux appréhender l'énorme importance de la fila­

riose dans certains villages de M~yotte. Ainsi, à Sada, il fait apparaître

que 25% des jeunes hommes âgés de 20-29 ans sont atteints de filariose, ainsi

que 94% des hommes âgés de 60 ans et plus. Si les femmes paraissent moins

souvent fi1ariennes que les hommes nous pensons que cela provient d'une

part de leur faible densité microfi1arienne moyenne entre 15 et 50 ans et

d'autre part de l'absence de réaction de leurs grandes lèvres à l'infection
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fi1arienne. Pour notre part, nous pensons qu'elles sont aussi souvent para­

sitées que les hommes mais que les techniques employées ici sont trop peu

sensibles pour permettre de les dépister.

4. TRANSMISSION DE LA FlLARI0SE DANS L' ARCHI,:>EL DES COMORES.

4.1. Historiaue.

La première détermination de moustiques agressifs effectuée aux

Comores est, à notre connaissance, due à LAPaNT (1905) qui signalait la

présence de très nombreux "culex â fi1aires ll et d'anophèles qui llfour­

millaientll dans le ville de FombonL Ce culex, très fréquent dans une ville

de LAFONT présente comme particulièrement sale, est vraisemblablement

Culex p. fatigans Hiedemann. 1828.

En 1949, une enquête sur la transmission du paludisme permet à

LAVERGNE de signaler la présence dans l'archipel d'Anophe1es gambiae Gi1es,

1902, Anophe1es funestus Gi1es ,1900, Anophe1es sqamosus Theobald, 1901,

Anophe1es coustani, Laveran, 1900 et Aedes aegypti 1innaeus 1762.

En 1955, GRJEBlNE précise les observations effectuées à Mohéli

par LAFONT concernant le culex vecteur de filariose; la dissection de 215

femelles de Culex p. fatigans capturées au repos dans les maisons lui ré­

vèle en effet que 5% d'entre elles sont parasitées par des filaires.

Au cours de leur enquête sur la filariose à Mayotte et Mohéli,

BRYGOO et ESCOLlVET, (1955) récoltent 7 espèces de moustiques communes aux

2 îles; il s'agit d'A. gambiae, A.funestus, A. coustani, Ae aegypti, Aedes

simpsoni Theobald, 1905, Eretmapodites quinquevittatus Theobald, 1901 et

Culex p.fatigans. A ~~ohéli, ils ont de plus récolté Aedes a1bocepha1us

Theobald, 1903, Culex simpsoni Theobald, 1905 et Eretnapodites subsirnp1i­

cipes Edwards, 1914 ; Anophe1es pretoriensis Theobald, 1903 et Fica1bia

(R.) roubaudi Doucet, 1950, ont été récoltés seulement à Mayotte.

GRJEBlNE, (in Mouchet et al., 1965) rapporte avoir observé 10 lar­

ves infectantes chez 531 femelles récoltées à Mayotte et 17 stades III chez

348 femelles récoltées dans des habitations d'Anjouan; le nombre de fe­

melles porteuses de ces stades II! n'est pas précisé.
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En 1967, CHAUVET effectue une enquête entomologique l la Grande

Comore, Anjouan et ~~yotte ; il complète alors la connai~sance de la faune

cu1icidienne de l'archipel. Il signale en particulier la présence de Culex

p. fatigans, d'A. gambiae et de Culex tigripes Grandpré et Charmoy, 1900,

dans les 3 îles visitées; à la Grande Comore il récolte Aedes aegypti et

E. quinquevittatus ; il note a Anjouan la présence d'Aedes vittatus Bigot,

1861, d'A. pretoriensis et de Culex decens et à Mayotte celle d'Aedes

pembaensis, d'Anophe1es macu1ipa1pis Gi1es, 1902, d'Anophe1es mascarensis

de Meillon, 1947 ~t d'bedes vittatus.

4.2. Métho~es et technicues.

Au cours des années 1969 et 1970, nous avons effectué personnelle­

ment deux enquêtes entomologiques à la Grande Comore et une enquête à An­

jouan ; nous avons également dirigé le programme de recherche de 3 assis­

tants comoriens en poste à la Grande Comore et Mohéli ; ces assistants

avaient été formés dans notre laboratoire de Tananarive.

D'autre part, au cours de l'année 1971 nous avons effectué 5

missions d'un mois dans l'île de ~ayotte.

Une campagne de lutte chimique centre la filariose de Bancroft

étant actue11enent en préparation à ~~yotte, nous nous sommes efforcés

d'étudier la totalité de la faune cu1icidienne agressive afin d'être en

mesure d'évaluer les ch~nces èe succès d'une telle campagne ainsi que son

incidence sur le nombre de piqûres auxquelles sont soumises le jour et la

nuit les populations mahoraises. Cette recherche donnera lieu à une publi­

cation concernant les insectes hémathophages de l'archipel; nous présen­

tons brièvement ici les résultats relatifs aux cu1icidés.

4.2010 Recherche des gîtes larvaires de cu1icidés.

Nous avons recherche les gîtes aussi différents que possible en

milieu rural et urbain. Les larves recueillies étaient placées en élevage

et les adultes ainsi obtenus ont été sacrifiés et déterminés le plus souvent

après examen des pièces génitales mâles. Quelques larves de chaque élevage)

conservées dans l'alcool puis montées à l'eupara1, étaient déterminées au

laboratoire de Tananarive.

A la Grande Comore, où les moustiques vecteurs de filariose se

développent dans un petit nombre de gîtes, nous avons effectué, outre les

recherches précédemment décrites, une étude de la dynamique des populations

larvaires à l'intérieur des gîtes le plus souvent utilisés par A.gambiae

et Culex p.fatigans. Pour cela, nous avons choisi 4 citernes couvertes
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seulement de tôles ou de palmes de cocotier, 4 citernes à ciel ouvert, 4

citernes obscures auxquelles on accède par une trappe, 4 bassins d'ablu­

tions et 8 fûts métalliques de 200 litres; nous avons observé ces diffé­

rents gîtes tous les 15 jours. Comme il n'était pas possible de dénombrer

toutes les larves qui vivaient dans chacun des gîtes, nous avons noté

l'espèce dominante et les différentes espèces présentes lors de la visite.

4.2.2. Capture des moustiques agressifs.

Les captures effectuées le jour devaient nous permettre de pré­

ciser l'identité des principales espèces agressives dans les divers bio­

topes de l'archipel ainsi que l'importance relative de chacune d'elles.

Les captureurs utilisaient des tubes à hémolyse bouchés par du coton hy­

drophile; les déterminations ont été effectuées immédiatement sur le ma­

tériel frais.

A Mayotte des captures nocturnes ont été effectuées dans les

villages de Sada, Chiconi et Dembéni (cf.fig.5). Ce dernier village, où

nous n'avons pu effectuer d'enquête parasitologique, est situé à l'inté­

rieur des terres, Adossé à une colline, il fait face à une plaine allu­

viale où l'on cultive du riz non irrigué et à une vaste mangrove qui le

sépare de la mer. Dans les villages de Sada et Chiconi les captures ont

eu lieu dans une maison comorienne en terre et en bois où vit une famille.

Pendant la chasse, un captureur se plaçait à l'intérieur de la maison

tandis qu'un autre se plaçait à l'extérieur, sous l'abri du toit ou dans

la cour. Dans le village de Dembéni nous avons dû effectuer les captures

nocturnes dans une maison en pierre située à la périphérie du village.

A la Grande Comore, les captures ont été effectuées dans la

capitale, Moroni (12.000 habitants) et dans le village de Salimani

(1.113 habitants). Ce dernier, situé sur pente, au milieu des cocotiers

nous a semblé très représentatif du milieu rural Grand Comorien.

A Mohéli les captures ont été faites dans le village de Djomezi

(675 habitants).

Les captures débutaient à la tombée de la nuit et se poursui­

vaient jusqu'à l'aube. Chaque captureur ne travaillait que pendant la

moitié de la nuit ; nous avons continuellement permuté les équipes et les

personnes qui ne récoltaient donc jamais 2 fois de suite dans le même

village ou au même poste de capture. Muni d'une lampe électrique qu'il

conservait habituellement éteinte, le captureur éclairait les moustiques

qui venaient se poser sur ses jambes nues et, avant qu'ils se soient

gorgés, les coiffait d'un tube à hémolyse.
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La détermination et la mise en alcool à 70° des moustiques ainsi

capturés ont été effectuées le matin suivant par une équipe qui travaillait

le jour.

4.2.3. Recherche et conservation des parasites.

Au laboratoire de Tananarive, les moustiques étaient colorés à

l'hémalun acide de ~{ayer (méthode de l~~S~~, séparés en 3 parties (tête,

thorax, abdomen), puis disséqués dans la glycérine. La recherche des para­

sites a été effectuée au microscope. Les stades l et II n'ont pas été

conservés; les stades III ont été montés dans une microgoutte de glycérine

suspendue au dessus d'une lame à concavité. La majorité des parasites ainsi

montés a été déterminée par le professeur NELSON (London School of Hygiene

and Tropical Medicine).

4.3. Résultats.

4.3.1. La faune culicidienne de l'archipel.(Tableau 17).

Nos différentes études ont permis de porter de 17 à 34 le nombre

des espèces culicidiennes signalées dans l'archipel et en particulier de

reconnaître 17 espèces nouvelles pour Mayotte. Les anophèles, bien étudiés par

LAVERGNË; (loc.cit.), GRJEBINE (loc.cit.) et CHAUVET (loc.cit.) sont restés

au nombre de 6, parmi lesquels A. gambiae et A.funestus ; par contre, 9

Culex, 3 Aedes, 3 Uranotaenia, 1 ~ansonia et 1 Orthopodornyia ont été si­

gnalés pour la première fois.

Avec 31 espèces, Mayotte est actuellement l'île de l'archipel

dont la faune culicidienne est la mieux connue; nous retrouvons au niveau

de cette faune les influences ~algaches et africaines auxquelles fut sou­

mise l'île au cours des siècles passés. C'est ainsi qu'à côté d'espèces

malgaches comme Aedes (F.) monetus Edwards, 1942 et Culex (C.) carleti

Brunhes, 1969~ nous trouvons Aedes (S.) simpsoni qui provient sans con­

teste du continent africain, et qui n'a pas été signalé à Madagascar.

La Grande Comore, avec 14 espèces culicidiennes reste très pauvre

malgré le soin des prospections; nous y avons noté l'absence d'espèces en­

démiques malgaches, la présence d'un Culex (C.) sp nouveau pour la faune

mondiale et celle d'Uranotaenia pandani Theobald, 1912, qui est une espèce

africaine déjà signalée dans l'archipel voisin des Seychelles.

Les îles d'Anjouan et de Mohéli se sont enrichies respectivement

de 8 et 3 espèces mais elles restent toutes deux insuffisamment prospec­

tées.
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TABLEAU 16

Espèces culicidiennes agressives rendarl't. la nuit.

(* Espèces nouvellement signalées à Mayotte).

Lieux de Capture
Espèces

Sada Chiconi Dembéni
. .
:Passamainti: M'Sapéré. .---------------------------- ----------- ----------- ----------- ----------- -----------

Culex p.fatigans + + + + +

Culex (c) antennatus * +

Anopheles gambiae + + + + +

Anooheles mascarensis +

Anopheles coustani +

Anopheles funestus + +

Aèdes pembaensis + + +

A~des circumluteolus * +

Aedes aegypti + + +

Mansonia uniformis
1[

+. ......
• & 0 0 0 GO •-------------------------------------------------------------------------------------------
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Les moustiques de l'Archipel des Comores; répartition par île.

--~---------------------------------------------------------------------------------------
Espèces Mayotte Moheli Anjouan : Gde Cornore :

--- e . e _

D • a ••

::t : :lt : ~ :~~--------:

: : : + : + :============= ============= ===========-= =======aa=oœ

Anopheles c0ustani

Anopheles funestus

Anopheles gambiae

Anopheles maculipalpis

Anopheles mascarensis

Anopheles pretoriensis

:~ + ::lt

:* ·
+ :* +·::t + :~ +·:~ + ::t· ·::t
+ :x

::lt
+

~:t + :* +.
::lt + ::lt +
::t +.
::t

Aedes (Aëdi.) albocephelus

Aedes (Aëdi.) circumluteolus

Aedes (Aëdi.) fowleri

Aedes (Skusea) pembaensis

Aedes (S.) aegypti

Aedes (S.) simpsoni

Aedes (S.) vittatus

Aedes (F. ) monetus

Eretmapodides subsimplicipes

E. quinquevittatus

·:~·
+

+ +
::lt

+ + +
::t ::t ::t

+ + +
::t + ::t + + +· :*;* + +

+ : +: : :============a ======a====== ============= ===-e=======.. .:*. .+ • + + +
::t:~ ::t +

+ +:=============:=============:===========aa:===========_:

+

+

+

~:t + -I-::lt + :~ .a.
D=....====~== ===-=_m.===== ...a••acma=c= ====_a=aaaa=..

+

+
e:* + 0:* +

:~
+

+

+

+

+· :.~•• :lt
+ +·
+

::lt
+

+

+

+

+

+

+e===a=========o=============_============a·===a=======•.;x ; ; ; ;
+:==========a==:=============:=============:============:

Uranotaenia andavakae

U. dumonti

U. pandani

Ficalbia (Ravenalites) sp.

Orthopodomyia sp.

Culex (C.) antennatus

Culex (C.) decens

Culex (C.) p.fatigans

Culex (C.) simpsoni

Culex (C.) sitiens

Culex (C.) tamsi

Culex (N.) horridus

Culex (N.) wigglesworthi

Culex (culicio.) cinerellus

Culex (culicio.) nebulosus

Culex (L.) tigripes

Mansonia (M.) uniformis

_~»l=J_JS.J c~J~ ~ ~ ~ ~ ~ ~

+ Espèces récoltées au cours de notre enquête.

* Espèces précédemment signalées.
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Nous ne discuterons pas plus avant les affinités et les origina­

lités de la faune culicidienne des Comores; nous y consacrerons une publi­

cation particulière. Nous allons par contre étudier ici plus en détail

le degré de nuisance et la biologie des principales espèces anthropophiles.

4.3.2. Biologie et répartition des principales espèces.

4.3.2.1. Espèces agressives le jour.

Eretmapodites subsimplicipes.

Les larves de cette espèce se développent essentiellement dans

les noix de coco tombées à terre et qui, percées et rongées par les rats,

contiennent une eau brunâtre. Nous avons aussi récolté des larves d'E.

subsimplicipes dans des morceaux de bambou éclatés qui reposaient sur le sol,

dans des trous de rocher contenant de l'eau et de nombreuses feuilles

mortes.

Les femelles sont très agressives et piquent de préférence les

pieds et les jambes 9 très rarement le torse et le visage; ce sont parfois

de véritables essaims qui attaquent avec acharnement les travailleurs a­

gricoles. L'espèce est très abondante dans les régions côtières ; elle

devient rare vers 800 mètres et disparait au dessus de 1.000 mètres. La

période de pullulation de l'espèce se situe pendant la saison des pluies

lorsque toutes les noix de coco qui jonchent le sol sont remplies d'eau.

E. subsimplicipes est présent dans les quatres îles et cons­

titue pendant le jour la principale nuisance de l'archipel.

Eretmapodites quinquevittatus.

Ses larves paraissent étroitement liées à un seul type de gîte

bien particulier; les coquilles de gastéropodes terrestres.

La morphologie des femelles diE. quinquevittatus ressemble à

celle diE. subsimplicipes; elles sont aussi très agressives pour l'homme

et piquent aux pieds et aux jambes. Cependant, l'exiguité et la rareté des

gîtes larvaires de cette espèce ne lui permettent que très rarement de

constituer une nuisance importante. Les femelles piquent le jour et ne

pénètrent pas dans les maisons.

Nous avons récolté cette espèce à Maouéni (Grande Comore) à

Dembéni et Coconi (Mayotte), au col de Patsi (Anjouan); nous ne l'avons

pas recherchée à Mohéli.
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Aedes (Stegomyia) aegypti.

A la Grande Comore cette espèce est très fréquente en milieu

rural comme en ~ilieu urbain. Ses larves ~e développent en particulier

dans les fûts de 200 litres qui servent au stockage de l'eau de boisson

ainsi que dans les bassins d'ablutions, les pneus et les divers récipients

abandonnés, elles peuvent aussi se développer, bien .que plus rarement dans

les citernes (fig.18). Etr. milieu rural nous les avons récoltées en grand

nombre dans les baobabs évidés qui servent de citerne ainsi que dans les

creux d'arbre.

Dans les 3 autres îles, Aedes aegypti est également présent mais

il semble partout nettement moins abondant qu'à la Grande COMore où sa

pullulation mérite d'être surveillée.

Aedes (Stegomyia) simpsoni.

Les gîtes larvaires de cette espèce sont constitués par les

petites collections d'eau retenues à l'aisselle des feuilles engainantes

de taros et de bananiers; nous l'avons cependant récoltée une fois en

compagnie d'Orthopodomyia sp. dans une souche creuse contenant une dizaine

de litres d'eau.

Les femelles sont agressives dans les plantations et en sous­

bois mais leur densité n'est cependant jamais très élevée. En Afrique cette

espèce, comme Aedes aegypti, transmet la fièvre jaune.

Nous l'avons récoltée è Bangoi-kouni, ~aouéni, dans la forêt de

la grille (Grande Comore), à Gégé (Anjouan), à Coconi et près de Passa­

mainti (~ayotte).

Aedes (Stegomyia) vittatus.

Nous avons très généralement récolté les larves de cette espèce

dans des trous de rocher contenant de l'eau et des débris végétaux; il

nous est cependant arrivé de les rencontrer dans un impluvium dont le fond

goudronné retenait très peu d'une eau sale chargée de déjections animales.

Les femelles de cette espèce sont agressives mais elles ne sont

jamais très nombreuses.

A.vittatus a été récolté à Maouéni (Grd Comore), à Sima, Chi­

ronkamba (Anjouan) et Barakani (Mayotte).
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4.3.2.2. Espèces agressives la nuit.

4.3.2.2.1. Identification.

- A la Grande Comore, où 41 chasses de nuit ont été effectuées,

nous n'avons identifié que trois espèces agressives la nuit; il s'agit

d'L. gambiae, de Culex p. fatigans et d'Aedes aegypti.

- A ~ohé1i, une dizaine de chasses ont été effectuées; aux trois

espèces agressives à la Grande Comore venait se joindre A. funestus.

- A Anjouan, aucune chasse de nuit n'a été effectuée.

- A ~ayotte. des captures nocturnes ont eu lieu dans 5 villages

(Tableau 16). Nous avons capturé 10 espèces agressives dont deux (A.gambiae

et Culex p. fatigans) étaient présents dans tous les villages ; dans cer­

tain d'entre eux Aedes pecbaensis peut être très abondant; Anopheles fu­

nestus et Aedes aegypti sont rares et les 5 autres espèces (A. coustani,

A. mascarensis, M. uniformis. Aedes circuo1uteolus Theobald, 1908 et Culex

antennatus, Becker, 1903, n'étaient présentes que dans le seul village de

Dembéni (tableau 14).

4.3.2.2.2. Gîtes larvaires des espèces agressives.

Aedes (Skusea) pembaensis Théobald, 1901.

Les larves de cette espèce se développent dans les terriers de

crabes creusés en bordure de mer. La densité de piqûres dues à ~edes

pembaensis est donc étroitement liée à la fréquence des terriers dont les

galeries atteignent l'eau sauMâtre venant de la mer. Sur les côtes sa­

blonneuses, où les crabes ne peuvent creuses de galeries dans un sol trop

friable, Aedes pembaensis est rare ou absent. Inversement, sur le littoral

où les alluvions sont abondantes et où s'est généralement implanté la

mangrove, les terriers, creusés par milliers, sont à l'origine de la pullu­

lation de l'espèce.

Le littoral de ~Byotte et de Mohéli se prête bien au développe­

ment d'Aedes pe~baensis ; celui d'Anjouan, souvent rocheux ou sablonneux,

convient rarement au creuse~~nt des terriers, seule la côte sud-ouest a

perois l'implantation de l'espèce. A la Grande Comore les côtes sont géné­

ralement rocheuses et Aedes pambaensis semble absent.

Culex pipiens fatigans.

A la Grande Comore, où les eaux usées sont presque totalement

inexistantes (cf. 1.1.), Culex p. fatigans se développe dans l'eau de

boisson stockée dans des fûts céta11iques de 200 litres, dans les bassins

d'ablutions situés à côté des latrines ainsi que dans de petits récipients
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abandonnés (pneus, boîtes de conserve, etc ••• ) (Figure 19). En milieu

rural nous l'avons trouvé dans des trous de rocher servant de piscine ou

de lavoir ainsi que dans des arbres creux.

A !·fuyotte et à Mohéli, les larves de Culex p. fatigans disposent

de leur milieu de prédilection : les eaux usées riches en matières orga­

niques. Nous en avons trouvé en grand nombre dans les puisards et les la­

trines des villages construits en bordure de mer ou de rivières. En effet,

dans ces villages, latrines et puisards sont creusés fréquemment jusqu'à

la nappe aquifère et conviennent alors toute l'année au développement des

larves; inversement, les latrines et puisards des villages construits sur

pentes moyennes ou fortes sont secs et improductifs pendant la majeure

partie de l'année.

Culex p.fatigans peut aussi se rencontrer dans les lavoirs publics, dans

les trous de rocher retenant des eaux usées, dans les récipients divers

abandonnés, dans les fossés servant de tout ~ l'égout. Dans les rares

grandes villes ses larves se développent aussi en abondance dans les fosses

septiques mal fermées des collectivités.

Nous devons signaler aussi que l'embouchure de nombreux petits

ruisseaux constitue à Mayotte et Mohéli des gîtes extrêmement productifs.

Les villages côtiers de ces deux îles sont en effet fréquemoent construits

autour de l'embouchure de ruisseaux qui sont utilisés comme lavoirs et dé­

charges publiques. Il arrive souvent qu'un cordon sablonneux obstrue leur

estuaire et forme ainsi un barrage naturel derrière lequel s'accumulent

des eaux riches en matières organiques et qui, de plus, sont très enso­

leillées. Pendant la saison des pluies ce type de gîte est fréquemment

lessivé par les orages mais pendant la saison sèche il per~et le déve­

loppement d'un très grand nombre de larves de C.p.fatigans et d'A.gambiae.

A Anjouan, nous avons trouvé des larves dans les mêmes types de

gîtes qu'à Mayotte; nous signalerons cependant que les estuaires bouchés

y sont plus rares à caUEe de l'exiguite ou de l'inexistance des plaines

côtières. Par contre, le lit de certains torrents permanents où viennent

laver et se laver les Anjouanais constitue, pendant la saison sèche, un

gîte très favorable au développement de Culex p.fatigans.

Anophe1es gambiae, s.l ••

A la Grande Comore cette espèce se développe essentiellement dans

les citernes à ciel ouvert ou couvertes de tôles et de palmes de cocotier

ainsi que dans les bassins d'ablutions bien ensoleillés. Nous l'avons aussi

rencontrée, bien que plus rarement, dans des citernes obscures et dans des

fûts de 200 litres (fig.19).
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A Mayotte et à Mohéli, elle est présente pendant la saison des

pluies, dans les ornières~ les flaques d'eau ensoleillées, les trous de

prélèvement de terre, les bas fonds inondés, les marécages. Pendant la

saison sèche la ~jorité de ces gîtes disparait mais l'espèce reste abon­

dante dans les villages où la présence d'un estuaire bouché lui fournit

un gîte important et favorable. Dans les autres villages on ne trouve

de larves d'A. gambiae que dans les puits peu utilisés, dans les bassins

d'ablutions des mosquées et dans les citernes.

4.3.2.2.3. Cycle d'agressivité nocturne.

Culex p.fatigans (Tableau 18).

Les captures effectuées à la Grande Cornore et à Mohéli ont été

trop peu nombreuses peur que nous puissions en dégager le cycle d'aggressi­

vité de Culex p.fatigans. Par contre, les captures effectuées à Mayotte

nous montrent qu'à l'extérieur des habitations l'acrophase de son cycle

d'agressivité se situe entre 22 et 24 heures; à l'intérieur, le maximum

d'activité de piqûre est observé entre 00 et 02 heures, soit avec un re­

tard de 2 heures sur celui que l'on observe à l'extérieur.

Anopheles garnbiae (Tableau 18).

Dans les 3 villages de 1~yotte où nous avons capturé environ

3.000 A. gambiae, nous constatons que l'acrophase du cycle d'agressivité

de l'espèce se situe à l'extérieur entre 01 et 03 heures et entre 02 et 04

heures à l'intérieur; le Maximum d'activité de piqûre à l'intérieur est

donc en retard d'une heure sur celui observé à l'extérieur.

4.3.2.2.4. Endophagie et exophagie (Tableaux 19 et

20, fig.20).

Dans les mêmes villages mahorais, A.gambiae s'est montré nette­

ment plus exophage qu'endophage; nous y avons en effet capturé une moyenne

annuelle de 19,1 femelles agressives par homme/nuit à l'intérieur contre

32,1 à l'extérieur. Cette exophagie a pu être observ6e dans les 3 villages

étudiés.

Culex p.fatigans par contre pique plus fréquemment à l'intérieur

des habitations qu'à l'extérieur; nous avons en effet capturé une moyenne

annuelle de 31,7 femelles agressives par homme/nuit à l'extérieur contre

40,9 à l'intérieur des habitations. Cette endophagie a été observée dans

les 3 villages étudiés.
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TABLEAU 1~. Vo.riations nocturnes de l'activité de piqQres de Culex p. fatigo.ns et A•. gambiae

à l'intérieur et à l'BXtérieur des habitations de 11ayotte•

Espèces

•••••••••••• , •••••••••••• , •••••• , ••••••• , •••••••~ ••••• •••••••••, •••••• , •••••••, •••••• ~•••••••••••••• , ••••••• e •· .
l:'osition : : 19-20: 20-21 : 21-22 : 22-23 : 23-24: 0-1 1-2: 2-3 : 3-4 : 4-5 : 5-6 :· .. .· .........•...•....•.•..•.••...•.••........•......_ ......•....••._ _ ~•......•......•..•......· .· .

• Nbre de n. • • • •• •••••
• " • 143 • 158 .234 • 2"(d ·290 ·310 319· 279 ·189 • 115 • 58 •• ca.pt'Urées· • • • •• •••••· .

IntériellI' ~ •••••••••••• t ••••• ••:••••••• ~ ••••• ••:••••••• , •••• • • .:•••••• -1- ••••••:••••••• , •••••• ·i · .. \ :· ..... .
• fi) • q;% horaire s • • • •• •••••· ~ . ..... .....
: : des b: 6,6: 9,d : 11,7: 12,2 :13,0 13,4: 11,7 :7,9 : 4,8 :2,4 :
: : captures :: : :: :::::· ... .... .... ........ . _...................... . _ .
• • ••••• •••••• • ••••• •••••
• • Nbre de 0 102· • • •• •••• L.2 •• • 1 • 169 • 232 • 2"{4 • 2Yü • 207 176· 130· 11 b • 81 U •
• • capturées • • • •• ••• •• >< • ••••• •••••
:; Extérieur ~ ••••••••••••••••••• ~••••••• ~ •••••••~ •••••• ! ~ ~ \ ~ ! :
• ,.J • •••••• •••••

• 0 • ot:7o hora.ire s • • • • •• •••••· .
: : des : 5,5 : 9,2 : 12,6 : 14,9: 15,7: 11,2 9,5: 7,0: 0,9 = 4,4 : 3,3 :
: : captures: : : : :: :::::
,~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~·~·~~~~~~~~~~~~~~~~~~~l~~~~~~·\.~~~~~~.:~.~~~~~;~~~~~~~.~~~.::~~~~~~~~..:.~~~~~~~~~~~.:.~~~~~~~~~~~~~~~· .... . . ...

• Nbre de î· 1"· "1·· • • •••
• • v· ... • 35· 47 94· 101 HY· 190 191 • 172 • 58 •• capturée. • •• • • •••· . . .

Intérieur ~ •••••••••••• ! ~..•....! ~ ~ ~ ~ I ••••••••:· . . .
• % horaires·· •• • • •••
• 7Q

• • •• • • •••

: des : 1,4: 1~9 : 3,1 : 4,2 8,4: 9,1 16,1: 17,6 17,2: 15,5: 5,2 :
: captures: : :: : : :::•..•.........•....•..•.••••.•..•• _••••...••••.•..•.............•............•..............-....•.•........•

• • •••• • • •••
• • 1\T'L. • • •• • • •••

• : ~lUre d~ ~: 24: 52: 96: 141 174: 259 357: 314 239: 161 49 :
: • capturees. • •• • • • •• • •••• • ••• •
• Extérieur·'···················,·······,·······~······I·· •••••~ •••••• I•••••• ~•••••••••••••••••~ •••••• •••••••••• • •••• •• •· .. .
• • % horaires·· • • • • • • •• •• • 19 •• • • • • • • •• •

: : des : 1,3 : 2,8 : 5,1 : 7,5: 9,3 : 13,b: 19, t 16,8: 12,8: 8,6 2,6:
: : captures: : : : : : : : :: :............................................................-...•.••...... .- ~ ..•.•........ ~

...........
·•···.........•.···•···•
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TABLEAU 19

Culex p.fatigans étude de son endopha~ie et de son exophagie à

Mayotte et à la Grande Comore.

--~------------------------------------------------------ ----------------------------

IntérieurMoyenne
hOl!lI'le/nuit

Nbre de C(
capturées

Moyenne
homme/nuit

Nbre d~ .:? ;
capturees •

VillageIle

Extérieur
----- ----~------- ------------ ------------ ------------ ------------ ------------

M Sada 1593 75,8 1419 67,5 1,12

A ------------ ------------ ------------ ------------ ------------ ------------
y Chiconi 432 22,7 220 Il ,5 1,96

o ------------ ------------ ------------ ------------ ------------ ------------
r T Dembeni 348 19,4 200 Il ,5 1,74

T ---~-------- ------------ ------------ ------------ ------------ ------------

E TOTAL 2373 40,9 1839 31,7 1 ,29

Gele

r-
0
M
0
R
E ..

Moroni

Salimani

TOTAL

110

45

155

5,2

2,1

3,7

66

21

87

3,1

2

1,6

2,1

1,8

----~--------------------------------------------------------------------------------
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TABLEAU 20

A.gambiae étude de son endophagie et de son exophagie à Mayotte et à

la Grande Comore.

IntérieurVillageIle Nbre d: ~. Moyenne Nbre de C? Moyenne
capturees ho~e/nuit capturées ho~e/nuit__________________________________________________________________Ex~~!!~~!__

M ·· Sada 646 1360 64,7 0,47

0,6

] 7

]0,5200

30619

120

344

Chiconi

Dembeni

.------------ ------------ ------------ -----------_. ------------ ------------

··

A

Y

o
T ] , t

T ------------ ------------ ------------ ------------ ------------ ------------
E TOTAL ] 1JO ] 9,1 1866 32,1 0,6

Gde

C
o
N:
o
R
E

:

Moroni

Salimani

TOTAL

4

35

39

0,2

1,6

0,9

9

33

42

0,4

l ,6

0,4

0,9
:: :---------------------------------------------------------------------i---------------
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La tendance endophile de Culex p.fatigans est également per­

ceptible à la Grande Comore.

Aedes pembaensis s'est révélé plus exophage qu'endophage; à

Mayotte une moyenne de 157 femelles agressives homme/nuit ont été captu­

rées à l'extérieur contre seuleMent 82,7 à l'intérieur.

4.3.2.2.5. Variations annuelles de la densité de

piqûres.

- Grande Cornore.

Le cycle annuel de la densité de piqûres dues aux vecteurs de

filariose a été observé en milieu rural dans le village de Salimani et

en milieu urbain à Moroni. Dans chacune de ces localités 2 chasses de

nuit complètes ont été effectuées chaque mois (fig.2I).

Les résultats de ces captures nous montrent que

- A.gambiae est plus fréquent en milieu rural qu'en milieu ur­

bain mais qu'il est néanmoins agressif en pleine ville de Moroni,

- Culex p.fatigans, inversement, est nettement plus abondant en

milieu urbain qu'en milieu rural.

- Les vecteurs de la filariose ne sont jamais très nombreux mal­

gré des précipitations qui sont abondantes presque toute l'année (fig.4).

Les moustiques deviennent très rares de juin à septe~re, pendant la sai­

son sèche.

- Y~yotte.

Nous avons effectué 2I captures nocturnes dans le village de

Sada au cours des 5 mois de notre enquête (Tableaux 21-22, fig.22). Nous

avons pu y observer que Culex p.fatigans est abondant pendant la saison

des pluies, soit de décembre à mars, puis que sa densité diminue de moitié

de nai à novembre, soit pendant la saison sèche. La densité de piqûres

dues à A.gambiae suit une évolution toute différente ~ forte pendant la

saison sèche et à la fin de la saison des pluies, elle diminue considéra­

blement en pleine saison des pluies. Cette succession des périodes de

pullulation des 2 vecteurs entretient pendant toute l'année une densité

moyenne de piqûres élevée; la plus faible densité se situe en mai (55

piqûres par homme/nuit à l'intérieur et 85 piqûres homme/nuit à l'exté­

rieur); les plus fortes densités ont été observées en novembre (140 pi­

qûres par homme/nuit à l'intérieur et 184 piqûres par homme/nuit à l'ex­

térieur) (fig.22).
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iABLEAU 21. Variations de la densité de piQ~es dues aux vecteurs de filariose observées à l'intérieur

d'une maison, dans les villages de Sada, Chiconi~ Dembeni •
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: 19 : 100 : "/5 , 8 :· . . .
o • • •
1 1 - ..... -• •• •

..............

fat.

fat •

fat.

Espèces

Culex p.

Total

Culex p.

A. gambiae

Culex p.

•••• 11 •••••••••

· .

· .

· .

••

o A. gambiae
•

: Total
•

Soda

Villages

Chiconi

Dembeni

· .
: 17 : 36 • 22 ,7 :· . . .• • • •.~ _ 0 ,· . . .· . . .• • • •
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• • • ••• •• • • •
: : 5,7 : 19,4 :· . . .• • • •, . . ~. .... ..

.. A. gambiae 28 2,3: 2 : 1 00,5: 19 :
• ••••· .... .
••••• 0 ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• ••••• , •••••••••••••• ~· .· .· .
• Total 133 ,3 3,6 4, 1 • 66 2 • 30 4 •• - •• .::.::.z.=. • =:.::.L.:.. •.. .... .

•••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• ~ ••••••••• ••••••• D •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• oc •• •• ~ •••• do.ao

.'.'•..·...... ~ •..•......·...·...
•···

....•...•.......
•·••
•·•................
•·••••••··-·....' '··•·



TABLEAU 22. Variations annuelles de la densité de piqdres d~es aux vecteurn de filariose observées à l'extérieur

d'une maison, dans les villages de Sada, Chiconi, Dembéni •

4

42

3

13

11

16

13

64

30

50,3

51

........•.....••.••...•..•...

fat.Culex p.

Total

Total

Culex p. fat.

A. gambin.e

A.g'ambiae

...............

Chiconi

Dembeni

••, .
•••••••••••••••· .

.............................................................................................................................. :
: : Nombre moyen de femelles capturées par homme/nuit:.. .
• V-Il n è . .• 1 ages ~sp ces : ••••••••••••• I ..••..• e •••••••••••••••••••• : •••••••••••••• : •••••••••••••• : ••••••••••••••••

: : l'1ars ~1ai Juillet Novembre: Janvier : .Hoyenne :
: : .:: annuelle :
~ ••••••••••••••••••••••••••••••••~ ••••••••••••• •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 0 ••••:. ....

• ••••
: C fat. • 106 72. 50· 57 • 75 1 • "( 5 •: ulex p. : :: ' : b , :

: : : : :
• A. gnmbiae 74 13 76 127: 9,5 : 64,7 :· . . .: . : : .
• Total : 100 1:15 120 1~. 04,6 • 132,2 :
:. .:.., •........................•....... ) .........................................•..............•..............•................· . . .· . . .

: 9 : 15 : 11,5 :· ..· ..· ..
: 1 • 6 : 10,5 :· . . .· . . .
: 10 : 21 : 22 :· . . .· . . .........•.....•.•............••......•.•...•••..•...........•· . . .· . . .· . . .• 0,16 • 3,7 • 11,5 •· . . .· . . .· . . .
: 1 , 2 : 30 , 5 : 17 :· . . .· . . .
: 1 •26 : J4 •2 : 28 .5 :· . . .· . . ................ .......•..... .....••••...••••.••..........................................
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Dans le village de Chiconi, où nous avons effectué 19 chasses nocturnes,

nous avons observé que les variations annuelles de densité de Culex p.

fatigans sont semblables à celles de Sada (minimum de mai à Octobre et

maximum pendant la saison des pluies); il faut cependant noter que les'

densités observées à Chiconi sont généralement 3 fois plus faibles qu'à

Sada. Quant à A.gambiae, abondant en pleine saison des pluies, il se

raréfie très vite avec le début de la saison sèche et réapparait avec les

premiers orages. En pleine saison sèche la densité de piqûres dues aux

deux moustiques vecteurs de filariose est très faible dans ce village

(5 piqûres homme/nuit à l'intérieur d'une habitation et aucune à l'exté­

rieur); par contre, les vecteurs de filariose sont abondants pendant la

saison des pluies mais leur densité reste environ 2 fois plus faible que

celle observée à Sada (63 piqûres par homme/nuit à l'intérieur et 84 pi­

qûres homme/nuit à l'extérieur).

Dans le village de De~béni, Culex p.fatigans et A.gambiae

abondent pendant la saison des pluies et disparaissent presque complè­

tement pendant la saison sèche. Aedes pembaensis, abondant toute l'anné~

pullule vraiment de décembre à mai.

4.3.3. La transmission de la maladie.

4.3.3.1. Identification des espèces vectrices.

_. Grande Comore (Tableau 23).

Parmi les 139 Culex p .fatigans capturés à '1'ioroni et disséqués,

3 ont été trouvés porteurs de stades III de Wuchereria bancrofti; chez

les 60 fene11es de cette espèce capturées à Sa1imani nous n'avons obser­

vé que des stades l et II non identifiables de filaires.

- Mohéli (Tableau 24).

Nous avons rencontré 6 femelles de Culex p.fatigans parasitées

par des stades III de w. bancrofti parni les 1.199 fece11es disséquées.

- Mayotte (Tableau 25).

Parni les 4.026 Culex p.fatigans et les 2.844 A.gambiae capturés

à Mayotte nous avons coœpté respectivement 75 et 18 femelles parasitées

par des stades III de filaires; 71 lots de stades III de filaires

ont été déterminés par le Professeur NELSON; ils apparte­

naient tous à W. bancrofti.
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D'autre part, nous avons disséqué 4.198 Aedes pembaensis; 42

d'entre eux étaient porteurs de stades III 10nt 39 ont été déterminés comme

appartenant au genre Setaria,

Enfin les 7 autres espèces culicidiennes qui étaient très faible­

ment représentées èans nos captures n'ont pas été trouvées porteuses de

filaires.

Ces observations effectuées dans 3 îles de l'archipel nous mon­

trent que les deux principaux vecteurs de la filariose humaine sont Culex

p.fatigans et A.gambiae.

Nous avons vu cependant qu'A.funestus est présent à ~ohéli, à

Anjouan et à ~ayotte ; dans cette dernière île j CHAUVET (loc.cit.) a

montré qu'il pouvait être localement abondant. Il est donc raisonnable de

penser, bien que nous n'ayons pu le démontrer, que cet anophèle, vecteur

efficient de la filariose de Bancroft en Afrique et à Madagascar, joue

un rôle dans la transmission de cette maladie.

Ces résultats nous montrent aussi qu'Aedes pembaensis, qui

avait été soupçonné d'être vecteur de la filariose de Bancroft (HEISCR

et at, 1956) ne transmet aux Comores que des filaires animales du genre

Sétaria; ces résultats confirment, s'il en était besoin, ceux obtenus par

NELSON (I959) au Kenya.

4.3.3.2. Variations du taux d'infection des vecteurs.

- Culex p.fatigans.

La dissection des 1.199 femelles qui furent capturées à Mohéli

nous a permis d'observer que 5,2% d'entre elles se trouvaient parasitées

par des filaires en cours de développement et que seulement 0,5% étaient

infectées par des stade~ II! (Tableaux 24 et 27).

A Mayotte, le taux d'infection global des 4.026 Culex p.fatigans

capturés dans les 3 villages étudiés est de 10,8; dans les villages de

Sada, Chiconi et Dembéni il est respectivement de II,8 - 9,7 et 6,8. Le

taux d'infection par stades III est globalement de 1,8 mais il est de 1,9

à Sada, 1,7 à Chiconi et 1,5 à Dembéni.
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TABLEAU 23

Taux d'infection des femelles de Culex p. fatigans et d'A. garnbiae cap­

turées à la Grande Cornore.

