Profil parasitologigue de la schistosomose urinaire
du complexe hydroagricole du Sourou au Burkina Faso.
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Summary: Parasitological view of urinary schistosomiasis of the Sourou hydroagricultural system
in Burkina Faso.

In the Sourou area of Burkina Faso, parasitological and malacological surveys of urinary schistoso

miasis have been carried out in the constructed sites of Guédougou, Niasan and Débé dating res -

pectively from 1967, 1986 and 1996. The investigations covered also the traditional villages of Lan
fiera, Di, Poro, Tiao and Mara situated in the middle of the hydroagricultural planning for the first,
very close to the lake for the second and about twenty kilometres distant for the three last. These
towns represent the main sites in the Sourou area.

The results of the parasitological surveys showed that urinary schistosomiasis was present in all sites.
The levels of prevalence varied considerably: 70,3% in Guiédougou, 40,8% in Niassan, 8,5% in
Débe in the irrigated zone, 55,6% in Lanfiéra, 56,8% in Di, 13,2% in Poro, 83,3% in Tiao and
64,7% in Mara.

Concerning the malacological investigation, two species (Bulinus senegalensis and B. truncatus)
were shown to be intermediate hosts of Schistosoma haematobium. The first was endemic to the
area while the second was compatible with S. haematobium from the Sourou and other zones.

Compared to the results of earlier investigations, the endemic had worsened with differences accor -

ding to sites. This disparity of prevalence levels which has already been observed in other hydroa

gricultural area results from many factors, among which the impact of irrigation activities, the aqua -

tic biotope system (irrigation canals, natural lake, pools and temporary rivers) and the type of
contact of human communities with water rank high. Schistosomiasis expansion is amplified by the
intermediate host dynamics and the introduction of new schistosomes carried by the new workers
arriving from all over the country.

In these conditions, in order to reduce rapidly prevalence levels, preventive measures should be cen
tred on chemotherapy for the population. The treatment should be administred during a period of
weak intermediate host density and be directed towards in-coming workers. Such an approach
should be able to check the spread of schistosomiasis naturally occurring with the irrigation of new
sites.

Résumé :

Dans la vallée du Sourou au Burkina Faso, des enquétes malacologiques et parasitologiques concer -
nant la schistosomose urinaire ont été réalisées dans les sites aménagés de Guédougou, Niasan et
Débé, respectivement mis en service en 1967, 1986 et 1996. Ces enquétes ont couvert aussi les vil
lages traditionnels de Lanfiera, Di, Poro, Tiao et Mara, situés au milieu des aménagements hydroa -
gricoles pour le premier, au bord du lac pour le second et & une vingtaine de kilomeétres pour les
trois derniers.

Les résultats des enquétes parasitologiques ont montré que, méme si toute la région est touchée
par la schistosomose urinaire, les niveaux de prévalence varient considérablement d’un foyer a
I’autre. Deux espéces (Bulinus senegalensis et B. truncatus) ont été mises en évidence comme hote
intermédiaire de Schistosoma haematobium. Le premier a été trouvé naturellement infesté et le
second est compatible avec les souches de S. haematobium du Sourou et d’ailleurs.
Comparativement aux résultats antérieurs, I'endémie s’est aggravée avec des différences selon les
sites. Cette disparité des prévalences, déja observée sur d’autres aménagements hydroagricoles, est
la résultante de nombreux facteurs parmi lesquels I'impact des activités d’irrigation, la typologie des
biotopes aquatiques (canaux, lacs naturels, mares et cours d’eau temporaires) et le comportement
des communautés humaines vis-a-vis de I'eau tiennent une place importante. L’expansion bilhar
zienne est amplifiée par la dynamique des hotes intermédiaires et par I'introduction de nouvelles
souches de schistosomes due au recrutement de nouveaux exploitants déja parasités venant de
toutes les régions du pays.

