CHAPITRE II : CONTAMINATION  PAR LES AGENTS PATHOGENES ET MOYENS DE DEFENSE DE L’ORGANISME

I. RESERVOIRS DE GERMES ET MODES DE TRANSMISSION

1. Les réservoirs de germes


Réservoir : lieu dans lequel les micro-organismes pathogènes survivent ou se multiplient entre les infections et à partir duquel s’effectue la dispersion et la contamination.

Il existe 3 sortes de réservoirs :


* Une population humaine


     - sujets malades


     - porteurs sains


*Une population animale



Exemple : 


* Le milieu extérieur


     - la terre : 


     - eau souillée par des déjections fécales : 


     - aliments :

2. Les modes de contamination

    a. Contamination exogène (= contamination provenant ………………………………)

        Elle peut être soit directe = d’homme à homme (transmission interhumaine), soit indirecte c’est – à - dire qu’elle fait intervenir un intermédiaire appelé vecteur.



a1. Contamination directe



L’agent passe directement du réservoir à l’hôte



Exemple : 

a2. Contamination indirecte (= à l’aide d’un vecteur)
vecteur : intermédiaire véhiculant l’agent pathogène, du réservoir où il se multiplie jusqu’à l’hôte

Le vecteur peut être un vecteur inerte ou vivant.



Vecteurs inertes :




- objet :




- expectorations :




- selles : 




- sang, sperme : 




- terre, eau :




- aliments contaminés ou infestés



Vecteurs vivants




- insectes : 




- mammifères : 

Remarques : 

* La contamination manuportée est la contamination qui se fait par …………….. Elle existe aussi bien dans les pays en voie de développement à cause des conditions sanitaires précaires que dans les pays industrialisés où le lavage des mains est souvent négligé. 

exemple : contamination par le toxoplasme. Une partie du cycle de ce parasite se fait dans le tube digestif du chat qui émet ainsi des parasites dans ses selles. Les mains de l’homme peuvent transporter le germe de la litière du chat jusqu’à n’importe quel aliment qui sera ensuite ingéré.

* Le péril fécal est la contamination d’un aliment ou de l’eau par des selles souillées (infectées). Ces aliments ou cette eau peuvent être consommés par d’autres personnes et entraîner ainsi des épidémies.

exemple : épidémie de choléra

b. Contamination endogène ( = contamination provenant de …………………………)
    - germes saprophytes devenant pathogènes

exemples : germes commensaux responsables des maladies opportunistes apparaissant chez les sidéens.

    - germes quiescents hébergés par l’organisme reprenant virulence du fait de la diminution des défenses immunitaires du sujet


exemple : bacilles de la tuberculose

Pour qu’un organisme soit contaminé par un agent pathogène, il faut que cet agent pénètre dans l’organisme ; ceci se fait par différentes portes d’entrée.


c. Les voies de pénétration dans l’organisme


inoculation : pénétration des germes pathogènes dans l’organisme



* effraction du revêtement cutané



       -



       -



       -



* ingestion :



       -



       -



       - 



* inhalation : 



* voie sexuelle et transplacentaire

II. LES MODES DE DEFENSE DE L’ORGANISME

1. Les moyens de défense non spécifiques

Voir cours de Biologie Humaine

2. Les moyens de défense spécifiques

Voir cours de Biologie Humaine

III. LES PRINCIPALES PHASES D’UNE MALADIE INFECTIEUSE OU PARASITAIRE   

	Phase
	Définition
	Clinique
	Durée
	Remarque

	Phase d’incubation
	Temps écoulé entre la pénétration du germe dans l’organisme et l’apparition des 1ers signes
	Le plus souvent asymptomatique
	Variable en fonction de la maladie
	Contagiosité possible

	Phase d’invasion
	Installation des signes généraux
	Fièvre, céphalées, …
	Très courtes : quelques heures à 48 h
	Contagiosité

	Phase d’état
	Apparition des signes spécifiques
	Symptômes caractéristiques de la maladie
	Variable
	Apparition éventuelle de complications

	Phase de terminaison
	Diminution et disparition des signes spécifiques
	Défervescence puis apyrexie

Souvent disparition de tous les signes
	Variable
	Persistance possible de signes généraux et même de séquelles

	Phase de convalescence
	Retour à l’état de santé antérieur à la maladie
	Parfois encore quelques signes généraux (anorexie, asthénie, …)
	Très variable, parfois longue
	Etat d’anergie, parfois séquelles


Dans ce cas, suite à la phase de convalescence, le patient est guéri. 

Dans d’autres cas, il peut y avoir passage à la chronicité. 

S’il y a décès, il se produit après la phase d’état.

Anergie : disparition de certaines réactions immunitaires à la suite, le plus souvent, d’une infection virale ou de l’utilisation d’immunosuppresseurs.

Anergisant : adjectif qualifiant par exemple une maladie capable de provoquer un état d’anergie.

IV. LES DIFFERENTES FORMES CLINIQUES D’UNE MALADIE INFECTIEUSE OU PARASITAIRE


Infection inapparente (= asymptomatique). Elle est découverte par des examens paracliniques.

Ex :


Infection bénigne qui guérit sans traitement. 

Ex :


Infection de gravité moyenne guérissant à l’aide d’un traitement. 

Ex :


Infection grave avec parfois des séquelles.

Ex : 


Infection fulminante c’est – à – dire évoluant rapidement (quelques heures ou jours) vers une aggravation et entraînant la mort du malade. 

Ex :

CONCLUSION

La connaissance du mode de contamination de l’organisme par un agent pathogène permet la mise en place de moyens de diagnostic, de moyens de prévention et de moyens de traitement efficaces.
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