~fure de ~ ~Thre de Taux d'infection---------------------------------------Espèces Localités: ~ ~ ~: par par par
_________________________ :_E2E!~!~~~_:~is~§9~~~!· ~~~~:_:_~!~~~_!_:_~!~~~_!!:!~~~_!!!:

Culex

pipiens

fadgans

Anophe1es

gambiae

Salimani

Moroni

Sa1imani

Moroni

fiS

169

68

]4

60

139

64

]3

3,3

7,2

4,7

] ,6

3,6

3, ]

] ,6

] ,4

] ,5

2, ]

• li • 0 • 0 • •
• • 0 • • 0 0 •

-----------------------------------------------------------------------------------------~-

TAP,LEAU 24

Taux d'infection des fe~e11es dé Culex p.fati~~ns et d'A. p,arnbiae cap­

turée9 dans le village de Djoiezi (~1ohe1i).

Espèces Nbre de ~ Nhre de~. !~~!_~~i~!~~~i~~ _
capturées disséquées global ?ar par par

--------------- ---------------- ---------------- --------_:_!!~~~_!_:_!!~~_!!:!!!~~_!!!:

Culex

pipiens

fatigans

Anopheles

gambiae

] 262

]3

] ]99

]2

5,2 3,2 1 ,4 0,5

-------------------------------------------------------------------------------------------
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Ces dissections nous montrent dVautre part que la charge parasitaire

moyenne des femelles infectées (nombre total des parasites observés /

nombre de femelles parasitéesf*)cst globalement de 5,1 pour toutes les

femelles capturées à ~~yotte et à ~ohéli. Cette charge parasitaire mo­

yenne diminue progressivement si l'on considère les stades l (6 à 7,8 pa­

rasites par femelle), les stades II (3,5 parasites), ou les stades III

(2,5 parasites). Nous soulignerons que la charge parasitaire moyenne en

stades III manifeste une très remarquable stabilité dans les différents

villages étudiés ; elle est en effet de 2,3 ~ Djoiezi, 2,6 à Sada, 2,5

à Chiconi, et 2,5 à Dembéni.

- Anopheles gambiae.

Nous avons disséqué 2.844 femelles d'A.gambiae capturées à

Mayotte ; parmi elles 3,8 ~ étaient parasitées par des filaires en cours

de développement et O,6~ étaient infectantes. Le taux dVinfection par

stades III est de 0,6% à ~ada, 0,37. à Chiconi et 0,8% à Dembéni.

Dans le village de Sada où les captures ont été les plus nom­

breuses et, par conséquent, où les résultats sont les plus significatifs,

la charge parasitaire moyenne par femelle infectée est de 8,2 pour les

porteuses de stades 1, de 5.2 chez les porteuses de stades II et de 2,6

pour les femelles infectantes (Tableau 27).

4.3.3.3. Infection expérimentale de Culex p.fatigans.

Après avoir observé dans des conditions naturelles le taux

d'infection de Culex p.fatigans nous avons également testé sa capacité

de transmission dans les conditions du laboratoire. Pour cela nous avons

laissé se gorger sur un filarien mahorais des femelles de cette espèce

provenant d'élevages.

Le donneur de microfilaires présentait une moyenne de 58 mf/20

mm3 de sang, cette moyenne a été établie sur 4 prises de sang de 20 mm3

chacune effectuées avant et après le gorgement des femelles.

-------~----------------------------------------------------------------

(x) Lorsque des parasites, à différents stades de développement, coexis­
tent chez le même moustique nous avons considéré quVil y avait infection
multiple lorsque des stades l coexistaient avec des stades II fin ou des
stades III, les parasites étaient alors comptabilisés séparément. Par
contre, lorsque nous avons rencontré chez une ~ëne femelle dee stades l
fin avec des stades II début ou bien des stades II fin et des stades III
nous avons donné le nom de stade l ou II ou III à l'ensemble des oara­
sites suivant l'identité du stade de développement le mieux repré~enté.
Ce procédé explique que sur le tableau 23 il y ait moins de moustiques
infectés que ne le laisse prévoir la somme des porteurs de stades 1, II,
et III.
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TABLEAU 25

Taux d'infection des moustiques dissequés et identité des parasites

recoltes cbez les principales espèces anthropophiles de Mayotte.

Espèces

culicidiennes

Nbre de ~: }fure de ~: Taux 'Nbre de st~-:Identification:

d' ~ , :no;rteusesde: à ,· f t' : des III de-: des
lssequees :- stades III :' ln ec lon: terminés parasites

• e • e • ~ •

• •• '" fi • •

Culex p. fatigans 4026 75 1,8 59 W.bancrofti

Anopheles gambiae 2844 18 O,f. 12 W.banc:rcfti

Aedes pembaensis 4198 42 39 Setaria so •.

Anopheles coustani 3

Anopheles funestus 7

Mansonia uniformis 13

. .. '" . . .
~--------------------~------------~------------~----------~-----------~--------------~



TABLEAU 26. ComparaBon du taux dtinfection de Culex p. fatigans et d'A. gambiae par des filaires

aux stades l, II et III. (Nombre de femelles disséquées) •

2,2

5,9

3,7

1,4

1,8

0,6

10,8
(4021)

· .
······ .······· .· .
·····.............······· .
·

63

41

75

18

150

436

III

,.jt. l

Total

: Anopheles
••••••
~•,.
•••

•••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• e • •• e ••••••••••••• ~ ••••••• ~ ••••••••••••••••••••••••• ~ ••••••••••••••••••••••• ~ •••••••

: : .:Jtades de: Sad a : c h 1. con 1. : D e m ben 1. : Ensemb~e des tro1.s :
• •• • • • v1.llages •
• Espèces • , • N T d' • Nb d 'l' d' • Nb d 'i' d' • Nb d T ux d' •• .developpement. bre de aux • re e • .Laux • l re e • .Laux • re e • a •
: culicidiennes : de la filaire: porteurs infection: porteurs: infection: porteurs : infection: porteurs : infection·· . . . . . . . . . .
• ••••••••••••••••••• 0 ••••••••••••• , •••••••••••• , ••••••••••••••••••••••• 0 • ••••••• ••••• fII •••••••••••••••••••••••••· . . . . . . . .· . . . . . . . .

: 1b 1 : b , 35 : 32 : 5 : 23 : 4 , 3 : 230 :· . . . . . . . .
;. •••••••••••• ••; ••••••••••••: ; •••••••••• e .; ••••••••••••:•••••••••••••: ••••••••••• , ••••••••••••· . . . . . . .
: St. II : 108 : 3,76 : 34 : 5,3 : U : 1,5 :.. .....· . . . . . . .Culex p. fatigans ••••••••••• ~ •.•_ ••.•••••••• _•••••••••.•••••••••••••••• •••••••••••••••••••••••••••••••••••• _•••••••••••· . . . . . . .
: ",t. III : 50 : 1,96 : 11 • 1,7 : tl : 1,5 :· . .. ...· . . . . . . .
'lit , •••••••••••• \ ••••••••••••••••••••••••• , •••••••••••· . . . . . . .

4t • • • •• ••

: • Total. : 337 : 11,8 : b2 : 9,7 37: b,8 :
: • • : (2850): : (on). : (539) :., .- _ .
~ ••••••••••••••••••• It ~ ••••••••••• .............· . . . . . . . .
: : .,t. l : 33 : 1,7 : 7 : 2,3 • 23 : 3 ,8 :, . . . .. .... . . . . . . . .• , · e' 1 , •••••••••••
4t • • • • • • • •· . . . . . . . .
: : .:>t. II : 28 : 1,44 • 4 : 1,3 : 9 : 1,5 •· . . . . . . .

gambiae ;. •••••••••••.••; •.••••••••• .:. ••••••••••• .;•••••.••••• ; ••••••.•••.•; •••.••••••••:••••.••••••• ,.:•.•••••••.•· .. ...
• 12 : O,b : 1 0,2 5: 0,8· .. .· .. ............. ................ .,.. -..... ...... . _ - .· .. .
• '1 • 3 1 • 12 • • • • •• 0 • ,. 3,9· 35 • 5,8' • 3,8 •• •• •••••
: : (1937): (304): : (002) • 10h : (2~3)

• ••• •••••• • • •• •••••~ .........•.......•.••...•........••..•.•....•.•..••.• ..••••.•...•.....•-........••..•.................................................
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TABLEAU 27. Evolution comparée de la charge parasitaire moyenne des deux principaux vecteurs.

(Nbre absolu de parasites observés)

Anopheles gambiae

5,1
( 2557)

3,7
(417)

2,6
(141 )

b,1
(1100)

4,9
(1058 )

Culex pipiens fatigan~

(Nombre absolu de pa~~sites observés)

2,3
(14)

3,2
(5~)

5,21
(313)

6,1
(247)

Djoiezi
(Hoheli)

..itades de

développement

de la filaire

............................. ................................................................................................
•••••••.'.. ..-... ...

: (,niconi : Dembeni ">ada: Chiconi : Dembeni :.. ..... .. ............. ............•.....•.....•.......••...•.•.........................•..................· . . . . .· .. ..
• 0,0 • 7,8 • ~,2 3,1. 3,5 •· .. ..• (220) • (173) • (271 ) (22)· (81 ) •· .. ..· . . . . .. ~ : \ o········i· ····· ···.·i· ··· · ·:· . . . . .
: 3,6 : 3,5 : 5,2 : 2 : 2,1 :
: (138) : (29) • (145) : (8) : (17) :.. ...· . . . . .. .· . . . . .· . . . . .• 2,5 • 2,5 • 2,6 • 3 • 1,7 •· . . . . .
: (2~) : (18) : (37) : (3) : (7) :· . . . . .· . . . . .....•.•...•.,•.•.......•.~ ~.••.•..••..•. , , .· . . . . .
: 6,2 : 5,8 : 7,4 : 2,3 : 3 :
: (386) : (220) : (453) : (27) • (105) :· . .. .· . . . . ........•....•......•....~ •.....••.•• _••.••..•...•••.•..•.•.......•.•.•..••••..••. ~. .. .

: 5,4 :
: (555) :· .. . .

•••••••••••••••••••••••••••••• , •••••••••••• 1 ••••••••••••••••••••••••••••••••••••• : •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• :

:Nbre moyen de parasites
:par ~ infectée, dans 5
: localités

•••_....•.....••....•............•......••.••.
• •-Nb •• re moyen de parasites •
:par moustique infecté :
• •

.. ......... ...................
••
: l:>tade 1 :• •• •· ............................... ,.........•..• •· .
: Stade II :
• •· .· .· .•• • • • • • • • • • • • • • • • • • • • CI •••••••••••••••••••••

• •• •
: Stade III :- .· .· .
•••••••••••••••••••••••••••••• 1 ••••••••••••· .•
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Les moustiques ont été récoltés à l'état nymphal dans le village

de M'Sapéré ; ils ont été élevés au laboratoire et les femelles ont pris

leur premier repas de sang de 2 8 4 jours après leur éclosion. Les mous­

tiques gorgés ont été isolés dans une cage et placés dans un local où la

température oscillait entre 23 et 2aoC. La dissection des femelles encore

vivantes au bout de 15 jours a donné les résultats suivants

- sur les 120 femelles gorgées, 30 sont mortes au cours de l'incu­

bation et 90 ont été disséquées à J + 15 ;

- 72 femelles sur 90, soit 80%, ont été trouvées infectées par une

moyenne de 4,5 stades III.

4.3.3.4. Rythme annuel de transmission.

Nos observations sur la dynamique de la transmission de la fila­

riose de Bancroft étant réparties sur un cycle saisonnier complet nous

allons les analyser en recherchant si elles ne présenteraient pas des va­

riations susceptibles d'être en rapport avec celles de la température ou

celles de la densité des vecteurs.

4.3.3.4.1. Influence des conditions climatiques

sur la transmission (Tableau 28).

L'effet de la température sur la vitesse de développement du pa­

rasite chez le vecteur étant indépendante de l'espèce culicidienne hôte

(BRUNHES,1969) nous pouvons légitimement analyser l'influence des varia­

tions climatiques sur le taux d'infection des vecteurs en additionnant les

résultats des dissections de Culex p.fatigans et d'A.garnbiae.

Des résultats portés sur le tableau 28 il ressort que l'écart

entre le taux d'infection des moustiques est maximum en mai et janvier alors

que la température moyenne mensuelle est la même (26°8CJ; inversement, en

juillet, alors que la température est au plus bas (24°7) le taux d'infec­

tion des moustiques est le même qu'au mois de mars où la température est la

plus élevée (27°5 C) Les faibles variations du taux d'infection que nous

avons observées au cours de l'année ne semblent donc pas provoquées par

les variations mensuelles de la température.

Nos résultats ne nous permettent cependant pas d'exclure totale­

ment l'hypothèse d'une influence des variatfOns de température sur le taux

d'infection des· moustiques vivant dans les régions côtières. Ils nous

montrent néanmoins que si ces variations existent elles ne sauraient être



TABLEAU 2d. Variations saisonnières du taux d'infection par stade III de Culex p. fatigans et d'A. gambiae

dans 3 villages de Mayo~te•

4

30

34

1,9

454

1709

1315

· ! .
••••··· .

· .

· .

9

22

31

1,3

....................•..•.................•.•..•...•...•........•......•........••.•.•......., ................•.......................•.•....· . . . . . .· . . . . . .
• Espèces • dars • fiai • Juillet • Novembre • Janvier •· . . . . . .
: culicidiennes :Dissequées·InfeQtante~Dissequées: Infectantes :Oissequée~ Infectantes: Dissequées :Infectantes :Dissequées •Infectantes :· . . . . ..· . . . . . .. .1······················ ....................•.•••.......•...........•......•..•••.....•. .•.~ ..••...... , , ,· . . . . . .· . . . . . .
: Culex p. fatigans 931 13: 382 : 3 : 313: 7 : 1UtiO :
• • • • • 41 •· . . . . . .•.......................................... , , ..•........ , .........•............_ _ .
• • • • • • •· . . . . . .
• • • • • • •
• An h °1 b' 00'7 4· 11 ü • 1 • 32ù • • Lao •• op e es ..sam l.ae ••••••· . . . . . .r ,.. ..... . : ;. , ;. Il ft ••••••••••:••••••••••• <•••••••••••· . .. .
• C 1 f t·· •. .
: UAex p•. a l.~an<l : 1590 n: 500 : 4 041: '7 : 2350 :
• + • gamol.ae". •• •••· . .. ...
_ ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 0 ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••· .. .· .. .• Variationsdu·· •• 1,1· O,J 1,1.
• taux d'infection· •· .. .
~ ......••.............. ( ....................• ~..........••........... ,......•...•...........~ •..•....•...•.. .......
: doyenne., mensuelles : : : :

des t O enregütrées : Z{05 • 2bo6 : ~4°7 :
• à .i:'amanzi: • : :••••.........................•....•.•.......• ~.•........•...••.......•..................... ~ .
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que de très faible amplitude.

Il est d'autre part très vraisemblable que les variations men­

suelles (non évaluées) de la longévité des 2 vecteurs influent sur leur

taux d'infection.

4.3.3.4.2. Influence de la densité des vecteurs

sur la transmission (Tab.29-30-31)

Après avoir successivement observé les variations annuelles de

la densité des vecteurs et les fluctuations de leur taux d'infection nous

avons calculé pour chaque vi11age~ l'intensité de la transmission à l'in­

té~ieur et à l'extérieur d'une habitation.

Les résultats portés sur les tableaux 29-30-31 nous montrent

que le rythme annuè1 de la transmission de la filariose subit des varia­

tions importantes dues à la plus ou moins grande abondance des vecteurs.

Dans le village de Sada où les moustiques sont abondants toute

l'année la transmission ne s'interraMpt pas» elle subit cependant quel­

ques variations liées à celles de la densité des vecteurs. C'est ainsi que

la transmission est intense pendant la saison des pluies lorsque les mous­

tiques sont abondants et environ 5 fois plus réduite pendant la saison

sèche quand les moustiques sont rares.

Pour chaque village nous avons calculé, grâce au nombre moyen

de piqûres de vecteurs par nuit et à leurs taux d'infection, le nombre

moyen de piqûres infectantes ~ue recevrait pendant notre période d'obser­

vation (5 mois = 150 jours) un captureur placé en permanence à l'intérieur

d'un habitation.

Cette extrapolation, que nous faisons sans en perdre de vue le

caractère aléatoire, nous permet de montrer qu'un observateur placé dans

une maison de Sada reçoit environ 160 piqûres infectantes au cours des ISO

jours d'observation (soit 400 piqûres infectantes par an). (Fig.23).

Dans les villages de Chiconi et Dembéni la transmission est in­

tense pendant la saison des pluies mais elle s'arrête pratiquement, faute

de vecteurs pendant la saison sèche. A Dembéni, la transmission s'arrête

presque de mai à novembre et dans celui de Chiconi elle est totalement in­

terrompue pendant les mois les plus secs (juillet, août, septembre). Re­

prenant l'extrapolation précédente nous voyons qu'un observateur placé à

l'intérieur reçoit environ 220 piqûres infectantes par an dans le village

de Dembéni et 110 dans celui de Chiconi. (Fig.23).
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TABLEAU 29

Sada: Variations annuelles du taux d'infection des deux vecteurs de la

filariose, de leur densité et du nombre moyen de femelles infectantes

venant piquer à l'intérieur d'une habitation.

:Taux d'infec-: ~fure moyen de:Nbre moyen de: Nbre de pi- :
tion par :} agressives:j infectantes: qûres infec-:

: stade III :. par nuit : par nuit : tantes dans :
: : : le mois------------- -------------- ------------- -------------

Espèces

Mois

chasses)

(Nbre de

, :., lnt. :, Ext. :,' lnt. : Ext. : Int. : Ext. : lnt. : Ext. :
o " 0 0 " • 0-------------- --------~--------------- ------ ------- ------ ------ ------ ------ -----­..

Mars Culex p.fat. 1,28 1,88 69 106,5: 0,88 1,98 26,4 59,4

(2) A.gambiae 0,7 51,5 74 15,3
_______________ e • 0 _

• • 0 0 • ~ 0 0 0 0 0

Mai Cu1ex p. fat. 0,7 1,14 49,6 72 0,34 0,82 10,2 24,6

·(3), A.garobiae , . 2,5 . 6,4 . 13,3: • 0,33 • . 9,9______________ • • ~ u • 0 - • - _

Juillet Culex p.fat. 1,86 2,85 58 50 1,07 1,42 32,1 42,6

(3) A.gambiae 31,6 76
_________________________________________ 0 0 e e e e _

• 'J • CI 0 Cl ,. CI 0 ••

Novembre Culex p.fat. 2,33 2,09 79,4 57 1,85 1,25 55,5 37,5

·(7): A.gambiae : 0,24 : 1,06 ~ 60,8 : 126,7; 0,14 : 1,34: 4,2: 40,2
-------------- ------------------ ------ ------ ------- ------ ------ ------ ------ ------

Janvier Culex p.fat. 0,9 4,22 : 100 75,1:0,9 3,16 27 94,8

(6) A.garnhiae 1,85 0,5 9,5: 0,17 5,1
:--------------:------------------:------:------;-------:------:------:------:------:------:

Total Culex p.fat. 1,39 2,47 75,9 67 5: 1 05, , ,
·

1,66
. .

1,57: 2,49:
, .

30,70,16A.gambiae(21) 0,59. 7,5: 88,5 :
· • ..,",:( 150 jours ) :
• • o. 0 0 •• ~ 0--------------------------------------------------------------------------------------------
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TABLEAU 30

Chiconi Variations annuelles du taux d'infection des deus vecteurs de

la filariose. de leur densité et du nombre moyen de femelles infectantes

venant piquer à l'extérieur et à l'intérieur d'une habitation.

------------------------------------------------------------------

Ext.lnt.Ext.lnt.Ext.lnt.

Nbre moyen de:Nbre moyen de:
q gres~ives:q infect~tes:

4- par nU1t :~ par nUlt

Ext.lnt.

Nbre de pi­
qûres infec-:
tantes dans___________________________________________!~~oi! :

:Taux d'infec-:
tian par
stade IIIEspèces

Mois

(Nbre de

chasses)

Mars Culex p.fat. 1.7 3.3 29 30.5 0.5 15 30

(2) A.gambiae 0.8 34.5 64.5 0.51 15.3
:----------~-:------------------:------:------:-------:------:------:------:------:------:

Mai Culex p.fat. 10.5 3.5

(2) A.gambiae 10 13
------------- --------------- ---- ---- ------ ---- ---- ---- ...----.. --

Juillet

(2)

Culex p.fat.

A.gambiae
.. 5.5

• e e e •. . .
4.512.60.150.429.7

0.28

17.51.632.45

A.gambiae

Culex p.fat.

(7)

Novembre

..-------- --------------- ----- ------ ----- ----- ---- ---- ------ ---
Janvier Culex p.fat. 0.92 3.7 36.5 15,3 0,33 0.56 9.9 16,8

(6) A.gambiae 4,8 6.3
:--------------:------------------:------:------:-------:----- ______________ e _. . . . .

46 J..I8
.~ q0.32

.
Il,57: 0,3122.72,81.4Total Culex p.fat.

(19) A gambiae 0 54 6 3 10,52.: 0 056: -(1: .)8 4: :. :: ' : ': . :': Si>J • :-----------------------------------------------------------..-.....-
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TABLEAU 31

Demheni : Variations annuelles du taux d'infection des deux vecteurs de

la filariose, de leur densité et du nombre moyen de femelles infectantes

venant piquer à l'intérieur et à l'extérieur d'une maison.

lnt. ~ Ext •Ext •lnt.
.
: Ext..lnt.Ext.lnt.

Nbre moyen de:Nbre moyen de:Nbre de pi­
a agressives :0 infectantes:qûres infec­
r par nuit : t par nuit : tantes dans

le mois------------- -------------- ------------- -----------~-

:Taux d'infec-:
tian par
stade III

Mois

(Nbre de

chasses)

Mars Culex p.fat. 0,67 105,3 50,3 1,66 0,33 49,8 9

(3) A.gambiae 1,26 0,68 28 51 : 0,35 0,34 10 10
• e e e e e e e e _· . .

Mai Culex p.fat. 1,3 Il

(3) A.gambiae 2,3 2

Juillet
(2)

Culex p.fat.

A.gambiae

2

2 4

Novembre Culex p.fat. 0,2

(6) A.gambiae 1,2• ~__ • • • • • • e e _· . .
Janvier Culex p.fat. 5,7 3,7 0,51 15,3

(4) A.gambiae 60,5 30,5 0,8 24
-------------- ------------------ ------ ------ ------- ------ ------ ------ --{iSO j.'---

Total Culex p.fat. 2 0,5 19,3 Il,1 0,38 0,05 57 7,5

( 18) A.gambiae 1,3 0,35 19 16,4 0,25 0,05 37,5 7,5· . .
~-----------~------------------~------~------~------~----~------~------~------~------~
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4.4. Dis~ussion.

4.4.1. Abondance des vecteurs et sites villageois.

Si les 4 îles qui constituent l'archipel des Comores sont d'ori­

gine volcanique~ elles ont cependant surgi à des époques très différentes

et les sols qui les composent nlont pas subi avec la même intensité les

processus d'altération qui conduiRent une lave poreuse et perméable telle

qu'on en voit à la Grande COMore vers la décomposition et la formation de

sols argileux peu ou pas per~éables (1.~yotte et ~ohéli). Il en résulte une

perméabilité très variable du sol qui joue un rôle i~portant dans les possi­

bilités de fomation et de ~~intien des gites naturels à moustiques.

- La Grande Comore est, dans sa partie essentielle, la plus jeune

des îles de l'archipel (cf.I.I.) ; son sol totalement perméable ne permet

pas la formation de rivières, ruisseaux, mares ou ornières; de plus, les

eaux usées~ répandues sur le sol~ sont immédiatement absorbées. Dans des

conditions aussi particulières, les seuls gîtes à moustiques sont cons­

titués par les réserves d'eau, les récipients abandonnés quelques rares

fosses septiques et, en milieu rural, par les creux d'arbre et les trous

de rocher. En région urbaine les réserves d'eau sont fréquentes mais un

milieu aussi peu nutritif ne pernet le développement que de faibles

densités de Culex p.fatigans et d'A.garnbiae.

Pendant la saison des pluies$ lorsque toutes les citernes sont

remplies et lorsque les gîtes sauvages sont en eau, la densité de piqûres

dues aux vecteurs est alors maximunl. Pendant la saison sèche les citernes

se vident, les récipients~ les creux d'arbre s'assèchent et les vecteurs de

la filariose deviennent très rares. Si, en liaison avec le rythme des précipi­

tations, des variations annuelles de la densité des vecteurs sont percep­

tibles les conditions très particulières offertes aux larves de moustiques

ne permettent cependant jamais une pullulation des vecteurs de la filariose.

- A Mayotte et J10héli, la situation est totalement différente; les

coulées volcaniques très anciennes sont décomposées et les sols peu perméa­

bles permettent la formation de marécages et de nombreux cours d'eau per­

manents.

En saison sèche, les plus gros gites à moustiques vecteurs sont

constitués par les esturaires bouchés, les petites rivières et les ruis­

seaux, ainsi que par les puisards et latrines qui, creusés sur les plai­

nes littorales, atteignent la nappe aquifère et son remplis en permanence

d'eau et de matières organiques. Ce sont essentiellement ces 2 types de

gîtes qui sont à l'origine des très fortes densités de vecteurs que nous
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avons observées à Sada. Dans les villages construits sur pente comme Chi­

coni, ces 2 types de gîtes sont absents, aussi les densités de piqûres

enregistrées pendant la saison sèche sont-elles faibles.

En saison des pluies, tous les puisards et latrines sont remplis

d'eau et la densité de Culex p.fatigans s'élève rapidement dans tous les

villages. Dans les plaines, le sol perméable permet la formation de no~­

breuses mares,flaques et ornières qui conviennent au développement d'~

gambiae. En pleine saison des pluies les femelles de cette espèce étaient

effectivement nombreuses dans la plaine de Dembéni; elles étaient, par

contre, rares dans le village de Sada où les esturaires bouchés sont fré­

quemment lessivés par les pluies d'orage et où la petite plaine côtière,

totalement occupée par le village ne laisse place à aucun marécage.

- L'île d'Anjouan, plus ancienne que la Grande Comore et beaucoup

plus jeune que Mayotte et Mohéli, possède des sols à la fois plus meubles

et plus décomposés qu'à la Grande Comore mais la vigueur du relief lui

confère une grande originalité par rapport à Mayotte et Mohéli.

Dans les hautes régions, les rivières permanentes se sont en­

caissées dans de profonds caftons; le sol perméable et en pente ne permet

pas la formation de gîtes permanents à moustiques. Les seuls gîtes que

nous ayons observés sont constitués par les réserves d'eau de boisson, les

fontaines, les petits récipients abandonnés et les lits de certains torrents;

ce ne sont l~ que de petits gîtes le plus souvent peu productifs.

Dans les régions côtières nous retrouvons localement les condi­

tions déjà observées à ~ayotte, avec des villages construits sur d'é­

troites plaines côtières et à proximité de petits ruisseaux permanents qui

se fraient difficilement un débouché permanent vers la mer (Bimbini, Pomoni,

Assimpao, Vouani~ Ouani, etc ••••• ).

Il faut d'autre part souligner que dans les villes importantes

comme à Mamutzu et Domoni, on retrouve tous les gîtes classiques à Culex p.

fatigans (fosses septiq~es,fossésmal drainés, égoûts à ciel ouvert, etc •• ).

En résumé, nous soulignergns l'importance capitale de la perméa­

bilité du sol sur la formation et le maintien d'importants gites à mous­

tiques. Dans les "hautes-terres" d'Anjouan et à la Grande Comore les plus

importants gites à moustiques vecteurs sont crées et entretenus par l'homme;

ils sont le plus souvent peu productifs car pauvres en éléments nutritifs.

Dans ces régions la densité de piqûres dues aux vecteurs de la filariose

est donc généralement faible.
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A Mayotte, Mohéli et sur la frange côtière d'Anjouan, le milieu

naturel n'a été que peu transformé, l'homme a créé peu de gîtes importants

et nous devons alors souligner l'importance déterminante du site villageois

sur l'abondance des vecteurs. Ainsi, dans les villages construits en plaine

et autour d'estuaires olstrués les vecteurs de filariose sont abondants;

ils sont rares, tout au moins pendant la saison sèche, dans les villages

construits sur pente.

4.4.2. Incidence d'une lutte chimique sur la nuisance provoquée

par les moustiques.

Rappelons que pendant la journée, les espèces les plus agressives

sont par ordre d'importance: Eretmapodites subsimp1icipes, Aedes aegypti,

E. quinquevittatus et Aedes simpsoni.

Une campagne de lutte contre Culex p.fatigans et A.gambiae qui

utilisera des aspersion domiciliaires d'insecticides et le traitement des

gîtes larvaires de ces deux vecteurs n'atteindra aucun des moustiques

agressifs de jour qui n'entrent pas dans les maisons et ne fréquentent pas

les mêmes gîtes larvaires que les vecteurs de filariose humaine.

Par contre, comme l'a montré SUBRA (1972) un contrôle des gîtes

larvaires des moustiques vecteurs permet de réduire d'une façon spectacu­

laire la densité des piqûres pendant la nuit.

4.4.3. Les vecteurs de la filariose en Afrique orientale et dans

les îles de l'Océan Indien.

MANSF1ED-ADERS (1927) a été le premier à montrer que sur la côte

est-africaine 3 moustiques, Culex p.fatigans, A. gambiae et A.funestus ,

participent à la transmission de la filariose. HAt~ING (1940) et HEISCR

et al. (1959) ont rois l'accent sur le rôle, à leurs yeux prépondérant, joué

par Culex p.fatigans en Afrique Orientale. En 1962, NELSON émettait un avis

plus nuancé et plus complexe en soulignant que, si les 3 vecteurs reconnus

participent effectivement à la transmission de la filariose, ils jouent

un rôle plus ou moins important suivant les régions. 'VHlTE (1971) a montré

(à l'aide de méthodes discutables) que la transmission est actuellement

presque exclusivement assurée en milieu rural tanzanien par A.gambiae et

A.funestus et que Culex p.fatigans se révèle piètre vecteur en milieu ru­

ral comme en milieu urbain.

Dans les îles de l'Océan Indien, le rôle vecteur primordial

de Culex p.fatigans a été signalé par lYENGAR (1952) aux Maldives,
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par HAMON et DUFOUR (1951) à la Réunion, par HUEHN (1953) à Maurice,

par LâMBRECHT (1971) aux Seychelles et aux Chagos et par GRJEBlNE (1955)

aux Comores. A Madagascar, nous avons observé dans le ville de Majunga que

la transmission peut être partiellement assu~ée par Culex p.fatigans

(BR~rnES et RAJAONARTVELO,1974). Dans ces différentes îles le rôle vec­

teur des anophèles doit être très discret car il nVa été signalé quVà

Madagascar (DOUCET, 1951 ; GRJEB1NE, 1955 GRJEBlNE et BRYGOO, 1958 ;

BRUNHES, 1969 a et b) et à Maurice ( RUElfN, 1953).

Dans lVarchipel des Co~ores, nous avons vu que Culex p.fatigans

et A.gambiae participent tous deux à la transmission de la filariose. Il

semble cependant que Culex p.fatigans, plus régulièrement abondant qu'A.

gambiae, joue plus fréque~ent le rôle de vecteur principal; toutefois,

ainsi que l'ont montré NELS0N et al. (1962), cette prééminence peut être

battue en brêche dans les régions favorables à la pullulation dVA.gambia et

d'A.funestus.

Nous devons cependant noter qu'indépendamment de la densité re­

lative des espèces, Culex p.fatigans, dont nous avons relevé que 1,8% des

femelles agressives sont porteuses de stades III, se montre plus efficient

qu'A.gambiae dont seulenent O,67 des femelles sont infectantes. Cette

différence dans le taux d'infection des 2 vecteurs peut être imputable à une

meilleure lonBévité ou à une plus grande anthropophilie de Culex p.fatigans.

4.4.4. Historique de l'implantation de Culex p.fatigans aux

Comores et en Afrique orientale.

Dans les régions situées au-delà de 50° de longitude eRt(lnde
j

Pakistan, Indonésie, Birmanie, Malaisie, Philippines, Japon, etc.) Le

complexe Culex p.fatigans joue un rôle essentiel dans la transmission de

la filariose.

Dans la partie occidentale de la région éthiopienne, la si­

tuation est plus nuancée. En effet, dans les conditions très particulières

du laboratoire, toutes les souches de Culex p.fatigans ~orgées sur filarien

ont permis, plus ou moins ~ien, le développement complet du parasite

(GELFAND, 1955 SUBRP~, 1965; JUMINER et al., 1969 ; BRENGUES et al;, 1969;

BRENGUES et aL, 1974); Cependant, bien que sa capacité de transmission ait

été ainsi prouvée expérimentalement, aucune enquête n'a jusqu'à présent

démontré qu Vi1 participe effectivement à la transmission de la filariose

(OGUNBA,197l).



- no -

Dans la partie orientale de la région ethiopienne et dans les

îles baignées par l'Océan Indien, le rôle joué par Culex p.fatigans a été

pressenti, puis démontré (LAPONT, 1905 ; MANSFIED-ADERS,1921) avant même

que soient effectuées les premières infections expériMentales. Nous savons

maintenant qu'il prend une part active à la transmission de la filariose

dans toutes les îles situées entre les Indes et l'Afrique, à l'exeption de

~~dagascar où son rôle est très 1imité.(BRtnffiES et RAJAONARIVELO,1974).

si nous considérons d'autre part le degré d'adaptation de Culex

p.fatigans au milieu dans lequel il vit, nous devons constater avec

HAMON et aL (1967) qu'en Afrique occidentale l'étroite localisation de

l'espèce au milieu urbain, où elle se développe à la faveur de la pollu­

tion et des épandages d'insecticides, dénote une implantation récente.

Inversement, nous avons observé qu'aux Comores une bonne adaptation de

Culex p.fatigans lui permet d'être compétitif et de se développer dans les

gîtes les plus variés qU1 ne son~ souvent pas caractéristiques de l'espèce

(fosses septiques et citernes d'eau potable, vieux pneus et arbres creux).

Le même phénomène a été observé en Afrique orientale où la présence de

Culex p.fatigans a été signalée en milieu urbain et en milieu rural par

VAN SOMEREN et aL (1959) et HEISCR et al. (1959) et MOUCHET (1972).

A notre avis, la bonne adaptation de Culex p.fatigans au milieu

bioéco1ogique de l'Afrique orientale et des îles de l'Océan Indien ainsi

que son rôle dans la transmission de la filariose constituent des preuves

de l'ancienneté de son implantation dans cee régions. Inversement, en

Afrique centrale et occidentale, l'étroite localisation de Culex p.fatigans

au milieu urbain et sa non-participation à la transmission d'une maladie

largement répandue dénotent une implantation récente.

Nous pensons que Culex p.fatigans a pu profiter de 2 grandes

occasions historiques pour s'introduire et s'inp1anter sur la côte

d' Afrique:- orientale.

Il s'agit tout d'abord des importants courants migratoires et

comnerciaux qui, au début de l'ère chrétienne s'établirent entre l'Indo­

nésie, les Indes, les Maldives, les Seychelles, l'Afrique Orientale, les

Comores et Madagascar (DESCHAMPS, 1960; POIRIER, 1966). Il est fort pro­

bable que Culex p.fatigans soit ainsi arrivé sur les côtes d'Afrique orien­

tale dans les jonques qui transportèrent les premiers émigrants indo­

nésiens venus peupler Madagascar ou dans celles qui commerçaient entre les

deux rives de l'Océan Indien. Pendant plusieurs siècles et de proche en

proche, il se serait 9insi progressivement introduit ~t implanté dans les

îles et sur la bordure occidentale de l'Océan Indien.
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Une deuxième occasion de pénétration, ou de meilleure implanta­

tion, allait être donnée à Culex p.fatigans entre le VIle et le XIIe siècle.

A cette époque, les Arabes, chassés par des guerres de religion, descen­

dirent le long de la côte africaine et arrivèrent aux Comores (BOITEAU,1959).

Ils y introduisirent un nouvel urbanisme, remplaçant les cases construites

en fibres végétales par des cités en pierre (VERIN~I967), construisant

des citernes, bassins d'ablutions et latrines. Il est probable que les

courants commerciaux qu'ils établirent une nouvelle fois entre l'Afrique

orientale, l'Arabie, l'Inde et l'Indonésie, ainsi que le type d'urbanisme

qu'ils développèrent aient donné une nouvelle chance à Culex p.fatigans.

Enfin, dans la deuxième Moitié du XIX e siècle, l'introduction

de la culture industrielle de la canne à sucre par les colons français a

permis la pullulation de Culex p.fatigans en certains points de l'archi­

pel des Comores. En 1900, en effet, 16 usines sucrières étaient installées

à Mayotte, 3 fonctionnaient à Anjouan et l à Mohéli (ISNARD, 1953) et

BLIN (1905) pouvait noter que les moustiques pullulaient dans les eaux

résiduelles des usines sucrières. En 1952, ~JlMON et DUFOUR ont montré à la

Réunion que des myriades de Culex p.fatigans se développaient aisément

dans un tel milieu nutritif.

En résumé, nous pensons que Culex p.fatigans, dont nous avons

observé la remarquable adaptation et le rôle important qu'il joue dans la

transmission de la filariose de Bancroft en Afrique orientale et dans les

îles au sud de l'Océan Indien, s'est implanté depuis fort longtemps dans

ces ré~ions, Il est possible qu'il ait été introduit par les Indonésiens

au début de notre ère ou par les Arabes entre le VIle et le XIIe siècle.

A la fin du XIXe siècle le èéve10ppement de la culture industrielle de la

canne à sucre a favoriss la pullulation de Culex p.fatigans à ~ayotte

et à .~njouan.

4.4.5. Influence de la température sur l'intensité de la trans-

mission.

Dans les régions montagneuses ou proches des tropiques, de nom­

breux auteurs ont pu remarquer que l'intensité de la transmission de la

filariose de Bancroft et, par voie de conséquence, l'indice microfi1arien

de la population, sont inf1ue~cés par les variations climatiques et en

particulier par celles de la température.

En Afrique de l'est, de telles observations ont été faites par

liAWKING (1940, 1957) ; JORDAN (1955 a et b), (1956). Dans les riascareignes,
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HAMON et DUFOUR (!957)s HUEHNS (1953) ont montré respectivement à la

Réunion et à Maurice que la filarioses fréquente sur les côtes, se raré­

fi en altitude à partir de 300 ~tres environ. Le même phénomène a été

observé à Ceylgn par ~BDULCADER (1965). Aux Indes, RAO et IYENGAR(1930)

KNOWLES et al.(1936), ~GHAVA~ (1958), NANDA et al. (1962) et ROZEBOOM et

al. (1968) ont mis en évidence l'influence des variations saisonnières sur

l'intensité de la transmission et sur l'indice microfilarien de la popu­

lation.

Sur la côte est malgache, par 22°5 de latitude sud, nous avons

observé que sous l'effet des basses te~ératures qui règnent de juin à oc­

tobre, la transmission de la maladie s'arrête bien que les vecteurs res­

tent abondants (BRUNHES et RAJAONAR1VELO, 1974).

Inverse~ent, CHO~7 et al. (1959) et DE ~ILLON et al· (1967) n'ont

pas constaté de variations de l'intensité de la transmission dans des ré­

gions où la température moyenne mensuelle reste inchangée et proche de

25-27°C pendant toute l'année. Nous avons effectué les Mêmes observations

dans les régions côtières des Comores où des variations de 1°5 autour de

26°C se montrent trop faibles pour ~odifier d'une façon sensible l'inten­

sité de la transmission.

L'étude au laboratoire de l'influence de la température sur la

vitesse de développement du parasite chez l'insecte vecteur a montré que

les températures les plus favorables a la transmission de la maladie se

situent entre ~5° et 30°C (BASU et RAO, 1939 ; EL Dlrffi et HABIB, 1969 ;

NAKAMURA,1964 ; ROZEBOO~ et al~ 1968 ; BRUNF~S, 1969 a et b).

Confrontant ces observations de la~oratoire à celles qui ont été

effectuées sur le terrain en .Afrique orientale et à Madagascar, dans les

~ascareignes, à Ceylan et aux Indes, nous pensons qu'une moyenne annuelle

de température égale ou supérieure à 2SoC assure en permanence des condi­

tions favorables à la transmission de la maladie; par contre, dans les

zones situées entre les isothermes 22 et 24° la transmission revêt un

caractère saisonnier, la température y jouant un rôle limitant

quelques mois. Entre les isothermes 20 et 22°C. la température

durement et plus longuement encore la transmission qui ne peut

lieu que pendant 6 mois environ. Au dessous de l'isotherme 20°C

mission devient impossible (BRUNF~S et ~JAONARIVELO, 1974).
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Dans l'archipel des Comores l'isotherme 22°C se situe aux

environs de 500-600 mètres, nous pensons donc que les populations qui vi­

vent à cette altitude, ou } plus forte raison au dessus, sont protégées

d'une transmission permanente et intense. De fait, sur l'île d'~njouan nous

avons vu que les populations des "~autes terres" sont nettement moins para­

sitées que celles des régions côtières; l'écart entre les indices microfi­

lariens est très significatif malgré les mouvements fréquents de la popu­

lation mRUNHES et DANDOY ~ 1973). Nous pensons que l'influence bénéfique

de la température se fait sentir à partir de 200-300 mètres d'altitude;

s'il en est bien ainsi, 637, de la population anjouanaise seraient ainsi na­

turellement protégés.