Dans ces conditions, des mesures préventives axées sur un traitement par chimiothérapie de I'en
semble de la population devraient étre envisagées dés maintenant afin de réduire rapidement le
niveau d’endémie. Ce traitement devrait se faire a une période de faible densité des mollusques
hotes intermédiaires et concerner aussi les nouveaux exploitants avant leur arrivée dans la zone du
Sourou. Cette approche permettra de freiner ou de bloquer I'extension de la maladie qui accompa
gnera 'aménagement de nouveaux sites dans la zone.
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Introduction

En Afrique subsaharienne, les aménagements hydroagricoles
constituent depuis de nombreuses années un pdle de déve-
loppement privilégié, intervenant en réponse au probléme de
la pluviométrie déficitaire qui menace la sécurité alimentaire.
Au Burkina Faso, le Ministére de I’environnement et de I’eau,
en 1990, mentionnait 1078 barrages de toutes catégories. Ces
aménagements hydrauliques, par le fait qu’ils attirent de nom-
breuses populations humaines souvent parasitées, qu’ils per-
mettent le développement durable des mollusques hotes
intermédiaires et qu’ils offrent des conditions propices au
contact de I’homme avec I’eau contaminée, sont a I’origine
de I’extension des schistosomoses. Le Sourou permet une
étude comparative de la juxtaposition d’espaces fortement
encadrés, d’ages différents, destinés aux cultures irriguées et
des villages traditionnels, dont certains subissent les effets de
Iirrigation.

La présente étude porte sur le profil parasitologique dans
I’ensemble de la zone, incluant les anciens et nouveaux sites
aménagés et les villages traditionnels. Elle a pour but de mieux
comprendre la dynamique de I'infestation par Schistosoma
haematobium dans ces biotopes et de dégager des mesures
de contréle a I'intention des acteurs de la zone.

Matériel et méthodes
Description du site d’étude

Le Sourou serait I’ancien lit du fleuve Mouhoun au moment
ou celui-ci se jetait dans le fleuve Niger au nord. La similitude
de leur faune ichtyologique (11) corrobore cette hypothese.
Avant la construction du barrage de Léry a I’embouchure du
Sourou en 1976, les eaux du Sourou passaient dans le Mou-
houn. En 1985, I"'aménagement d’un radier sur le Mouhoun
et I'ouverture d’un canal ont dévié les eaux du Mouhoun
venant du sud-ouest vers le Sourou. Cet aménagement permet
ainsi la mobilisation d’une grande quantité d’eau le long du
Sourou pour les cultures irriguées. Ainsi, entre les villages
traditionnels, se sont successivement mises en place de grandes
coopératives: les périmetres de Guédougou en 1967, de Nias-
san en 1986 et Débé a partir de 1996, avec I'installation de
producteurs venant de diverses régions.

Le village de Lanfiera est collé aux aménagements hydroagri-
coles de Guiédougou, tandis que Di est au bord de la retenue.
Les autres villages, Poro, Tiao et Mara, sont & une vingtaine de
kilométres avec des systémes aquatiques différents. Ce sont
des villages traditionnels, peuplés en majorité de Dafing et de
San qui pratiquent I’agriculture pluviale et secondairement la
péche pour ceux qui sont situés au bord du Sourou.

La figure 1 indique la localisation des différents sites. Cette
zone est caractérisée par un climat nord-soudanien avec des
précipitations annuelles inférieures 8 900 mm. Les ressources
en eau de surface sont représentées par le Mouhoun, la rete-
nue du Sourou et les mares et cours d’eau temporaires dans
les espaces villageois.

Les enquétes malacologiques et parasitologiques se sont dérou-
lées en mai et juin 1998 et 1999 sur I’ensemble de la zone.

Enquétes malacologiques

Les prospections malacologiques ont concerné toutes les col-
lections d’eau de surface (canaux d’irrigation, bas-fond, bar-
rage, mares). Les mollusques recherchés sur les supports (plantes
aquatiques et tout objet baignant dans I’eau), ont été récoltés a
I'aide de pinces souples. lls ont été conservés dans des boites
munies de coton mouillé et transportés au laboratoire a Oua-
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gadougou dans une glaciére a environ 20 °C pour I'identifica-
tion et le suivi de I'infestation. Ils ont été identifiés selon la
morphologie de la coquille (forme, taille, enroulement et ouver-
ture). La détermination initiale a été confirmée par le Danish Bil-
harziasis Laboratory (DBL.), au Danemark, et I'Institut sénégalais
de recherche agronomique (ISRA), au Sénégal.

