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RESUME  

 

        Les bactéries sont à l’origine de réel problème de santé publique à cause de leur implication dans de 

nombreuses maladies. Leur résistance aux antibiotiques est devenue l’un des problèmes les plus importants dans 

la lutte contre les maladies infectieuses dans le monde. L’objectif de ce présent travail était de contribuer à la 

détection de la Shigellose au niveau de la population. Au total, 140 échantillons ont été collectés et examinés 

entre mai et août  2016 par la méthode de la Polymerase Chain Reaction (PCR). Les résultats ont montré une 

contamination aux Shigella species et le taux de contamination varie selon les différentes sources d’eaux: 4 (2, 

85%); 2 (50%), 1 (25%); 1 (25%), 1 (50%), 1 (25%); 100%; 100%; 1 (25%), 2 (50%), 1 (25%). Ces résultats 

sont analysés par la méthode statistique directe. Ces contaminations aux Shigella species pourraient être dues à 

une défaillance dans le respect des bonnes hygiènes et la mauvaise gestion de notre environnement. Par 

comparaison aux études antérieures, la qualité des différentes sources d’eaux s’est améliorée suite à 

l’assainissement opéré. Cette avancée doit être préservée à travers des actions de gestion durable des sources 

d’eaux. 

© 2022 International Formulae Group. All rights reserved. 
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Detection by modern techniques of Shigella species in different water sources 

of the peri-urban area of Kindia (Lower Guinea), Republic of Guinea 
 

ABSTRACT 

 

        Bacteria are a real public health problem because of their involvement in many diseases. Their resistances 

to antibiotics have become one of the most important problems in the fight against infectious diseases in the 

world. The objective of this study was to contribute to the detection of Shigellosis at the population level. A total 

of 140 samples were collected and examined between May and August 2016 by Polymerase Chain Reaction 

(PCR) method. The results showed contamination with Shigella species and the rate of contamination varied 
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among the different water sources: 4 (2, 85%); 2 (50%), 1 (25%); 1 (25%), 1 (50%), 1 (25%); 100%; 100%; 1 

(25%), 2 (50%), 1 (25%). These results are analyzed by the direct statistical method. These contaminations with 

Shigella species could be due to a failure in the respect of good hygiene and the bad management of our 

environment. Compared to previous studies, the quality of the various water sources have improved as a result 

of the sanitation work carried out. This progress must be preserved through sustainable management of the water 

sources. 

© 2022 International Formulae Group. All rights reserved. 
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INTRODUCTION 

Les eaux de surface occupent la plus 

grande partie du globe terrestre. On estime 

qu’environ 98% de ces eaux sont des eaux 

marines. Les 2% restant constituent les eaux 

continentales représentées par les rivières, les 

lacs, les étangs (Elegbede al., 2019). Face à 

l’explosion démographique actuelle, les 

activités humaines représentent l’une des 

causes majeures de la dégradation des 

écosystèmes aquatiques. De par le monde, de 

nombreux plans d’eau sont ainsi 

irréversiblement endommagés par des 

pollutions ponctuelles et diffuses. Suite à une 

pollution, l’état écologique de l’écosystème 

d’un lac peut changer. Les perturbations de 

types chimiques, physiologiques ou 

comportementales pour une espèce ou un 

groupe d’espèces indiquent une modification 

de la qualité des eaux au sein de leur 

écosystème (Tort Ajada, 2013). La santé d'un 

écosystème est donc mieux reflétée par les 

caractéristiques des communautés biologiques 

(Reyjol et al., 2011). Pour évaluer la qualité des 

eaux, on peut donc avoir recours aux 

organismes biologiques. Les organismes 

aquatiques sont en effet d’excellents bio-

indicateurs de la qualité des milieux 

aquatiques. Dans le domaine de la bio-

indication, sept (07) principales catégories de 

bio-indicateurs sont utilisées à savoir: les 

macro-invertébrés benthiques, les poissons, les 

algues, le zooplancton, les macrophytes, les 

bactéries et les oiseaux. Selon Sherrard et al. 

(2006), l’abondance et la composition du 

peuplement planctonique sont, en général, de 

bons indices pour comprendre la structuration 

et la qualité des eaux. 