4.4.6. Evolution de la charge parasitaire moyenne.

Au cours du du développement du parasite chez Culex p.fatigans

la charge parasitaire moyenne des femelles porteuses de stades l, II et

III diminue en valeur absolue et réduit ses valeurs extrêmes; en effet le

nombre moyen de parasites par femelle infectée est de 6,1 - 7,8 stades l

puis de 3,2 - 3,7 stades II et enfin de 2,3 - 2,6 stades III.

Chez C.p. fatigans cette diminution du nombre moyen des para­

sites peut être due à un déparasitage naturel des femelles infectées (BRUNHES

et BRUNHES, sous-presse); ce déparasitage ne se produit que très rarement

chez A.gambiae (BRUNHES et BRUNHES, 1972).

Il a d:autre part été démontré (TQ~mSON, 1970; HUSAIN et

KERSHAW , 1971) que les femelles les plus parasitées subissent un handicap

de vol qui rend difficile l'accomplissement des fonctions vitales (nutri­

tion-reproduction), Nous pensons donc que, chez les 2 vecteurs, la diminu­

tion de la charge parasitaire moyenne peut être provoquée par la dispari­

tion des ~ parasitées qui, volant mal, ne parviennent pas à se nourrir,

à survivre à la ponte ou à échapper à leur prédateurs.

Chez A.garnbiae, les résultats obtenus à Chiconi et à Dembéni

sont trop peu nombreux pour que nous puissions valablement les discuter;

nous ne considérerons donc que les résultats des dissections des femelles

capturées à Sada.

Dans ce village nous avons trouvé chez les femelles d'A.gambiae

parasitées une moyenne de 8,2 stades 1,5,2 stades II et 2,5 stades III;
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les femelles de cette espèce paraissent donc plus densément parasitées

que celles de Culex p.fatigans. Cette différence peut être due à un dé­

parasitage pratiquement nul des femelles d'A.gambiae (B~UNRES et BRUNHES,

1970, 1972).

Nous sommes frappé de constater que la charge parasitaire mo­

yenne en stades III est la même chez les femelles infectantes des 2 es­

pèces. D'autre part, nous avons observé que dans un foyer malgache à

Wuchereria bancrofti les femelles infectantes d'A.gambiae étaient por­

teuses du même nombre moyen de parasites en fin de développement.

Dans ce foyer malgache l'indice microfilarien de la population

est de 15 - 20, tandis ~u'il est de 28 à Chiconi et de 35 à Sada. Il

semble donc qu'une DMf 50 relativement faible permette néanmoins d'attein­

dre chez les fenelles vectrices le niveau maximum de la charge parasi­

taire en stades III. Par contre. dans les foyers les plus infectés l'é­

limination naturelle des femelles très parasitées contribue à limiter

rigoureusement le niveau maximum de la charge parasitaire, réduisant

ainsi le nombre des stades III susceptibles d'être transmis à l'homme.

4.4.7. Influence de la densité des vecteurs sur la transmission.

Aux Indes, t~A et a4 (1962) ; ROZEBOOM et al. (1968) ont

montré que les conditions climatiques locales et l'abondance des vecteurs

influent sur le rythme annuel de la transmission et que ces 2 facteurs se

trouvent souvent en opposition de phase, limitant ainsi les risques

d'infection.

Par contre, dans la ville de Rangoon où les conditions clima­

tiques sont favorables et stables toute llannée, DE MEILLON et al. (1967)

ont montré que l'intensité de la transmission ne dépend que de l'abon­

dance des vecteurs.

Cette dernière observation se trouve vérifiée aux Comores ou

dans un même village l'intensité de la transmission est sous la seule

dépendance de la densité des vecteurs, elle-même liée aux précipitations

atmosphériques qui créent ou lessivent les gîtes.

L'enquête parasitologique que nous avons effectuée à Sada,

Chiconi et Bandélé confirme ces observations entomologiques; dans les

villages dont les sites d'implantation permettent le maintien d'impor­

tants gîtes à moustiques la maladie atteint 50% des personnes âgées

de 15 ans et plus ; inversement, dans les villages peu favorables à la
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création et au maintien de Bîtes à moustiques la maladie affecte peu les

personnes qui y vivent avec le plus de régularité (les fe~es et les en­

fants). Ces observations sont confirnées par les résultats des récents

sondages parasito1ogiques effectués par PROD'RON et a~ (1973) dans 12

villages de Mayotte.

4.4.8. Distance de vol des feMelles infectées.

Llt~QU1ST et al. (1967) SUBRA (1972) ont monté qu'en l'absence

de vent, les feMelles saines se dispersent en milieu urbain dans toutes

les directions et jusqu'à une distance de près d'un kilomètre.

Les résultats des dépistages effectués à Sada nous ont permis

de nettre en évidence que les jeunes comoriens de moins de 15 ans vivant

dans un rayon de ISO ~ètres autour des deux principaux gîtes

sont significativement plus parasités que les autres enfants du village.

Nous pensons que ce phénomène est dû à deux causes principales: d'une

part la plus grande densité de piqûres dont sont victimes les personnes

vivant près des gîtes larvaires et d'autre part la diminution de la ca­

pacité de vol des femelles parasitées. Nous avons en effet montré (BRUNHES

et BRm~HES, 1971, 1972) que les parasites en cours de développement chez

l'insecte provoquent de profondes lésions de~fibres musculaires du vol.

Dans ces conditions, il est logique de penser que les femelles parasitées

qui viennent de pondre vont c~ercher à se nourrir (ou ne pourront se

nourrir que) sur un hôte situé tout proche des gîtes larvaires infectant

ainsi r1us fré'luern:tent··1ès ?ersonnes vivant ,:,rès des estuaires·b.ouchés.

4.4.9. Efficience de la transmission.

En se fondant sur la dissection de femelles capturées au repos

dans les ~aisons, ROZEBOO~ et aL, (1968) ont estimé à 50 le nombre des

piqûres infectantes reçues chaque année par les habitants d'un quartier

de Calcutta dont l'indice microfi1arien est voisin de 10. Utilisant les

mêmes méthodes en Tanzanie, ~rnITE (1971) a évalué à Ia5 le nombre de

piqûres infectantes reçues chaque année par les habitants du village de

Muheza où JORDAN avait déristé 20 ans plus tôt 42% de microfi1ariens

chez les hommes et 32 %chez les femmes; dans le village de Gonja, 95

piqûres infectantes par an provoqueraient une infection de 31% des hommes

et 6% des femmes; enfin, dans la ville de Tonga, 23 piqûres infectantes

par an seraient à l'origine d'un indice microfilarien de 23.
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Se basant sur des captures nocturnes de femelles agressives,

BRENGUES et al. (1974) ont observé dans le village de Tingre1a (Haute­

Volta) que les habitants subissent chaque année l'agression de 114

moustiques infectants, l'indice microfi1nrien des personnes âgées de 15

ans et plus étant de 517,.

Par la mê~e méthode que celle employée par ~RENGUES _e~t__a_1_.~DE

MEILLON et al. (1967) évaluent à 298 le nombre des piqûres infectantes

subies par les habitants de la ville de Rangoon (Bi~anie) dont l'indice

microfi1arien est voisin de 5%.

Le~ résultats que nous avons obtenus aux Conores par les mêmes

méthodes que BFENGUES et DE MEILLON nous ont montré que les habitants de

Sada reçoivent environ 400 piqûres infectantes par au alors que l'indice

microfi1arien des personnes âgées de 15 ans et plus est de 50%. Dans le

village de Chiconi, 110 piqûres infectantes par an déterminent une micro­

filarémie qui atteint 17% des femmes âgées de plus de ID ans.

La diversité des méthodes eflp10yées pour l'éva1utation de l'in­

tensité de la transmission et la discordance des résultats obtenus nous

incitent à limiter la discussion de cet important problème à quelques

points bien précis.

HAIRSTON et DE ~ŒILLON (1963) ont insisté sur le nombre considé­

rable de piqûres infectantes (15.500 environ) nécessaires pour produire

un nouveau cas de microfi1arémie. Nous adhérons pour l'essentiel à cette

thèse mais nous insisterons cependant sur 3 points qui nous semblent

importants.

il nous seflb1e en premier lieu nécessaire de rappeler que la

difficulté que l'on rencontre pour dépister les microfi1ariens peu den­

sément parasités est à l'origine, particulièrement dans les foyers peu

importants~ d'une minoration considérable des indices microfi1ariens ob­

servés (cf.3.3.2.2.). Cet indice microfi1arien ainsi minoré tend alors

à exagérer l'inefficience apparente de la transmission de la maladie.

Nous voyons effectivement que dans le village de Sada~ où la DMf 50 est

élevée, la transmiss~on paraît plus efficiente qu'à Rangoon où la DMf 50

de la population est très faible.

Nous soulignerons d'autre part ~ue les femelles infectantes

capturées sur appât humain ont une charge parasitaire plus faible que

ce11~que l'on peut observer chez les feme11es'infectées et conservées

au laboratoire. Cette constatation nous incite à penser que les femelles

sauvages doivent avoir plus de facilité pour se déparasiter complètement

que les femelles fortement infe~tées élevées au laboratoire. Il n'est
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peut-être pas judicieux dans ces conditions de considérer que les femelles

sauvages, comme les femelles de laboratoire, ne transmettent que 41% de

leur charge parasitaire lors de leur preMière piqûre infectante.

Nous rappelerons enfin 1ue la p~rasitose qui tend naturellement

à disparaître en quelques années a besoin en pernanence de nouvelles in­

fections pour se maintenir stable dans une population. Une partie impor­

tante des piqûres infectantes reçues sert donc à compenser ce déparasitage

naturel.

Nous pensons en consequence que la transmission, tout en étant

très difficile 1 n'est peut être pa~ tout à fait aussi inefficiente qu'il

a été dit et qu'il se perd peut être moins de parasites que prévu.

Nous soulignerons cependant 1 une fois encore 1 avec HA1RST0N

et DE MEILLON ~a fragilité de cette maladie et les conditions exceptionnel­

les qu'elle requiert pour se maintenir et à plus forte raison pour pro­

gresser.
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>. C0NCLÙSI0NS.

L'archipel des Comores constitue actuellemenset semble-t-il

depuis plus d'un siècle. un très inportant foyer de filariose de Bancroft;

la maladie n'est cependant pas répartie d'une façon homogène dans les 4

îles de l'archipel.

La Grande Comore est la moins affectée des 4 îles car son sol

très perméable ne permet pas le maintien d'eau de surface et les gîtes

à moustiques y sont donc très rares.

L'île d'Anjouan, dont le relief est très vigoureux, présente à

la fois de vestes régions d'altitu protégées par des conditions clima-

tiques défavorables à la transmission, et d'importants foyers de filariose

dans les villages côtiers situés à proximité de gîtes larvaires à mous­

tiques.

Les îles de ~ohéli et de Mayotte, qui se prêtent le mieux à la

création et au maintien d'importants gîtes à moustiques, sont les 2 prin­

cipaux foyers de filariose de Bancroft (30 <indice microfilarien ~ 40).

A Mayotte. la maladie présente une répartition remarquablement

discontinue. Ainsi les rares villages de l'intérieur de l'île et ceux qui

sont construits sur pente sont moins densément perasités que les villages

construits sur de petites plaines littorales mal drainées. A l'intérieur

d'un même village les personnes vivant à proximité des plus importants

gîtes larvaires sont plus fréquemment parasitées.

Nous p8nsons que cette répartition en mosaique révèle une trans­

mission difficile.

Analyse de la parasitose.

Dans le village de Sada, 12,3 % des enfants âgés de l à 4 ans

présentent des microfilaires lors d'un seul prélèvement nocturne de 20 mm3

de sang; cet indice microfilarien atteint 45,9 chez les personnes âgées

de 30 à 39 ans et 67,9% chez celles âgées de 60 ans et plus.

Dans les villages les plus infectés (~ada, Bandélé) les indices

microfilariens des hommes et des femmes atteignent les mêmes valeurs et

évoluent de la même façon en fonction de l'âge. Dans les villages peu in­

fec·tés (Chiconi) comme dans de nombreux petits foyers, l'indice microfi­

larien des femmes apparaît plus faible que celui des hommes et son évo­

lution en fonction de l'âge est profondément différent.
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Nous pensons que cette dernière observation est imputable d'une

part à l'influence de facteurs sociologiques et d'autre part à la mino­

ration de l'indice microfilarien des femmes, due à leur faible densité

microfilarienne moyenne pendant la phase sexuellement active de leur vie.

Nous avons en effet pu observer que les femmes âgées de 15 à 45 ans

présentent une densité microfilarienne plus faible que celle des hommes

du même âge ; il semble que ce phénomène puisse être Mis en relation avec

l'influence des hormones sexuelles.

Nous avons d'autre part pu mettre en évidence, à travers nos

résultats et ceux de nombreux auteurs, que dans une population la courbe

exprimant l'évolution de l'indice microfilarien en fonction de l'âge a un

profil différent suivant l'importance du foyer filarien considéré. Ainsi,

dans les foyers très parasités (indice mi '30) l'évolution de l'indice
~

microfilarien est en continuelle progression, les personnes âgées (60 ans

et plus) sont les plus fréquemment parasitées. Par contre, dans les ré­

gions peu infectées ( l (indice mi (10) l'indice microfilarien croit

jusqu'à l'âge de 15-20 ans puis se stabilise autour de la valeur atteinte.

Plus un foyer de filariose est impo!tant, plus la croissance de l'indice

rnicrofilarien se stabilise tard.

L'indice clinique et l'indice microfilarien de la population

nous sont ~pparus directement proportionnels dans la grande majorité

des villages mahorais ; nous pensons que ce phénomène est dûAeur ancienne­

té ainsi qu'à leur stabilité.

Les femmes sont aussi fréquemment affectée& ~ue les hommes par

les éléphantiasis des membres; par contre les ho~es présentent un indice

clinique beaucoup plus élevé que celui des femmes car leur scrotum, sous

l'effet de la filariose, évolue fréquemment vers l'hydrocèle ou l'élé­

phantiasis.

Nos résultats montrent aussi que les porteurs de signes clini-
dans

ques vivant/des foyers peu infectés sont généralement exempts de micro-

filaires ; dans les foyers très infectés les jeunes porteurs de signes

cliniques ne présentent pas de microfilaires mais les personnes âgées

ont fréquemment une parasitose associée à un signe clinique.

Les porteurs d'hydrocèle semblent plus souvent et plus densément

parasités que les porteurs d'éléphantiasis.
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La transMission.

L'enquête entoMologique a permis de révèler la présence de 17

espèces culicidiennes non encore signalées dans l'archipel des Comores.

Les espèces les plus agressives pendant la journée sont Eretmapodites

subsimplicipes, E. quinquevittatus et Aedes aegypti.

Les espèces agressives de nuit sont, par ordre d'importance

Culex p.fatigans; A. gambiae, nedes pembaensis, A. coustani, A. funestus,

A.mascarensis. Ae. circumluteolus, Mansonia uniformis et Culex antennatus.

Dans les 3 îles de l'archipel (Grande Comore), Mohéli et Mayotte)

où nous avons étudié la transmission de la filariose, les 2 principaux

vecteurs sont Culex p.fatigans et A.gambiae. Aedes pembaensis qui peut être

très abondant dans certains villages de Mayotte ne transmet que des filaires

appartenant au genre Setaria,

L'abondance des vecteurs de la filariose est sous la dépendance

des précipitations at~osphériques qui tombent essentiellement de décembre

à avril. Cependant de nombreux facteurs locaux, liés au site villageois,

viennent renforcer ou perturber cette observation générale. C'est ainsi

que les villages de bas-fonds, construits autour d'une rivière dont l'écou­

lement dans la mer est défectueux, presentent de fortes densités de vec­

teurs pendant la saison sèche alors que les villages construits à flanc

de colline sont. à la même époque, presque totalement dépourvus de mous­

tiques.

L'enquête que nous avons effectuée à ~~yotte a montré que Culex

p.fatigans pique plus 'abondamment à l'intérieur qu'à l'extérieur des habi­

tations et qu'inversement. A.gambiae est plus exophage qu'endophage.

Dans la grande majorité des villages étudiés Culex p. fatigans

est plus abondant qu'A.gambiae ; son taux d'infection par stades III (1.8)

est d'autre part supérieur à celui que nous avons pu observer chez A.gam­

biae (0,6). Chez les 2 vecteurs, la charge parasitaire moyenne est de 2,5

stades III par femelle infectante.
,

Ces 3 observations nous incitent donc à penser que dans l'ar-

chipel des Comores, le principal vecteur de la filariose de Bancroft est

culex p.fatigans ; A. gambiae qui est présent partout, reut néanmoins

jouer localement un important second rôle.

Si le rythme annuel de la transmission n'est pas affecté par

les variations de la température il est par contre sous l'étroite dépen­

dance de l'abondance des vecteurs.
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Par extrapolation à partir de nos observations, nous pensons

qu'un habitant du village de Sada reçoit environ 4'U piqûres infectantes

par an à l'intérieur d'une habitation; un habitant de Chiconi en reçoit

environ 110 par an. Nous remarquerons donc qu'il existe une relation de

proportionnalité directe entre l'abondance des piqûres infectantes subies

~t les in~ices p~rasitoloGi~ues et clini1ues:ohs~ôs:dan~ ces 2 villages.

Dans cet archipel des Comores nous avons étudié un foyer de fi­

lariose dans lequel la maladie peut atteindre des niveaux exceptionnelle­

ment élevés. Il semble que l'incidence de la filariose soit stable au moins

depuis une vingtaine d'années (BRYGOO et ESCOLIVET, 1955).

Cependant, l'a~gmentation rapide de la population qui ne parait

pas suivie d'une augmentation parallèle du niveau de vie ni de l'encadre­

ment sanitaire nécessaire nous semble de nature à modifier l'équilibre,

pourtant déjà peu satisf~isant, actuellement atteint.

Dans ces conditions, si une c~agne de lutte contre les vecteurs

et l'agent pathogène n'est pas entreprise rapidement nous ne pouvons que

pronostiquer une nouvelle progression de la ~ladie qui constitue déjà à

Mayotte, Mohéli et Anjouan un problème sanitaire important et un handicap

certain au développement écono~ique.

1
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CHAPITRE II

LA TRANSMISSION DE LA FILA.RIOSE DE BANCROFT A MAnA G\SCAR

par

+ ++
J. BRUNHES et E. FAJAONARlVELO

Pressentie par VIVIE en 1903, l'existence de la filariose de Bancroft

à Madagascar fut prouvée par FONTOYNONT et ROBERT (1909) à partir d'examens

de sang prélevé la nuit dans un hopital de Tananarive.

Entre 1909 et 1950 quelques cas clinilue furent signalés par des

médecins (SICE 1927 ; CLOITRE 1928 ; SANNER et al. 1936 ; RADAODY-RALAROSY

et GUIDONI 1940).

L'intérêt porté par les spécialistes à l'étude de cette maladie se

trouva relancé en J950 par la découverte d'un important foyer de filariose

sur la côte orientale de Madagascar (RANDR~~BELO, 1950).

Dès lors,les recherches furent entreprises dans de nombreuses

directions ; nous allons les r@later le plus clairement possible malgré

leur imbrication chronologique.

- S'intéressant au problè~e de 11identité des vecteurs de la filariose,

DOUCET (1950) met en évidence le rôle joué par A. funestus dans la transmis-

sion.

- Quant en 1955 GALLL~D et BFYGOO signalent la présence d'une nouvelle

filaire parasite de l'homme, débute alors toute une série de travaux ten­

dant à préciser l'originalité et la position taxonomique de cette filaire

malgache dont seules les larves sont connues. Ces microfilaires dont les

caractères morphologiques sont intermédiaires entre ceux de Wuchereria

bancrofti Cobbold, 1877 et ceux de Brugia malayi Brug, 1927 reçurent le

nom de Microfilaria bancrofti var. vauceli GALLIARD et BRYGOO, 1955.

La même année CHABAUD et BRYGOO (1958) envisageaient l'existence d'un

réservoir animal pour la nouvelle filaire malgache. Puis GALLIARD (1959)

devait élever au rang d'espèce la variété précéd~ent décrite en signa­

lant pour la prœière fois "la découverte de microfilaires d'une espèce

nouvelle: Wuchereria vauceli".
--------------------------------------------------------------------------------
+ Entomologiste ~dical, ORSTOM, Tananarive, Râp. Malgache.
++ Assistant d'Hygiène de la République Malgache, Tananarive.
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Cependant, douze ans plus tard, SCHACHER et al •• (1967-1968-1969)

comparent la morphologie des microfilaires malgaches à celles de 16 autres

souches de Wuchereria hancrofti provenant de différentes régions du monde

ils mettent alors en synonymie w. vauceli avec WUchereria bancrofti.

Nous avons poursuivi cette étude systématique de la filaire mal­

gache en recherchant, chez les moustiques anthropophiles d'un important

foyer à w. vauceli, des stades III appartenant à cette espèce. Nous avons

d'autre part établi des comparaisons morphologiques (tailles, attitude,

nombre des noyaux) entre les microfilaires malgaches et comoriennes. Ces

2 études complémentaires nous ont également conduit à considérer w. vauceli

comme synonymes de W. bancrofti (BRUNHES, RAJAONA~IVELO et tmLSON, 1972).

- Simultanément, d'autres recherches concernant la répartition de la

filariose humaine à Madagascar étaient effectuées. BRYGOO (1958) publie

ainsi les résultats d'une importante enquête couvrant toute l'île. Cette

étude montre en particulier qu'un vaste foyer, dans lequel de 10 à 25 %

de la population présentent des microfilaires, s'étend sur toute la côte

orientale depuis le bord de la mer jusqu'à une altitude de 500-600 mètres.

Les Hautes Terres (pays Mérina et Betsiléo) semblent indemnes de filariose

autochtone. Dans les régions occidentales de l'île des foyers localisés

aux bassins des grands fleuves peuvent présenter de 10 à 20 % de microfi­

lariens. Plus tard, une enquête de PROD'HON et al. (sous presse) devait

montrer que près de 10 % de la population de Majunga sont parasités par

W. bancrofti.

- D'autre part, une étude expérimentale sur la transmission de la fila­

riose fut menée par TRISTAN et al. (1963) à Tananarive, puis par MOREAU

(1965) à Majunga. En réussissant à infecter expérimentalement Culex p.

fatigans gorgé sur des filariens malgaches ces auteurs ont montré que la

filariose de Bancroft, jusque là considérée comme une maladie rurale trans­

mise par les anophèles, pouvait s'implanter en milieu urbain.

A la suite de ces inquiétantes observations une étude approfondie

de l'épidémiologie de la filariose de Bancroft ainsi qu'une évaluation de

ses perspectives d'avenir s'imrosait. Nous avons entrepris l'étude de ce

problème en observant, au laboratoire, l'influence de la température sur

la vitesse de développement du parasite ingéré par le moustique (BRUNHES,

1969), puis en effectuant des recherches sur l'importance actuelle de la

transmission en milieu rural (côte orientale) et en milieu urbain

(Tananarive et Majunga). Nous proposons ci-dessous les résultats de ce

travail.
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Au cours de l'exposé qui va suivre, nous aborderons donc succes-

sivement

- la transmission en nilieu rural traditionnel ; nous observerons tout

particulièrement le rôle joué par chacun des vecteurs, l'action des condi­

tions climatiques (température, précipitations, cyclones) et des épandages

d'insecticides, sur l'intensité de la transmission.

- la transmission en milieu urbain; nous essaierons d'évaluer les risques

d'implantations d'un foyer de filariose dans la plus Lœportante ville des

Hautes Terres (Tananarive) et les risques d'extension des foyers existant

dans les 2 plus grandes villes côtières (Majunga et Tamatave). Nous déga­

gerons enfin les perspectives d'avenir de la filariose de Bancroft à

Madagascar.

1. LA TRANSMISSION DE LA FILARIOSE DANS UN FI')YER RURAL DE LA COTE SUD-ORIENTALE.

1.1. Présentation de la région.

Géographie physique.

Notre enquête a été effectuée sur la côte sud-est de Madagascar,

dans un groupe de villages antemoro appartenant à la comcune rurale de la

Haute Mananano. Cette cornnune est située en bordure du marais d'Ambila, à

20 km au nord de la ville de Manakara et à 15 km environ de la mer

(fig. 1).

Le sous-sol de la région est constitué de coulées basaltiques

très décomposées dans 12squelles s'est enfoncé un réseau hydrographique

serré. Le paysage est formé de ncmbreuses collines arrondies, hautes de

10 à 50 mètres, couvertes de graminées et séparées par des bas-fonds

marécageux fréquemment transformés en rizières. La pente étant faible, la

rivière Mananano décrit de nombreux méandres en traversant la commune

d'ouest en est (fig. 2)

Le climat de cette région, situé par 22°8 de latitude sud, est

de type tropical humide à hiver chaud (tO ~ 28°C. en janvier - février)

et à été froid (tO ,< 21 ° C de juin à septembre). Un alizé constant souffle

d'est en ouest, provoquant des précipitations abondantes sur la plaine

côtière et sur la falaise orientale contigÜe. Le régime des pluies qu'il

provoque est cependant interrompu par une relative saison sèche qui débute

en juillet et se termine en novembre. La saison des pluies qui s'étend

de décembre à avril est souvent marquée par des inondations ; celles-ci
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sont généralement provoquées par les grosses pluies qui tombent sur la

falaise orientale et qui, ne parvenant pas à s'écouler assez vite dans

la mer, stagnent sur la plaine côtière. Des inondations peuvent également

être provoquées par le passage de cyclones qui frappent la côte est mal­

gache plusieurs fois par an. Ces cyclones sont parfois accompagnés de

pluies diluviennes (1.439 mm de pluie en 8 jours sur le marais d'Ambila

en février 1969) et suivis de périodes anormalement sèches (131,4 mm de

pluie en mars 1969). Ce régime très particulier des précipitations se

caractérise donc à la fois par l'abondance des pluies (2.909 mm par an)

et par les paroxymnes fréquents qui l'affectent (fig. 3).

Végétation.

La forêt primaire a presque totalement disparu sous l'effet du

défrichement et des feux de brousse, laissant place aux ravenales (Ravenala

madagascarensis) et aux bambous qui se maintiennent bien dans les talwegs.

Cependant, lorsque les feux de brousse deviennent trop fréquents, seules

deux graminées (Imperata cylindrica et Aristida sp.) parviennent à se main­

tenir sur des collines livrées alors a l'érosion. Les bas-fonds sont occu­

pés par des marécages acides où poussent les ravenales, les sphaignes et

les lycopodes; les Typhonodorum se dressent en bordure des étangs, des

ruisseaux et des marécages.

Ressources.

Le riz est l'aliment de base des antemoro comme de tous les mal­

gaches et sa culture marque profondément le ~aysage de la région ; de

nombreux marécages peu profonds ainsi qua la majeure partie des plaines

irrigables ont été en effet transformés en rizières. Les cultivateurs effec­

tuent deux récoltes de riz par an, la plus importante a lieu en avril-mai,

la seconde en novembre-dêc~bre. Sur les collines proches des habitations

les paysans cultivent du manioc ou ~lantent des caféiers, des bananiers

et des arbres fruitiers.

L'élevage est très peu développé; quelques médiocres troupeaux

provenant le plus souvent d'autres régions de l'île servent au piétinage

des rizières et aux sacrifices rituels; les porcs, les moutons, les

chèvres sont totalement absents et seul l'élevage des volailles est large­

ment répandu.
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TABLEAU

Variations climatiques enregistrées à Ifaho, ~ans une case malgache et à

Manakara sous abri météorologique.

(Renseignements fournis par le Service ~a1gache de la Météorologie Nationale).

Mois

Moyennes mensuelles des tempéra-: Précipitations observées ~ Manakara ::
tures enregistrées à

Pendant la durée
: Ifaho (1 an) ~Manakara (10 ans~ de l'enquête : Pendant 15 ans

---------------- ---------------- ---------------- -------------------- -----------------: : : :
Mars

Avril

Mai

Juin

Juillet

Août

Septembre

Octobre

Novembre

Décembre

Janvier

Février

131,4 !!lI!!

234,5 t!l11l

259,3 mm

81,7rnn

134,7 !!1I'!l

84,6 mm

8,3 I!ll'!l

126,7 mm

164,7 cr::l

371,6 mm

523,1 mm

551,0 mm

380,1

317,2

210, J

234,8

170,1

140,2

120,1

74,9

167,0

261,2

399,0

434,2

. . . . . .
• • 0 Ill' 0 •

---------------------------------------------------------------------------------------~---
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Habitat.

Le pays antemoro est densément peuplé et les villages tradition­

nels comprenant parfois plus d'un ~illier de personnes sont construits sur

le sommet des collines les plus escarpées. Cette position, justifiée par

la crainte des inondations, l'était plus encore autrefois par celle des

incursions des habitants de la falaise : les Tanala. On assiste actuelle­

ment à une désertion des villages traditionnels au profit de la dissémination

de très nombreuses cases isolées sur les collines, construites à proximi-

té des rizières et des plantations (cf. figure 4).

Les maisons sont entièrement construites en fibres végétales et

surélevées de la à 40 cm au-dessus du sol (cf. planche 3). Le ravenale

fournit l'essentiel des matériaux pour la construction de telles cases

les feuilles empilées comme des tuiles forment la couverture du toit ; le
nal

trollc, ouvert dans le sens longitudi/évidé et aplati, permet la construction

des murs et du plancher ; les rachis des feuilles, embrochés sur 2 longues

perches constituent les cloisons intérieures et le revêtement mural interne.

L'intérieur des cases est cloisonné en deux pièces : une vaste salle de

séjour dont le plancher est recouvert de nattes abrite le foyer domestique

dont la fumée noircit le toit de l'habitation tandis que la petite pièce

voisine sert de grenier, de débarras et parfois de chambre à coucher. Les

Antemoro dorment générale~ent sur les nattes de la salle de séjour en

s'enroulant entièrement dans un vaste drap blanc.

1.2. Incidence de la filariose dans la région étudiée.

A Mada~ascar, et tout particulièrement sur la côte sud est de

l'île les enquêtes parasitologiques nécessitant une prise de sang nocturne

sont très généralement contrariêes par des croyances supersticieuses loca­

les très répandues et très vivaces ; de peur de co~romettre les chances

de notre enquête épidémiologique nous nous sommes donc abstenus de préle­

ver du sang pendant la nuit. Nous savons néanmoins, grace à la très impor­

tante enquête dirigée par BRYGOO (1958) que, dans le district de Manakara,

23 % (175/749) de la population présente des microfilaires. Cette microfi­

larémie est cependant très inégalement répartie et les villages situés sur

la dune côtière sont beaucoup plus faiblement parasitês que les villages

situés plus à l'intérieur (RRYGOO, 1958 ; BRYGOO et GRJEBINE, 1958).

L'incidence clinique de la maladie (éléphantiasis et hydrocèles) ne dépasse

pas 0,01 dans l'ensemble du district de Manakara.

Dans la commune rurale de la Haute Mananano, où sont situés les
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4 villages étudiés, différents sondages parasito1ogiques nous permettent

d'évaluer à environ 25 % l'indice microfi1arien des personnes âgées de

plus de 15 ans (BRUNHES et al., 1972) ; l'indice clinique est inférieur

à 0,5 %.

1.3. Méthodes et Techniques.

Notre enquête, conduite du mois d'octobre 1967 au mois de mars

1970 a eu deux buts essentiels

- la recherche de la filaire endémique malgache qui avait été signalée

10 ans plus tôt dans cette région (GALLIARD et al., 1955 ; GALLIARD, 1958)

et, éventuellement, l'étude de sa transmission.

- l'étude de la transmission de la filariose de Bancroft en milieu rural.

Les résultats de la première partie de cette enquête nous ont

conduits à considérer W. vance1i GALLIARD, 1958, cornme synonyme de

W. bancrofti ; nous avons néa~oins signalé quelques particularités morpho­

logiques pour la souche malgache de W. bancrofti (BRUNHES, RAJAONARlVELO

et NELS~N, 1972).

Nous présentons ici les résultats de la deuxième partie concer­

nant la transmission de la filariose de Bancroft. Au cours de cette étude

nous nous sommes surtout efforcé de préciser la nature et l'importance des

facteurs naturels qui limitent ou qui favorisent sa transmission ainsi que

l'influence des traitements insecticides sur la faune cu1icidienne agres­

sive.

Durée de l'enquête.

Une pré-enquête entomologique a été effectuée du nois d'octobre

1967 au mois d'avril 1968 ; elle nous a permis de connaître la région et

d'approcher les problèmes qui se posent dans les différents types de

village. L'enquête proprement dite a débuté en avril 1969 et les obser­

vations rapportées ici ont été effectuées un mois sur deux pendant un an

(avril, juin, août, octobre, décembre 1969 et février 1970).

Choix des villages étudiés (fig. 4).

Nous avons vu ci-dessus que l'habitat de la région est constitué

n la fois de villages traditionnels perchés sur des collines escarpées, de

maisons ou de groupes de maisons isolés construits près des rizières et
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des champs, et, eufi~ de quelques villages récents construits près des

routes et dans les plaines ; les plus accessibles de ces villages ont été

régulièrement traités par les insecticides (DDT et Ma1athion) répandus

en aspersions intradomici1iaires.

Afin d'apprécier l'importance de la transmission de la filariose

dans la r~gion nous avons sélectionné 4 villages, traités et non traités,

représentatifs de ces différents types d'habitat.

Ifaho.

Ce village a été construit une vingtaine d'années avant le début

de notre enquête ;i1 comprend actuellement 300 personnes environ. Situé,

dans la plaine alluviale de la Mananano, près d'une route carrossable,

il domine de 4 a 8 mètres les rizières qui l'entourent sur trois côtés. Au­
tour du village les zones marécageuses sont encore nombreuses.

Une étable couverte en tôles et ouverte a tous les vents abrite

le plus important troupeau de zébus de la commune (30 t~tes environ).

Dans le village, des aspersions domiciliaires d'insecticides ont

été faites tous les ans entre 1955 et 1966 ; depuis cette date et jusqu'en

1971 les traitements ont été suspendus.

Ce village, d'accès facile, répond aux exigences de l'économie

moderne et il est vraisemblable qu'il s'en créera beaucoup d'autres tels

que lui au dépens des villages traditionnels perchés et trop isolés.

Mahave10na.

C'est un vieux village traditionnel qui comportait autrefois un

millier de personnes et qui se vide actuellement de ses habitants au

profit de nombreuses maisons situées plus près des cultures. Il est

construit sur une colline escarpée, plantée de caféiers ou recouverte de

broussailles, qui domine de 50 mètres la plaine de la Mananano. Les rizières

et les marécages sont nombreux tout autour de cette collines (cf. P1ancheI!I).

Comme Ifaho, et aux mêmes époques, le village de Mahave10na a

bénéficié d'aspersions domiciliaires d'insecticides.

L'isolement de ce vieux village le voue dans l'avenir à une régres­

sion plus grande encore que celle qu'il connait actuellement.
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Stéphavil1e.

Le village comprend actuellement 5 cases qui hébergent une dizai­

ne d'habitants appartenant à la même famille. Originaire du village de

Mahavelona, cette famille l'a quitté il y a 7 ou 8 ans pour habiter près

de ses plantations.

Placé sur le sommet de la colline, le hameau est entouré de ca­

féiers ; les pentes fortes qui l'entourent sont couvertes de broussailles

et de quelques maigres champs de manioc.

Aucun épandage d'insecticide n'a été effectué dans ce hameau,

pas plus que dans les nombreux hameaux voisins.

Menavil1e.

Le village, constitué d'une dizaine de cases posées sur une

colline allongée, surplombe de ]5 à 20 mètres les rizières toutes proches.

Les 5 familles qui vivent dans le village sont, comme celles de Stéphaville,

originai~es de Mahavelona.

A 100 mètres environ au nord du village a été construite une

digue qui retient l'eau destinée ft l'irrigation des rizières situées en

aval. Une végétation abondante pousse sur les bords de ce petit lac arti­

ficiel.

Ce village n'a jamais été au contact d'insecticides.

Techniques.

- Chasses de nuit.

Dans chaque localité nous avons effectué chaque mois ]0 chasses

de nuit qui avaient lieu de ]8-]9 heures à 05-06 heures du matin.

Les captures nocturnes de moustiques agressifs ont été effectuées

simultanément à l'intérieur d'une maison habitée choisie au début de l'en­

qu~te et en plein-air à proximité du premier point de capture. Quatre

captureurs participaient à ces chasses nocturnes deux d'entre eux travail­

laient pendant la première partie de la nuit (]8 à 24 h) les deux autres

capturaient de 0 h à 06 h du matin. Les équipes et les personnes étaient

systématiquement permutées.

Les captureurs, dont les jambes étaient dénudias jusqu'au genou,

coiffaient d'un tube en verre tous les moustiques agressifs. Les tubes

bouchés d'un tampon de coton étiaent placés dans des sacs correspondant
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aux différentes heures de capture. La détermination puis la dissection des

femelles ainsi capturées ont été effectuées pendant la journée suivant la

capture.

- Captures domiciliaires matinales.

Avant de quitter le village où ils avaient chassé pendant la nuit,

l'équipe des 4 captureurs récoltait à l'aspirateur à bouche les moustiques

qui se trouvaient dans quelques maisons du village choisies au début de

notre enquête. Les moustiques ainsi capturés étaient ramenés vivants au

laboratoire où une équipe travaillant le jour se chargeait de leur déter­

mination et de leur dissection.

- Dissection et conservation des parasites.

Au laboratoire, établi dans le village d'Ifaho, les moustiques

étaient sectionnés en 3 parties (tête, thorax et abdomen) que l'on plaçait

dans 3 gouttes distinctes d'eau physiologique déposées sur une lame de

verre. Chaque morceau ainsi isolé était alors disséqué séparément pour re­

chercher les parasites.

Les stades III ont été montés dans une microgoutte de glycérine

suspendue au-dessus de la concavité creusée dans une lame de verre. Les

stades l et II ont été inventoriés séparément mais ils n'ont pas été con-

servés.

En examinant IVaspect des trachéoles ovariennes nous avons opéré

une d stinction entre femelles pares et nullipares.

1.4. Résultats.

1.4.1. Faune culicidienne agressive la nuit.

Au cours des 60 chasses de nuit effectuées pendant an dans

chacune des 4 localités étudiées nous avons récolté 19 espèces culicidiennes

agressives parmi lesquelles 10 Anopheles, 4 Culex, 3 Aedes et 2 Mansonia.

Les résultats de l'ensemble de ces captur.es ont été portés sur le tableau 2.

Village d'Ifaho.

Dans ce village, notre point de capture était situé à 20 mètres

environ des rizières les plus proches et à 2 mètres au-dessus du plan d'eau.

Cette situation doit expliquer dans une large mesure la diversité de la

faune .culicidienne que nous y avons capturée. Nous noterons aussi qu'~

gambiae et Mansonia uniformis y sont plus abondants que dans aucun des

3 autres villages étudiés et que, par contre, A. funestus y est extrêmement

rare.
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TABLFAU 2

Faune culicidienne agressive de nuit dans les 4 villages étudiés.

__.Q!~:=_~':_i.:~E~~:ée:_~:~~.:_~.:_~~_:~~~=:~_~~:~~:~~_:~~::~~ée~~~~_:~~~~:_~~':':~~:~_
Efaho Mahavelona Stephaville Menaville

Espèces
: Intêrieu~Extériaut'Intérieu~ExtérieUl: Intérieul: Extériaul: Intérieu:z:Extérieu1':• ~__ • • -- • • • • e e _

• •• 0 • ~ • • • •

: A. gambiae 2132 2088 913 1028 926 1235 421 601..----------------- -------- -------- -------_. -------- -------- -------- -------- --------
A. funestus 47 33 43 40 2545 1938 7645

.. 5265
• G e • e • e e e e· o........

A. squamosus 92 142 16 45 5 9 3

··----------------- --------~ -------- -------- -------- -------- -------- -------- --------
A. flavico sta 19 86 4 Il 13 10

:-----------------:-~------:--------:~------:--------:--------: --------:--------:--------:
A. maculipalpis 9 63 3 2 la

----------------- -------- -------- -------- -------- -------- -------- -------- --------
A. mascarensis

A. coustani

67

122

343

336

19

15

42

111

16

23

46

53 9

12

68
e - - - _
_ 0 _ _ _ III 0 _ _

A. pauliani

A. brunipes

10 29 22 48

4

2 12 5

__________~ 0 0 _
_ III __ 0 0 0 __

A. rufipes

C. antennatus 51 224 19 63 5 25 4 31
___________________________ e o e _
_ • _ • _ III 0 • _ _

C. p.fatigans 22 45· .· .----------------- -------- -------- -------- -------- -------- -------- -------- --------
C. aurantapex 5 8

1ll • 0 0 Ill

Q _ lIiII _ 0 q 0 D • III

C. giganteus 3 15 6. .. .----------------- -------- -------- -------- -------- -------- -------- -------- --------
Aedes albopictus: 4 3 11 19 3

___________________________ • 0 _
• 0 _ _ _ _ _ _ • _

A. argenteopunc-::

tatus

A. tiptoni

14

16

89

7

8 42

6

5 137

1

17

.----------------------------------- -------_._---------------------------------_._------~.
_ _. _ CI _ • _ • •

: M. uniformis

• M. grandidieri·

604 2265

23

187 629 159 306

3

181 1105

· . - - - - - - . .
~-----------------~-------~------~--------~--------~--------~--------~--------~-------~
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Au cours de la pré-enquête (1967-1968) nous avions remarqué la

présence de Culex p. fatigans dont les larves se développaient dans quelques

latrines ainsi que dans les petits marécages servant de décharge publique

eux abords immédiats du villege. Cependant, li la sui te du cyclone qui, en

février 1969, a déversé sur la région 1.439 mm d'eau en 8 jours, tous les

gîtes larvaires à Culex p. fatigans ont été noyés ou lessivés ••• En 1969­

1970 nous avons assisté à la réapparition de cette espèce mais elle n'a

cependant jamais retrouvé l'abondance qu'elle avait connue avant le passage

de cet important cyclone.