Pour évaluer I'infestation naturelle, chaque mollusque a été
placé dans un pilulier contenant de I’eau de forage et exposé
a une source lumineuse artificielle (néon de 36 watts). Cette
exposition a la lumiére provoque une libération de cercaires
de schistosomes chez les mollusques infestés. Les individus
positifs ont été comptés et mis en élevage séparément dans la
perspective de I'identification de I'espece de schistosome infes-
tant. Les mollusques négatifs ont été maintenus en élevage
pendant un mois pour permettre le développement des para-
sites en période de prépatence, puis ils ont été controlés a
nouveau.

Enquétes parasitologiques

L’enquéte parasitologique a concerné les éléves des écoles de
la zone étudiée. L’examen a consisté en la recherche de I’hé-
maturie microscopique a I'aide de bandelettes réactives Hemas-
tix® (Bayer). Cette méthode, tres pratique et adaptée aux
enquétes de masse, permet d’obtenir les niveaux d’hématurie
(forte, moyenne, faible). Elle concorde avec la filtration des
urines dans les collectivités d’age scolaire (15).

Les enfants présentant une hématurie ont regu une dose de
40mg.kg-1 de praziquantel (Biltricide®) en présence de I’agent
de santé qui a participé a I’enquéte. Des échantillons d’urines
hématuriques ont été ramenés au laboratoire a Ouagadou-
gou pour procéder au test d’infestation artificielle des mol-
lusques de divers sites élevés dans le molluscarium.

Figure 1.

Sourou,Burkina Faso, localisation des sites d’étude.
Sourou, Burkina Faso, localisation of the study sites.
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Résultats

‘enquéte parasitologique a concerné 1002 éléves en 1999,

dont 593 (59,2 %) de sexe masculin, soit un sex-ratio de
1,45. La classe d’age des 10-12 ans était la plus représentée
avec 60 % des effectifs. L’age moyen de I’échantillon est de
11,19 + 1,62 ans.
Les résultats en 1999 indiquent une prévalence globale de
49,6% dont 50,8% pour les garcons et 47,9% pour les filles
(p =0,377). En prenant en compte I’age, les prévalences sont
de 40,4 % pour la classe d’age de 7a 9 ans, 49,3 % pour la classe
d’age de 10 a 12 ans et 56,7 % pour la classe d’age de 13 a 16
ans; la différence de prévalence entre les différents groupes
d’age est significative (p = 0,005). Toutefois, en analysant les
données des anciens sites de transmission (Di, Lanfiéra, Guié-
dougou), le phénoméne inverse est observé avec des préva-
lences plus élevées de 76,9% dans la classe d’age de 7 2 9 ans
contre 74,2 % dans la classe d’age de 13 & 16 ans. L’évaluation
de I’hématurie montre que les infections sévéres sont domi-
nantes. Les hématuries fortes, moyennes et faibles sont res-
pectivement de 52,2 %, 20,4 %, 27,4 %. Ce modeéle de
distribution des charges se retrouve dans toutes les zones,
sauf a Mara et Poro ou I’hématurie faible prédomine. Les pré-
valences par site figurent dans le tableau I.
En 1998, 457 éléves étaient concernés par I’enquéte parasito-
logique a S. haematobium dans les écoles de Niassan, Di et
Guédougou. Les résultats avaient mis en évidences des pré-
valences de 85,8 % a Guédougou, 58,8 % a Di et 38,2 % a
Niassan. La prévalence de réinfestation d’un échantillon de 184
éléves, ayant recu la dose indiquée de praziquantel en 1998 et
ayant subi le contrdle en 1999, est de 42,3 %.
Les prospections malacologiques réalisées (tableau I) ont per-
mis la mise en évidence de Bulinus truncatus rohlfsi, B. sene -
galensis et B.forskalii. Ce dernier n’est pas reconnu comme hote
intermédiaire des schistosomes infestant ’'homme. B.senega -
lensis se rencontre dans tous les villages et dans tous les types
de biotopes, canaux d’irrigation, cours d’eau et mares tempo-
raires; sa densité est maximale en saison des pluies. B.trunca -
tus n’est présent que dans les canaux d’irrigation et la retenue
du Sourou; sa densité est maximale en saison fraiche. Au plan
de I'infestation des mollusques, 9 B. senegalensis sur 136 contro-
lés sont naturellement infestés par S. haematobium. Si aucun
B. truncatus n’a été retrouvé naturellement infesté, les tests de
compatibilité (1, 10) ont montré sa compatibilité avec la souche
S. haematobium du Sourou (5/18) et avec celle de Moktedo
(4/12), un des premiers sites hydroagricoles au centre du pays.
Les Biomphalaria pfefferi, récoltés dans les mémes sites que B.
truncatus, ne sont pas infestés par S. mansoni.