Village de Mahave1ona.

La faune cu1icidienne agressive dans ce village est nettement

moins diversifiée qu'à lfaho ; cette pauvreté relative en espèces, comme

les faibles densités de piqûres que nous avons pu y observer nous semblent

imputables à la situation du village. Celui-ci est en effet perché sur une

colline qui domine d'une cinquantaine de mètres les gîtes larvaires les

plus proches (cf. planche 3) et, dans ces conditions, seules les espèces

cu1icidiennes se déplaçant facilement peuvent l'atteindre et s'y montrer

fréquemment agressives.

Villages de Stéphavi11e et de Ménavi11e.

Il est remarquable que dans ces deux villages non traités la

faune cu1icidienne se caractérise par l'abondance d'A. funestus ; nous

avons en effet capturé une moyenne annuelle de 156 femelles endophages de

cette espèce à Ménavi11e et 42 n Stéphavi11e.

Nous soulignerons aussi que la présence dominante d'A. funestus

va de pair avec une rareté relative d'A. gambiae. Nous noterons enfin que

Culex p. fatigans est totalement absent de ces deux v~llages et que Mansonia

uniformis est plus abondant à Ménavi11e, village situé près des rizières

et des marécages, qu'à Stéphavi11e, village situé sur une colline.

1.4.2. Espèces cu1icidiennes vectrices de filarioses.

Cinq espèces cu1icidiennes ont été trouvées porteuses de filaires

infectantes; les déterminations sont dues à l'obligeance du Professeur

NELSON (+) et les résultats en sont portés sur le tableau 3.

(+) London Schoo1 of Hygiene and Tropical Medicine, Keppe1 Street, London w.C. l,
GREAT BRITAIN.



TABLEAU 3. Identification des filaires parasites de moustiques récoltées lors de la dissection de 37.432 femelles

capturées sur appftts humains•

....••.........•......,..•.•......•••••••••.•.......•.•..•.••.•...•......•••••••••••.••...........•..••....• ...•............... ~
: . : Nombre de : Nombre de 9 : Lots de: .: • . : . . . : Espèces :
• Espèces ~nf'ectées. t· • ri r. ta.d III • W. bancroftl.. ~etarl.a • Dl.rofl.larl.a.; •• • mous l.ques • po euses • s es. • • • l.nconnues :
: : disséqués : de stades III: déterminés : : : : :· .. . . . . . .
_ ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••- ••••••••••••••_ ••••••••••••••# ••••••••••••~ •••••••••••••• ~ ••••••••••••• ~· .. . . . . . .
: Anopheles funestus : 22.682 : 109 : 73 : 69 : 2: : 2 :· .. . . . . . .
, •••••••••••••••••••••••••••••••••••• ~ •••••••••••••••• ••••••••••••••_ ••••••••••••••_ •••••••••••• .- ••••••••• e •••• _ •••••••••••••• _

• •• • • • • • •· .. . . . . . .
• .Anopheles gambiae • 9.263 • 38 • 25 • 25· • • •· - _. . . . . . . .; ··············1···············)··············)········ ••...•~ •••......... ~ ~ ~
• •••••••
: 1w.opheles pauliani 12:{ : 1 : 1 : 1: : : :· .
_ ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• , ••••••••••••••# •••••••• ••••••~ ••••••••••••~ •••••••••••••• ~•••••••••••••• ~· .
: Anopheles coustani 675 : 6 : 1: : 1: : :· .
~ ........•........•.•.•.••......•••. ~ •.••..•.....•..•.•..•..•.•..•._......•....•.._•...•...••...~ ..•...•.•..•.. ~......•••.•... -.· .· .
• ïvlansonia uniformis 4.685 • 47 • 45· • 42 • 1 • 2 •· .· ., .•.•.••....•......... .•........•••.,•••.••..•......,•.....••......~ ......••••....~ ••.••........~ ~••.........•.. ~· .
: TOTAL 37.432: 201 : 145 : 95 : 45 : 1 : 4 :· .. . . . . . .•.•...•.......•.•........•...•..•..•.••••.•..........................•.....• ......_...•...............•.•.............•....... ~

w
CCI

1
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Sur ces cinq espèces, deux d'entre elles, Anophe1es coustani Laveran

et Mansonia uniformis, étaient parasitées par des filaires animales appa­

tenant aux genres Setaria et Dirofi1aria ou ~ des genres inconnus.

Seuls 3 anophèles, A. funestus, A. gambiae et A. pau1iani, por­

taient des stades infectants de w. bancrofti ; A. funestus a de plus été

trouvé deux fois parasité par des filaires inconnues.

Nous pouvons donc en conclure que dans la région étudiée les

2 principaux vecteurs de la filariose humaine sont A. funestus et A.

gambiae ; la densité toujours très faible d'A. pau1iani relègue cette es­

pèce au rang de vecteur très secondaire de filariose humaine.

1.4.3. Biologie des vecteurs de filariose humaine.

Anophe1es funestus.

Les plus fortes densités de piqûres dues ~ A. funestus ont été

observées en avril 1969 après des inondations catastrophiques qui furent

suivies d'une sècheresse anormale pour la saison ~ les captureurs ont alors

récolté par nuit une moyenne de 406 femelles endophages et exophages dans

le village de Ménavi11e et une moyenne de 121 dans celui de Stéphavi11e

(Tableau 4, figure 5).

Ces densités très fortes devaient décroitre progressivement

jusqu'en août 1969 pour s'effondrer brusquement en octobre. En décembre

1969, A. funestus était redevenu très abondant et en février 1970 nous

avons assisté à une nouvelle et brusque raréfaction de l'espèce liée au

passage d'un violent cyclone qui lessiva ou submergea tous les gîtes à

moustiques situés dans les plaines.

Ces variations mensuelles de la densité d'A. funestus ne semblent

pas liées aux fluctuations de la température moyenne mensuelle; en effet,

aux basses températures du mois de juin ne correspor.d pas une baisse de

densité des femelles agressives, pas plus qu'à la remontée des températures

observées en octobre ne correspond une augmentation de la densité de pi­

qûres dues à cette espèce.

Il existe par contre des relations évidentes entre l'importance

des précipitations et l'abondance de l'espèce. Ainsi, d'avril à septembre,

à la diminution progressive des précipitations est liée une raréfaction

progressive des femelles agressives. En octobre, les premières pluies se



......---_.-.

•••••••..
••••

.-.-......-.....•
••••••••••...

•• •-,..",.'"

.......-.-.-

50

10

... .\ .-i.:...... L...:......... ~.... ... ..-.------.

50

10

ua NomlJrt lllDtIIl
MAHAVELONA 120 IFAHOdt ftmelIes Qptlrill

A. 9ambl"
100 A. funestus 100

+++++ M, unlformls
•

awriI
1969

Fig. 6 - Variations mensuelles de la densité~e piqûres dues l
A. gambiae~ A. fwtestus et M. unifoms dans les
villages de Mahavelona et Ifaho.

.. llamlnlftll'llll -dl flllldel QlltlIIIis STEPHAVIUE

a
A. gamblatt

a

A funestus
•••• + M, unlformls

2lIO

III

III

..
" ......._---.-

' ..
~.--- ".... .,~..:><.... ... .-. '---- -'...... . ............... ,. ......~ .

MIl1.

2lIO

III

40

MENAVIUE

._~. ........... .
, ft, ,.. , .. , ,. , ,, ", .., .,. ", , ,, , ,, , ., , ,

" ,'. ," ," ,, , ,, , ,, , ,., .
'1 •

~.. .
.~.- .'" .--------. .. -..
~~

Fig. S - Variations mensuelles de la densité~de piqûres dues i
A. gC11/'Ù)iae~ A. funestus et M. wtifoPl1lis dans les
villages de Stéphaville et Ménaville.



- 141 -

TABLEAU 4

Faune cu1icidienne de 2 villages non traités (Stéphavi11e et Ménavi11e)

Variations annuelles de la densité de piqûres (intérieur + extérieur)

dues aux 3 principales espèces cu1icidiennes.

MénavilleStéphaville ..-------------------------------------- --------------------------------------
~ A. gambiae ~ A.funestus ~M. unifo~is~ A. gambiae ~ A.funestus ~M. uniforrnis~

Mois

0 - 0 0 • e •

D • • Cl • • • •

Avril 30 121 12,2 40 406 68

Juin 56,3 91,8 13.1 28,7 389,4 31,5

Août 38,7 79,9 5,8 22,5 366,4 12,9

Octobre 9 26 9,1 5,9 104,5 53,4

Novembre 26,1 60,9 3 12,4 368 10,9

Fêvrier 56,4 24,6 7,2 33,2 112,8 15,7

-------------------------------------------------------------------------------------------
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TABLEAU 5

Faune cul!cidienne de 2 villages traités (Ifaho et Mahavelona) :

Variations annuelles de la densité de piqûres (intérieur + extérieur)

dues aux 3 principales espèces culicidiennes.

Mois
Ifaho Mahavelona

: A. g~biae : A.funestus :M.unifornis : A. gambiae : A.funestus :M. uniformis:. ... ..----------- ------------ ------------ ------------ ------------ ------------ ------------

Avril 73 2,3 69 22,1

Juin 73,7 1,3 37,7 84

Août 7J,3 0,8 20~3 38,7

Octobre 20 0,6 28,5 6

Décembre 97 1, 1 4·3 20,9

Février 63,8 1,45 78 23

1,5

0,9

0,5

2

2,4

23

6,1

J,6

5

9,3

37,3

-------------------------------------------------------------------------------------------
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sont montrées insuffisantes pour permettre la mise en eau des rizières

comme pour créer des gîtes dans les bas-fonds marécageux; l'espèce était

alors à son minimum de densité. Par contre, en décembre, des pluies abon­

dantes ayant permis la mise en eau des rizières, les femelles agressives

d'A. funestus sont redevenues nombreuses. Enfin, en février ]970 nous avons

observé des densités fortes au début du mois (200 à 250 femelles agressives

par capture nocturne),puis le passage du cyclone et le lessivage des gîtes

qu'il a provoqué ont fait brusquement chuter la densité de l'espèce à son

niveau le plus bas jamais enregistré (30 à 40 femelles agressives par chasse).

Anopheles gambiae sensu lato.

Dans le village d'Ifaho, où cette espèce est abondante, les

fluctuations saisonnières de sa densité sont identiques à celles que nous

venons de noter pour A. funestus ; à la fin de la saison des pluies les

femelles agressives sont nombreuses, elles le restent jusqu'en août, puis

elles se raréfient brusquement en octobre. Le cyclone de février a brutale­

ment décimé une population qui était très abondante en décembre (Tableau 5,

figure 6).

Dans les 3 autres villages, si le minimum de densité se situe

bien en octobre, l'influence du cyclone de février ]970 semble cependant

avoir été moins marquée.

Mansonia uniformise

Dans les villages d'Ifaho et de Mahavelona$ les variations sai­

sonnières de la densité de l'espèce suivent parfaitement la courbe des

précipitations ; sa densité minimum se situe de juin à octobre alors que

les pluies sont rares, son minimum de densité coincide avec le plus fort

de la saison des pluies (figure 6).

Le cyclone de février ]970 a été sans effet sur la densité de

piqûres dues à cette espèce ; elle semble avoir été protégée du lessivage

des bas-fonds et des étangs grace à la fixation de ses larves sur la végé­

tation aquatique.

Les importants écarts des températures moyennes mensuelles que

l'on observe entre les saisons froide et chaude nous incitent à examiner

mois par mois les cycles d'agressivité des deux principaux vecteurs de la

filariose.
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Anophe1es funestus.

Sur la figure 7 nous remarquons qu'en octobre 9 décembre et .

février, soit lorsque les températures mensuelles sont supérieures ou

égales à 25°C, le cycle d'agressivité présente deux légers pics, l'un

situé entre 23 h et 24 h et l'autre entre ni et 04 h du matin. Par

contre, pendant la saison froide, tandi.s que les températures ~yennes

mensuelles sont inférieures à 25°C et que la moyenne des minima avoisine

17° (juin, juillet et août), le cycle d'a~ressivité nocturne se trouve

profondément modifié; l'acrophase de l'activité de piqûre vient en effet

se placer tout au début de la nuit, entre 21 h et 23 h, alors que le

deuxième pic d'agressivité, qui se situait auparavant en fin de nuit,

se trouve largement atténué.

Anopheles gambiae.

le plus

et 24 h

Le cycle d'agressivité d'A. gambiae présente deux pics très nets

important se situe dans la première partie de la nuit entre 21 h

le second, moins marqué, se place entre 01 h et 04 h du matin.

Les variations des températures moyennes mensuelles affectent

peu le cycle d'agressivité nocturne d'A. gambiae et seul le premier pic

d'agressivité observé en juin, pendant la saison froide, est nettement

plus marqué que tous les autres (figure 8).

Les traitements insecticides étant susceptibles de modifier

l'endophagie des espèces cu1icidiennes étudiées nous avons donc analysé

l'endophagie et l'exophagie des 3 principales espèces en séparant les

résultats des captures effectuées dans les villages traités de ceux obte­

nus dans les villages non traites.

A. gambiae s'est montré légèrement plus exophage qu'endophage

dans tous les villages; quant à Mansonia uniformis, il s'est révélé

régulièrement et franchement exophage.

La densité de piqûres dues à A. funestus fut nettement plus

grande à l'intérieur qu'à l'extérieur des habitations; ce phénomène d'en­

dophagie, bien que peu marqué car l'espèce y est rare, reste perceptible

dans les 2 villages traités (tableau 5, figure 9).

Les aspersions d'insecticides qui avaient été effectuées 2 ans
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avant le début de notre enquête avaient vraisemblablement perdu leur effet

irritant et n'ont donc pas modifié la tendance endophage d'A. funestus

pas plus qu'elles n'ont accentué celle,exophage,d'A. gambiae.

Le tableau 7 montre que les moustiques au repos dans les maisons

sont beaucoup plus rares dans les villages traités que dans les villages

non traités. D~ la ~ême façon, nous avons observé que dans les villages

traités les femelles au repos étaient plus abondantes dans les rares mai­

sons non traitées que dans les maisons traitées.

Si les trait~ents insecticides anciens ne perturbent pas les

tendances exophages ou endophages des 2 vecteurs de la filariose,ils

chassent néanmoins des habitations les femelles qui sans eux s'y repose­

raient.

L'examen du nombre absolu des femelles au repos dans les ~aisons

ne révèle que partiellement l'endophilie d'une espèce ; po~r s'en faire

une idée plus juste il convient de considérer simultanément la densité des

femelles au repos dans les maisons et la densité de celles qui étaient

agressives au cours de la nuit précédente. Pour établir cette comparaison

nous utilisons le rapport : nombre moyen de femelles au repos dans les

maisons/nombre moyen de femelles agressives à l'intérieur d'une habita­

tion du même village.

Les tableaux 8 et 9 sur lesquels figurent ces rapports nous

permettent de confirmer la tendance endophile d'A. funestus et celle,

exophile, d'A. gambiae. Ils montrent aussi que ces 2 vecteurs présentent

une endophilie d'autant plus nette que les gîtes larvaires sont plus

proches. En effet, pour les 2 espèces dont la durée de maturation des

est la même (CHAUVET e~ al., ]964), le rapport: femelles au repos/femelles

agressives est nettement plus faible à Stéphaville,village perché sur une

colline dominant la plaine voisine, qu'à Ménaville qui se trouve tout

près des gîtes larvaires.

Le tableau 10 sur lequel nous avons porté les résultats de

captures domiciliaires matinales effectuées dans 9 hameaux de la région

(cf. figure 4) nous montre que le nombre absolu des femelles et surtout

des mâles capturés, est d'autant plus grand que les gîtes larvaires sont

plus proches.



TABLEAU 7 • Résultats des captures domiciliaires matinales effectuées dans 4 villages traités ou non

par les insecticides•

VIo
1

26,1

61

188,4

133,1

67,8

126,3

104

0,.2

1,4

8,3

1,0

6,5

13,7

7,5

.............. .
•••••

• ••••••••••••• ~.I••••••••••••

0,03

O,Od

0,03

1,2

0,5

0,1

0,4

0,1

0,05

Octobre

Décembre

Février

••••••
• 0,03:
• ••• •••............•.....•....•..~ ........................... .•..••.•........

• :'ait. • • •• hoyenne • 0 05 • 0 03 • °4 •
: annuelle: ' :' :' :

1•
~

Espèces

•••••·••·•••••••• • • • • •••.•......•...•....•....••.•.•.....••.... ~ ~•...••........ ~.•....•....•..

.............•............, ...........•••...............................•••.•••....................................•
: : Villages traités : Villages non traités :· . ..· . ..
'. '. Ifaho Mahavelona·. Stéphaville Menaville .'Mois -
• • Cases non • Cases • Cases non • Cases: • •
: : traitées : traitées : traitées : traitées: : :· : . . . . . ... ..•.•.•.••.•... ) .•••••......~ ....•........ ,•...•••..... .. ,•......•...•..•••.••..•......•.•.............•............•· . . . . .. .

: : A.vril : 0,2 : 0,05: : 0,02 : 0,7 0,5:· . . . . .. .
• • J"';n' • • 2 2' • 1 84 4 4 •· . ~. . ',' " "· . . . . .. .
: : A.oftt : 1 : °,2 : 1 , 2 : 0, 13 : °,97 2 ,7 :· ~. . . . .. .• cd. • • • •• •· .::!: . Octobre. 1 • 0,05 • 0,1' • 0,36 0,5'· ....... . . . .. .· . . . . .. .
: : Décembre: 0,8 : 0,4 : 0,5 : 0,03 : 0,8 1,3:· . . . . .. .
: < : Février: : 0,3 : 0,7 : 0,07 : 1,2 1,7:· . . . . .. .· . . . . .. .· •............•.............•..............•..............••...•.......•.•............................•· . . . . . . . .• • i:40yenne • • • • • • •
• • • 0,4 • 0,3 • 0,7 • 0,4 • 1 • 1,9 •• • annuelle • • • • • • •· . . . . . . . .
••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• # •••••••••••••• 1··············1·············· :., .• •• •
: Avril 0,1 :
• •
: Juin :
• •
: Aoftt ~·
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TABLEAU 8

A. funestus - Variations mensuelles. en fonction de l'éloignement des

gîtes larvaires, du rapport: nombre moyen de femelles ca~tives au repos

dans les cases/nombre moyen de femelles agressives à l'intérieur des

habi tations .

Stéphaville Ménaville

A / BA / B

Rapport: Femelles au Femelles
: repos (A): agressives :
• • (B)

Mois :Femelles au Femelles
: repos (A): agressives: Rapport
• • (B) :

----------- ------------ ------------ ------------ ------------ ------------. ------------

Avril 13,7 67,3 0,20 61 172 0,35

Juin 7,5 49,1 0,15 188,4 253~8 0,74

Août 6 p 2 48,3 0,12 133,1 217,3 0,61

Octobre 1,4 17, 1 n,03 67,8 f.7 ,3 1,0

Décembre 8,3 59,5 0,13 126,3 218,1 0,57

Février 1, 1 14, 1 O,07 2~, 1 67,7 0,38

-------------------------------------------------------------------------------------------
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TABLEAU 9

A, gambiae - Variations mensuelles~ en fonction de l'éloignement des gîtes

larvaires, du rapport: nombre moyen de femelles capturées au repos dans

les cases/nombre moyen de femelles agressives à l'intérieur des habitations.

Stéphaville Ménaville
-------------------------------------- --------------------------------------

A / B

Mois · ,
'Femelles au, Femelles • Rapport :Femelles au, Femelles •• Rapport; repos (A) : agressives : ; re?os (A) : agressives :

: (B) 'A / B, : (R) :. ...
-------~~ ------------ ------------ ------------ ------------ ------------ ------------· . ". ".:1 • "1IIl •

Avril 0,7 13,5 0,05 O~5 4~5 ~

Juin 1,84 25,8 0,07 4,4 12~8 0,34

Août 0,97 17,5 O~O5 2,7 7,8 0.35....:-

Octobre O~36 3 ~ 1 0, Il O~5 2,7 .Q.J!

Décembre 0,9 9,1 0,08 1,3 6,5 0,20

Février 1,03 23,6 0,04 1,7 15,4 0, Il

• 0 • " • • • •
o " " • 0 • • •-------------------------------------------------------------------------------------------



TABLEAU 10. Relations entre l'abondance des femelles et des m3J.es d'ih funestus et d'A. gambiae

au repos dans les maisons et la proximité ou l'éloignement des gttes larvaires

(pour la position des hameaux, se reporter k la figure 4) •

......................~ .....•... ,•••.......,.......... .............•••••••••••.••....•.......................... ,· ... .
: ::: Hameaux visités (Nombre moyen de moustiques par case). :· ... .
: : A : li:l 2: 3: 4 : 5 6 : 7 :· . .
•• • • • • • • • • • • • • • • • • • • • •• • • • • • • • flle. • • • • • • • •• • • • • • • • • • • • • • • • • •• • • • • • • • • • • • • • • • • • •• • "· . .· . .: ~ : 37,5 82,0: 2~,3 lS»2 51,6 2?,3 101 493 132,4· . .· . .
: A. funestus: :· . .• • •
: o/": 2 1,3: 1,4 0,5 0,6 9 30,3 53 7»5· . .· . .. .
•••••• 0 • • • • • • • • • • • • • • •• • • • • • • • • • ••• • • • • • • • • • • • • • • • • • •• • • • • • • •• ••••••••• • •••••••••~ ...· .
: 0 : 5 : 3,3 : 0,2 : 2,~ : 4,1: 7,6 4: 10 : 2 :
: 1':::::: :::· .
: A. gambiae : : : : :: :::· .
; 0/

7

: : 1 : 0,1 : 0,07 :: :: 1 :· .· ..•.........••.•.....•..•..••......••.................. .......•....••.••••••..•.......•..............•.~ ,
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1.4.3.5. Y~!!~!!2~~_~~~~~!~!-~~_!~~!_~~_!~~!~~-E~!~~

!8!~!~!Y~~'

L'examen des trachéo1es oV~Liennes des 2 principaux vecteurs de

la filariose de Bancroft nous a montré que les populations d'A. funestus

étaient plus vieilles (67,8 % de pares) que celles d'A. gambiae (55 % de

pares).

En ce qui concerne A. gambiae, le taux de femelles pares subit

de fortes variations saisonnières liées aux précipitations et au rythme

de culture du riz. Ainsi~ lors des 2 repiquages du riz qui ont eu lieu en

juin-juillet et nove~re-déce~bre 1969, le taux de femelles pares d'A.

gambiae est tombé à 48,5 et 41,6 (tableau Il, figure 10). Cet apport

important de jeunes femelles provient des rizières piétinées et boueuses

ou fraîchement repiquées qui ne sont recouvertes que de quelques centim~tres

d'une eau bien ensoleillée; les prédateurs (poissons, hémiptères, co1éop­

t~res) n'ont pas encore pris possession de ces gîtes et les larves d'A.

gambiae y sont nombreuses. Inversement, en octobre, lorsque les rizières

sont asséchées et que toute la faune aquatique est concentrée dans que1-
~

ques maigres marécages, nous avons observé que les femelles agressives

comprennent alors 66,9 % de femelles pares. Un autre brusque vieillissement

de la population agressive a été enregistré en février 1970 à la suite du

passage d'un cyclone ; les femelles pares qui constituaient 65 % des

femelles agressives avant le passage du cyclone devaient constituer

85 % des femelles capturées douze jours après.

Les variations saisonnières du taux de femelles pares d'~

funestus oscillent à l'intérieur de limites plus étroites que celles

d'A. gambiae (figure la) ; si l'on excepte l'important vieillissement de

la population agressive observé en février n la suite du passage du

cyclone (83,4 % de pares) nous voyons en effet que le taux de parité

oscille entre 63 % et 72 %.

Composition de la faune cu1icidienne agressive.

Deux facteurs principaux semblent affecter la composition de

la faune cu1icidienne agressive capturée dans chacun des 4 villages ; il

s'agit de l'éloignement des gîtes larvaires d'une part et les aspersions

domiciliaires d'insecticides d'autre part.
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Fig. 10 - Variations mensuelles du taux de parité d'A. funestUB et
d'A. gambiae parmi les femelles capturées sur appât humain.
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TABLEAU Il

Variations mensuelles du taux de parité 1es femelles capturées sur appats

humains dans les 4 villages étudiés.

Mois
Anophèles funestus

(% de femelles pares)

Anophèles gambiae

(% de femelles pares)

:---------------:--------------------------:--------------------------:

Avril 64,8 54,2

Juin 72,2 48,5

Août 64,6 59,5

Octollre 63,2 66,9

Décern.bre 65,5 41,6

Février 83,4 67,3
.--------------- -------------------------- --------------------------

TOTAL 67,8 55,0

l l i 1
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Parnd les 4 villages étudiés, lfah0 9 construit dans la plaine

de la Mananano, est le village le plus proche des rizières et des marécages,

il est aussi celui dont la faune culicidienne agressive est la plus diver­

sifiée. Inversement 9 dans les villages de Mahavelona et de Stéphaville 9

perchés sur des collines de 50 mètres de haut 9 A. gambiae 9 A. funestus et

M. uniformis sont les 3 seules espèces régulièrement présentes. Paradoxa­

lement 9 dans le village de Ménaville qui se situe a une altitude intermé­

diaire entre celles d'Ifaho et de Stéphaville, nous avons observé une

faune particulièrement peu diversifiée ; ce phénomène est peut-être dû

à l'absençe, dans son voisinage, des marécages herbeux où se développent

A. brunipes, C. aurantapex, C. giganteus et Aedes argenteopunctatus.

Mansonia uniformis qui est bien représenté dans les villages

situés près des gîtes et beaucoup plus rare dans les villaRes perchés,qu'ils

soient traités ou non par les insecticides, paraît être un assez mauvais voi­

lier (tableaux 2 et 6). Par contre 9 A. gambiae et A. funestus que l'on

rencontre en abondance à Stéphaville et dans les hameaux voisins, alors que

les gîtes les plus proches sont a 50 mètres en contre bas, semblent se dis­

perser plus facilement.

Nous constatons d'autre part que les aspersions domiciliaires

d'insecticides ont profondément et durablement modifié la répartition et

l'abondance d'A. funestus. Nous avons vu qu'il est nettement le plus endo­

phile des moustiques anthropophiles de la région aussi n'est-il pas éton­

nant de constater qu'il a été le plus affect2 par les aspersions domici­

liaires. Cependant, il est surprenant de constater que 4 ans après les

derniers épandages, le village de Mahavelona reste peu fréquenté par cette

espèce alors que les insecticides ont perdu leur effet léthal et que de

nombreuses femelles au repos dans les cases peuvent être capturées dans

les hameaux voisins (tahleau ]0, figure 4). Cette difficulté a reconquérir

des régions dont il a été chassé plusieurs années auparavant a été signa­

lée par GILLlES et DE MEILLON (]968) s~ns qu'une explication satisfaisante

puisse être avancée.

Enfin, il nous apparaît surprenant de constater qu'A. gambiae,

qui est présent dans tous les villages, soit rzlativement rare dans le

seul village où A. funestus est abondant et qu'il soit bien représenté à

Ifaho d'où A. funestus est absent. Aucune observation tenant compte de

la nature des gîtes larvaires proches de ces 2 villages ne peut, à notre

avis 9 rendre compte de ce phénomène. Aussi sommes nous tentés d'envisager,

tout en mesurant les risques d'une telle interprétation, l'influence d'un
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phénomène de concurrence vitale que se livreraient différentes espèces

culicidiennes au niveau des gîtes larvaires. De telles compétitions ont

été observées par GILLIES et ~ITH (1960) en Tanzanie où l'éliMination

d'A. funestus par les insecticides a été suivie de l'au~entation très

sensible de la densité d'Anopheles rivolutum Leeson, 1935 ; au Kenya,

GILLIES et FlWL0NG (1964) ont ohservé qu'A. funestus~ chassé par les insec­

ticides, a été remplacé par Anopheles parensis Gillies, IJ62.

Les nombreuses rizières qui occupent la plupart des bas-fonds

de toute la région étudiée pourraient être le chaMp clos d'une concurrence

entre les larves d'A. gambiae et celles d'A. funestus. Il est certain que

les rizières fraîchement piétinées conviennent mieux à A. gaMbiae qu'à

A. funestus et inversement, que les rizières dont les plantules se sont

développées et ont fructifiées, constituent un meilleur type de gîte pour

A. funestus que pour A. gambiae ; il est par conséquent possible d'envi­

sager~ entre ces deux phases extêmes, l'existence d'une assez longue période

pendant laquelle les deux espèces cohabitent dans les rizières. SMITH (1955)

et GRJEBINE (1966) ont respectivement montré en Tanzanie et à ~adagascar

que les larves d'A. funestus se développent effectivement dans les rizières

où nous avons pu nous~ernes observer de fortes densités de larves d'A.

gambiae.

Ces observations directes sont confirM8es par ailleurs grâce à

l'étude des variations de la densité de piqûres des deux vecteurs de la

filariose au cours d'un cycle saisonnier. Nous avons en effet constaté que

dans les villages de Stéphaville et de Ménaville les densités d'A. funestus

comme celles d'A. eanbiae, fléchissent très nettement en octobre en même

temps que s'assèchent les rizières; inversement, leur mise en eau est sui­

vie d'une augmentation rapide des densités des deux espèces.

Il est cependant probable que le barrage de ~énaville qui reste

en permanence rempli d'eau, constitue un gîte important qui est à l'origine

des fortes densités de piqûres d'A. funestus observées dans ce village

pendant la saison sèche (104,5 piqûres 2 hommes/nuit).

Ainsi que l'on montré SMITH (op. cit.) et GRJEBlNE (op. cit.) les

rizières constituent donc un important gîte à A. funestus ; à notre avis,

c'est dans ce type de gîte qu'un phénomène de concurrence vitale entre les

larves d'A. funestus et celles d'A. gambiae ne peut pas être totalement

exclus.



- 159 -

Cycle d'agressivité des vecteurs.

Alors qu'en Afrique de nombreux auteurs (in GILLIES et DE MEILLON,

1968) observent l'acrophase du cycle d'agressivité d'A. funestus et d'A.

gambiae en deuxième partie de nuit (~ h à 04 h) ce pic d'agressivité se

situe paradoxalement en première partie de nuit à Madagascar et à la

Réunion.

En ce qui concerne A. gambiae toutes les observations faites

dans ces 2 îles concordent en effet sur ce point. A Madagascar, les femelles

piquent surtout entre 23 h et 24 h sur la côte est (CHAUVET et al., 1964)

entre 21 h et nI h sur la côte ouest (GRUCHET, 1960) et entre 20 h et 23 h

puis entre 0h et 02 h sur la côte sud-ouest (C0Z, 1960). Pour CHAUVET

(1969) le pic d'agressivité observé en début de nuit serait dû 3 l'espèce

~ , l'espèce A venant piquer sans préférence entre 22 h et 06 h. A la

Réunion, l'acrophase de l'activité de piqûre se situe entre 20 h et 24 h

(HAMON, 1956 ; BRUNHES et BFYG~n, 1974). Dans l'archipel des Comores par

contre, nous retrouvons comme en Afrique un cycle d'agressivité dont l'apogée

se situe entre Oh et 04 h (RRUNHES et al., 1972 ; BRUNHES, 1974).

Pour ce qui est d'A. funestus les observations sont moins nombreuses

et paraissent discordantes. En effet, pour GRJEBINE (1966) sur la côte

orientale de Madagascar, les femelles viennent piquer pendant toute la

nuit sans marquer de préférence. Par contre, pour GRUCHET (1961) sur la

côte occidentale, les femelles piquent surtout entre 24 h et 05 h.

Les résultats des captures que nous avons effectuées pendant un

an sur la côte orientale de Madagascar et que nous avons analysés mois par

mois peuvent contribuer à rendre compte de ces apparentes contradictions

car ils mettent en évidence l'influence capitale des conditions climatiques

sur le rythme de piqûres. En effet, l'influence de la température est

particulièrement nette sur le cycle nycthéméral de piqûres d'A. funestus

dont l'acrophase se situe en prenière partie de nuit pendant la saison froide

alors qu'elle est à la fois moins marquée et placée plus tard pendant la

saison chaude.

Le rythme d'agressivité nocturne d'A. gamhiae semble moins

affecté par les variations de la température que celui d'A. funestus et

l'acrophase de son activité de piqûre se situe toujours entre 21 h et 24 h.

Il est enfin remarquable de constater que ce sont dans les

reg10ns les plus éloignées de l'équateur et situées à la limite de l'aire

de répartition de l'espèce que l'acrophase du cycle d'agressivité semble
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la plus précoce. Nous soulignerons en effet que ce phéno~ne a été observé

par HAMON (1964) à Kaédi (Mauritanie) par 16° de latitude nord, à Maurice,

par HALCROW (in HAM0N. 1956) par 2n05 de latitude sud; à la Réunion par

HAMON (1956), ~RYG00 et BRUNHES (1970) par 21°5 de latitude sud et, R Mada­

gascar, par différents auteurs cités ci-dessus 5 qui ont enquêté dans des

reg10ns comprises entre 17° et 22° de latitude sud. Il est possible que les

importants équarts de températures entre le jour et la nuit qui affectent

ces régions rendent partiellement compte de ce phénomène ; ils pourraient

influer sur le ryth~e biologique des moustiques (ponte, éclosion) modifiant

ainsi, d'une façon indirecte 5 le rythme nycthéméral de piqûres qui leur est

lié.

1.4.4. La transmission de la filariose.

Dans une perspective de lutte contre la filariose de Bancroft,

nous étudierons successivement les facteurs qui conditionnent l'intensité

et le rythme de la transmission, le rôle respectif de chacun des vecteurs

et enfin, l'influence sur la faune cu1icidienne et sur la transmission de

la filariose, des traitements insecticides pratiqués jusqu'à ce jour dans

le cadre de la lutte contre 1~ paludisme.

L'intensitê de la transmission de la filariose dépend de très

nombreux facteurs; dans le foyer malgache étudié l'abondance des vecteurs

ainsi que la moyenne des températures auxquelles sont exposées les femelles

infectées se sont révélés les plus importants.

Ces deux facteurs subissent d'importantes fluctuations au cours

d'un cycle saisonnier; nous allons essayer d'en évaluer les conséquences

sur l'intensité de la transmission.

Influence de la densité des vecteurs.

Sur les tableaux 12 et 13 ainsi que sur la figure JJ nous avons

porté simultanément les variations mensuelles de la densité des vecteurs

et celles du nombre de piqûres infectantes reçues par les captureurs placés

~ l'intérieur et à l'extérieur des habitations.

La figure JI, où sont portés les résultats des observations effec­

tuées à Menavi11e, nous montre que si les variations de la densité de piqûres
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Fig. Il - Village de Ménaville.
Relations entre :

- le nombre de piqûres d'A. garnbiae et d'A. funestus
reçues par deux observateurs (int. + ext.).

- le nombre de piqûres infectantes subies, .
- les variations de la température moyenne mensuelle

enregistrées sous abri pendant la durée de l'étude.



TliliLEA.U 12. La transmission de la filariose dans 2 villages traités par les insecticides.

Influence de la densité de piq1lres dues à. A. gambiae et du taux d'infection

de cette espèce dur l'intensité de la transmission•

2

0,6

23

63,8

Février

Ifaho

Taux d'infection

Densité
moyenne

de
piqilies
2 hommes/

nuit

............: : .........•.. ~ \··············\··············i··············,········ ~· . . . . . .
: : Àvril : Juin : Ào\lt : Octobre : Décembre :· . . . . . .· . . . . . ............., ~ ~ ~ _ _ ... .. .. .. .. .... .. .. .. .. ..· .. .. .. . ..

73 : 73,7 : 71,3 : 20 • 97 :.. .. .. .. .. ..
...................... ..................................................................................... J' , 1 • .......................... 1.. . .. .. .. .... .. .. .. .. .... .. .. .. .. .

Mahavelon.a.: 22,1 : 84 : 3lj,7 : 6 : 20,9 :· .. .. .. . .... .. .. . . .... . .. . .. ..... .. .. .. .. .. .. .. ..· . .. .. .. ... .. .. .. . ..
• 0 • 01 • 007 • 04 • 05 •,6. , ., . , . , •.. .. . .. .... .. .. .. .. ..

••••••••••••••••••••••••• ..............................................................................................•• 1· . . . . . . .· . . . . . . .
• Nombre de • •• ••••• •••••
: piqilies : Ifaho : 6 : 1: • : 1 : 2
: infectantes: •••••••••••••; •••••••••••••; ••••••••••••••~ •• ••••••••••• ~•••••••••••••• ~•••••••••••••• ~••••••••••••••
• 2 h /. • • • • • •• ommes • • • • • • •
: nuit : t1ahavelona: 1: : • : 2 :.. .. ..
• • • • • • • •...................................................... .._ ~ ~ ~ .
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TABLEAU 13

La transmission de la filariose dans 2 villages non traités par les

insecticides. Influence de la densité des vecteurs et de leur taux

d'infection sur l'intensité de la transmission de la filariose.

STEPHAVILLE

Vecteurs Avril Juin Août Octobre Décembre; Février
• • ~ D O D D O e

• • • • Il ., 0 Il •

:Densité moyenne: A. gambiae 30 56,3 38,7 9 26,1 56,4: :
des vecteurs

(int. ext.) A. funestus: 121 91 ,8 79,9 26 60,9 24,6

------------- ----------- ------ -------- --------- ---------- --------- ---------
Taux A. gambiae o,a 0,1 0,07 0,4 0,5 0,6

d'infection A. funestus : 0,8 0,31 0,04 0,3 a,73 1,13
:

:---------------:------------:---------:---------:---------:----------:---------:---------:
~Nbre de piqûres~ A. gambiae 3 5 6

infectantes

dûes à
A. funestus: f, 3 12 2

Les 2
vecteurs 9 3 17 8

• • 0 • • D • • 0
• • 0 0 0 D D ••-------------------------------------------------------------------------------------------

MENAVILLE

Vecteurs Avril Juin Août Octobre Décembre~ Février

:---------------:------------:---------:---------:---------:----------:---------:---------:
~Densité moyenne~ A. gambiae 4n 28,7 22,5 5,9 12,4 33,2

des vecteurs

(int. +ext •) A. funestus: 41)(-. 389,4 3611,4 104,5 368 112,8

-------------- ----------- --------- -------- --------- ---------- -------- --------
Taux A. gambiae 0,8 0,1 0,07 a,4 0,5 a,6

d'infection .
A. funestus . 0,8 0,31 a,04 a,3 0,7.3 1,13

:
e e e e e G O • O

o 0 0 0 0 e • 0 •

:Nbre de piqûres: A. gambiae 2· .
infectantes

dûes à
A. funestus: 19 9 2 18 10

--------------- ------------ --------- --------- -------- ---------- --------- ---------

vecteurs
Las 2 20 Il 3 18 Il

----------------------------------------------------------------------------------------
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sont importantes au cours de l'année, elles ne coincident pas toujours avec

l'intensité de la trans~ission de la filariose. Ainsi, alors que du mois

d'avril au mois d'août la densité des vecteurs est pratiquement stable,

le nombre des piqûres infectantes subies par les 2 captureurs au cours de

la nuits de chasse passe de 20 en avril à Il en juin et enfin à 1 piqûre

au mois d'août. Invers~ent, en octobre, alors que la densité de piqûres

est trois fois plus faible qu'en août, le nombre des piqûres infectantes

subies est trois fois plus élevé. En février, nous observons que la densité

des vecteurs baisse considérablement sans provoquer pour antant une baisse

correspondante du nombre des piqûres infectantes.

Il en est de même dans les 3 autres villages en effet, d'avril

à juin on y observe un ralentissement de la transmission qu'une légère

baisse de la densité de piqûres ne peut expliquer. Inversement, en février,

la transmission se maintient ~ un niveau élevé alors que la densité des

vecteurs subit une diminution très sensible due au passage d'un cyclone.

Ces résultats font donc apparaître que la transmission de la

maladie subit d'importantes fluctuations saisonnières qui ne peuvent être

que très partiellement imputées aux variations de la densité des vecteurs.

Les baisses de densité de piqûres observées en octobre et février ne contri­

buent en effet que très partiellement à réduire l'intensité de la transmis­

sion pendant ces deux périodes.

Influence des variations climatiques.

Nous avons montré (BRUNHES, 1969) que la température moyenne à

laquelle est exposé un moustique infecté influe considérablement sur la

vitesse de développement du parasite qu'il héberge. Nous avons vu en parti­

culier qu'il faut 27 jours à un moustique conservé à 20°C pour devenir infec­

tant après avoir absorbé des microfilaires alors qu'il ne faut respective­

ment que 14,5 et Il,5 jours pour des moustiques élevés respectivement à

25° et 30°C • Les températures supérieures à 32°C provoquent des malfor­

mations du parasite qui le rendent inapte à être retransmis et arrêtent

ainsi la transmission de la maladie (ROZEBOOM et al., J96~ : ~RENGUES et

~., 1974 ; BRUNHES, à paraître).

En présentant la climatologie de la reg10n où s'est déroulée

cette enquête nous avons noté que la proximité du tropique du Capricorne

détermine d'importants écarts entre les températures moyennes des saisons

froide et chaude. Les observations effectuées sous abri météorologique

nous paraissant peu caractéristiques de celles qui règnent dans les lieux
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TABLEAU 14

Influence de la température sur le taux d'infection par stades l, II et

III des femelles d'A. funestus et d'A. gambiae capturées dans le9 4

villages étudiés (Chasses + faunes résiduelles).

Anopheles funestus

MOI S Avril Juin Août :Octobre :Décembre:Février Total
:--------------------------:--------:--------:--------:--------:--------:--------:--------:

Taux Stade l 2 1,9 2,2 1,7 3,07 2,6 1,8

Stade II 1,5 0,9 0,7 1,6 l,55 2,7 1,6

~d'infection Stade III 0,3 0,31 0,04 0,3 0,73 .h!l 0,5

TOTAL ••••• 4,36 3,17 2,9 3,6 5,4 6,5 3,97

• 0 o. 0 •••• 0

~------------~-------------~-------~--------~--------~--------~--------~--------~--------~

Anoph~les gambiae

MOI S Avril Juin Août :Octobre :Décembre:Février Total
___________________________ 0 0 0 0 0 0

• o •• 0 •• 0 •

Taux
Stade l 1, 1 0,7 1,9 2,6 1,4 1,7 1,/)8

Stade II 1,7 0,5 0,2 1,4 1, f- 1,4 0,77

:d'infection Stade III 0,8 ',), 1 0,07 0,4 0,5 0,6 0,32
·

TOTAL .•••• 3,7 1.37 2,2 4,5 3,5 3,7 2,19

• 0 0 • 0 0 •

~----------------------------------~--------~--------~--------~--------~--------~---------

Températures enregistrées:

dans une case anteT'1oro 26,5 23 20,3 25,1 27 28,4 24,7

· .o • 0 • 0 0 •• 0-------------------------------------------------------------------------------------------
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de repos des moustiques, nous avons donc placé un thermomètre enregistreur

dans une case antemoro du village d'Ifaho afin d'y enregistrer les fluctua­

tions de la température au cours d'un cycle saisonnier. Les renseignements

ainsi recueillis nous montrent que la moyenne annuelle des températures

enregistrées dans cette case est de 2°e plus élevée que celle enregistrée

à Manakara sous abri météorologique ; ils nous montrent également que la

moyenne ~ensue11e des températures est supérieure à 28°e en janvier et .

février, qu'elle descend q 200 e en août et qu'elle reste inférieur à 23°e

entre juin et septembre (fig. 3 - Tableau 1).

Afin de mettre en évidence l'influence de la température sur

l'intensité de la transmission de la filariose, nous avons porté sur le

tableau 14 et la figure 12 les variations de la température mensuelle

moyenne et celles du taux d'infection d'A. funestus et d'A. gambiae par

stades II et III.

Ces résultats font clairement apparaître que le taux de femelles

infectées varie de façon synchrone avec la température moyenne mensuelle.

Ainsi, au mois d'août, tandis que la température moyenne est à son minimum,

0,07 % des A. funestus et 0,04 % des A. gambiae sent infectés par des

stades III ; inversement, de décembre à avril, lorsque la moyenne mensuelle

des températures est supérieure à 26°C, le taux des femelles infectantes

oscille entre 0,7 % et 1,1 % pour A. funestus et entre 0,5 % et 0,8 % pour

A. gambiae.

En conclusion, nous soulignerons que les variations saisonnières

du taux d'infection des moustiques, tout comme celles du nombre de piqûres

infectantes subies par la population, sont sous la dépendance étroite de

la moyenne des températures. La saison froide est si nettement marquée sur

la côte sud de Madagascar que la transmission de la filariose est pratique­

ment interrompue en août alors que les vecteurs demeurent abondants. De

novembre à avril, des températures moyennes supérieurs à 26°C permettent

par contre une transmission importante même si les vecteurs sont parfois

décimés par les inondations.

1.4.4.2. ~!!!E!~~E~_~2~~!ée_2~!_2~~_Y~E!~~!!_2~_!~_!!!~!!2!~'

Dans les conditions naturelles l'efficience des vecteurs de la

filariose peut être ~va1uée grâce à deux indices obtenus à partir de la

dissection de femelles agressives capturées sur appât humain, il s'agit

d'une part du taux de femelles infectantes porteuses de ~. bancrofti et
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TABLEAU 15. Nombre moyen de parasites récoltés aux stades l, II, III chez les 3 espèces culicidiennes

vectrices de filariose (capturés sur appAt humain dans les 4 villages) •

.......................•........................................................................................•

Espèces vectrices Stades 1

Nombre moyen de parasites par 0 infectées
t

Stades II Stades III

Anopheles funestus

Anopheles j)ambiae

11ansonia uniforrnis

1048

399

388

436

1~6

526

138

71

138
•·••. . . . . .

•••••••••••••••••••••• ..................-•••••••••••••••-•••••••••••••••-•••••••••••••••- ••••••••••••••••••••••••••••• fi
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d'autre part, du nombre moyen de parasites qu'elles hébergent.

Nos observations qui ont été effectuées sur un cycle saisonnier

complet montrent que le taux d'infection global par stades l, II et III

est de 3,97 % pour A. funestus et de 2,1~ % pour A. gambiae ; elles nous

montrent pussi que 0,5 % des femelles d'A. funestus sont infectantes contre

0, 32 % de celles diA. eambiae.

En ce qui concerne le nombre moyen des parasites hébergés, les

résultats portés sur le tableau 15 et la figure 13 font apparaître que la

charge parasitaire moyenne d'A. funestus est moins forte que celle d'A.

gambiae ; cette observation se vérifie aussi bien pour le nombre moyen des

stades l (2,6 contre 4,3), des stades II (1,3 contre 2,8) et des stades

III (1,6 contre 2,5).

Au terme de cette rapide comparaison que nous discuterons plus

loin, il ressort qu'A. funestus et A. garnbiae semblent aussi efficients

l'un que l'autre, A. garnbiae compensant en effet son faible taux d'infection

par une charge parasitaire plus importante que celle d'A. funestus.

- La transmission dans les 2 villages traités.

Le résultat le plus spectaculaire des traitements insecticides

dont ont bénéficié pendant une dizaine d'années les villages d'Ifaho et

de Mahave10na est la disparition presque totale d'A. funestus ; les

femelles de cette espèce sont si rares dans ces 2 villages qu'elles ne

jouent pratiquement aucun rôle dans la transnission de la filariose. Dans

ces conditions, A. gambiae qui est présent toute l'année est pratiquement

le seul vecteur dans les 2 villages traités.

Au cours de l'année on peut observer 2 fléchissements dans la

densité de piqûres dues à A. gambiae : le premier et le plus important se

situe en octobre, lorsque les pluies s'arrêtent et que la grande majorité

des rizières sont sèches ; le second, moins important,se situe au plus

fort de la saison des pluies, lorsque de fréquentes inondations lessivent

les rizières et les marécages.

Dans les 2 villages traités l'influence conjuguée ou antagoniste

des conditions climatiques et de l'abondance du vecteur place le maximum

de la transmission de novembre à juin, pendant la saison huroide et chaude.
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En août, les conditions climatiques étant défavorables, la transmission

est nulle bien que les vecteurs soient abondants; pendant le mois d'octo­

bre, les températures moyennes permettent le développement des parasites

mais les moustiques vecteurs sont alors trop peu nombreux et la trans­

mission reste nulle. Nous signalerons enfin que de décembre à février, les

fréquentes inondations qui lessivent les gîtes déci~ent les moustiques et

freinent la transmission au moment où les conditions clima~iques seraient

les plus favorables.

Nous avons pu observer d'autre part que les femelles agressives

d'A. gambiae sont environ 2 fois plus nombreuses à Ifaho qu'à M.ahavelona ;

cette différence est vraisemblablement due à la situation des villages,

en plaine pour Ifaho et sur une colline pour Mahavelona. (cf. planche 3).

Les 60 captures nocturnes que nous avons effectuées dans chaque

village au cours d'une année nous ont permis de capturer 10 femelles infec­

tantes à Ifaho et 5 à Mahave1ona. Compte tenu de ces résultats et du

caractère aléatoire d'extrapolations fondées sur de petits nombres, nous

dirons qu'à Mahave1ona, où les moustiques sont rares, la transmission est

environ 2 fois plus faible qu'à Ifaho. Nous pensons qu'au cours d'une

année un habitant de ce dernier village reçoit environ 30 piqûres infec­

tantes alors qu'un habitant de Mahave10na n'en reçoit qu'une quinzaine

(Tableau 16 et figure 14).

- La transmission dans les 2 villages non traités.

Dans les villages de Stéphavi11e et de Ménavil1e, A. funestus

et A. g~hiae sont présents et densément représentés toute l'année aussi

assument-ils conjointement la transmission de la filariose (Tableau 16 et

figure 14).

Les 2 vecteurs de la filariose sont particulièrement abondants

de décembre à août mais leur densité marque un net f1échisse~ent en octobre

lorsque les rizières sont sèches. En février 1970 nous avons pu observer

que les inondations provoquées par le passage d'un cyclone avaient lessivé

les gîtes larvaires de moustiques entrainant ainsi une importante baisse

de la densité de piqûres dues aux deux vecteurs. Un tel phénomène ~eut se

produire plusieurs fois par saison, du mois de décembre au mois de mars.

Rappelons d'autre part qu'A. gambiae est légèrement plus abondant

à Stéphavi11e mais qu'A. funestus est de 3 à 5 fois plus fréquent à Ména­

ville.

Dans ces 2 villages la transmission a lieu pendant toute l'année
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TABLFAU 16. Rythme annuel de la. transmission de la filariose de Bancroft dans des villages traités

et non traités par les insecticides •

!FARO

MAhAVELONA

ri)

al

~
...-l
...-l."">

........•..........................•...••.•.•••••••••••••.••.•••.•.••..•.••~ .
• • • • • • • • • 6 • •
: : : Avril : Juin : Aodt : Octobre ~écembre :Février· 0 jo~s : 1 an :
• • • • • • • • dl enquete • •
• Villages • Vecteurs· • • • • • • • •
: : :Int. : Ext.: Int. :Ext; Iut.: Ext.: Int. :Ext. :Int. E.xt. Îut. ~.: Int. :Ext. :Int.: Eri.:· . . .

• • • • • • • • ••• • • • • • • 0 ••••• " ••••••••••• J•••• ( •••••:. • • •• • •• \ •••••:•• 0 •• ; •••• ri •••••:•••••; ••• c, ••••-••• e; •••• •••• -:••••:•••••
• ••• ••••••• • ••
~. funestus· -:: :::::::- : ::· .
• ••••••••••• •. ... -~ - . .. .. .. ... . ...· ....,...... .
:A.. gambiae 5 : 1 : 1 : : : : : 1 : :1 1: 8 2: 48: 12. . .· .

••••••••••••• # ••••••••••••••• # •••••~ ••••••• , •••••, •••• , •••• , •••••~ •••• , •••• , ••• ~•••• , •••••••• ~•••• , ••••· .· .:A. funestus :: :::::::- : ::· .· ..· .'." . , ,- ; ., '" .. ~ ..· ..
:A.. gambiae : 1 : ::::::2 :1 1: 1 4 : 6: 24
• ••••••••• o.· ........................ ",. .... . .- ta.... ... _. . ~ f# , •• •• • ~ ••••· . .. . . ..· . .. . . ..

• ·A. funestus 3 • 3· 3 • 1· • 9 ·3 .- 2· 13 11 • 7~ • 66· , .. . .· . .. . .
: ~'TEPHAVILLE : ~:. • .~ \. ': ; .;. ; .:;· . ... . .. . . ..
: :A. gaiIlbiae 2 : 1 : : 1 ::2 : 3 :3 3: 7 8: 42 : 4l:S· . .. . . ..· . .. . . ...... .. .........•.... . .· . .. ..
: :A. funestus 11 : 8 : 4 5: 1: 1: 1 : 14:4 :7 : 3 : 3l:S 21 :Z28: 126
• • ••• •• ••• • • • • •
:14ElliAVILLE; :.:.:' .;.:.,.,:;.:: ••\ ;. : ~
• • ••• •••••• • •••• • ••• ••••••••••••
: :A. gambiae: 1: ~ 1 1: : : 1: : : :-: 1 : 3 : 2 : 1cl: 12
• • ••• •••••• • ••· . .

•••••••••••••••••••••• ~•••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• e •••••
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elle est intense de novembre à juin et beaucoup plus réduite d'août a
octobre. Contrairement à ce que nous avons pu observer dans les~deux villages

maIgre
traités, ici les vecteurs sont si abondants tçute l'année quelles conditions

qU1
climatiques défavorables de l'hiver austral/font considérablement baisser

l'intensité de la transmission, celle-ci n'est jaMais totalenent interrom-

pue.

A Stéphaville, les 60 captures nocturnes que nous avons effectuées

nous ont permis de récolter 24 A. funestus et 15 A. gambiae infectants

nous avons capturé un peu plus de femelles infectantes d'A. funestus à

l'intérieur (13) qu'q l'extérieur (II) et pour A. gambiae un peu plus de

femelles infectantes R l'extérieur (8) qu'~ l'intérieur (7).

A Ménaville, 60 chasses de nuit nous ont permis de capturer 59

femelles infectantes d'A. funestus (38 ~ l'intérieur et 21 à l'extérieur)

et 5 femelles infectantes d'A. gambiae (3 à l'intérieur et 2 à l'extérieur).

Si nous reprenons l'extrapolation précédente, nous constatons

qu'un habitant de Stéphaville reçoit environ 120 piqûres infectantes par

an (78 dues à A. funestus et 42 à A. gambiae) alors qu'un habitant de ~féna­

ville en reçoit environ 240 dues essentiellement à A. funestus. Nous noterons

que dans ce dernier village, du fait de l'endophilie et de l'endophagie

d'A. funestus, les risques encourus de contracter la filariose sont plus

importants à l'intérieur qu'à l'extérieur d'une habitation.

- Les vecteurs de la filariose de Rancroft en Afrique et à Madagascar, aux

Comores et dans les Mascareignes.

La recherche des vecteurs de la filariose de Bancroft a certaine­

ment été l'un des plus passionnants problèmes qu'aient eu à résoudre les

premiers épidémiologistes qui se sont intéressés à la transmission de

cette maladie. Très rapidement, ceux que nous considérons aujourd'hui

comme les 3 principaux vecteurs de la filariose furent découverts : Culex

p. fatigans (= C. anxifer Coq.) par GRANDPRE et CHARMOY (1900), Anopheles

gambiae s.l. par ANNETT et al. (1901) et Anopheles funestus par MANSFIELD­

ADERS (1927) ; de très nombreux chercheurs devaient par la suite confirmer

ces observations.

Les recherches sur le terrain se poursuivant, de nouveaux mousti­

ques dits "vecteurs secondaires naturels" ont été peu ~ peu découverts ;
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c'est ainsi qu'Anophe1es me1as Théoba1d, 1903, Anophe1es we11comei Theobald,

1904, ~nophe1es pau1iani GRJEBDJE, 1953 et Culex (C.) antennatus Becker,

1903 furent successivement impliqués dans la transmission de la filariose

par BLACKLOCK et WILSON (1941), BRENGUES et al. (1968), BRUNHES et al.

(1972), BRENGUES et al. (1974).

Aux recherches de terrain sont souvent venus s'ajouter, au 1abo­

ratoire,des essais d'infections expériMentales de différentes espèces cu1i­

cidiennes. Ces travaux ont nota~nt permis de reconnaître les espèces chez

lesquelles le développement complet du parasite peut s'effectuer, et qui

sont susceptibles de jouer un rôle dans l'épidémiologie de la filariose, et

celles qui présentent une résistance structurelle ou physiologique à l'évo­

lution du parasite. C'est ainsi que JI Anophe1es, 5 Culex, 3 Aedes et 1

Mansonia ont jusqu'à ce jour permis le développement complet du parasite

alors que de nombreuses autres espèces s'en montraient incapables (Tableaux

17 et 18). Parmi ces derniers se trouvent des espèces qui avaient été trou­

vées naturellement infectées par des stades III alors indéterminables et

qui étaient suspectées de jouer un rôle dans la transmission de la filariose

humaine. Ainsi, M~nsonia uniformis qui, ~ ~ada~ascar, a été un Moment accusé

de transmettre la filariose humaine, s'est révélé réfractaire au dave1oppe­

ment du parasite (BRUNHES, 1969 ; BRUNHES, 1972 ; BREN~JES ~~_~l., i974).

En Afrique orientale, NELSON et al. (1962) ont montré de la même façon

qu'Aedes pembaensis un noment suspecté, ne transmettait que des filaires

animales.

Les anophèles.

Il semble, jusqu'à présent, que toutes les espèces anophé1iennes

testées en nombre suffisant aient permis le développement complet des micro­

filaires ingérées. Si les recherches de terrain se poursuivent et s'ampli­

fient, il est donc vraisemblable que de nombreux anophèles, non encore

impliqués dans la transmission de la filariose, puissent être trouvés natu­

rellement infectés par des stades III de w. bancrofti.

Est-ce à dire que toutes les espèces anophé1iennes participent

plus ou moins à la transmission de la maladie et que la dpcou~erte de

quelques nOUVeaux "vecteurs secondaires lt soit susceptibles de modifier de

façon importante les données relatives à l'épidémiologie de la filariose?

Les exigences très strictes 1ip.es ~ la transmission de la fila­

riose nous incitent à répondre non à ces deux questions.
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En effet~ pour se propager ou se maintenir dans une population,

la maladie nécessite en permanence une transmission intense et l'inocu­

lation de nombreux stades III (HAIPSTON et DE lfEILLON, 1968 : HHITE, 1971

BRENGUES et al., 1974 ; BRUNHES, 1974 a BR~~ES et RAJAONARIVELO, 1974 b).

Pour participer effectivement à une telle transmission les espèces culici­

diennes doivent donc être n la fois très no~breuses, anthropophiles et pré­

senter une longévité suffisante. En Afrique, ~ Madagascar, aux Comores

et dans les Hascareignes, seuls A. funestus et A. gambiae s.l. possèdent

ces qualités indispensables ct ce sont effectivement les 2 espèces qui ont

été les premières et ies plus régulièrement impliquées dans la transmission

à notre avis, ce sont aussi les seuls ~ pouvoir transmettre d'une façon

effective la filariose de Bancroft en Afrique et dans les îles du sud de

l'Océan Indien.

Cependant, BRENGUES et al. (1968 et 1974) et prrUNHES et al.

(972) ont montré respectivement que.)es femelles agressives d' A. wellcomei

et d'A. pauliani peuvent être naturellement parasitées par des stades

infectants de rI. bancrofti (1/1.702 femelles infectantes pour A. wellcomei

et 1/129 pour A. pauliani). Ces deux espèces qui sont, soit faiblement

anthropophiles, soit peu abondantes ou qui possèdent une espérance de vie

réduite (BRENGUES et al., 1974 ~ GILLIES et DE ~ILLON, 1968 ~ CHAUVET,

1969 GRJEBINE, 1966) ne semhlent pas susceptibles de jouer un rôle impor­

tant de fait, elles ont été rarement trouvées infectées et nous pensons

que leur contribution pratique à la transmission de la filariose ne peut

être que très réduite,

Autres culicidés.

Parmi les moustiques appartenant aux genres Culex, Aedes ou

Mansonin, 9 espèces ou sous-espèces ont permis jusqu'à ce jour le dévelop­

pement complet des microfilaires de W. bancrofti au laboratoire (tableau 1).

Dans les conditions naturelles 3 espèces seulement appartenant

au sous-genre Culex ont été jusqu'à présent impliquées dans la transmission

de la filariose de Bancroft il s'agit de Culex p. fatigans, Culex p.

pipiens et Culex antennatus.

La première de ces espèces possède toutes les qualités requises

(abondance, anthropophilie, longévité) pour jouer un rôle effectif dans

les régions où la filaire est apte à évoluer d'une façon satisfaisante

dans ses muscles thoraciques; c'est notamment le cas de toute la côte

orientale d'Afrique, aux Seychelles (LNfBRECHT, IQ71), aux Col!lOres (MOUCHET
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TABLEAU 17

Espèces culicidiennes autres que Culex p. fatigans, A. gambiae et

A. funestus ayant permis expériEentalement le développement complet

des microfilaires de W. bancrofti.

: Nbre de 2. : Nbre de
Esoèces culicidiennes :disséquées~n: + Expérimentateurs

:fin d'incuba- : infectantes

----------------------------_:_---_!!~----_:_------------_:-----------------------------
Anophèles .

RAJAONARlVELO,1974:A. coustani 68 31 :BRUNEES et

A. fuscicolor 4 2 " " Il

A. maculipalpis ? ? GEBERT, 1937

A. mascarensis 2 BRUNHES et al. 1972

A. nili 31 22 BRENGUES et al. 1974

A. pharoensis 24 16 Il Il li

· A. rhodesiensis ? ? HICKS 1932·· A. squamosus · 2 BRUNHES et al. 1972· ·
A. pauliani 2 li Il "

· . .· . .----------------------------- -------------- -------------- -----------------------------
Culex

Culex (C. ) antennatus 29 20 R}?UNHES et RAJAONA'RlVELOI974:
2 2 B?ENGUES et al. 1974

C. (C. ) poicilipes 7 1 11 Il Il

C. (C.) thalassius ? ? GELFAND 1955

:--------------------------~--:--------------:--------~-~---:-----------------------------

HICKS 1932

BRF.NQJES et al. 1974

Aëdes

A. (S.) aegYl'ti

A. (S.) africanus

A. (Néo.) luteocephalus

? ?

Il Il "
· . .· . ._____________________________ _ r. _

Mansonia

M. (Coq.) grandidieri ···\·
2 BRUNHES et RAJAONARIVELOI974:

• Cl."

~----------------------------~-----------~-------------~----------------------------
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TARLEAU ]8

Espèces culicidiennes n'ayant ~as perMis le développe~ent complet des

microfilaires de W. bancrofti au laboratoire.

Espèces culicidiennes
: Nbre de ~ disséquées :
: après 14 jours :

d'incubation
Expérimentateurs

:----------------------------:----------------------:------------------------------------:
Anophèle

A. flavicosta 2 BRENGUES et al. ]974

:----------------------------:----------------------:------------------------------------:

BRU1mES et al. 1972

RRENGUES et al. ]974

BRUNHES et RAJAONARIVELO 1974
»

BRUNHES et HAJAONARIVELO, 1974

BRENGUES et al. ]974

"

"

Il

"
"

"

2

]09

]23

7

5

Aedes

A. (S.) albopictus

A. (S.) vittatus

A. (Aëdi.) argenteopunc­
tatus var. fJ.ngi

A. (Aëdi.) argenteo.
argenteopunctatus

A. (Aëdi.) dalzieli

A. (Aëdi.)fowleri

A. (Neom.) lineatopennis

A. ( ) tiptoni

0 0 e

CI • 0 CI

Culex

C. (C. ) annulioris l BRIDTGUES et al. ]974
8 BRU1'lliES et FAJAINARIVELO ,1974

C. (Co) bi taeniorhynchus 7 Il Il

C. (C. ) decens 11 " "
C. (C. ) giganteus 20 Il Il

C. (C. ) striatipes 5 " Il

C. (C .) univittatus ] 13RF.NGUES et al. ]974

C. (C 0) weschei 2 BRUNHES et RAJAONARIVELO,1974
. .
o •---------------------------- ---------------------- ------------------------------------

Mansonia

M. uniformis

M. africana

28
28

5
32

BRENGUES et al. 1974
BRUNHES et RAJAON~~IVELO 1974
B~UJ'mES ~.~.J., 1972
RP~NGUES et al. ]974
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et al., 1965 ; BRUNHES, 1974), à la Réunion (BRYGOO et BRUNHES, 1970 ;

BRUNHES et BRYGOO, 1974) et à Naurice (TONKING et GEBERT, 1947 ; MÂ~T,

1968). Par contre, dans les re~ions où la filaire est insuffisamMent

adaptée au passage par Culex p. fatigans (Afrique occidentale, Afrique

centrale et Madagascar) le rôle vecteur de cette espèce semble nul (HAMON

et al., 1967 ; OGUMBA, 1971 • BRUNHES et RAJAONARIVELO, 1974).

Culex pipiens pipiens semble être un bon vecteur dans le delta

et la basse vallée du Nil (KHALIL et al., 1932 ; SHAWARBY et al., 1965

EL-DI1Œ et HABIB, 1969 ; ~fAHDI et al., 1969 ~ RIFAAT et al., 1970).

Bien que Culex antennatus se montre au laboratoire un très bon

vecteur de la filariose de Bancroft, seuls BRENGUES et al., 1969 et 1974

ont observé que cette espèce participe effectivement à la transmission

de la maladie. En Haute-Volta, la dissection de 4.504 fenelles de cette

espèce a en effet permis à ces auteurs de récolter 2 femelles infectantes

parasitées par W. hancrofti ; à Madagascar, la dissection de 420 femelles

n'a pas permis de rencontrer de'stades III identifiables. Culex antennatus

peut donc tyansmettre la filariose de Bancroft mais, ainsi que nous

l'avons noté en ce qui concerne A. wellcomei et A. pauliani, le rôle

pratique qu'il est susceptible de jouer semble des plus réduits.

En conclusion, nous soulignerons que si 20 espèces culicidiennes

au moins permettent au laboratoire le développement des larves de

W. bancrofti, les conditions requises pour jouer un rôle important dans

la transmission de la maladie sont telles que seules 3 espèces (A. gambiae

s.l., A. funestus et Culex p1p1ens s.l.) sont susceptibles de transmettre

effectivement la filariose de Bancroft, en Afrique et dans les îles du

sud de l'Ocean Indien.

Efficience comparée des 2 vecteurs de la filariose.

Le taux d'infection par stades III d'une espèce vectrice est

la résultante de l'action de très nombreux facteurs dont les principaux

sont: la longévité de l'espèce, sa réceptivité au parasite, son antropo­

philie. Ce taux d'infection que l'on calcule valablement en disséquant

les moustiques aggressifs de nuit est donc le meilleur indice permettant

d'évaluer l'efficience naturelle de différents vecteurs.

De nombreuses enquêtes effectuées dans la région éthiopienne

ont permis d'établir le taux d'infection d'A. gambiae et d'A. funestus.

Malheureusement, les méthodes utilisées n'~taient pas toujours standardi­

sées et les résultats sont donc difficilement comparables. Ainsi, certains



- 180 -

auteurs ont calculé le taux d'infection des femelles au repos dans les

maisons, des feMelles agressives ou d'un ensemble de femelles capturées

suivant ces deux techniques; d'autres ont disséqué irnmédiate~ent les

femelles capturées alors que d'autres encore préconisaient d'attendre quel­

ques jours d'incubation avant de procéder ~ la recherche des parasites.

Par ailleurs, les stades III récoltés avant la contribution décisive de

NELSON (1959-1960) n'étaient pas déterminables et les taux d'infection

proposzs concernaient un mélange, dans des proportions inconnues, de

filaires humaines et de filaires animales.

S'il est difficile de comparer entre eux les résultats chiffrés

de ces différentes enquêtes nous pouvons cependant noter que de nombreux

auteurs s'accordent ~ reconnaître qu'en Afrique occidentale Anopheles

garnbiae présente un taux d'infection plus élevé que celui d'A. funestus

(TAYLOR, 1930 ; GORDON et al.. 1932 ; KARTMAN, 1946 ; 1'IUIRHEAD-THOMSON,

1954) alors que les enquêtes effectuées à la même époque en Afrique de

l'est mettaient en évidence le phénorn~ne inverse: A. funestus s'y montre

plus fréquemment infecté qu'A. gambiae (MACKAY, in HAWKING, 1940 ;

DAVIDSON et DRAPER, 1953 ; SMITH, 1955 ; ~mLSON et al., 1962).

Les enquêtes récentes effectuées depuis les travaux de NELSON

(op. cit.) sur l'identification des stades infectants ont confirmé ces

premières observations. C'est ainsi que BRENGUES et al.(1974) ont montré

en Afrique occidentale que les femelles d'A. gambiae récoltées sur appât

humain ou au repos dans les maisons sont régulièrement plus infectées

que celles d'A. funestus. En Afrique orientale, WHITE (1971) a également

confirmé la tendance contraire en montrant que les femelles d'A. funestus

présentent un taux d'infection plus élevé que celui d'A. gambiae.

Les résultats que nous avons ohtenus montrent qu'à Hadagascar,

de même qu'en Afrique de l'est, les femelles d'A. funestus capturées sur

appât humain ou au repos dans les maisons, sont à la fois plus souvent

infectées et infectantes qua celles d'A. gambiae (Tableau 19). Dans

l'archipel des Comores, nous avons d'autre part observé que 0,6 % des

femelles agressives d'A. 8ambiae sont parasitées par des stades III de

W. bancrofti ; malheureusement, aucune comparaison ne peut être faite

avec A. funestus, les femelles de cette espèce ayant été capturées en trop

petit nombre (BRUNHES et al., 1972 ; BRUNHES, 1974).

Il est peu vraisemblable qU'À Madagascar, le taux d'infection

plus faible enregistré chez A. garnbiae que chez A. funestus puisse être

expliqué par une déviation zoophile car les différents auteurs qui ont



- 181 -

étudié les préférences alimentaires de ces deux vecteurs s'accordent à

reconnaître que, sur la côte est où le bétail est rare, ils sont aussi

anthropophi1es l'un que l'autre (GRJEBlNE, 1956 ; CHAUVET et al., 1964

GRJEBlNE~ 1966). Par contre, la meilleure longévité d'A. funestus est de

nature à lui permettre d'atteindre plus fréquemment un âge épidémio1ogique­

ment dangereux et donc de présenter un taux d'infection plus élevé que

celui d'A. gambiae.

L'efficience d'un vecteur dépend non seulement de son taux

d'infection mais aussi du noMbre moyen de stades III qu'il est susceptible

d'héberger et donc de retransmettre à l'homme. Nos résultats reportés sur

le tableau 16 et la figure 13 montrent à ce p~opos que les femelles

d'A. gambiae contiennent en Moyenne 2 fois plus de parasites ayant atteint

les stades II ou III que celles d'A. funestus.

En ce qui concerne les 3 espèces du complexe A. garnbiae BRENGUES

et COZ (1972) ont montré que le nombre moyen de parasites qu'ils hébergent

dépendent du volume de sang absorbé. Il n'existe pas, à notre connaissance,

de travaux auxquels on puisse se reporter pour évaluer le volume de sang

absorbé par A. funestus. Nous savons cependant d'une part, qu'il existe

une relation directe entre la taille du moustique et le volume de sang

absorbé et d'autre part qu'A. garnbiae est généralement plus grand qu'~

funestus GILLIES et DE MEILLON (1968) rapportent en effet que la taille

de leurs ailes, qui reflète assez fidèlement celle du moustique, est de

2,8-4,4 mm pour A. gambiae et 2,4-3,3 mm pour A. funestus.

Il est donc vraisemblable que la taille plus grande d'A. gambiae

lui permette, d'une part d'ingérer plus de sang et donc plus de parasites

qu'A. funestus et d'autre part, de supporter sans dommages un nombre

égal ou supérieur de stades II ou III.

Au terme de cette comparaison entre l'efficience des deux

vecteurs de la filariose nous soulignerons qu'A. funestus, dont la

longévité à Madagascar est meilleure que celle d'A. gambiae est plus

fréquemment infectant, mais que grâce ~ sa grande taille, A. gambiae

transmet un plus grand nombre noyen de parasites. A p6pu1ati~8 égales, les

2 espèces vectrices semblent è0nc aussi efficientes l'une que l'autre.

Nous soulignerons enfin que les taux d'infection observés à

Madagascar sont nettement plus faibles que tous ceux qui ont été rapportés

à la suite des plus récentes enquêtes effectuées dans la région éthiopien­

ne. C'est ainsi qu'en Haute-Volta, BRENGUES et al., (1974) rapportent que



TABLEAU 19. Comparaison de 11 efficience des vecteurs de Wuchereria bancrofti (A. funestus et A. gambiae) et de

Setaria labiatopapillosa (M. uniformis) •

....................., .............•.................. ................... ~: .........•....................... ~~ \.. -....
: : Femelles agressives :: Femelles ou rGpos :: Nombre moyen :
: Espèces vectrices • Nombre de : 'l'aux di l.nfection: %de <t pares :: Nombre de ~ • Taux dl infection: de :
: : 0 disséquées· (stades III) • :: disséquées : :: Stades III :
• • f • • •• • .. •
~ •..................~ ..••...........~ ...••..•......... ··1···············-..················ .•..............~................•.. -. ..

A. funestus 15.684 0,53: b7,i> :: 5.526 0.47::.1.d· -. ..· -. ..
• e. ••
••• ••· -. ..

A. gambiae 8.220 0,34. 55,0 •• 327 0,30" 2.5- . -. .. ~· -. ..· -. ..· -. ..· -. ..
N. u.."li.formis 4.809 1: :: 115 :: 2,8· -. ..· -. ..· -. . ..... .. .. .. . .

OD
N
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suivant les régions de 0,6 à 2,3 % des A. gambiae et 0,4 à 1,6 % des

A. funestus sont infectants ; en Tanzanie, WHITE a montré que respective­

ment 0,9 % et 1,2 % des A. gambiae et des A. funestus récoltés au repos

dans les maisons sont porteurs de stades III.

Nous pensons que de telles différences sont largement imputables

à une température moyenne annuelle plus ~asse à Madagascar que dans toutes

les autres régions étudiées. Nous avons en effet pu observer que pendant

la saison froide malgache les vecteurs sont abondants alors que leur taux

d'infection descend au-dessous de J pour mille; les taux d'infection

voisins de 1 % que l'on observe pendant la saison chaude ne permettent pas

au taux moyen annuel d'atteindre des valeurs comparah1es ~ celles enre­

gistrées en permanence dans des régions plus proches de l'équateur.

Ces résultats montrent donc que la comparaison des taux d'infec­

tion observés dans des régions c1imato10giquement différentes sont diffi­

ciles et ne présentent qu'un intérêt relatif.

Traitements insecticides et intensité de la transmission.

L'étude que nous avons effectuée

la Haute Mananano nous a permis de comparer

de la filariose dans 2 villages traités par

villages non traités la distance séparant

éloignés ne dépasse pas 2 km.

dans la commune rurale de

l'intensité de la transmission

les insecticides et dans 2

les 2 villages les plus

La disparition d'A. funestus des villages traités con~titue le

résultat le plus spectaculaire obtenu par les campagnes d'aspersions

d'insecticides. Il semble de plus que ce résultat soit durable car 2 ans
de

après l'arrêt des aspersions 1espopu1ations Icette espèce n'avaient tou-

jours pas reconquis les villages d'où elles avaient été chassées. Deux

ans après la fin de notre enquête, soit 5 ans après l'arrêt des traitements.

nous avons pu observer un début de reconquête du village de ~Bhave10na

alors que celui d'Ifaho restait exempt de femelles d'A. funestus.

Nous avons pu observer d'autre part qu'A. gambiae est plus

abondant dans les villages traités, d'où A. funestus a été chassé, que dans

les villages traités où cette espèce est largement dominante. Ce phéno­

mène a déjà été discuté ci-dessus (c.f. 1.4.3.6.) aussi nous limiterons

nous ici à noter que la disparition d'A. funestus des villages traités,

a un effet extrêmement bénéfique sur l'intensité de la transmission de

la filariose. Rappelons en effet que dans deux villages construits sur
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colline et distants de 800 mètres la transmission est en effet environ

7 fois plus faible dans le village traité que dans le village non traité.

De même, dans 2 villages de bas-fond, distants de 2 km (Ifaho et Ménavi11ej

les habitants du village traité reçoivent environ 30 piqûres infectantes

par an alors que ceux du village non traité en subissent plus de 200.

Dans une perspective d'avenir nous rappelons enfin les tendances

actuelles de l'habitat rural à délaisser les villages traditionnels

perchés et difficiles d'accès au profit de maisons disséMinées un peu par­

tout et de nouveaux villages construits dans les bas-fonds, près des voies

de communication. Il est vraisemb1ah1e que cette tendance ira en s'ampli­

fiant et que de ce fait une fraction toujours plus grande de la population

se trouvera au contact de fortes densités de vecteurs.

Les traitements insecticides domiciliaires ayant fait la preuve

de leur uti1ité,il nous semhle du plus haut intérêt qu'ils soient repris,

en se fixant notamment pour ohjectif de réduire encore l'aire de répar­

tition d'A. fu~estus et de protéger les villages récents qui sont nette­

ment les plus menacés.

2. LA TRANSMISSION DE LA FILARIOSE EN MTI.IEU URBAIN.

Les travaux de WHARTON (1963) ont montré qu'en ~alaisie l'espèce

w. bancrofti peut donner localement naissance à des souches de filaires

différentes présentant une plus ou moins grande faculté de développement

chez les vecteurs ruraux ou urbains.

Par ailleurs, MAC DONALD (1962, 1963, 1964) ainsi que LAURENCE

et PESTER (1967) ont observé que la capacité de transmission est sous

contrôle g~nétique et qu'il est donc possih1e de sélectionner des souches

de vecteurs de plus en plus réceptives ou résistantes à la transmission

d'une filariose.

En abordant l'étude de la transmission de la filariose en

milieu urbain malgache, ces 2 séries d'observations nous ont incité à

tester la capacité de transmission de différentes souches de Culex p.

fatigans vis-à-vis de microfilaires provenant de Madagascar, des Comores

et de la Réunion. Nous avons ainsi essayé de voir s'il existait dans la

région malgache des souches de filaires qui seraient mieux adaptées

que d'autres à la transmission par Culex p. fatigans et si, d'autre part,

il n'existerait pas des souches de cette espèce Mieux adaptées à la

transmission de certaines souches de filaires.

Les résultats que nous avons obtenus et qui sont susceptibles



TABLEAU 20. Résultats des infections expérimentales de Cultex p. fatigans et d'A. gambiae gorgés

sur filariens malgache et comorien•

Lieu d'origine
des donneurs de
microfilaires

Nombre moyen de
stades III par
o infectées

•....•....•.•....•• ~

•·•···•
"t"" •• •••••••••••••••••• ri'

%de 0
infecttintes

~ombre moyen de
;nicrofi!aires/
: 20 mm

Espèces culici­
diennes (lieu
de récolte)

........•........•.•. ~•....•....•.........•......•.••• ••••.•...................· . .. .
: Nombre de ~ :
: disséquées à :
: J + 14 1/2 :· . ... ....... .. .. .. .. ... .. .............. ........... .. .. ... . .

· .··•·••••, ., .

Comores

Culex p. fatigans 100 103 87,4
(Tananarive)

~opheles gambiae " 49 75,5
(Tananarive)

8,9

5,1

•
:···················l·····················~··········· ~ ..••......•••••••••.•.....•...........•.....•. .••.....•...•· . . . .
: : Culex p. fatigans: 95 : 239 : 41,7 : 3,8 :

(
~ .). . . . .: : '1'ananarl.ve. • • • •· . . . . . .· . . . . . .

• Madagascar • Culex p. fatigans. " • 111 • 45 • 2,4 •· .). . . . .
• • {Majunga • • • • •· . . . . . .· . . . . . .
• • Anopheles gambine B." • 1œ • 92 • 8,1 •
: : (ïananarive): : : : :· . . . . . .· . . . . . .
I ••••••••••••••••••• : ••••••••••••••••••••••~ ••••••••••••••••• ~ •••••••••••••••••• : ••••••••••••••••••• ; ••••••• •••••••••••••:
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d'éclairer la suite de notre propos sont portés sur le tableau 20. Il

apparaît clairement que les microfilaires provenant des Comores se dévelop­

pent presque aussi bien chez A. gambiae que chez Culex p. fatigans (souche

de Tananarive) alors que les microfilaires malgaches se développent mieux

chez A. gambiae que chez Culex p. fatigans (souche de Tananarive et de

Majunga). La publication de l'ensemble de nos résultats montrera que la

capacité de transmission semble repartie d'une façon homogène chez les

vecteurs alors qu'il existe très nettement 2 souches de filaires s l'une

malgache, mal adaptee à la transmission par Culex p. fatigans et dont nous

avons souligné les particularités morphologiques (BRUllliES et al., J972) et

l'autre, comorienne, qui est aussi bien transmise par Culex p. fatigans

que par A. gambiae.

Ces résultats brièvement exposés, nous aborderons successivement

l'étude de la filariose de Bancroft dans une ville des hautes-terres

(Tananarive), puis dans une ville de la côte ouest "sous le vent" (Majunga)

et dans une ville de la côte est exposée au vene (Tamatave).