Discussion

Dans la vallée du Sourou, la schistosomose urinaire a été
mise en évidence avant notre étude. En 1954, les résul-
tats des enquétes parasitologiques ont montré une prévalence
globale de 19 % chez les enfants d’age scolaire (8). En 1987,
les résultats de I’enquéte réalisée a Niassan par les services du
Ministere de la santé, a la demande de I’Autorité de mise en
valeur de la vallée du Sourou (AMVS), ont révélé une préva-
lence de S. haematobium de 32 % dans la population autoch-
tone, 23 % en milieu scolaire, 6 % pour la population migrante
et 3 cas isolés de S. mansoni. Une étude en 1997 (7), chez les
enfants de 15 ans du village traditionnel de Yayo, a mis en
évidence une infestation schistosomienne mixte, avec des pré-
valences de 55,3 % pour S. haematobium et de 69,3 % pour
S. mansoni.
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Tableau I.

Prévalences bilharziennes et hotes intermédiaires selon les sites et les biotopes.

site prévalence (%) biotopes mollusques

Guiédougou 70,3 mare, canaux B. senegalensis, B. truncatus
Niassan 40,8 canaux B. senegalensis, B. truncatus
Débé 8,5 canaux B. senegalensis, B. truncatus
Lanfiéra 55,6 mare, canaux B. senegalensis, B. truncatus
Di 56,8 mare, retenue B. senegalensis, B. truncatus

Poro 13,2 mare
Tiao 83,3 mare, cours d’eau
Mara 64,7 mare

B. senegalensis
B. senegalensis
B. senegalensis

Les résultats des enquétes parasitologiques montrent que tous
les villages ayant fait I’objet de notre étude sont touchés par
la schistosomose avec, toutefois, des disparités quant a I'in-
tensité de I’endémie (tableau 1).

Les données recueillies montrent que les prévalences maximales
croissent en fonction de I’age mais qu’elles s’infléchissent
apres 14 ans dans les anciens sites de forte transmission. Cette
observation, faite a Liboré au Niger (13), a été attribuée a I'ac-
quisition progressive d’une immunité protectrice d’appari-
tion lente décelable a partir de la puberté (3, 6, 9, 12). Quant
aux différences de prévalence, la situation géographique, I'age
de I’'aménagement pour les sites irrigués, la proximité des sys-
témes aquatiques a la portée des enfants et les activités des
parents pourraient étre les facteurs responsables de ces dis-
parités. En effet, les prévalences obtenues & Guiédougou,
Niassan et Débé semblent étre en relation étroite avec I'age de
ces aménagements qui sont respectivement de 32, 13 et 3 ans.
Les villages traditionnels de Lanfiera et Di entourés par les
aménagements en subissent les effets amplificateurs. Aussi,
pourrait-on penser que la grande proximité des villages par rap-
port a la retenue et les canaux favoriseraient (16) les contacts
homme-eau précoces et répétés des jeunes enfants.