2.J. La transMission dans une ville des Hauts-Plateaux.

2.J.J. Présentation de la région.

Les hautes terres malgaches sont formées d'un vaste massif de

gneiss et de schistes légèrement relevé ~ l'est et plus doucement incliné

vers l'ouest. Ces régions sont généralement situées entre J.ooO et J.500

mètres d'altitude mais un des massifs volcaniques surajoutés les fait néan­

moins culminer à 2.643 mètres (Ankaratra) (figure J5).

Ces régions s improprement appelées "Hauts Plateaux" sont en

réalité formées d'un moutonnement de collines latéritiques dénudées livrées

à une érosion intense d'où émergent des massifs rocheux compacts et de grands

dômes isolés. Dans ce relief peu vigoureux s'insinue un réseau serré

d'étroites vallées parfois encore occupées par de la forêt mais le plus

souvent transformées en rizières.

Le climat est tempéré et comporte en alternance une saison des

pluies qui se situe d'octobre à avril et une saison sèche comprise entre

mai et septembre. Sur la ville de Tananarive, en J60 jours de pluie, il

tombe en moyenne J.380 mm d'eau (figure J6) (RAVET, J952). D'avril à octo­

bre la température moyenne mensuelle enregistrée sous abri météorologique

est égale ou inférieure à 20°C; elle descend jusqu'à J4°5 en juillet et

ne dépasse pas 2J06 pendant les mois les plus chauds qui sont décembre,

janvier et février. (figure 18).



Fig. 15 - Carte de situation-des ~~~tes terres malga~hes.
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Ces régions d'altitude sont parmi les plus densément peuplées de

Madagascar; 2.500.000 personnes y vivent actue11ement~ sur les 7.041.000

habitants de 1 vî1e ; 3 villes importantes y sont installées: Tananarive.

Antsirabé et Fianarantsoa.

La ville de Tananarive, où nous avons effectué notre étude.

comprend près de 400.000 personnes. La ville primitive, construite sur une

colline surplombant de plus de 200 Mètres la vaste plaine rizicole qui

l'entoure, a été contrainte, pour loger sa population en rapide accroisse­

ment. de s'étendre dans la plaine voisine en cOMblant les rizières et en

tirant parti de tous les reliefs.

Il en résulte actuellement un enchevêtrement étroit de petits

villages traditionnels entourés par la ville en expansion~ de rizières

encore cultivées, de nouveaux quartiers construits sur remblai et de

vastes étendues mal drainées ou en voie de comblement.

Les maisons sont le plus souvent construites en briques légère­

ment cuites les murs sont ép~is~ les ouvertures étroites et peu nombreuses

le toit ~st recouvert de tuiles ou de tôles.

Dans les villages traditionnels de la périphérie. les habitants

élèvent encore quelques zébus dont l'étable est construite près des maisons.

2.1.2. Méthodes et techniques.

Les fi1ariens étant très peu nombreux dans la ville de Tananarive

(BRYGOO, 1958) il n'était pas possih1e d'étudier la transmission de la

maladie en capturant des moustiques au repos dans les maisons ou sur appâts

humains placés dans différents quartiers de la ville ; de telles méthodes

ne nous auraient vraisemblablement donné aucun résultat sans que nous

puissions en conclure pour autant que le danger d'une transmission n'exis­

tait pas.

Plusieurs chercheurs ayant montré que des microfoyers, réduits

à une fami11e~ pouvaient se créer dans les maisons isolées grâce aux

moustiques péridomestiques (OMaRI, 1965 ; BRENGUES et a1.~ 1974), nous

avons donc essayé de recréer de telles conditions afin d'observer si une

transmission naturelle était possible à Tananarive.

Pour cela nous avons embauché 2 fi1ariens malgaches, nous leur

avons fourni un logement isolé situé dans le quartier de Tsimbazaza et

pendant un an nous y avons effectué une capture hebdomadaire de moustiques

agressifs. Un captureur se plaçait dans la chambre ~ coucher, les portes
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et fenêtres étant normalement fermées pour la nuit, tandis qu'un autre cap­

tureur se plaçait à l;extérieur et ~ quelques mètres de la maison.

Les moustiques ont été capturés, disséqués et examinés suivant

les techniques décrites ci-dessus (cf. 1.3.).

Nos précédentes études de laboratoire ayant montré que la vitesse

de développement du parasite ingéré par le moustique dépend de la tempéra­

ture ambiante il nous a paru essentiel dYenregistrer celles qui règnent

dans les lieux où se réfugient les femelles gorgées. Les températures

enregistrées sous abri météorologique ne reflètent en effet que très impar­

faitement celles des lieux de repos des femelles tels que maisons d'habi­

tation, larges canalisations souterraines, végétation basse, locaux

inoccupés (DE MEILLON et al., 1967). Nous avons donc placé, pendant un an,

des thermomètres enregistreurs dans deux des plus importants lieux de repos

de Culex p. fatigans : une maison traditionnelle malgache construite en

bTique et un petit hangar couvert de tôles dans lequel des centaines de

moustiques venaient se réfugier pendant la journée.

2.1.3. Résultats.

Au cours de 52 chasses nocturnes nous avons récolté 8 espèces

cu1icidiennes agressives qui sont, par ordre d'importance décroissante:

Culex p. fatigans, Mansonia grandidieri Blanchard, 1905, Anophe1es gambiae

A et B, Culex giganteus Ventri11on, 1906, Culex (C.) poici1ipes Theobald,

1903, Anophe1es coustani Laveran, 1900 et Culex (C.) antennatus Becker, 1903.

Sur les hautes-terres malgaches comme en de nombreuses autres

régions de Madagascar, 2 espèces du complexe Culex pipiens et 2 espèces du

complexe A. gambiae (CHAUVET, 1969) coexistent, aussi avons-nous cherché

à identifier avec plus de précision les femelles agressives appartenant à

chacun de ces 2 complexes dYespèces.

En utilisant la méthode de CHAUVET et DEJARDIN (1968) nous avons

ainsi déterminé l'identité de 5 femelles d'A. gambiae s.l. ; deux apparte­

naient à l'espèce A et trois à l'espèce~.

D'autre part, 1 Yexamen des pièces génitales des mâles issus des

FI de 8 femelles agressives de Culex pipiens nous a montré que seul Culex

p. fatigans était représenté • Culex p. pipiens a cependant été récolté
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en abondance dans les marécages herheux situés près d'une héronnière et à

quelques centaines de mètres de notre point de capture mais cette espèce

répugne manifestement à piquer l'homme.

Parmi les espèces les plus abondamment représentées se trouvent

donc 3 vecteurs najeurs de la filariose de Bancroft: Culex p. fatigans,

Anopheles gambiae A et B A. funestus semble par contre totalement

absent.

Dans les conditions expérimentales, l'évolution complète des

microfilaires de W. bancrofti a été observée chez 4 autres espèces agres­

sives qui sont : M. grandidieri, A. coustani, Culex antennatus et Culex

poicilipes. Les deux premières ont été infectées expérimentale~ent à

Madagascar (Tableau 17) mais leur durée de vie est trop brève (observations

personnelles, GILLIES et DE MEILL0N, 1968) pour pouvoir leur permettre de

participer de façon effective à la transmission de la filariose et, de

fait, aucune d'elles n'a jamais été trouvée naturellement infectée.

Culex antennatus a été infecté expérimentalenent (BRUNHES, 1969

RIFAAT et al., 1970) ; de plus, il a été trouvé naturellement porteur de

stades III de w. bancrofti en Afrique occidentale (BRENGUES et al., 1914).

Les quelques femelles que nous avons capturées n'étaient pas infectées et

il est douteux qu'une espèce aussi faiblement représentée puisse jouer un

rôle dans la transmission de la filariose à Tananarive.

Culex poicilipes permet le développement complet du parasite

(BRENG1ŒS et al., 1974) ; on connait peu de choses concernant sa biologie

et rien sur sa longévité. Cette espèce n'a jamais été trouvée naturellement

infectée. A Tananarive, elle n'est abondante qu'au plus fort de la saison

des pluies et ~anifeste une exophilie très nette.

Culex giganteus ne permet pas le développement des microfilaires

ingérées (BRUNHES e~ al., 1912).

- Variations memmelles de la densité de piqûres.

Sur la figure 17 nous avons porté les variations

tions observées à une centaine de mètres de notre point de

que les variations de la densité des femelles agressives à

à l'extérieur de l'habitation.

des précipi ta-
+ . •capture a1nS1

l'intérieur et

+
Nous devons ces renseignements à l'obligeance de nos collègues hydrologues

du Centre O.R.S.T.O.M. de Tananarive.



TABLEA.U 21. Variations annuelles de la faune culicidienne agressive et de sa densité de piqOres à l'intérieur

d'une habitation de Tananarive (Quartier Tsimbazaza, année 1971).

~••••......... _...•.•.... ........._.....•..•...••....•........ _..•..•.... ......••.••••••.... ~ , , .· . .... .. ..
• • • Mar • A·· • Aoh:S O· • ,• Espèces • Janvier Février. s. :vril • l'lai. Juin Juillet. ut eptembre ctobre • Novembre. Decembre· . .... .. . ..•.........•.•. , .......... •.......•~ ....••.••.........•........ _.••..••... .•....••••••...........................•...................· . .. ..· . .. ..
: Culex p. : 78,2 22,5: 15,8 : 34,2: 8,2: 3,6 3,5: 1 : 2,8 5· 7,6 : 13,7
: fatigans : :::: :: ::
: ,.......... ...•....•~ ,..••.....; ~.................•••; ~...•.••..••........~ ~ .· . .. .
: Anopheles : 2,5 : : :: :: •••• • 7,2 • 0,6. •• •• : 0,2 : 0,5 :
• gambiae • •••• •• •••
• • •••• •• ••••••••••••••••••••••••••••• •••••••••~ •••••••••••••••••••••••••••••••••• o ••• •••••••••••••••••••••••••••••• •••••••• ~ ••••••••••••••••••••

• • •••• •• •••• • •••• •• •••• Culex· •••• •• •• ° .• • 1 • 0,2. • 0,2. •• •• ,7 •
: antennatus : :::: ::::::
:•.••.••.•.•.•• ,•..•...•.• ········~·········I·········i········(·········· •....•••••~ •••••.•• <•••••••••• ! ~ , :
• • •••• •••• •
: Culex: :::: •••• •
: giganteus : 1 1: 0,4: :: :::: 0,2 1,2:· . ................ _. . .
• • • • • •• •••• •
: Culex : : 1: : :. :::: :
• • 1,5· • 0,2. • 0,2. •••• 0,7.
: poicilipes : : : : :: :::: :
:. · · · · -:. · ;· :. · .. · .. · ·r··· · : · ~.. · .. .. . :- -C •• • • •••••• ! · · · · · -: · . . .. . :· . .. .. .
: t4a.nsonia: :: .: •••• •
: grandidieri: 2,7 : 0,5 : 2,6 10,7: 19,7: 0,8 : 0,2: : : 0,2 1,2:· . .. .. .... .
H ••••••••••••••••••••••••••••••••• -. •••••••• •••••••••_ ••••••••••••••••••• ••••••••••_ •••••••••••••••••••••••••••• ~••••••••• t •••• •••••• ,
• • •• •• ••••••• • •• •• ••••••• Anopheles. •• •• ••••••
• • • 1,2 • 0,5 •• 0,2... ••• eoustani· ... •••••••••
• • •• •••••••••• • •• •••••••••
••••••••••••••• : •••••••••• , •••••••••~ •••••••• , •••••••• • , •••••••• I •••••••••••••••••••••, ••••••••••••••••••• t •••••••• , •••••••••••••••••••• ,



TABliEA.U 22. Variations annuelles de la faune culicidienne agressive et de sa densité à l'extérieur dl une

habita-tion de Tananarive (Quartier de Tsimbazaza, année 1971).
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0,5
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• •
: Culex :
: fatigans :
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30,2
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Culex p. fatigans.

Les résultats des captures nous montrent que Culex p. fatigans

est présent toute l'année mais que sa densité est minimale de mai à

septembre, c'est-à-dire pendant 'la saison froide et sèche. Cette baisse

de densité devient très nette environ un mois après l'arrêt des précipi­

tations.

Les femelles de cette espèce recommencent à piquer dès les

premières pluies, en septembre-octobre, et dès que la température rede­

vient plus cléMente.

En décembre 1970 et en février 1971 nous avons ohservé que des

pluies modérées, ne dépassant pas 150 mm en une décade, étaient suivies,

une quinzaine de jours après leur chute, par une pullulation des femelles

agressives. Inversement, les fortes précipitations qui atteignent ou

dépassent 200 mm en une décade sont suivies d'une baisse spectaculaire de

la densité de piqûres. Ainsi, les fortes précipitations des mois de janvier

et février, puis de décembre 1971, ont amené la densité de piqûres à son

niveau le plus bas observé pendant l'année.

Nous soulignerons donc que les précipitations inférieures à

150 mm par décade créent des gîtes potentiels et favorisent le développe­

ment de Culex p. fatigans tandis que les précipitations qui atteignent

ou dépassent 200 mm par décade lessivent les gîtes larvaires et se révèlent

défavorables à la pullulation de 1 vespèce.

Cette influence néfaste des fortes précipitations sur les popu­

lations préimagina1es de Culex p. fatigans a été signalée par RAGHAVAN

(1958), DE MEILLON et SEBASTIAN (1967) et SUBRA (1971).

Anophe1es gambiae s.p.

Les résultats des captures effectuées à l'intérieur et à l'exté­

rieur des habitations montrent que cette espèce est totalement absente

pendant la saison sèche et froide (avril à novembre).

Nous n'avons pas noté de relations entre l'importance des

précipitations et l'abondance des femelles agressives d'A. gamhiae. Il

est donc vraisemblable que ses gîtes larvaires ne sont pas lessivés par

les fortes pluies comme le sont ceux de Culex p. fatigans. De fait, les

plus importants gîtes que nous ayons découverts dans la région de Tanana­

rive sont constitués par les rizières, les trous de prélèvement de terre,

les prairies marécageuses. Dans la plaine qui entoure la ville, la montée
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des eaux qui se produit au plus fort de la saison des pluies submerge les

rizières, les prairies et les has-fonds, elle permet ainsi à tous ces

gîtes de conmuniquer les uns avec les autres. Cette inondation saisonnière

est mise à profit par de petits poissons larvivores appartenant au genre

Tilapia qui se répande partout et font disparaître les larves de culicidés

dans les gEes qu'ils colonisent. En pleine saison des pluies, les princi­

paux gites à A. gambiae ne sont plus alors les rizières, les canaux ou

les marécages mais les petites collections d'eau telles que flaques, orniè­

res, trous de prélèvement de terre, etc •••

Endophagie et exophagie.

Contrairement à ce que nous avons observé aux Comores (BRUNHES

et al., 1972) les femelles de Culex p. fatigans piquent plus abondamment

à l'extérieur qu'à l'intérieur des habitations. Ce comportement peut être

dû au fait que les maisons malgaches des Hauts Plateaux sont généralement

plus claires, plus vastes et mieux aérées que les maisons comoriennes et

que par conséquent les femelles y séjournent ou s'y réfugient moins volon­

tiers.

Les femelles d'A. gambiae piquent plus fréquemment à l'extérieur

qu'à l'intérieur des habitations; cette observation est conforme à celles

que nous avons effectuées dans le foyer rural antemoro. (cf. 1.4.3.3.).

Au cours de l'année 1971 nous avons effectué 52 chasses nocturnes

de femelles agressives ; 4.236 femelles de Culex p. fatigans et 120

femelles d'A. gambiae s.l. ainsi capturées ont été disséquées et examinées.

Aucune d'entre elles n'était porteuse de stades III de

W. bancrofti. Nous avons cependant récolté une femelle de Culex p. fatigans

parasitée par un stade II début ainsi que 2 autres femelles de cette

espèce parasitées par des stades l moyens. D'autre part, une femelle

d'A. gambiae a été trouvée porteuse de stades l ~oyens (Tableau 23) •

2.1.4. Discussion.

Cette étude nous a montré que les vecteurs de la filariose exis­

tent dans la ville de Tananarive et qu'ils peuvent être abondants pendant

la saison humide et chaude.

Il faut cependant noter que notre lieu de capture, situé sur une
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TARLEAU 23

Résultats des dissections des femelles agressives de Culex fatigans et

d'A. gambiae capturées en 1971 au cours n'une chasse de nuit hebdomadaire.

--------------------------------------------------------------------------~------~-------

Culex p. fatigans Anopheles gambiae
Moi s

Disséqués Infectés Disséqués Infectés

Janvier 956

Février 327

Mars 351

Avril 573

Mai 202

Juin 135

Juillet 1)9

Août 78

Septembre 220

Octobre 349

Novembre 504

Décembre 467

(3 l moyen)

(1 II début)

(5 l moyen)

37

61

5

8

9

(2 l moyen)

___________________________ 0 e o e

• 0 0 • li 0

TOTAL 4236 3 120
• •••• 0

~---------~---------------~---------------~---------------~--------------~--------------~
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TABLEAU 24

Variations annuelles des tem?ératures moyennes maximales et minimales

enregistrées dans la ville de Tananarive, sous abri météorologique,

dans une maison traditionnelle ma1ap,asy et dans un hangar couvert de tôles.

Mois
~ Sous abril~é~:~r010gique ~ Case malagasy (année 1971~ Hangar c~~~::tl~;ltô1es ~_________~ l_________ _ ~ l _

Maximum: Hoyenne:J'1inimun MaxilIUJm: Moyenne: Minil!1Um: !Aaximurn: ~oyenne: Minimum:
________ 0 0 • ~ o • o o

Janvier:
·• • O O g o ~ 0 0 0 •

IJ •• 'JI Il 0 0 0 0 0 •

·Février;

:--------:--------
Mars

• o o o o a • •

• 0 0 •• 0 Il ••...
_________ 0 0 0 0 0 a a a a

• 0 •• 0 Il 0 0 <li 0 0

Avril
o IJ O a a o o 0 ...
_ 0 " _ 0 D ... _ q _ ...

: Mai.
:--------:--------:--------:--------:--------:--------:--------:--------:--------:--------:

Juin
_________ D D O D O D O

o ... 0 • D D D r e 0 D

Juillet:
·~ O D 0

_ ... 0 D .... _ ... '0 ..

Août 15°20
• D O D O~ O ... ~ o o •

... 0) ... 0 r .... 0 D ... ~

Sel'tem. :

:--------:-
Octobre:

26~98
__ 0 _.-- >:1 ..

" D co ...

_________ O O ~ D ~ O

_ 0 ....... D f' D ...

Novem. 21~O 4
_________ ... ... ~O 0 ----------------0
... 0) D COll D 0 0 _ "

Décem.
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colline peu densément peuplée, convenait à l'observation d'un microfoyer

de transmission mais n'était pas le plus favorable pour l'obser-

vation de très fortes densités de piqûres. Dans les bas quartiers mal

drainés, près des rizières et des marécages qui ceinturent et pénètrent

la ville, des densités beaucoup plus fortes de femelles agressives appar­

tenant aux espèces vectrices auraient pu être observées.

Nous avons néanmoins capturé et disséqué un nombre largement

suffisant de femelles agressives pour permettre la mise en évidence d'une

éventuelle transmission de la maladie. Si celle-ci n'a pu être observée

malgré des conditions expérimentales favorables (isolement de la maison,

présence de 2 filariens vivant sur les lieux de capture) cela montre qu~

dans la ville de Tananarive, la filariose de Bancroft se transmet très

mal ou peut être pas.

Deux facteurs principaux limitent fortement ou interdisent peut­

être la transmission de la filariose; il s'agit d'une part de la mauvaise

adaptation de la filaire malgache à la transmission par Culex p. fatigans

et d'autre part des conditions climatiques qui règnent sur les Hautes

Terres.

Il est difficile d'apprécier l'influence du premier de ces

facteurs on peut cependant noter qu'en Afrique occidentale où la souche

locale est également mal adaptée à la transmission par Culex p. fatigans

(SUBRA et MOUCHET, 1968 ; BRENGIŒS et al., 1974) la transmission par

cette espèce semble nulle (OGUNf,A, 1971).

Il nous importe par contre de montrer ~ue, même si une meilleure

adaptation de la filaire au vecteur se produisait, l'influence des

seules conditions climatiques suffirait à bloquer la transmission.

Nous avons montré en effet que les femelles gorgées sur filarien

et placées dans une pièce climatisée à 20°C nécessitent 27 jours d'incu­

bation pour devenir infectantes ; élevées à 25°C elles deviennent infec­

tantes au bout de J4 jours J/2 (BRl~S, 1969). Poussant plus loin l'étude

de l'influence des basses températures NAKAMURA (1964) a montré qu'à J8°C

les parasites subissent une très forte mortalité et nécessitent 36 jours

pour effectuer leur développement ; à 15°C aucun développement ne se pro­

duit.

Or, les enregistrements que nous avons effectués dans les lieux

de repos des femelles nous montrent que dans les maisons malgaches comme

dans les hangars couverts de tôles, la moyenne mensuelle des températures
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est inférieure ou égale è 20 0 e pendant 5 mois de l'année et qu'elle descend

même au-dessous de 18°e pendant les 3 mois les plus froids (figure 18,

tableau 24). Pendant cette saison froide défavorable a la transmission,une

femelle prenant son premier repas de sang sur un filarien 48 heures après

son éclosion devra vivre 29 à 39 jours pour pouvoir, difficilement, retrans­

mettre des stades III.

Pendant la saison chaude qui débute en octobre et s'arrête en

avril, les temp~ratures moyennes enregistrées dans les lieux de repos

oscillent entre 22° et 24,5°e ; pendant cette période qui est la plus

favorable à la transmission, les femelles gorgées sur filarien dès leur

premier repas de sang devront vivre au moins 24 à 25 jours pour permettre

la maturation des microfilaires ingérés.

Les conditions climatiques qui règnent à Tananarive empêehent

donc toute transmission pendant 5 mois de l'année; pendant les 7 autres

mois une transmission est théoriquement possihle mais il est improbable

qu'elle puisse atteindre une intensité suffisante lui pernettant de

eréer un foyer de filariose de Bancroft.

Sans extrapolation abusive, ces conclusions peuvent être éten­

dues à toutes les régions de ~fadagascar protégées COMme Tananarive par

l'isotherme 20 0 e de la température moyenne annuelle. Pratiquement, ce sont

toutes les régions très peuplées des Hautes Terres qui sont ainsi protégées

par les conditions climatiques régnant au-dessus de 1.000 mètres d'altitude

(figures 15 et 20).

2.2. La transnission dans les villes côtières.

Nous ne disposons pas pour chaque ville côtière malgache d'obser­

vations aussi co~lètes que celles concernant Tananarive ou le foyer rural

antemoro. Nous analyserons cependant la situation actuelle ainsi que les

perspectives d'avenir de l'endémie filarienne dans 2 grandes villes côtières

où nous avons enquêté; l'une ?fajunga, est située sur la côte ouest, chaude

et sèche; l'autre, T~atave, est construite sur la côte est, plus fraîche

et surtout beaucoup plus humide.

2.2.1. Presentation des régions.

La ville de Majunga,qui compte 44.000 habitants,est situé par

15°44 de latitude sud elle reçoit en moyenne 1.660 mm de pluie par an

qui tombent en 87 jours environ. La saison des pluies est étroitement
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Fig. 19 - Variations mensuelles des températures moyennes enregistrées sous
abri météorologique à Tamatave et à Majunga (in RAVET, 1956).
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limitée à la période s'étendant de décembre à mars pendant laquelle tombe

environ 85 %des précipitations annuelles. Les températures moyennes men­

suelles les plus fraîches s'observent en août (25°C) et les plus chaudes

en novembre (28°C) (figure 21). L'arrière pays est fo~é d'une région

calcaire recouverte d'une savane à hautes graminées vivaces parsemée de

palmiers rôniers et d'épineux.

La ville de Tamatave compte sa.OOO habitants; elle est situé sur

la côte orientale de Madagascar par 18°09 de lalitude sud. En 239 jours de

pluie par an, 3.465 mm d'eau tombent en moyenne sur la ville; ces préci­

pitations sont très abondantes de janvier à avril ; en octobre se situe

une brève et très relative saison sèche pendant laquelle il ne tombe que

84,3 mm de pluie répartis sur 15 jours. La température moyenne mensuelle

est égale ou supérieure à 25°C pendant 6 mois (novembre à avril), elle

descend à 22°C et au-dessous de juin à septembre (P~VET, ]956) (figure 21).

- ~junga.

2.2.2. La transmission niveau actuel et perspective d'avenir.

Dans la province de Majunga, où 1.514 personnes ont été examinées,

l'indice microfilarien est globalenent de 6,5 ; il peut cependant atteindre

]5 dans les régions les plus favorables à la transmission, telle la dépres­

sion marécageuse d'Ambato-Boeni ou la plaine rizicole de Marovoay (BRYGOO,

1958). Les enquêtes parasitologiques ont été cependant peu nombreuses dans

la province de Majunga et la répartition de la maladie, comme le niveau

d'endémicité, y sont mal connus.

Par contre, grâce à l'enquête de PF0D'UON et al.,(1972~ la répar­

tition de la microfilaremie dans la ville même de Mjunga est maintenant

bien connue. Le prélèvement de 40 mm3 de sang sur 3.902 personnes a permis

de montrer que 9,2 % des habitants examinés sont porteurs de microfilaires.

L'endémie filarienne est cependant inégalement répartie dans les différents

quartiers de la ville où vivent séparés Malgaches et Comoriens. Chez ces

derniers l'indice microfilarien est en effet de 13,9. Il est probable que

de nombreux cas de filariose observés chez les comoriens de Majunga ont

été importés de l'archipel voisin avec lequel cette communauté a gardé des

liens étroits et où la filariose est très répandue. Inversement, chez les

Mérina, originaires des Hautes-Terres où la transmission est faible ou

inexistante, l'indice microfilarien n'est que de 2,6. Cette enquête a

aussi montré que la filariose se transmet dans la ville même de Majunga
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car 3,5 % des personnes nées et vivant dans un quartier comorien, et 1,9 %

de celles vivant dans un quartier malgache, présentent des rnicrofi1aires.

Au cours d'une enquête entomologique effectuée en octobre 1968

nous avons capturé 43 femelles agressives de Culex p. fatigans dont l'une

était porteuse de stades II fin appartenant vraisemblablement à l'espèce

w. bancrofti. Nous avons également récolté des femelles au repos dans les

maisons ; nous les avons conBervées au laboratoire et nous avons pu

constater que 14 ~ 18 jours après leurs capture 7/75 étaient porteuses de

stades III de w. bancrofti. Ces différentes o~servations montrent que dans

la ville de Majunga la transmission de la maladie est non seulement possible

(MOREAU, 1965) mais qu'elle a effectivement lieu, le vecteur majeur étant

Culex p. fatigans.

Cependant, la rareté des signes cliniques de filariose et le

très faible indice microfi1arien des personnes nées et vivant d'une façon

stable dans la ville de t.fujunga montrent clairement que la filariose n'est

pas transmise d'une façon intense. Pourtant, de nombreux facteurs favo­

rables à la transmission sont réunis ici pour qu'il en soit autrement

conditionsde température favorable pendant toute l'année, présence

d'A. gambiae dans les faubourgs de la ville pendant la saison des pluies

(CHAUVET, communication personnelle), abondance de Culex p. fatigans

dans les bas quartiers de la ville, et bonne adaptation de la filaire

comorienne à la transmission par ce dernier moustique.

Il est possible que cette faiblesse de la transmission soit

due à l'effet des traitements insecticides domiciliaires qui sont effec­

tués chaque année par le Bureau Municipal d'Hygiène; en 1969, 8.355

bâtiments ont ainsi été traités au ma1athion et au D.T.T. alors que

5.800 litres de gas-oil étaient déversés dans les gîtes larvaires.

Dans un avenir plus ou moins proche, il est à craindre que la

souche malgache de w. hancrofti ne s'adapte à une transmission par Culex

p. fatigans. Cependant, cette adaptation et le regain de transmission

qu'elle pourrait entrainer ne devrait pas provoquer une très grande

progression de l'indice microfi1arien de la population, si toute fois les

aspersions domiciliaires d'insecticides se poursuivent et si le niveau

de vie de la population reste stable ou s'améliore.

- Tamatave.

L'enquête dirigée par BRYGOO (1958) a permis d'effectuer 5.027

prises de sang nocturnes à travers toute la province de Tamatave; l'indice
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microfi1arien de cet échantillon très hétérogène est de 9,6. Il faut

noter que cette province comprend à la fois une plaine côtière humide et

chaude, une région de collines boisées et peu peuplées ainsi qu'une

vaste dépression rizicole située à une altitude comprise entre 700 et 850

mètres (régionde l'Ankay - lac A1aotra). Dans la région côtière où les

conditions climatiques sont favorables et les moustiques abondants, la

filariose affecte de la à 15 % de la population (15,2 % dans le district

de Tamatave, 15,8 % dans celui de Brickavi11e, 9,8 % à Mananara). Nous

ne possédons pas de renseignements concernant la répartition et l'impor­

tance de la filariose dans la région boisêe de la falaise orientale mais

nous savons par contre qu'elle n'affecte que 1,3 % des personnes vivant

dans la dépression de Moramanga et du lac A1aotra. Cette dernière région,

située en altitude, est protêgée pendant 5 mois de l'année par les

conditions climatiques contre une transmission intense de la maladie.

Nous ne savons rien de l'indice microfi1arien de la population
de cette ville

de Tamatave ; cependant~ l'examen de la climatologie/nous permet de faire

quelques remarques. Nous constatons en effet que de juin à septembre, soit

pendant 4 mois» la moyenne mensuelle des températures est inférieure ou

égale à 22°C alors qu'elle ne dépasse 25°C que pendant les 6 mois de la

saison humide et chaude (novembre à avril) (figure 19). Pendant cette der­

nière période, des précipitations très abondantes tombent sur la ville

(2.160 mm). Il apparaît donc que les conditions favorables au développe­

ment du parasite (températures voisines de 25°C) et les conditions conve­

nant à la pullulation du vecteur (précipitations fréquentes mais peu

violentes) sont en opposition de phase, ce qui contrarie une transmission

intense de la maladie.

Le peuplement de Tamatave s'effectue ~urtout à partir d'un

arrière pays où la filariose de Bancroft atteint de la à 15 % de la popu­

lation ; il est donc probable que l'indice microfi1arien de ses habitants

soit proche de la % et donc très voisin de celui observé à ~ajunga. Cepen­

dant~ le régime des ~récipitations, l'importance de la saison froide et

la ~uvaise adaptation de la souche malgache de filaire à l'évolution

chez Culex p. fatigans, nous incitent à penser que la transmission de la

filariose s'effectue plus difficilement encore à Tamatave qu'à Majunga.

Il est néanmoins prévisible que la souche malgache de filaire

s'adaptera peu à peu à la transmission par Culex p. fatigans, créant alors

un fait nouveau dont il conviendra d'apprécier l'incidence sur le dévelop­

pement de la maladie.
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2.2.3. Discussion.

On rencontre Culex p. fatigans dans toutes les grandes villes

côtières malgaches (CHAUVET et RASOLONIAINA, 1968). Cependant, les condi­

tions climatiques qliagissent à la fois sur la vitesse de développement

du parasite et sur les possibilités de pullulation des moustiques vecteurs,

sont très variables suivant les réGions. Les risques d'extension des

foyers urbains actuels seront donc aussi très différents d'une ville à

l'autre.

Sur la côte occidentale, de Diégo-Suarez à Morombé, toutes les

régions situées au-delà de l'isotherMe annuel des 25°C jouissent en perma­

nence de température favorables à la trans~ission de la Maladie. La longue

saison sèche qui affecte les régions "sous le vent" semble pourtant suscep­

tible de limiter la transnission pendant une importante période de l'année.

Nous pensons qu'il n'en est rien car, contrairement à ce qui se passe pour

les espèces rurales dont les gîtes se raréfient pendant la saison sèche,

les larves de Culex p. fatigans qui se développent dans les canaux-égouts,

les puisards, les flaques d'eaux usées, les fosses septiques, ont plus ~

craindre des gros orages qui lessivent les gîtes que de l'absence des pluies

que compensent avantageusement les rejets par l'homme d'eaux usées d'ori­

gines ménagères ou industrielles.

Sur la côte orientale exposée aux vents d'alisés, les pluies sont

fréquentes toute l'année en milieu rural elle entretiennent en permanence

un grand nombre de gîtes à anophèles mais, en milieu urbain, les fortes

précipitations, particulière~ent violentes pendant la saison chaude,

lessivent les gîtes à Culex p. fatigans. et limitent la pullulation de

cette espèce. Sur la côte est malgache, le régime des précipitations est

donc plus favorable à une transmission intense et presque permanente de la

filariose en milieu rural qu'en milieu urbain. D'autre part, sur cette côte,

longue de 1.500 km, orientée s~nsiblement nord-sud, les variations des tem­

pératures moyennes annuelles nous semblent de nature à influer sur la durée

d 1 ~ ° d f bl à 1 O. d 1 dO du nord au sude a per10 e avora e a transm1SS10n e a mala 1e. Comme 11 eX1ste 1

un gradient croissant des températures moyennes annuelles (23°C à Vort­

Dauphin, 24°C à Tamatave, 25°C à Antalaha) nous pensons qu'il existe aussi

un gradient croissant des périodes favorables à la transmission de la mala­

die , les régions les plus exposées à une transmission intense étant situées

dans la partie septentrionale de cette côte (figure 20).

Il nous semble donc que les risques les plus sérieux d'extension

de la filariose se situent dans les villes de la côte occidentale où sont en

conjonction des conditions climatiques favorables à l1évolutîon du parasite

et à la pullulation du vecteur.
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Madagascar où les conditions de température sont favorables
ou défavorables à la transmission de la filariose.
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3. CONCLUSIONS.

- La ma1adié.

Un vaste foyer de filariose s'étend sur toute la côte orientale de

Madagascar depuis le bord de la mer jusqu'aux pentes boisées qui conduisent

vers les Hautes Terres du centre de l'île. Dans sa partie méridionale tout

au moins, la région montagneuse, humide et boisée, comprise entre JOO et

500 mètres d'altitude, semble plus affectée par la filariose que la bande

côtière basse.

La filariose est rare, sinon ahsente, des régions centrales

situées à une altitude de 1.000 mètres et plus.

Sur le versant occidental de l'île la maladie semble localisée

aux bassins marécageux des grands fleuves où elles atteint environ 10 à

15 % de la population.

La filariose clinique est rare ; elle peut affecter de O,OJ à

0,6 % de la population suivant les régions et l'importance de la parasitose.

- Le Parasite.

Les microfi1aires de la souche malgache de w. bancrofti présen­

tent fréquemment, en goutte épaisse, des courbes principales compliquées

d'ondulations secondaires; elles sont de plus légèrement plus courtes

que celles de la souche comorienne de w. bancrofti.

Tandis qu'au laboratoire la souche comorienne est aussi bien trans­

mise par A. gambiae que par Culex p. fatigans, la souche malgache se montre

relativement mal adaptée à la transmission par ce dernier vecteur.

- Biologie des vecteurs.

A. gambiae est très nettenent exophi1e ; il se montre aussi légè­

rement plus agressif à l'extérieur qu'à l'intérieur des habitations;

l'acrophase de son cycle nocturne d'agressivité se situe en première partie

la nuit.

A. funestus présente une endophi1ie et une endophagie très marquées

son cycle d'agressivité, dont l'acrophase peut se placer en première ou en

deuxième partie de la nuit suivant les saisons, semble influencé par les

températures nocturnes.

La longévité d'A. funestus est supérieure à celle d'A. gambiae.

Les variations saisonnières de l'âge physiologique moyen sont moins impor­

tantes chez A. funestus que chez A. gambiae.
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Les principaux gîtes larvaires des 2 vecteurs de la filariose

sont consitutés par les rizières inondées qui occupent la plupart des

vallées ainsi que par les prairies marécageuses ; A. funestus affectionne

de plus les retenues d'eau et les marécages profonds.

- La transmission en milieu rural.

Bien que 7 espèces de culicidés aient permis au laboratoire le

développement complet des microfilaires humaines, seules 3 d'entre elles

ont été trouvées naturellement infectées; il s'ap.it d'A. gambiae, d'A.

funestus et d'Anopheles pauliani. Cette dernière espèce, peu abondante et

très zoophile, ne joue vraisemblablement qu'un rôle très modeste dans la

transmission de la filariose.

Dans le foyer antémoro que nous avons étudié, la température

moyenne mensuelle et la densité des vecteurs rythment et déterminent l'inten­

sité de la transmission.

De novembre à avril, la température moyenne est suffisamment

élevée pour permettre uncévclution rapide du parasite et une transmission

intense de la filariose ; par contre, pendant la saison froide, qui se

situe de juillet à septembre, les conditions climatiques sont défavorables

et la transmission s'arrête presque complètement.

La densité des vecteurs ruraux est sous la dépendance des préci­

pitations. Or sur la côte orientale soumise en permanence aux vents d'alisés,

les pluies abondantes entretiennent presque en permanence de nombreux

gîtes à anophèles. Les vecteurs sont donc abondants pendant toute l'année à

l'exception de la brève et relative saison sèche qui peut durer d'août à

octobre ainsi que de la période des cyclones pendant laquelle de fréquentes

inondations viennent lessiver les gîtes larvaires.

La transmission de la filariose est donc intense de novembre à

juin elle peut cependant ~arquer quelques fléchissements de décembre à

mars lorsque des cyclones viennent décimer les populations vectrices.

A. gambiae et A. funestus transmettent la filariose de Bancroft

aussi efficacement l'un que l'autre. La grande taille d'A. gambiae permet
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le développement d'un nombre moyen de stades III (2,5) plus grand que

celui supportable pour A. funestus (J,2) mais, la meilleure longévité

d'A. funestus lui permet d'atteindre un taux d'infection par stades III

(0,5) plus élevé que celui d'A. gambiae (0,32).

Les aspersions do~iciliaires d'insecticides qui ont supprimé

A. funestus des villages traités, ont considérablenent réduit l'intensité

de la transmission. Nous avons en effet pu observer que ce11e·ci

était beaucoup plus faible dans les villages traités (Js à 30 piqûres

infectantes / homme / an) que dans les villages non traités (120 à 250

piqûres infectantes/homme 1 an). Les nouveaux villages construits dans

les bas-fonds, s'ils ne sont pas traités Far les insecticides, sont actuel­

lement les plus menacés par la filariose de Bancroft.

- La transmission en milieu urbain.

Dans les petites villes comme dans les faubourgs des grandes

agglomérations 2 vecteurs de la filariose, A. gambiae et Culex p. fatigans,

coexistent généralement ; cependant, la pollution du milieu aquatique et

les traitements insecticides tendent à privilégier toujours davantage le

second au dépend du pre~ïer.

A Tananarive, nous avons pu observer que Culex p. fatigans

est présent toute l'année et que pendant la saison des pluies de faibles

précipitations favorisent la pullulation de l'espèce alors que de fortes

pluies lessivent ses gîtes et la déciment.

Bien que nous nous soyions placés dans de bonnes conditions,

nous n'avons pu observer de transmission naturelle dans la ville de Tanana­

rive. Les basses températures qui règnent dans les régions situées au­

dessus de 1.000 mètres d'altitude sont largement responsables de cette

absence de transmission.

Dans les villes de la côte orientale, les conditions climatiques

favorables à l'évolution du vecteur (températures voisines de 25°C) et les

conditions convenant à la pullulation du vecteur (précipitations modérées)

sont en opposition de phase et contrarient donc la transmission de la

maladie. Les villes les plus septentrionales de la côte Est nous semblent

actuellement les plus menacées par l'extension de la filariose.

Sur la côte occidentale, les villes situées au-delà de l'iso­

therme 25°C des températures annuelles moyennes semblent présenter les

conditions de température et de pluviométrie les plus favorables à une
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transmission importante de la filariose. Les contacts qu'elles ont avec

l'archipel des Comores comme avec l'Afrique de l'Est sont d'autre part

susceptibles de favoriser l'introduction de souches de W. bancrofti trans­

missibles par Culex p. fatigans. Fbur ces différentes raisons les princi­

pales ville de la côte occidentale nous semblent actuellement les plus

menacées.

A Madagascar, la filariose est donc essentiellement une maladie

rurale qU1 touche tout particulièrement les régions chaudes et bien arro­

sées. Dans les villages les plus accessibles les traitements insecticides

ont considérablement réduit l'intensité de la transmission; cependant,

dans les régions éloignées de toutes voies carrossables, la situation

reste très précaire.

Dans la plupart des villes malgaches l'endémie filarienne ne

constitue pas un problème de Santé Publique. En effet, les conditions

cli~tiques souvent défavorables à la transmission, l'influence bénéfique

des traitements insecticides ainsi que la mauvaise adaptation de la filaire

malgache à l'évolution chez Culex p. fatigans interdisent la création

d'importants foyers.

Cependant, cet équilibre, actuellement favorable au ralentissement

de la transmission, pourrait être localement rompu par un arrêt des trai­

tements insecticides ou par l'adaptation du parasite à la transmission

par Culex p. fatigans. Cette adaptation, qui ne devrait pas manquer de

se produire, sans toutefois que nous puissions en prévoir les délais,

constitue le principal motif d'inquiétude quant au devenir de la filariose

de Bancroft à Madagascar.
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CHAPITRE III.