Un autre facteur responsable de ces différences est, sans doute,
la nature et la localisation du foyer de transmission qui expli-
querait les différences de prévalences entre les autres villages
traditionnels: Tiao (83,3 %), Mara (64,7 %) et Poro (13,2 %).
La situation dans ces villages montre le rdle et I'importance
des mares temporaires dans I'induction et I’entretien des foyers
bilharziens, comme en Gambie (4), au Cameroun (5) ou au
Niger (17). La rareté et le caractére temporaire des plans d’eau
conduisent a une concentration des activités domestiques et
surtout récréatives des enfants autour de ces points d’eau trés
souvent contaminés. Les résultats de Tiao et Mara ou les mares
sont intégrées dans I’espace villageois se rapprochent de la
situation décrite (2). A Poro, situé a environ 5km de Tiao, la
situation est différente. Dans ce village, les flaques d’eau obser-
vées sont de tres petite taille et ne sont pas colonisées par des
mollusques pouvant transmettre la schistosomose. Seules deux
mares temporaires de taille moyenne, localisées a I'extérieur
du village, hébergent des populations de B. senegalensis de
faible densité (14 mollusques non infestés y ont été récoltés).
Une telle situation réduit vraisemblablement les fréquences de
contact homme-eau-parasite et, de ce fait, I'intensité de I'in-
festation (13). La distribution des charges parasitaires a domi-
nance faible a Poro, a I'inverse de celles des autres villages,
renforce cette hypothese.

Sur le plan malacologique, il a été mis en évidence (14) la pré-
sence de B. truncatus, B. forskalii et B. senegalensis; en revanche,
B.pfeifferi n’avait pas été récolté. Nos résultats ont confirmé
la présence de B. truncatus au niveau de la retenue et dans les
canaux d’irrigation. L'apparition de B.pfeifferi pourrait étre liée
a lamise en place du canal, en 1984, reliant le Mouhoun, en pro-
venance de la région de Bobo-Dioulasso (zone a forte densité
de B.pfeifferi), avec le Sourou. B. forskalii est présent aussi dans
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les canaux, mais il ne transmet pas les schistosomes de
I’'homme. B. senegalensis semble inféodé aux mares tempo-
raires souvent entretenues aux abords des habitations. Les
tests d’infestation naturelle pour B. senegalensis et de com-
patibilité pour B. truncatus montrent que les deux espéces sont
responsables de la transmission de S. haematobium dans la
zone du Sourou. B. truncatus serait plus sensible aux souches
de parasites provenant d’autres régions de recrutement des
producteurs.

Conclusion

Si les données obtenues au Sourou nécessitent un suivi
continu, elles ont permis de montrer que la région du Sou-
rou est une zone d’endémie bilharzienne en progression tant
dans les zones aménagées que dans les villages traditionnels,
caractérisée par I'existence d’au moins trois systémes épidé-
miologiques différents, a savoir le lac du barrage, les péri-
meétres irrigués a B. truncatus et B. senegalensis et les collections
d’eau de type mares temporaires a B. senegalensis, qui consti-
tuent, dans tous les cas, des sites de transmission de la schis-
tosomose uro-génitale de I’homme due a S. haematobium.
Au regard des résultats et dans la mesure ou les barrages et
aménagements hydrauliques existent et continueront a se
développer pour les productions agricoles, il apparait essen-
tiel de prendre en considération qu’ils créent une large gamme
de biotopes, carrefour de la diversité biologique favorable a
la plupart des hotes intermédiaires des schistosomes de
I’'homme, et qu’ils sont le siege de flux parasitaires respon-
sables d’une extension rapide des schistosomoses.

Dans ces conditions, des mesures de contrdle, axées sur un trai-
tement par chimiothérapie de I’ensemble de la population,
devraient étre envisagées des maintenant, surtout chez les
enfants fortement atteints et servant de réservoir de dissémi-
nation, de fagon a freiner ou a bloquer I’extension de la mala-
die. Le traitement devrait concerner aussi les nouveaux
exploitants qui s’installeront dans les nouveaux périmetres et
se faire en saison séche et chaude (17), période de faible den-
sité des mollusques hotes intermédiaires.
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