LA FILARIOSE DE BANCROFT À LA REUNION.

Par

+ ++
J.BRUNHES et E.R. BRYGOO

La filariose de Bancroft fut probablement introduite pour la

première fois dans l'île Bourbon en 1663, en même temps que venaient s'y

établir ses premiers occupants, parmi lesquels 7 NBlgaches. La maladie

ne s'est pas établie pour autant dans l'île car les moustiques anthropophi­

les en étaient absents et les éventuels filariens n'ont pu en effet que

s'y déparasiter.

Le peuplement de l'île se fit progressivement tout au long du

XVIIIe siècle par l'apport de Français originaires de la métropole, de fli­

bustiers repentis aux nationalités les plus diverses (Anglais, Allemands,

Néerlandais et Italiens); mais il se fit surtout par l'apport d'esclaves

d'abord capturés ou achetés sur la côte est malgache puis, vers la fin du

XVIIIe et le début du XIXème siècle/provenant de toute la côte est de

l'Afrique. En 1713, l'île comptait ainsi 538 Européens et 633 Africains

et Malgaches ; en 1779, la population atteignait 36.000 personnes dont

29.000 esclaves; en 1804, ces derniers étaient 50.000 sur une population

totale de 65.000 habitants.

Au début du XIXe siècle, avec l'abolition de l'esclavage, le

recrutement forcé de travailleurs sur la côte africaine allait progressi­

vement se tarir. Cette main d'oeuvre nécessaire à l'économie de l'île

allait être remplacée par l'''engagement'', sur la côte sud.est de l'Inde,

de nombreux autres travailleurs. En 1858, l'île comptait ainsi 77.000 In­

diens ; 35.000 y entrèrent de 1849 à 1854 ; leur contrat terminé, beau­

coup de ces Indiens retournèrent chez eux mais, en même temps, une minorité

se fixait sur l'île de la Réunion (SCHERER, 1965 ; ROBEQUAIN, 1958).

Parmi ces dizaines de milliers de travailleurs, provenant de

régions où la filariose est partout endémique, devaient fatalement se

----------~----~---~--~---~---~-------------------------------------------
+ Entomologiste médical de l'ORSTOM, Tananarive, Rép.~~lgache.

++ Directeur de l'Institut Pasteur de Nadagascar, Tananarive, Rép.Malgache.
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trouver de très nombreux microfilariens qui ont ainsi introduit en masse

l'argent pathogène dans l'île de la Réunion.

Pourtant, jusqu'à cette moitié du XIXème siècle, la filariose cli­

nique était, semble-t-il, ignorée des chroniqueurs; les porteurs d'éléphan­

tiasis et d'hydrocèles, trop handicapés pour travailler n'avaient vraisem­

blablement pas été introduits et tout se passait comme si la maladie ne se

transmettait pas localement ou tout au moins, ne provoquait pas de signes

visibles inquiétants.

Tout allait brusquement changer au début de la deuxième moitié

du X1Xême siècle. Nous devons en effet à VINSON (1877) d'avoir observé que

la "lymphite profonde" s'était brusquement développée en même temps qu'ap­

paraissaient les premières fièvres paludéennes.

" A l'île de la Réunion, de 1858 à 1868, alors que le pays était
vierge des fièvres à quinquina, telluriques, paludéennes, comme on voudra
les appeler, je n'avais constaté que de rares manifestations de lymphite
profonde, soit spontanée, soit à la suite de traumatismes. C'est à peine si,
dans une année, j'en avais pu observer deux en moyenne. Depuis 1868, c'est­
à-dire depuis l'apparition des fièvres d'accès, le nombre s'en est accru
prodigieusement, et j'ai pu en rencontrer jusqu'à 20 en une seule année dans
ma seule pratique."

Une telle observation semble indiquer qu'Anopheles gambiae, et

peut-être A.funestus, avaient été introduits quelques années auparavant et

qu'ils transmettaient déjà très activement paludisme et filariose, l'apport

massif de travailleurs indiens fournissant sur un place un réservoir impor­

tant de microfilaires.

La filariose sem~le s'être ensuite répandue très vite car,

quelques années après cette remarquable observation, CREVAUX (1874) et

GUES (1879) décernaient à la Réunion le titre de " patrie de l'hématurie

chyleuse". Il faut préciser qu'il ne peut s'agir de la bilharziose dont

l'agent pathogène demeure inconnu à la Réunion (cf.BRYGOO et BRUNHES,1971)'

Puis, en 1874, RO~1N a mis pour la première fois en évidence des

microfilaires, identiques à celles décrites par ~roCHERER et LEUCKART, dans

un dépôt d'urine chyleuse émise par un officier français.

c'est toutefois le rapport du premier conseil de révision organisé

en vue de la conscription des jeunes gens âgés de 20 à 26 ans qui apporte

le tableau le plus saisissant des ravages causés par la filariose de Bancroft

à la fin du XIX.~me siècle (!PERON, 1897). Ce conseil a examiné 5.743 jeunes

hommes âgés de 20 à 26 ans parmi lesquels 81, soit 1,4% ont été exemptés

de service militaire pour cause d'hydrocèle volumineux ou de taille moyenne;

20 autres conscrits ont été écartés, soit 0,35%, pour raison d'éléphantiasis

des membres inférieurs ou du scrotum. Compte tenu des tranches d'âges
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examinées, un taux aussi fort de porteurs de signes cliniques de filariose

(1,75%) révèle une incidence très élevée de la maladie dans l'ensemble

de la population de lfîle.

Pendant toute la première moitié du XXe siècle les renseignements

semblent très rares et la filariose clinique ne parait plus inquiéter les

observateurs (BRYGOO et BRU1.rRES, op.cit.)

Puis en 1951 et 1952, HAMON et DUFOUR mettent à profit une en­

quête et une campagne de lutte contre le paludisme pour effectuer des ob­

servations sur la transmission de la filariose de Bancroft. Ils remarquent

en particulier que Culex p.fatigans et A.gambiae sont fréquemment parasités

par des filaires appartenant vraisemblablement à ~.bancrofti et que le taux

d'infection de ces deux vecteurs présumés est plus important sur le litto­

ral qu'en altitude. Ils soulignent d'autre part que la filariose clinique

est particulièrement abondante dans les régions situées à proximité des

usines sucrières. Ces usines rejettent en effet des eaux usées qui cons­

tituent des gîtes extraordinairement favorables à la pullulation de Culex

p. fatigans. Ces auteurs n'ont malheureusement pas eu le loisir d'effectuer

d'enquêtes parasitologiques précises et les données fournies sont surtout

qualitatives.

La première enquête parasitologique a été effectuée en 1967-1968

à l'hopital de Saint Paul (HEIM~1969); elle a porté sur 908 sujets (222

hommes et 686 feomes) admis à l'hopital pour des raisons diverses. Ces

personnes ont subi une prise de sang nocturne à la veine ; l ou 2 gouttes

épaisses de ce sang citraté ont été effactuées et examinées quelques jours

après le prélèvement. Les résultats de ce dépistage montrent que II,67%

des personnes examinées présentent des microfilaires (12,16% chez les

hommes et II,51% chez les femmes) et que 1,6% d'entre elles portaient un

éléphantiasis ou un hydrocèle.

Ces indices microfilarien et clinique doivent être cependant plus

élevés que ceux que l'on observerait dans un échantillon représentatif de

la population de la région de Saint Paul;réchantillon qui a été examiné

comprend en effet trop de personnes âgées de 30 ans et plus, qui sont ré­

gulièrement plus parasitées que les jeunes, et trop peu de jeunes de moins

de 20 ans. D'autre part, les cliniques privées étant très nombreuses dans

l'île, les patients soignés à l'hopital appartiennent généralement aux

couches les plus défavorisées de la population, qui sont aussi les plus

susceptibles de présenter une parasitose ou un signe clinique car elles

vivent plus fréquemment au contact des moustiques vecteurs (BRUNHES,1974).
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Par rapport au niveau de l'endémie à la fin du XIX ème siècle et

jusqu'aux années 1950-1952, on enregistre donc actuellement une baisse

remarquable de la filariose clinique.

Au cours d'une enquête èffectuée en janvier et février 1970 à la

demande de l'Organisation Mondiale de la Santé, nous avons pu nous même

observer dans la population réunionnaise cette "disparition spontanée" des

signes cliniques de filariose. Arrès avoir dégagé, dans la géographie phy­

sique et humaine de la Réunion, les éléments qui sont susceptibles d'in­

fluer sur l'importance de la transmission de la filariose, nous présente­

rons successivement les résultats de nos enquêtes parasito10gique, clinique

et entomologique; nous essaierons enfin d'analyser les perspectives d'ave­

nir de la filariose de Bancroft à la Réunion.

1. PRESENIATI'lN pE L'ILE •

• La Réunion est située dans l'Océan Indien, à 700 Km à l'est

de la côte malgache, par 2Ie de latitude sud et 53° de longitude est.

L'île a la forme d'un cône dont la base mesure environ 60 Km de diamètre

et dont le sommet culmine à 3.069 ~Atres (Piton des neiges); sa superficie

est de 2.500 Km2•

D'origine volcanique, l'île a été mise en place au cours de 2

phases éruptives successives; la plus ancienne a formé le massif nord­

est que domine le Piton des neiges ; la seconde phase, non encore achevée,

a fait surgir le Piton de la fournaise (2.630 mètres). L'érosion a pro­

fondément éventré l'ancien Édifice volcanique, y creusant 3 gigantesques

niches d'arrachement auxquelles on accède par d'étroits goulets; ce sont

les cirques de Sa1azie, Ci1aos et Mafatte. Une douzaine de rivières perma­

nentes descendent de ces 2 massifs ainsi que plus d'une centaine de torrents

(ravines) çui coulent quelques jours par an. (figure 1).

La vigueur de ce relief, qui arrête les vents d'alizés, détermine

2 régions climatiques très nettes. L'une, exposée "au vent", comprend la

moitié nord-est de l'île de St Joseph! St Denis; elle reçoit de 3.500 à

8.000 mm d'eau par an qui entretiennent une végétation de type tropical

humide. L'autre, située "sous le vent" ne reçoit que 600 à 800 mm de pluie

par an ; dans cette région allant du Port à St Joseph, la végétation ar­

bustive est clairsemée et les cultures doivent être irriguées.

A cette première division fondée sur l'exposition au vent et sur

les précipitations qui en résultent, se superpose, sur les flancs de ce

massif volcanique, toute une succession de zones climatiques fondées sur

l'altitude et la température. En ce qui nous concerne, nous noterons que sur
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toute la bande côtière, les températures moyennes mensuelles oscillent

entre 20oC,et 26,5°C alors qu'elles sont inférieures à 20°C pendant 6 mois

de l'année dès 550 Mètres d'altitude (Le Tampon); elles sont en permanence

inférieures à I8,5°C à 1.000 rr.ètres (Plaine des Palmistes) et peuvent

descendre au dessous de 11°C pendant 3 mois de l'année à 1.500 mètres

(Plaine des Cafres), (figure 2).

La culture industrielle de la canne à sucre occupe actuellement

la plus grande partie des terres arables de l'île.Introduite ou trouvée

sur place par le~ premiers habitants, la canne à sucre a commencé à être

cultivée industrielleoent en 1815 ; la production sucrière de l'île attei­

gnait alors 21 t; elle passa successivement à 73.000 t en 1840, puis à

110.000 t en 1860 actuellement la production est de 2.437.000 t par an.

Les autres cultures industrielles concernent le thé vert, le tabac, le

v~tiver, le géranium et la vanille.

L'élevage industriel et les grands troupeaux de bovins ou d'ovins

n'existe pratiquement pas à la ~éunion; cependant la plupart des cultiva­

teurs élèvent des volailles, quelques cochons et souvent l ou 2 vaches;

ce bétail est abrité dans des étables sommaires construites contre la mai­

son d'habitation. En 1971, on comptait 150.000 porcins et 48.000 bovins

à la Réunion.

Nous n'insisterons pas sur les orip.ines extrêmement diverses de

la population de l'île (cf. Introduction), nous noterons cependant que

l'important métissage qui s'y est produit au cours des siècles précédents

a abouti actuellement à une absence totale de préjugés raciaux et à un

mélange géographique presque complet de toutes les races. La population de

l'île est en très rapide accroissement (2,3% l'an); elle est passée de

274.370 habitants en 1954 à 436.000 en 1969.

2. RE~ULTATS DE L'EN"UETF. ......\n.'\c:IT"'LOCl~ 5'[ Gl.=Lm;;pJ]li;.

Le temps dont nous disposions pour conduire cette enquête étant

très bref nous avons surtout cherché à rassembler, à partir de différents

services publics concernés (Sécurité Sociale, hopitaux, laboratoires d'hé­

matologie, •••• ) les renseigneMents alors disponibles relatifs à l'incidence

de la filariose à la Réunion. Les résultats que nous avons ainsi réunis

présentent l'inconvénient d'être hétérogènes et difficilement comparables;

ils nous permettent par contre d'examiner le problème posé sous des angles

fort différents ~t souvent complémentaires.
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2.1. La microfilaréoie.

La direction des Affaires Sanitaires et Sociales a très obli­

geamment mis à notre disposition les résultats des dépistages effectués

par le laboratoire du service antipaludique.

En I968 j ce laboratoire a examiné environ 20.000 lanes de sang

prélevé de jour j présenté sous forne de goutte épaisse ou d'étalements. Ces

examens ont pe~is de dépister 494 ~icrofilariens; malheureusernent j les

méthodes de classement des dossiers ne permettent pas de connaître leur

origine géographique.

En I969 j 45 filariens ont été dépistés dans la seule région de

Saint Paul lors d'une enquête paludométrique au cours de laquelle 2.184

prélèvements diurnes de sang ont été examinés (indice de l'échantillon =
2,06%).

Au cours de notre enquête, les Drs ANDRE et ROLE à Saint Pierre

et LAURET ~ Saint Denis ont bien voulu effectuer des prélèvements nocturnes

de sang dans les hopitaux où ils exercaient. A l'hopital de Saint Pierre,

71 gouttes épaisses prélevées de nuit ont été examinées et se sont révélées

toutes négatives. A l'hopital de Saint Paul, 75 gouttes épaisses ont été

prélevées sur des malades âgés de 10 à 70 ans ; elles nous ont permis de dé­

pister 6 microfilariens (indice microfilarien de l'échantillon = 8%).

D'autre part, 7 enfants du service de pédiatrie de l'hopital de Saint Paul

et 17 adultes d'un service public de Saint Denis ont été examinés sans que

nous dépistions de microfilariens pa~ eux.

2.2. la pathologie.

Renseignements fournis par les conseils de révision.

Nous avons pu examiner les rapports d'incorporation des années

1964 et 1967 au cours desquelles ont été convoqués respectivement 3.202

et 3.200 jeunes hommes âRés de lB à 19 ans. Parmi les conscrits examinés

en 1964 se trouvaient 4 porteurs d'hydrocèles; en 1967, aucun signe clini­

que de filariose n'a justifié d'exemption.

- Caisse de Sécurité Sociale.

Grâce à l'amabilité du responsable de l'Aide Médicale nous avons

pu avoir connaissance des raisons médicales qui ont motivé en 1968 et 1969

la prise en charge par la Sécurité Sociale de nouveaux assistés sociaux.



- 220 -

Ce service gère tous les dossiers de l'île depuis de nombreuses années

et l'on peut penser qu'au cours de ces 2 années il a ainsi répertorié les

nouveaux cas de filariose clinique apparus à la Réunion en 1968 et 1969.

Ainsi p en 1968) 7 demandes d'assistance ont été sollicitées par

des personnes présentant des éléphantiasis des jambes. En 1969, neuf nou­

veaux dossiers ont été examinés. ~armi ces 16 porteurs de signes cliniques

de filariose. dont les âges étaient compris entre 35 et 59 ans, se trou­

vaient 3 hommes et 13 femmes.

- Témoignages de médecins.

Au cours de cette enquête p nous avons rencontré et interrogé de

nombreux médecins dont certains exerçaient depuis plus de 20 ans à la

Réunion. x Tous ces praticiens furent unanimes à nous déclarer qu'on assiste

actuellement à une régression considérable de la pathologie filarienne.

Aucun chiffre précis n'a pu être fourni mais ces témoignages, par leur una­

nimité, présentent néanmoins une réelle valeur.

- Evolution du nombre annuel des interventions pour hydrocèle.

Grâce à l'obligeance des 2 chirurgiens, chefs de service à l'ho­

pital de Saint Denis, nous avons eu connaissance des protocoles opératoires

consignés depuis 1957 dans les archives de cet établissement. Les résultats

reportés sur le tableau l font apparaître une baisse régulière et importante

du nombre des interventions chirurgicales concernant les hydrocèles.

Tableau 1.- Nombre et fréquence des opérations d'hydrocèle effectuées à

l'hopital de Saint Denis de 1957 à 1969.

Période Nbre total des Nbre d'opérations % des opéra-
interventions d'hydrocèle. tians d'hydro-

cèle.

1957- 1961 7.051 200 2,8

1962- 1966 9.396 150 1,6

1967- 1969 9.342 72 0,7

-------------------------------------------------~-----------------------------------

x - Nous citerons notamment le Dr BEAUTE (Combuston, près de Saint André) le Dr

Adrien BERG (chirurgien à Saint Denis); le Dr Achille BERG (chirurgien à Saint

Denis de 1928 à 1960); le Dr CUNl (chirurgien à Saint Denis); le Dr HASSEN

(Saint-Paul et le Port); le Dr LAPIERRE (chirurgien à Saint Denis de 1937 à

1960); le Dr SASTRE (Saint Denis) et le Dr WEL~~ANN (Saint André).
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2.3. Discussion.

En l'absence d'enquêtes parasitologiques anciennes nous sommes

dans l'impossibilité d'apprécier l'évolution éventuelle de l'indice mi­

crofilarien de la population réunionnaise. Les résultats obtenus par HEIM

(op. cit.) au cours des années 1967~I968 sont trop récents pour pouvoir

être comparés aux sondages limités que nous avons nous même pu effectuer

ou susciter.

Les prises de sang diurnes qu'effectue le service antipaludique

révèlent qu'actuellement la filariose peut être dépistée un peu partout

et qu'elle affecte peu de personnes. L'enquête de HE~ et le sondage que

nous avons effectué en milieu hospitalier montrent qu'un petit foyer

atteignant moins de 10% de la population peut être observé dans la région

de Saint Paul. Bien que l'indice des 908 personnes examinées par HEI}f

soit de II,67%, nous avons montré (cf.Introduction) qu'un échantillon plus

représentatif de la pyramide des âges et de la diversité sociale devrait

présenter un indice microfilarien assez nettement intérieur à 10%.

Par c~ntre, l'évolution de la morbidité de la maladie est plus

facile à apprécier car depuis la deuxième moitié du XIX siècle, les signes

cliniques de filariose ont été fréquemment observés et signalés. Ainsi, si

l'on compare l'indice clinique des recrues examinées en 1896,(1,7%) à l'in­

dice observé chez les jeunes hommes examinés en 1964 (0,12%) puis en 1967

(0,0%) on ne peut qu'être frappé par la baisse spectaculaire de la morbi­

dité de la filariose dans la tranche d'âge des 19-25 ans • L'examen des

statistiques hospitalières concernant les opérations d'hydrocèle vient

très nettement confir~er cette première observation ; entre 1957 et 1969

la population a augmenté de plus de 1/3 alors que le nombre absolu des

interventions ne cesse de diminuer.

En résumé nous concluerons avec de nombreux oédecins de l'île

que la filariose, autrefois véritable fléau social, est actuellement à la

Réunion une maladie en voie de disparition. Nous soulignerons néanmoins

que l'agent pathogène y est présent, ainsi que le montrent les prises de

sang'diurnes effectuées par le service antipaludique (2 à 2,5% de la po­

pulation se montre alors parasités).

Rappelons enfin que les cas de parasitose sont relativement

rares mais qu'ils semblent largement repartis dans toute l'île. Quelques

régions, comme celle de Saint Paul, apparaissent cependant plus intensément

parasitées.
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3.1. Méthodes.

Les travaux de HAl1ŒT et DUFOUR (1951-1952) et RAHON (1954) sur

la répartition des espèces cu1icidiennes agressives ainsi que sur la nature

de leurs gîtes larvaires faisant autorité, nous avons centré notre enquête

sur l'étude de la transmission de la filariose de Bancroft, sur l'endophi­

lie des espèces vectrices et sur l'aptitude de l'agent pathogène à évoluer

chez Culex p.fatigans.

Des chasses de nuit cOMplètes effectuées à l'intérieur et A l'ex­

térieur des habitations de 6 villes et villages nous ont permis d'évaluer

la densité de piqûres et l'identité des espèces agressives dans différentes

régions de l'île. Pour effectuer nos captures nous avons choisi soit des

maisons isolées comme il en existe beaucoup à la Réunion (elles étaient

situées près de Savannah, Toît des Roches et Etang Saint Paul) soit des

maisons situées en milieu urbain (Saint Paul, Saint Gilles-les-Bains) ou

en milieu semi-urbain (Quartier Français). Nous avons d'autre part conduit

notre enquête dans des localités situées "sous le vent" (Saint Paul, Savan­

nah) et "au vent" (Quartier Français).

Les techniques employées lors de ces chasses de nuit ont été

exposées en détail ci-dessus (B~UNF~S et RAJAONAR1VELO, 1974).

Au cours de notre enquête, nous avons également recherché tous

les facteurs susceptibles d'influer directement ou indirectement sur la

transmission de la filariose de Bancroft; nous en avons analysé les ten­
l'évolution

dances afin d'évaluer/prévisible de la maladie au cours des prochaines

années.

3.2. Résultats.

3.2.1. Faune cu1icidienne agressive.

Au cours de 9 chasses de nuit effectuées dans 6 localités nous

avons capturé sur appât humain 6 espèces cu1icidiennes agressives (Tableaux

2 et 3).

Anophe1es gambiae s.l. est présent dans 5 localités sur 6. Cette

espèce n'a pas été capturée à Saint Paul; il est possible que la dune cô­

tière sur laquelle est construite cette ville se prête mal à la formation

et au maintien des gîtes larvaires de l'espèce. Par contre, A.gambiae est

très abondant près de Savannah, où se trouvent de vastes plantations irri­

guées de canne à sucre. Dans les autres localités, l'espèce est présente

mais peu abondante.
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- Culex p1.p1.ens fatigans THedemann, 1828 a été capturé dans les

6 localités étudiées; sa densité est généralement faible, exception faite

de Quartier Français où elle provoque 7 piqûres lhomme/heure à l'intérieur

des habitations. Cette relative rareté de Culex p.fatigans s'explique

partiellement par le fait que notre enquête a eu Heu en janvier-février,

soit en pleine saison des pluies et des cyclones. Les pluies abondantes

qui lessivent les gîtes sont en effet défavorables à la pullulation de
(RAGU;..vAN 1958·

l'espèce! SUBRÂ, 1971; BRUNHES et ~AJAONARIVELO, 1974) aussi est-il vrai-

semblable que les densités observables en saison sèche seraient plus éle­

vées que celles que nous avons pu nous même enregistrer en pleine saison

des pluies (le 25 janvier 1970 il est tombé 190 mm d'eau en 24 h à Saint

Denis; il en était tombé 139 mm le 13 janvier).

- Culex (C.) tritaeniorhynchus Giles, 1901 et Anopheles coustani,

Laveran, 1900 sont les 2 espèces les plus agressives et les plus abondantes

à Toît des Roches et à Savannah ; dans les autres localités elles étaient

rares ou absentes.

- Aedes (Stegomyia) albopictus, Skuse, 1894 est présent dans

toutes les régions basses de l'île; au dessous de 200-300 mètres d'alti­

tude il est particulièrement agressif pendant le jour aussi bien dans les

maisons ombragées que sous couvert végétal (plantations, forêts, taillis,

etc ••• ). Comme HAMON (1956), nous avons pu noter que les femelles de cette

espèce sont nettement moins agressives pendant la nuit que pendant la

journée; nous en avons cependant capturé de nuit un nombre appréciable à

Toît des roches et à St Gilles-les-Rains. Au dessus de 300 mètres d'alti­

tude cette espèce devient rare; elle semble même disparaître au dessus

de 500 mètres.

- Aedes (Aëdi~orphus)fowleri d'Emmerez de Charmoy, 1908 a été

rencontré à l'état larvaire dans des trous herbeux dont la durée de mise

en eau était probablement très courte, des milliers de larves et de nymphes

se réfugiaient dans cette végétation immergée. Les femelles de cette espèce

ne piquent que très rarement à l'intérieur des habitations; elles peuvent

par contre se montrer très agressives sous couvert forestier en début et

en fin de nuit (cf. captures effectuées à Toît des Roches).

3.2.2. Faune culicidienne au repos dans les Maisons.

Il Y a quelques années encore la majorité des cases réunionnaises

étai~' construite en tôles et en paille de canne à sucre. A la suite de

mesures sociales importantes ce type de case en paille a presque complète­

ment disparu; les cases en tôles sont encore très nombreuses mais elles



TABI,EAU 2. Résultllts des chasses de nuit effectuées dl1IlS cinq loco.lités

à l'extérieur des habitations •

3,5

0,2

0,1

1,2

6,5

7

3

34

58

187

0,7

3,2

3,3

51

53

10

2,8

0,2

1,7

0,44

2

28

17

95

Espèces

•
: Culex tritaeniorÀynchus
•

...........................••..••••.••.••...•.......• , .•.............••••••.•••.•........ , .
: So.vo.nna.h Toit des Roches:Etang St-Paul: St-Po.ul :St-Gilles-les- :Qunrtier :
: (1)* : (1)* : (1)* : (1) * :Bains (2)* :frl1Ilço.is (3)*:
:······~········!·····1········!······,·······~······#....•..•..•••••.•...•.•........•..•. ~
• • • • • • • • • • • • •
• N"ombre· Densité :NombrEC Densité:Nombre :Densité: Nombre: Densité :Nombre ~ensité:Nombre:Densit~
: de : homme/: de : homme/: de :homme/: de : homme/: de ~omme/: de :homme/:.... . . . " . . .: co.ptu-: heure :captu~ heure :Co.ptu-..u.eure • co.ptu.- heure ·captu- '!leure • captu-·heure •. . . . . . . . . . .
: res: .res. res. • res· ·res· ·res •.. . .•..........................•.•••..••.•••...... : ~ , ; ~ , ~· .· . .· . .• Ânopheles go.mbiae 189 • 21 1 0,1 19· 2,1· . .· . .· . .

: A. cousto.ni 5 : 0,5 67 6,7 35 : 3,9· . .· . .
: Culex p. fo.tigans 18 : 2 23 2,3 11 : 1,2· .· .

: 10,5 .103 10,3 15 : 1,7
•• •.. .· ...: Aedes albopictus 8 : 1 : 74 7,4 6: 0,7· .· .

: Aedes fowleri 2 : 0,2 : 47 4,7 3: 0,3
• •••• • •• ••• •• •••i····························· ••••••••••••....••....•..•.... ........•••••••••••••, , ~...•••••............ ~
• •: ( )* Nombre de ch~sses effectuées dans la localité. :
• •• ••..•.•......•....•.•.......••...••.•••••••...•..••.•..•...............•••••••••...••.....................•.. .•...••..••. ~



Tableau 3. RESULTATS DES œASSES DE NUIT EFFECTUEES DANS CINQ LOCALITES

A L'nITERIEUR DES HABITATIONS •

0,5

0,062

Quartier
français

(3)*

16

0,22

(1 )*

Savannah

2

Nombre
de

capt~

res

119

Espèces

A. coustani

Anopheles gambiae

............................................ ~ , .............•................•.............................· . . . .
: Toit des Roches Etang St PaÜl St Paul : St-Gilles-Ies:
: : • : Bains :
: (1)* : (1)*: (1)* : (2)* :
• • • • •

·······:······~·······:·······~······:······~·······I· , , ......•......., .
• • • • • • • • • • •
: Densi~Nombre:Densité~ombre:Densit~ Nombre: Densité Nombre:Deneité Nombr~Densit4

: té • de : homme/ : de : homme/ : de : homme/: de : homme/ : de : homme/ :
~ homme}. captu-: heure :Captu-: heure: captu-: heure : captu-: heure : captu-: heure :
: heurE( res: : res: : res: : res: : res: :· . . . . . . . . . . . .

I ••••••••••• e ••••••••••••••••~ •••••••••••••~ •••••• ••••••••••••••••••••••••••••••••••••• _ •••••• 9: ...••• ,. ....••~ ..•... I

• •• •13,2 • 2 0,2 3 ·0,2
•••

0,2 •

Culex p. fatigans 27 3 14 1,4 11 1,2 7 0,7 14 0,9 202 7

••

0,1

0,33

0,2

0,4

0,4

••
: 1
••••••••. .

2

4

4

••••••

0,2

dans la localité.

7,8

• ••••••••

2

70

)* Nombre de chasses effectuées(

Culex tritaeniorhynchus

Aedes fowleri

Aedes albopictus •·••••••••.................................... • •• •.. .... . .
•••••••••..............................••.••.•••••••••••••••••.•.•.••.•.••.•.......••••••...•................................... -

N
N
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sont actuellement souvent remplacées par des maisons préfabriquées, claires

et bien aérées.

Afin d'évaluer l'incidence de cette évolution sur le contact

entre l'homme et les culicidés vecteurs de maladies nous avons effectué

dans ces 3 types d'habitations des captures domiciliaires matinales de

moustiques après aspersion de pyréthrine.

Les résultats de ces captures portées au tableau 4 nous montrent

clairement qu'A, gambiae se réfugie volontiers dans les maisons en paille,

obscures et humides, et se rencontre très rarement dans les maisons en

tôle mieux aérées et beaucoup plus chaudes; nous noterons d'autre part que

cette espèce n'a jamais été capturée dans les maisons en dur.

Culex p.fatigans manifeste également une préférence très nette

d'abord pour le maisons en paille, puis pour les maisons en tôles et enfin

pour le maisons en ciment ; il se rencontre cependant encore en quantité

appréciable dans ces 2 derniers types d'habitation. Contrairement à toutes

les autres espèces culicidiennes récoltées, les mâles de Culex p.fatigans

sont volontiers endophiles.

Les 3 autres espèces rencontrées ne se réfugient qu'exceptionnelle­

ment dans les habitations humaines.

En conclusion, nous noterons que les cases en paille, au sol

de terre battue, qui sont fraîches, sombres et humides, hébergent 5 es­

pèces de moustiques et favorisent un contact étroit entre l'homme et les

moustiques vecteurs de filariose ou de paludisme. Les maisons en tôles,

plus vastes, plus claires et beaucoup plus chaudes, hébergent accidentelle­

ment A.gambiae mais fréquemment Culex p.fatigans. Enfin, dans les maisons

en dur, Culex p.fatigans est seul présent; il se réfugie alors dans les

placards, les vestiaires, les salles d'eau derrière les meubles, en général

dans les rares encroits sombres et calmes de ce type d'habitation.

3.2.3. Quelques éléments de la biologie des espèces capturées.

- Cycle d'agressivité d'A,gambiae et Culex p.fatigans.

Les résultats des 9 chasses de nuit effectuées dans 6 localités

sont reportés sur le tableau 5. Ces captures nocturnes sur appât humain

montrent que l'acrophase du cyle d'agressivité d'A.gambiae se situe entre

20 h et 24 h aussi bien à l'intérieur qu'à l'extérieur des habitations,

alors que celle de Culex p.fatigans se situe vers 21-22 h, à l'extérieur

et entre 00 h et 01 h à l'intérieur des maisons. Nous remarquons après

HAMON (1956) que l'activité de piqûres d'A.gambiae est plus précoce à la

Réunion que sur le continent africain (GILLIES et DE MEILLON, 1969).
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TABLEAU 4

Résultats des captures domiciliaires effectuées après asper~ion.d~pyrethrine dans

différents types d'habitations.

Types de cases
-------------------------------------------------------

E s p è c e 9 En paille (3)+: En tôle (17)+ ~E:tP~~~~e,~~ent~__________________ __ ~_l _
Nbre de Densité: Nbre de Densité :Nbre de:Densité:

• • • • 0 •

• • captures:par case: captures: par case:captures:par cas;• e • e • 0 0 0

A. gambiae f

A. gambiae

Culex p. fatigans

Culex p. fatigans

Aedes albopictus

Aedes albopictus

Culex tritaenior~vnchus

Aedes fowleri

26

5

122

78

3

6

40

26

2

319

109

23

8

19 23

17

• • • • 0 •

--------------------------------~---------~-------~---------~---------~--------~-------+
Nombre de cases prospectées

· .· .------------------------------------------------------------------------------------------



- 228 -

TABLEAU 5

Cycle nocturne d'agréssivité d'A. gambiae et Culex p. fatigans établis

sur 9 chasses de nuit effectuées dans 6 localités.

Heures de capture

4
5

3
4

2
3

1
2

a
1

23
24

22
23

21
22

20
21

19
20

------------------------------------------------- :Total:cap tuéesEspèces

·:Int. 9 27 26 29 19 11 6 5 7 139

A. gambiae s .1. :----:----:----:----:----:----:----:----:----:----:----:-----:

:Ext. 4 53 90 39 51 29 21 12 12 20 331

· .
:Int.: 15· . 31 29 26 21 51 27 34 16 22 272

Culex p. fatigans :----:----:----:----:----:----:----:----:----:----:----:-----:

:Ext.: 29 40 55 43 24 29 29 32 21 17 319

• • • 0 0 0 • • • • • • • •
., •• 000 l' 0 ...... 0------------------------------------------------------------------------_._-----------------
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Nous soulignerons de plus l?analogie de ce cycle d'agressivité avec celui

observé à Madagascar (BRUNHES et RAJAONARl\~LO, 1974), Mais aussi sa

discordance avec celui observé aux Comores (BRUNHES, 1974).

En ce qui concerne l'activité de piqûres de Culex p. fatigans,

les observations effectuées aux Comores coïncident avec celles qui se

trouvent reportées ici.

- Lieux de piqûres.

La comparaison des tableaux 2 et 3 sur lesquels figurent les ré­

sultats des captures effectuées à l'intérieur et à l'extérieur des habita­

tions montre que Culex p.fatigans est le seul, parmi les moustiques captu­

rés p à piquer plus fréquemment à l?intérieur qu?à l?extérieur des habita­

tions. Une observation identique a été effectuée aux Comores. La légère

exophagie que nous pouvons constater en ce qui concerne A.gambiae a été

régulièrement observée à Madagascar et aux Comores.

3.2.4. Recherche des filaires chez les femelles capturées.

Parmi les 1.573 femelles capturées sur appâts humains, 2 étaient

parasitées par des filaires en cours de développement; l?une appartenait

à l'espèce C.p. fatigans et contenait 3 stades 1 (1/573 femelles dissé­

quées de cette espèce), l'autre appartenait à l'espèce Aedes fowleri (1/58

femelles disséquées) et portait 1 stade II moyen (Tableau 6). La filaire

récoltée chez cette dernière espèce n'avait pas terminé son évolution et

n?a donc pu être déterminée avec certitude; sa morphologie était cepen­

dant suffisamment précise pour nous permettre de constater qu?il s'a­

gissait d'une filaire aninale. Les parasites découverts chez Culex p.

fatigans étaient trop jeunes et n'ont pu être identifiés.

Parmi les 427 femelles de Culex p.fatigans capturées au repos

dans les maisons l'une était parasitée par 3 stades 1 non identifiables.

Aucune autre espèce récoltée dans les maisons n'a été trouvée infectée

(Tableau 6).

A la suite de no~breux travaux de laboratoire, nous savons que

les microfilaires de W.bancrofti ingérées lors du repas sanguin sont sus­

ceptibles d'évoluer chez 3 espèces culicidiennes agressives à la Réunion ~

il s'agit de Culex p.fatigans, A.gambiae et Anopheles coustani (BRUNHES et

al., 1972). Ces microfilaires sont par contre incapables d'effectuer leur

complet développement chez Aedes fowleri (BRENGUE~ et al.,1974) comme

chez Aedes albopictus (BRUNHES et RAJAONARlVELO,1974).
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A notre connaissance, aucun chercheur n'a essayé d'infecter ex­

périmentalement Culex tritaeniorhynchus ; il est cependant peu probable

que cette espèce, qui pique surtout en début et en fin de nuit et qui n'a

d'autre part jamais été trouvée infectée, puisse participer d'une façon

effective à la trans~ission de la filariose de Bancroft.

Au sujet des espèces culicidiennes susceptibles èe transmettre

la filariose au laboratoire nous noterons que la participation d'A.ooustani

est à écarté car sa zoophilIe, son exophagie et surtout sa faible longévité

réduisent son contact avec l'homme et ne lui permettent pas de conduire les

parasites ingérées jusqu'à leur complète évolution; de fait, il n'a jamais

été trouvé infecté par W.bancrofti.

L'absence de femelles infectées parmi les 429 A.gambiae que

nous avons disséqué's montre que la transmission s'effectue à un niveau

d'intensité vraisemblablement très bas. Cette hypothèse est confirmée par

le taux d'infection faible (O,2~) que l'on observe chez Culex p.fatigans

aussi bien que par l'absence de stades II et III chez cette espèce.

Nous concluerons donc en soulignant qu'à la Réunion la trans­

mission de la filariose de Bancroft ne peut être assurée que par Culex p.

fatigans et par ~~opheles gambiae.Nous noterons d'autre part que le faible

taux d'infection observé chez Culex p.fatigans, comme l'absence de parasites

chez ~.gambiae,(alors que la température était favorable à l'évolution ra­

pide des microfilaires ingérées) Montrent que la transmission de la fila­

riose est actuellement très faible.

4. Evaluation du degré d'adaptation de la filaire

nission par Culex p.fatigans.

~. .
re"DJOnna'Se a la trans-

Si dans la région éthiopienne l'excellente capacité d'évolution

des différentes souches de ~.bancrofti chez A.gambiae ne s'est jamais

démentie il n'en va pas de même de leur capacité d'évolution chez Culex

p.fatigans. Les filaires que l'on rencontre en Afrique occidentale et

centrale ou à Madagascar évoluenten effet assez mal chez Culex p.fatigans

alors que les souches de ~?bancrofti d'Afrique de l'est ou des Comores

manifestent une très bonne adaptation à ce vecteur. Dans ces conditions, il

nous a donc paru essentiel de tester le degré d'adaptation de la souche

réunionnaise à la transmission par Culex p.fatigans (souche de la Réunion).
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Tableau 6.- Résultats des dissections des moustiques capturés en chasse de nuit

sur appat humain et au repos dans les maisons.

: 1 1 1
1 Espèces 1 Femelles agressives 1 Femelles au repos 1

1 1 1 1
culicidiennes ----------- ---..- --- -- -----------

1 1 1 1 : :
1 1 Nbre de disséquées 1 flositives 1 Nbre de disséquées 1 Positives 1

1-----,---------------- ------------ --------- ------------1------____

1 .....

1
1

:
:
1

1

•
1
1

1

•
1
1

1
1

20

5

12

4271 *

1 **58

257

145

133

571

409

---------------,-_._.----,--------,----,-------------------

1

1

1

1 Anopheles gambiae
1

1 Anopheles coustani
1

1

r Culex p. fatigans
1

1 Culex tritaeniorhynchus
1

:
1 Aedes albopictus
1

1 Aedes fowleri
1

1---' -----
... Une femelle parasitée par 3 stades l inidentifiables (capture effectuée à Tott des Roches).

** Une femelle parasitée par 1 stade II n'appartenant pas à w. banerofti (capture effectuée à 5avanna)
*** Une femelle parasitée par 3 stades l inidentifiables (capture effectuée à Quartier français)
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Méthodes

De nombreuses larves et nymphes de Culex p.fatigans ont été ré­

coltées dans un bassin public et placées en élevage ; dés leur émergence,

les adultes ont été nourris avec de l'eau miellée avant que soit donné aux

femelles la possibilité de se gorger de sang sur un microfilarien.

Le donneur de microfilaires~ dépisté à Saint Paul, âgé de 70 ans,

présentait une moyenne de 32 mfs/20 nm3 de sang lors de 2 prélèvements

effectués à la pulpe du doigt vers 21 h 30.

Les 58 femelles de Culex p. fatigans qui se sont gorgées entre

21 et 22 h ont été placées dans une pièce dont la température oscillait

entre 27,5° C et 31°C (~~; Mn= 28,90C). Après II jours et demi d'incu­

bation les 56 femelles survivantes ont été disséquées et examinées.

Résultats.

Parmi les 56 femelles disséquées~ 40 (71,4%) étaient parasitées

par des stades II fin ou III ; ces femelles contenaient en moyenne 3,4

parasites en fin d'évolution. Compte tenu de la faible microfilarémie du

donneur (1,6 mf/mrn3)~ du taux de survie important des moustiques infectés,

du nombre moyen de parasites en fin d 1 évolution, nous pouvons conclure que

la filaire de la Réunion, comme celle des Comores et de l'Afrique de l'est,

est bien adaptée à l'évolution chez Culex p.fatigans.

Les témoignap,es des médecins rencontrés et les compte-rendus des

conseils de révision que nous avons consultés semblent indiquer que la

filariose de Bancroft a connu son maximum d'extension au cours de la deu­

xième moitié du X1Xène siècle. Cette période a probablement été marquée par

l'introduction d'A.gambiae. D'autre part, elle a vu le développement rapide

de l'industrie de la canne à sucre; or, le rejet sans précautions (ce qui a

toujours été le cas à cette époque ) des déchets sucrés provenant des usines

sucrières a entrainé la pullulation de Culex p.fatigans à la Réunion (HAMON

et DUFOUR , 1951 - 1952) et aux Comores (BLIN, 190~. A la fin du siècle

dernier la conjonction de fortes densités des 2 vecteurs de la filariose,

de l'introduction de nombreux travailleurs indiens parasités, et d'un ni­

veau de vie très bas chez la majorité de la population, a permis une trans­

mission intense de la maladie et l'apparition d'une morbidité spectaculaire.

Dans la deuxième moitié du XXème siècle, l'évolution favorable

de la situation, amorcée vraisemblablement depuis le début du siècle, s'est
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renforcée au point que la morbidité de la maladie est actuellement en voie

de disparition alors que la parasitose ne touche plus quVune faible pro­

portion de la population. Nous a110nc donc examiner les différents facteurs

qui ont pu favoriser une telle évolution; nous essaierons aussi de dégager

les perspectives dVavenir de la filariose de Bancroft à la Réunion.

5.1. Le climat et le peuplement.

Les températures moyennes auxquelles sont exposées les femelles

parasitées influent considérablement sur la vitesse de développement des

filaires qu'elles hébergent (NAI~, 1964 ; BaUNHES , 1969). Les résultats

obtenus par ces auteurs montrent que les températures les plus favorables

à la transmission se situent entre 24°C et 30°C et que des températures

moyennes égales ou inférieures R 20°C sont très défavorables, voire incom­

patibles avec une bonne transmission de la maladie.

Or 1 nous avons noté (cf.I.) que la frange côtière de l'île jouit

pendant 8 mois de l'année de températures moyennes voisines de 25°C; pen­

dant les 4 mois d'hiver la température moyenne descend au dessous de 22°C,

ce qui provoque alors un ralentissement de la transmission de la maladie.

Plus en altitude, les Doyennes mensuelles des tenpératures s'abaissent ra­

pidement ; ainsi, au Tampon (550 ml, les températures moyennes sont infé­

rieures à 22°C d'avril à novembre alors quVà 1.000 mètres (Plaine des Pal­

mistes) les températures rn~yennes mensuelles sont en permanence inférieures

à 19° C, (Fig. 2) •

Ces données climatiques montrent donc que, dès 500 m d'altitude

( et peut-être dès 300 mètres), la transmission de la filariose est forte­

ment contrariée pendant une ?artie de l'année par des températures moyennes

défavorables.

Or, au XIXe siècle, la majeure partie des habitants de la Réunion

vivait sur la côte et seuls les esclaves "marrons" et les marginalisés

"petits-blancs" se réfugiaient dans les hautes terres; la grande majorité

de la population était donc exposée à la transmission de la filariose.

Aujourd'hui, le développement de l'infrastructure routière permet

de rechercher des résidences situées en altitude et de peupler les hautes

régions jadis trop isolées (cirque de Ci1aos, Sa1azie, Plaine des Cafres

et Plaine des Palmistes). Une fraction importante de la population qui croit

avec le peuplement des hautes terres, échappe donc à la transmission de la

ma1adie~ ce qui contribue, sans nul doute, à abaisser le taux de morbidité

global de la population de l'île.
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5.2. Vecteurs et luttes insecticides.

Deux excellents vecteurs existent actuellement dans toutes les

régions de l'île où la transmission de la filariose est c1imato1ogiquement

possible.

Il faut cependant noter que depuis 1949 une campagne de lutte

est engar,ée en permanence pour contrôler la pullulation d'A. gambiae et

de Culex p.fatigans. De 1949 à 1953 des aspersions domiciliaires d'insec­

ticides ont été régulièrement effectuées dans toutes les habitations situées

à une altitude inférieure à 400 m. Cette énergique campagne conduite par

HM10N et DUFOUR (op.cit.) a largement contribué à l'éradication du palu­

disme. Depuis 1954, une lutte ~nti-1arvaire dirigée contre A.gambiae se

poursuit avec assiduité; de plus, d'a8ût à décembre, soit pendant toute

la durée de la campagne sucrière, les équipes de prophylaxie s'efforcent

de limiter la pullulation de Culex p.fatigans en traitant les eaux rési­

duelles rejetées par les usines.

Aucune donnée quantitative n'est malheureusement disponible pour

apprec1er 1 7 inpact de cette lutte chimique sur la pullulation des vecteurs.

Il est néanmoins raisonnable de penser, qu'ayant permis l'arrêt de la

transmission du paludisme, ces campagnes successives ont largement contra­

rié, et contrarient encore, la transmission de la filariose.

5.3. Les usines sucrières et 1a·pu11u1ation de Culex p.fatigans.

Le jus sucré rejeté par 1e~ usines sucrières constitue un véri­

table "bouillon de culture" pour les larves de C.p.fatigans qui s'y dé­

veloppent par myriades (BLIN,1903; J~l~ON et DUFOUR, 1951 et 1952).Or, au

XIXème siècle, la canne à sucre était broyée et traitée dans de nombreuses

petites usines disséminées un peu partout et le plus près possible des

champs de canne. Sur l'île de Mayotte (archipel des Comores) 16 de ces

petites usines existaient en 1890 • à la Réunion, c'est environ une cen­

taine de petites usines sucrières qui fonctionnaient au début du siècle,

provoquant ainsi la pullulation des moustiques dans les régions avoisi­

nantes. Ces pratiques irresponsables étaient si néfastes qu'l~ON et

DUFOUR(1952) ont pu établir des cartes de répartition de l'indice clinique

de la filariose coincidant étroitement avec celles des usines sucrières.

La modernisation, les exigences dues à la concurrence, ont con­

traint les usiniers ~ ne laisser subsister actuellement que 6 grandes u­

nités. Certaines d'entre elles (Savannah) évacuent leurs déchets jusqu'à

la mer dans des canalisations étanches; par contre, celles de Quartier
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Français, le Gal, Fredeline,polluent les rivières, créent des gîtes lar­

vaires à moustiques et laissent aux Services de Prophylaxie le soin de

lutter contre Culex p.fatigans.

Quoiqu'il en soit, et bien que les recommandations de HAMON et

DUFOUR (op.cit.) soient largement restées sans écho, la concentration

industrielle qui siest opérée à contribué à réduire les possibilités de

pullulation de Culex p.fatigans.

5.4. La filariose, investissenents et niveau de vie.

L'eau.

La Réunion est une île volcanique au sol perméable où la popula­

tion atteint une densité de 500 habitants/kn2 sur les terres cultivables;

le stockage et la distribution de l'eau ont donc été et y sont parfois

encore un problème grave.

Au cours de la preMière Moitié du siècle, un effort important de

construction de citernes publiques avait été effectué. Quelques-unes de ces

citernes, plus ou moins étanches, étaient susceptibles de devenir, comme

à la Grande Co~ore (Archipel des Comores) des gîtes à A.gambiae et à Culex

p.fatigans

ActuelleMent, de no~reuses citernes sont encore en service, mais

elles tendent à laisser rapidecent place à des adductions d'eau souterraines

et à des bornes-fontaines. Grâce à ces facilités d'approvisionnement qui

lui sont offertes, la population, en particulier celle de la côte "sous le

ventU, tend à perdre l'habitude de stocker individuellement de l'eau et,

ce faisant, elle contribue à réduire le nombre des gîtes larvaires possibles

pour les moustiques péridomestioues. D'autre part, les personnes qui laissent

subsister sur leurs propriétés des récipients susceptibles de constituer

des gîtes à moustiques sont passibles d'une amende.

Les médica~ents.

L'augmentation du niveau de vie de la population ainsi que l'assis­

tance médicale gratuite ont provoqué un développement important de la con­

sommation des médicaments. si la consommation de Notézine ne dépasse pas

actuellement 40.000 à 50.000 comprimés par an, elle a été de 5 à 10 fois

plus forte avant la vulgarisation des sirops à la pipérazine. En effet,

avant cette période, les médecins de la Réunion préconisaient fréquemment

l'emploi de la Notézine pour lutter contre les parasites intestinaux;
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ils soignaient ainsi, indirectement, les porteurs de microfilaires.

D'autre part, chaque année, quelques centaines de microfilariens

sont dépistés par les services de lutte contre le paludisme et sont in­

vités à se faire déparasiter au plus tôt.

Cette iMportante conso~tion de médicaments ainsi que les

dépistages de microfilariens par le Service Antipaludique exercent en

permanence une pression sur le réservoir humain de parasites et tendent

ainsi à en diminuer l'inportance.

L'habitat.

L'élévation du niveau de vie a encore entrainé la disparition

complète des cases en paille qui constituaient de si bons lieux de repos

pour A.gambiae et Culex p.fatigans (cf.3.2.2.).-Elles ont été générale­

ment remplacées par des habitations en tôles ainsi que par de nombreuses

maisons préfabriquées, spacieuses et claires. Ainsi, de 1960 à 1970,

6.000 maisons en dur ont été construites en milieu rural grâce à l'aide

de l'état, alors que 6.000 logements étaient encore construits en milieu

urbain pour lutter contre le développement des bidons-ville.

Comme nous l'avons vu plus haut, cette amélioration du type

d'habitat provoque une réduction importante du contact entre l'homme et le

vecteur.

6. CONCLUSIONS.

La filariose de Bancroft a été massivement introduite à la Réunion

au cours des XV1Ième et XIXème siècles avec une très abondante main d'oeuvre

capturée ou embauchée en Afrique de l'est et aux Indes.

Cependant, il ne seMble pas que la maladie se soit transmise sur

place avant l'introduction, vers 1850, du principal vecteur de la filariose

de Bancroft A.gambiae s.l •• Au cours de la deuxième moitié du XIXe siècle,

l'arrivée de ce vecteur ainsi que le développement de la culture indus­

trielle de la canne à sucre, qui créeait de nombreux gîtes favorables à

Culex p.fatigans devaient provoquer une intense transmission de la maladie.

En 1897, 1,75% des jeunes hommes âgés de 20 à 26 ans étaient porteurs

d'éléphantiasis ou d'hydrocèles.

Nous avons pu observer au cours de notre enquête que l'agent

pathogène est très bien adapté à l'évolution chez Culex p.fatigans et que

ce vecteur, comme A.gambiae, est présent dans toutes les régions où les

conditions climatiques permettent une transmission de la filariose.
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Néanmoins, la filariose clinique est actuellement en voie de

disparition et dans les foyers les plus importants la ~icrofilarémie affec­

te moins de 10% de la population.

Il semble que des causes très variées, mais dont les effets béné­

fiques s'ajoutent, soient à l'origine d'une telle disparition "spontanée"

de la maladie; sans pouvoir hiérachiser l'importance du rôle joué par

chacun de ces facteurs nous citerons :la lutte chimique permanente qui

s'exerce depuis 20 ans contre A.gambiae et Culex p.fatigans; le peuplement

des zones d'altitude où la transmission est impossible, l'amélioration du

niveau de vie et les mesures sociales qui permettent à toute la population

de se soigner et d'arnéliorer sensiblement son habitat, l'importance des

investissements publics qui 9 en crêant un réseau souterrain de distribution

d'eau, tendent à réduire le stockage individuel ou collectif, enfin, la

réduction du nombre des usines sucrières.

L'explosion démographique actuelle constitue cependant un danger

appréciable; si elle s'accompagnait d'une baisse du niveau de vie et des

conditions générales d'hygiène, elle pourrait alors remettre en cause l'é­

volution favorable actuellement constatée.

Par contre, si l'évolution que nous avons observée se poursuit

il est raisonnable de penser que la parasitose, comme la filariose clinique,

disparaitra de l'île de la Réunion.
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CHAPITRE IV

CONCLUSION GENERALE

Les 2 îles et l'archipel de la sous-région géographique malgache

où nous avons enquêté de 1967 à lq71 présentent, dans leurs conditions

climatiques, faunistiques et économiques, la diversité qui donne ~ une

enquête épidémio1ogique une grande partie de sa richesse et de son intérêt.

Cette diversité permet en effet de mettre en évidence les rôles respectifs

des no~breux éléments dont l'antagonisme ou l'association détercinent le

rythme et l'intensité d'une transmission.

Au cours de cette conclusion générale nous feront le point de

nos connaissances sur le parasite et son vecteur puis sur les principaux

facteurs qui influent d'une façon déte~inante sur la transmission. Nous

essaierons enfin d'animer ce tableau d'ensemh1e en dégageant. à partir des

évolutions observées dans les différentes îles, les perspectives d'avenir

de la filariose de Bancroft dans la sous région malgache.

L'agent pathogène.

Les différentes recherches que nous avons effectuées dans le but

de préciser la position taxono~ique de l'agent pathogène responsable de la

filariose lymphatique malgache nous ont conduits. après SCHACHER et al,

(op. cit.) ~ considérer ~. vauce1i Ga11iard, lQS8. comme synonyme de

w. bancrofti Coh~old, 1877.

n'autre part, l'étude de l'aptitude des souches de filaires ma1­

gach~ , réunionnaise et comorienne au développement chez différentes souches

de Culex p. fatigans nous a montré que les souches de vecteurs testées

réagissent de façon analogues à l'infection fi1arienne. Par contre. deux

souches de filaires ont pu être distinguées; l'une présente à la Réunion

et aux Comores évolue facilement chez Culex p. fatigans alors que la

souche malgache présente un degré d'adaptation moindre à ce vecteur. Cette

souche malgache semble aussi mal adaptée à l'évolution chez Culex p. fati­

gans que la souche de w. bancrofti présente en Afrique occidentale.

Cette particularité de la souche malgache peut avoir pour origine

un long isolement insulaire dans une région où Culex p. fatip,ans n'a

réussi à s'implanter que depuis une époque récente.
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Les vecteurs.

A Madagascar, à la Réunion et aux Comores, comme dans toutè la

région éthiopienne, A. gambiae et A. funestus assurent, lorsqu'ils sont

présents, l'essentiels de la transmission de la filariose de Bancroft. A

Madagascar nous avons pu constater qu'au moins un autre anophèle, A. pau1iani,

participe également à la transmission de la filariose humaine ; ce moustique

ne semble cependant jouer qu'un rôle de vecteur très secondaire.

D'autre part, dans les conditions expérimentales, toutes les

espèces anophe1iennes que nous avons testées ont permis l'évolution complète

de microfi1aires ingérées.

Cependant, si A. gambiae et A. funestus jouent un rôle toujours

important dans la transmission naturelle de la filariose il n'en va pas

de même de Culex p. fatigans.

Les différentes espèces ou souches qui appartiennent au complexe

Culex pipiens permettent toujours, d'où qu'elles proviennent (Afrique occi­

dentale, Egypte, France, U.R.S.S. ou Japon), le développement de quelques

microfi1aires ingérées; elles ne jouent cependant pas toujours pour autant

un rôle de vecteur naturel.

Il semble en effet que dans un certain nombre d'infections expéri­

mentales les pertes de microfilaires ingérées ou la mortalité des femelles

infectées, soient trop fortes pour permettre à ce moustique de participer

réellement à la transmission naturelle de la filariose. Cette mauvaiéë

adaptation du parasite à l'évolution chez Culex p. fatigans l'empêche

probablement de transmettre la filariose en Afrique occidentale, centrale

et à Madagascar. Inversement, en Afrique de l'est, aux Seychelles, aux

Comores et R la Réunion les microfi1aires ingérés évoluent facilement

chez Culex p. fatigans et celui-ci participe activement à la transmission.

L'historique de l'implantation de Culex p. fatigans dans la

région éthiopienne montre que cette espèce joue le rôle de vecteur princi­

pal dans les régions où elle a pris pied depuis longtemps tandis qu'à

Madagascar et en Afrique occidentale, où son introduction est récente,elle

ne participe pratiquement pas à la transmission.

Ces observations laissent donc prévoir qu'à la suite d'un contact

suffisamment long entre le moustique et la filaire cette dernière, R Mada­

gascar comme ailleurs, parviendra probablement à s'adapter à ce nouveau

vecteur potentiel.
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La transmission de la maladie.

Dans la sous-région malgache la transmission de la filariose

humaine est essentiellement sous la dépendance de 3 facteurs qui sont :

l'abondance des vecteurs. les conditions cliMatiques et le niveau de vie

de la population.

- L'abondance des vecteurs.

A Mayotte. Anjouan ~t à la Grande COMore. nous avons pu démontrer

que l'intensité de la transmission de la filariose comme le niveau atteint

par cette endémie, sont d'autant plus élevées que les vecteurs (Culex p.

fatigans et A. gambiae) sont plus denséMent agressifs.

De la même façon, à Madagascar, nous avons montré que les insec­

ticides employés en aspersions domiciliaires. la sècheresse et les cyclones

réduisent la densité des vecteurs et contribuent ainsi à ahaisser l'inten­

sité de la transmission.

A la Réunion, HAMON et DUFOUR (1951-1952) ont pu mettre en évi­

dence la relation existant entre la fréquence des signes cliniques et la

répartition des usines sucrières dont les déchets sucrés sont à l'origine

de la pullulation de Culex p. fatigans.

Cette pullulation des vecteurs qui conditionne dans une large

mesure l'intensité de la transmission n'est pas soumise en milieu rural

aux mêmes influences qu'en milieu urbain.

Dans les régions rurales où se développent les anophèles, leur

pullulation est liée à l'abondance de l'eau de surface et donc à la perméa­

bilité du sol comme à la régularité et à l'abondance des précipitations.

La densité de p1qures des anophèles est donc largement indépendante de

l'activité humaine, même si celle-ci, par la déforestation ou le dévelop­

pement des cultures irriguées, contribue parfois à la faire progresser.

Il n'en va pas de même de Culex p. fatigans dont les gîtes

larvaires de prédilection se situent en milieu urbain dans les eaux usées

rejetées par l'homme (latrines, égoûts, eaux industrielles souillées). La

pullulation de ce moustique est donc d'une part, largement indépendante

des périodes de sècheresse que l'homme s'applique à compenser, et d'autre

part elle est favorisée par l'urbanisation, l'augmentation démographique,

le développement industriel "sauvage". Compte tenu de l'évolution actuelle

de ces différents facteurs. nous ne pouvons que prédire un brillant avenir

à Culex p. fatigans.
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- Influence de la température.

Des expériences de laboratoire nous ont montré que la tempéra­

ture moyenne à laquelle sont soumises les femelles infectées détermine la

vitesse de développement des microfi1aires ingérés • Les températures les

plus favorables à la transmission de la maladie nous paraissent comprises

entre 25 et 30°C par contre, au-dessous de J8°e et au-dessus de 33°e le

développement du parasite est nul, avorté ou aberrant.

Nos observations de terrain nous ont permis d'apprécier à

Madagascar l'effet de températures moyennes trop basses sur la transmission

de la maladie. L'effet de telles températures provoque sur la côte est mal­

gache un arrêt de la transmission pendant 3 mois d'hiver; sur les Hauts-
, . . .. . encofe ..Plateaux ou les cond1t10ns c11mat1ques sont plus r1goureusesf a transm1SS1on

est impossible pendant plus de 6 mois.

Un tel effet bénéfique se traduit à MRdagascar par une absence

de filariose autochtone sur les Hauts-Plateaux et par des indices microfi­

1ariens très bas dans les hautes régions d'Anjouan.

Les différentes observations que nous avons pu effectuer dans

la sous-région malgache nous ont conduites à penser que les isothermes

moyennes annuelles 22-23°e constituent la barrière climatique au-dessous

de laquelle une transmission de la filariose devient trop faible, quelle

que soit l'abondance des vecteurs, pour permettre le développement d'un

foyer fi1arien. Au-dessus de 23°e et jusqu'à 30 0 e la transmission devient

d'autant plus intense que la température moyenne est plus forte.

- Influence du niveau de vie.

Dans une région donnée les conditions cliMatiques peuvent être

favorables, les vecteurs abondants et la maladie peut néanmoins rencontrer

de grandes difficultés à se transmettre. C'est ici qu'intervient un

facteur dont nous avons décelé fréquemment l'influence mais dont il est

souvent difficile de saisir avec précision le mode d'action; il s'agit

du niveau de vie des populations.

A la Réunion, nous avons ainsi pu observer que la disp~rition

des maisons en paille et la multiplication des maisons préfabriquées
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vastes et clair~s avaient vraisemblablement contribué à desserrer le

contact entre l'homme et les moustiques vecteurs.

De même aux Comores, nous avons pu montrer que les habitants

des maisons en dur, moins accueillantes et moins accessibles aux moustiques,

sont moins parasités que les habitants des maisons en torchis, sombres

et humides. Le type d'habitat joue donc un rôle direct sur l'inten-

sité de la transmission. Cependant, nous avons également noté que les

occupants d'une maison en dur sont souvent en mesure de disposer de

ressources fin~~ncières leur peroettant d'utiliser des moustiquaires en

bon état, d'acheter des répulsifs contre les moustiques, de se faire

soigner en cas de maladie. C2s habitants b~~8ficientde'nombreuxéléments de

confort qui réduisent les contacts avec les moustiques et qui leur permettent

de lutter rapidement cantre une infection éventuelle.

Le niveau de vie des individus intervient donc d'une façon impor­

tante et souvent complexe dans l'épidémiologie de la filariose. De même,

le niveau des investissements publics dans les secteurs de l'équipement,

de la santé~et de la lutte contre les nuisances. est ~~ale~~r.~ n~tp.~in~nt

Ainsi, en milieu rural malgache nous avons mis en évidence le

rôle extrêmement bénéfique des aspersions domiciliaires d'insecticides qui

ont fait reculer durablement ~'a~re de rér~rtition d'A. funestus et réduit

ainsi l'importance de 13 transn{ssion. Ces aspersions peuvent avoir un

effet plus discret mais néanmoina important en réduisant la durée de vie

moyenne des moustiques vecteur~$ les empêchant ainsi d'atteindre, nombreux,

un âge épidémiolog~que~znt~anf.ereux.

La Réunion offre aussi un bon exemple de l'effet bénéfique du

niveau de vie élevé d'une communauté. Dans cette île, l'importance de

l'infrastructure médicale, les dépistages fréquents auxquels sont soumis

la population, l'usage ~rès largement répandu des médicaments, ont contri­

bué à lutter directement et indirectement contre le ver parasite. De la

même façon, le contrôle anti-larvaire effectué par l'administration comme

l'amélioration du réseôu de àistribution de l'eau ont, en réduisant les

densités culicidiennes, contribué à la diminution de la maladie.

Le taux d'endémicité dans une population nous apparaît donc

étroitement lié à son niveau de vie; à long terme. nous pensons donc que

la meilleure et la plus durable des méthodes de lutte contre la filariose

consiste à élever le niveau de vie général des populations parasitées.



- 244 -

Perspectives d'avenir.

- A la Réunion, nous avons pu observer que l'endémie filarienne,

après avoir posé jusqu'en ]950 un problème sanitaire de première importance,

est actuellement en rapide régression.

Une évolution semblable a été observée à }4'aurice par MAMET

(]968) il rapporte en effet qu'environ 25 % des personnes examinées de

J929 à ]950 présentaient des microfilaires alors qu'aujourd'hui 0,5 %

seulement des habitants de l'îles sont atteints par la filariose

Il semble que les causes de la régression de la maladie dans

ces 2 îles soeurs des Mascareignes soient sensiblement les mêmes. En tout

premier lieu il convient de citer une énergique et persévérante campagne

de lutte chimique contre les vecteurs du paludisme qui a débuté dans les

2 îles en 1949 et qui a permis d' erradiquer l'endémie palustre. Sans que

la transmission de la filariose ait été ainsi volontairement contrecarrée

il paraît évident qu'elle a eu à souffir de la dispariticn d'A. funestus

à Maurice et de la raréfaction d'A. gambiae dans les 2 îles.

D'autre part, à Maurice et à la Réunion, le niveau de vie de la

population et l'importance des équipements collectifs n'ont cessé de se

développer permettant ainsi une amélioration de l'habitat, de l'encadrement

sanitaire, des adductions d'eau, etc ••• Toutes ces mesures sociales liées

au niveau de vie des individus et de la communauté ont contribué à dis­

tendre le contact entre l'homme et le vecteur et à réduire la transmission

de la filariose.

Si les campagnes insecticides se poursuivent, si la progression

du niveau de vie n'est pas remise en cause par une progression dêmographique

trop rapide, la disparition complète de la parasitose à w. bancrofti nous

semble prévisible dans un proche avenir.

- A Madagascar, il semble que l'endémie filarienne soit restée

stationnaire dans les principaux foyers ruraux que l'enquête de BRYGOO

(1958) a permis de mettre en évidence.

Les expériences de laboratoire et les observations de terrain

que nous avons effectuées sur les Hauts-Plateaux malgaches nous ont montré

que les basses températures qui y règnent une bonne partie de l'année

rendent la transmission très difficile voire impossible. L'implantation de

la filariose dans les régions densément peuplées des Hauts Plateaux qui
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avait été un moment redoutée nous semble fort improbable.

Par contre, les régions côtières du nord de l'île qui sont compri­

ses entre le Cap Masoala et le Cap St André nous semblent les plus menacées

par la filariose de Bancroft car les températures moyennes annuelles y

sont favorables à la transmission. Dans les autres régions côtières, comme

celle de Manakara où nous avons effectué une étude approfondie, la trans­

mission est intense pendant la saison des pluies (novembre à avril), elle

s'arrête pratiquement pendant l'hiver austral (juin à octobre) car les

températures moyennes sont insuffisantes pour permettre une évolution

rapide des parasites ingérés par les moustiques.

Les insecticides peuvent d'autre part modifier d'une façon béné­

fique l'intensité de la transmission de la filariose. Nous avons en effet

pu observer que leur action a fait reculer durablement l'aire de répar­

tition d'A. funestus qui en est souvent le principal vecteur.

En milieu urbain, le développement de Culex p. fatigans a été

considéré comme un facteur susceptible de permettre une transmission impor­

tante de la filariose. Nous avons pu montrer que la souche malgache de fi­

laire est assez mal adaptée à la transmission par ce moustique et que par

conséquent le danger d'implantation de la filariose en milieu urbain ne

nous paraît pas immédiat. Cette situation n'est cependant pas définitive

aussi convient-il d'en surveiller l'évolution.

En résumé, l'extension de la filariose de Rancroft à ~adagascar

se heurte à des facteurs défavorables dont certains présentent un carac­

tère définitif (harrières climatiques) et d'autres peuvent être remises

en question (mauvaise adaptation de la souche malgache à l'évolution chez

Culex p. fatigans ; difficulté d'implantation de ce moustique en milieu

rural, campagnes de lutte insecticide). L'endémie filarienne ne constitue

pas un danger pour l'ensemble de l'île; cependant, il nous paraît souhai­

table de maintenir et de renforcer cette situation en poursuivant les

campagnes de lutte par les insecticides et en surveillant étroitement le

niveau de la transmission dans les principales villes côtières de la moitié

nord de l'île où la situation est la plus préoccupante.

Dans l'archipel des Comores, et plus particulièrement dans les

îles de Mayotte, Moheli et Anjouan de 20 à 40 % de la population des diffé­

rents types de villages présentent des microfilaires et les signes cliniques

graves de la filariose affectent un grand nombre d'hommes et de femmes. Il

semble que pratiquement seules les conditions climatiques qui règnent en
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altitude et les facteurs locaux naturels qui limitent la pullulation des

vecteurs entravent actuellement la transmission et le développement de la

maladie.

A la Grande Comore, la situation est moins preoccupante ; toute­

fois, la construction de nouvelles citernes nécessaires à l'approvisionne­

ment en eau d'une population en rapide accroissement ne peut que créer de

nouveaux gîtes à moustiques et favoriser un développement de la filariose

et du paludisme. Compte tenu des circonstances locales très particulières

qui interdisent le maintien d'eaux de surface, nous pensons que des mesures
o. pos~ible..

prat1ques,tendant a rendre le plus grand nombre/de c1ternes 1mpropres au

développement des moustiques seraient, à long terme, tout aussi efficaces

que des campagnes de lutte par insecticides. La construction de citernes

obsures accessibles par trappes ou comportant une pompe externe devraient

être encouragées au détriment des traditionnelles citernes cylindriques à

ciel ouvert ou trop sommairement recouvertes de quelques palmes de cocotier.

A ~~ayotte et ~oheli, la situation est beaucoup plus préoccupante.

Pour l'ensemble de ces îles, la trop lente augment~tion du niveau de vie,

le faible encadrement sanitaire et la poussée démographique ne peuvent que

1 . --. Il . de/f.' d--' f' l' . •a1sser prevo1r une nouve e progress1on en em1e 1 ar1enne qU1 atte1nt

pourtant un niveau exceptionnellement élevé.

D'autre part, des 2 îles actuellement peu peuplées, constituent

des terres diaccueil pour de nombreux migrants venant des hautes terres

surpeuplées d'Anjouan et de la Grande Comore. Ces nouveaux arrivants qui

s'installent le plus souvent dans des villages côtiers s'exposent à une

transmission intense de la filariose et du paludisme et voient ainsi leurs

capacités de travail amoindries.

Cette situation alarmante ainsi que l'abondance des vecteurs nous

incitent à préconiser pour ces 2 îles une campagne de lutte chimique contre

les vecteurs de la filariose. (ette campagne nous paraît extrêmement souhai­

table, aussi bien pour le mieux être des populations mahoraises que pour le

développement économique, de t'archipel.

Nous concluerons cette étude de l'épidémiologie de la filariose de

Bancroft en soulignant tout à la fois la vulnérabilité de cette maladie et

son potentiel de développement dû à l'intervention possible de C.p. fatigans.

Pour progresser ou se maintenir elle nécessite un contact étroit entre

l'homme et de très nombreux moustiques vecteurs. Actuellement, seuls les po­

pulations les plus déshéritées vivant dans les régions intertropicales sont

encore soumises à de telles conditions. La filariose de Bancroft est une

maladie d'un autre âge qui peut et devrait dsiparaître.
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ANNETT
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BLIN

BRENGUES

BRINlGf..ANN

BRUNHES

BRYGOO

BYRD

CABRERA

CAMBELL

CHABt\UD

CHAND

CHATTERJEE

CHAUVET

CHOW

CLOITRE

CREVAUX

DAVIDSON
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DESCHAMPS

DOUCET

EL-OlNE

ESTRADA

FONTOYNONT

GALLIARD

GALLOUX

GEBERT

GELFAND

GEVREY

GILLlES

GORDON

57...59-65-70-112

174

62-63-65-63-70

112

175

16-111-232-234

58-62-63-64-67-68-70-109-116-164-175-176-179-181-189­

191-200

63

57-58-99-109-110-112-113-115-123-131-159-164-175-176-179­

186-191-196-200-223-229

16-58-63-71-123-130-160-179-203-204-213-244

62-63-70

63

64

112

70

63-64-65

14-72-74-93-149-159-176-181-190-204-206

112

112

213

180

112-144-116-190

110

109

112-179

63

122

58-70-122-131

17

177

109-177

12-16

157-158-159-116-181-191-226

180
----- -------------_.-----------------_._------_._---------
* Afin d'alléger cet index nous ne citerons éventuellement que le nom du premier

auteur.
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KERSHAW
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LAVERGNE

LIE
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MACDONALD

MAC FADZEAN
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MANSFIELD-ADERS

MATAlKA
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16-109-110-111-112-159-160-179-214-222-223-226-232-234­

235-241
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63-70

68-108-111-180

214-221

58-68-70-108-110
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57-109-112

113

III

57-62-67-68-108-112
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58-62-63-64-67-68-70-111-115

67

109

180
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113
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15-71-IIO
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71-74

59-67-68

115

184

64

779

179-244

108-110-174
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RAGHAVAN

RAMACHANDRAN

RAMALINGAM
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RAO

RAVET

RAYNAL

RIFMT

ROBEQUAIN

ROOK (DE)

ROUFFIANDIS

ROZEBOOM

SASA

SAINT-OURS

scHACHER

SCHERER

SHAWARBY

SICE

SINGH

SMITH

SOUVElNE

SRIVASTAVA

64

123-204

71-110-176

63-180

57-63-70

62

112-200-233

112-II4

16

58-63-64-74-92-108-109-137-175-180

109-200

58-59-63-189

14

68-70

110

15-57-63-66-67-115-123-203

112

62-67-112-223

58-63

63

122-

112

186

14

179-191

212

68-70

3-14-15-16

70-112-114-115-164

63-57-59-62-64-65

6

123-239

212

179

122

68-70

158-180

122

58

- 267 -



SUBRA 109-115-200-223

SUDLEY 15

TAYLOR 180

THERON 213

TONKING 179

TRISTAN 123

TO~SON 113

VAN SOMEREN IlO

VARMA 62

VERIN 10-111

V1NSON 213

VIV1E 122

WADA 58

WHARTON 184

WHITE 108-115-176-180-183
WILSON 61-63-64-68-70

- 268 -



- 269 -

INDEX DES NOMS SCIENTIFIQUES CITES.~

CULICIDES.

Genre Anopheles.

A.brunipes

A.coustani

A.f1avicosta

A.funestus

A.fuscicolor

A.maculipalpis

A.mascarensis

A.nUi

A.parensis

A. paul iani

A.pretoriensis

A.rhodesiensis

A.rivolurum

A.rufipes

A. squamosus

A.wellcomei

Genre Aedes.

136-157

71-75-76-79-120-136-138-139-177-190-191-193-224

226-229-230

I36-178

1-71-74-75-76-79-93-120-146-
177

72-76-136-177

72-75-76-79-120-136-177

177

158

136-138-139-175-176-177-179-240

71-72-76-177

177

158

136

71-136-177

175-176-179

Ae.aegypti 71-72-75-76-78-79-80-108-120-177

Ae.africanus 177

Ae.albocephalus 76

Ae.albopictus 136-178-223-224-225-229

Ae.argenteo.argenteopunctatus 136-157-178

Ae. argenteopunctatus var.k tngi 178

Ae.circumluteolus 75-76-79-120

Ae.dalzieli 178

Ae.fowleri 76-178-223-224-225-229

Ae.lineatopennis 178

Ae.luteocephalus 177

Ae.monetus 74-76

Ae.pembaensis 72-75-76-79-87-93-120-175

---------------------------------------------------------------------------------------* - Les noms scientifiques tels qu 9Anopheles gambia. A,funestus, Culex pipiens fati­

gans et Wucheria à bancrofti sont trop fréquemment cités pour être répertoriés

utilement.



Ae.polynesiensis

Ae.pseudoscutellaris

Ae.simpsoni

Ae.tiptoni

Ae.vittatus

Genre Culex.

C.annulioris

C.antennatus

C.aurantapex

C.bitaeniorhynchus

C.carleti

C. cinerellus

C.decens

C.giganteus

C.horridus

C.nebulosus

C.pipiens pipiens

C.poicilipes

C.simpsoni

C.sitiens

C. striatipes

C. tamsi

C.thalassius

C.tigripes

C.tritaeniorhynchus

C.univittatus

C.weschei

C.wiggleworthi

Genre Mansonia.

M.africana

M.grandidieri

M. uniformis

Genre Uranotaenia.

U.andavakae

U.dumonti

U.pandani
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59

59

75-76-78-108

136-178

72-74-78-178

178

76-79-120-136-175-177-179-190-191-193

136-157

178

74-76

76

72-76-178

136-157-178-190-191-193

76

76

179

177-190-191-193

76

76

178

76

177

72-76-80

223-224-225-230

178

178

76

178

136-177-190-191

75-76-79-120-135-136-137-138-139-143-146-175­

178-193

76

76

74-76



Genre Eretmapodites.

E.quinquevittatus

E.subsimplicipes

Genre Ficalbia.

71-72-76-77-108-120

71-76-77-120
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Ficalbia (Ravenalites)roubandi 71

Ficalbia (Ravenalites)sp. 76

Genre Orthopodomyia.

Orthopodomyia sR.

DIVERS

76

Setaria 93-96-120-138-139

Dirofilaria 138-139

Brugia malayi 122

Wuchereria vauceli 122-123-131-239

Microfilaria bancrofti var.vauceli 122

Typhonodonum 128

Ravenala madagascarensis 128

Lemur fulvus 10

Imperata cylindrica 128
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INDEX DES PRINCIPAUX SUJETS ABORDES

l - Le parasite.

- La souche malgache de W. bancrofti : J22-J23.

- Adaptation du parasite à la transmission: 95 , 99 , 178 - 179 , 184-

par Culex p. iatigans 1 6 2 2 4 230 2328 , 00, O', • •

II - La maladie.

- !éea!iliio!!
dans les différentes régions : JS - 16 • 57 , 123 • 130 - 131 , 219.

dans les villages : 37 , 43 , SI , 57 - 58 • 219.

dans les famd11es : 39 - 42 ; 58 , 59 - 60.

en fonction de la proximité des gttes : 37 , 38.

en fonction du niveau de vie : 39 • 58 , 235 - 236.

53 - 56 .• 122 • 219.

- ~!..~~!!!!ré!!l!~

et l'âge: 25 - 32 , 43 - SI.

et le sexe : 25 - 32 , 43 - 51 , 63 - 66.

et les signes cliniques : 34 - 37 , 50 , 67 - 69.

progression et stabilisation de l'indice microfi1arien 60 - 62.

influence des facteurs sociologiques: 66 - 67.

- ~!!-!!sa~_~!i!!ig~!!

et l'âge et le sexe 32 - 34 50 53, 69 - 70 , 219 - 220.

III - Les vecteurs.

136 , 222 - 223.

- !!E!S~!_~Sid!!..1l!!!!

agressives le jour

agressives la nuit

répartition

77 - 78.

79 , 135 - 137

225.

71 - 72 ; 74 - 77

157 - 158 , 190 - 193 • 222 -

- ESE~~!!-!~ri~!!

naturelles: 92 - 93 , 108 - 109 , 122 -' 123 " 138 - 139 • 174­

179 , 229 - 230.

expérimentales : 95 , 99 , 123 , 175 - 177 , 179 , 230 , 232.



82 - 84 , 144 - 146 , 159 , 160 • 228.

82 , 84 , 86 - 87 , 146 , 196, 229.

149 - 153 , 226 - 227.

- 82 , 157 - 158.
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A. aambiae et A. funestus

cycle d'agressivité:

endophagie-exophagie

endophilie-exophilie

gîtes larvaires : 31

longévité : 154.

Culex p. fatigans

cycle d'agressivité: 82 - 84 , 226

endophagie-exophagie 82, 84 - 85 ,

endophilie-exophilie 226 - 227.

gîtes larvaires : 79 - 81 , 232.

228 - 229.

196 , 229.

- ~2n~~nçe-S~!!E~!!

variations saisonniêres : 87 - 92 , 139 - 143 , 194 ~ 196.

et sites villageois : 87 - 92 • 106 - 108.

et insecticides : 108 , 147 - 148.

et pollution : 106 , 206 , 214 • 232 , 234 - 235.

et création de gîtes anthropiques : 106 - 108 • 158 , 206.

- §!!!~!~~~~-~~!_!~~~~!

A. gambiae : 108 - 109 , 179 - 183.

A. funestus : 179 - 183.

~ulex p. fatigans 108 - 109.

Autres vecteurs : 176 - 179.

IV - La transmission.

115 - Jl7.

conditions climatiques 99 - 101 , III - 113 t 164 - 167 , 200 -

201 206 - 207 ~ 233.

abondance des vecteurs 101 - 105 t 114 - 115 , 160 - 164.

des insecticides: 162 - 163 170 - 174 , 183 - 184 t 234.

de l'efficience des vecteurs 92 t 99 , 167 - 170,

du niveau de vie : 57 - 58 , 235 - 236.

- !a!:~!!~~_de-!~Lg!!!!~!!!!2~ 101 - 105 170 - 174 • 196 - 197 t 203 ­

204 , 221 t 229 - 230.

95 t 180 - 183.
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v - Divers.

- g!!!2!.!S!!!
La maladie 14 - 16, 122 - 123, 212 - 215.

Les vecteurs; 109 - Ill, 213.

- :g!!!~~!~!2~

Des îles et régions étudiées :
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Planche 1

Prise de sang nocturne dans le village de Sada.

Eléphantiasis des deux jambes, du bras
droit et hydrocèle (village de Sada).

Eléphantiasis des deux jambes (village
de Sada).



CHICONI (Mayotte).
Village construit sur pente
forte, se prêtant mal à la
formation et au maintien
de gîtes larvaires à mous­
tiques.

Planche 2

COMORES

SADA (Mayotte).
Village construit sur une
étroite bande côtière.

OUANI (Anjouan).
Village construit sur l'une
des plus importantes plai­
nes côtières de l'île ; la
filariose y est hyperendé­
mique.



Planche 3

MADAGASCAR

IFAHO.
Village de bas-fonds situé près des
rizières.

Maison antémoro dans laquelle nous avons
effectué les captures nocturnes de moustiques
agressifs.

MAHAVELONA.
Village traditionnel construit sur une colline. Ali

premier plan, la Mananano ; au second plan, des
rizières fraîchement repiquées; au troisième plan, la
colline sur laquelle est construit le village.