L’avènement de la médecine moderne 

et ses progrès enregistrés dans des nombreux 

pays africains ou en voie de développement, le 

traitement des affections bactériennes ont 

conduit les populations à se détourner, quelque 

peu, de la médecine traditionnelle. En effet, 

l’apparition des antibiotiques a constitué une 

véritable consolation pour l’humanité 

puisqu’ils ont contribué à réduire 

considérablement la propagation de ces 

pathologies. Cependant, plusieurs 

antibiotiques conventionnels rencontrent, de 

plus en plus, des résistances vis-à-vis des 

bactéries (Ben et al., 2007). C’est le cas des 

entérobactéries productrices des 

bétalactamases à spectre élargi qui ne sont 

sensibles qu’à un nombre très limité 

d’antibiotiques comme l’imipenème et 

l’amikacine (Paterson et al., 2005). En Côte 

d’Ivoire, de nombreux cas de bactéries multi 

résistantes, ont été rapportés (Benbachir et al., 

2001; Akoua et al., 2004; Guessennd et al., 

2009). Ces résistances bactériennes dues à 

l’utilisation continue voire incontrôlée des 

antibiotiques, ont contribué à faire des 

pathologies liées aux microbes la première 

cause de mortalité au monde, tuant plus de 

50.000 personnes par jour (Iqbal et al., 2001). 

Les bactéries sont responsables de 70% de ces 

décès (Gangoue et al., 2007). C’est fort de 

constater que les villes africaines sont en pleine 

expansion et connaissent une explosion 

démographique qui induit une augmentation de 

la quantité de déchets produits. Une mauvaise 

gestion des déchets a des répercussions directes 

sur la salubrité de la ville, la qualité des eaux et 

des sols et la santé des habitants (Koledzi et al., 

2014; Kondoh et al., 2019). D’autres bactéries 

comme les: Staphylococcus aureus, 

Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae, 

Streptococcus pneumoniae, Salmonella 

enterica, Shigella spp. d’origine clinique, 
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environnementale et alimentaire se sont 

avérées de plus en plus résistantes aux 

antibiotiques couramment utilisés (Gassama et 

al., 2004; Bonkoungou et al., 2011; Bagré et 

al., 2014; Bsadjo-Tchamba et al., 2014). 

Ainsi, les salmonelles représentent 

l’une des principales causes d’intoxication 

alimentaire dans le monde. Environ seize (16) 

millions de cas de fièvres typhoïdes, 1,3 

milliard de cas de gastroentérites et trois (3) 

millions de décès impliquant cette bactérie est 

signalé chaque année dans le monde (Dos 

Santos et al., 2019). Les salmonelles détectées 

dans les graines de sésame constituent les 

microorganismes pathogènes les plus notifiés 

au cours des alertes ces dernières années en 

Europe (Somorin et al., 2021). Les exigences 

de qualité portent sur l’absence de moisissures, 

de matières étrangères, de résidus de pesticides 

et de contaminants microbiologiques 

notamment les salmonelles (Nitidae, 2019).              

Les bactéries responsables des maladies 

gastro-intestinales et de toxi-infection 

alimentaire nécessitent des facteurs de 

croissance spécifiques pour chaque type; mais 

néanmoins certaines partagent un bon nombre 

de paramètres de prolifération.  En effet  la 

dissémination de nombreux microorganismes 

et leur endémicité est avant tout facilitée mais 

aussi lié à l’insuffisance du niveau d’hygiène 

notamment le manque d’approvisionnement  

en eau potable, du système d’évacuation des 

ordures ménagères et des excrétas du moins 

dans les zones rurales, auxquels s’ajoutent les 

conditions météorologiques, la sécheresse, les 

coupures d’eau en été et les pluies en automne 

entrainant des eaux de ruissellements qui se 

mélangent aux eaux d’alimentation de types 

puits ou sources non contrôlés.   De plus 

l’emploi de fumures humaines, la misère, la 

surpopulation et la promiscuité contribuent 

activement à la prolifération microbienne 

(Nicolas et al., 2007). 

Selon enquêtes réalisées par l’OMS 

(2010), les infections bactériennes transmises 

par ingestion d’eau ou d’aliments souillées sont 

majoritairement traduites par une diarrhée 

minime dans les pays développés mais avec  un 

risque résiduel non nul, de dysenterie 

bacillaire, de campylobactériose. Cependant 

dans les pays en voie de développement et du 

tiers monde il reste un risque important de 

choléra, de typhoïde, de  dysenterie bacillaire 

et des Salmonelloses. Les professions en 

rapport avec la mer peuvent rencontrer Vibrio 

parahemoliticus, responsable de diarrhées 

aqueuses.  Les diarrhées aiguës infectieuses 

peuvent être classées en deux grands types 

selon leur mécanisme et leur aspect clinique. 

Considérant que l’eau est un aliment 

acalorique qui joue un rôle essentiel dans 

l’hydratation de l’homme, si l’aspect 

quantitatif de l’eau est primordial, il ne faut pas 

négliger l’aspect qualitatif. Les sources d’eaux 

sont souvent sujettes à des contaminations 

essentiellement par les rejets d’eaux usées, des 

ordures ménagères ou même des eaux 

industrielles. Selon la définition qui est donnée 

par les directives de l’OMS en 2004, une eau 

de boisson saine c'est- à-dire potable ne 

présente aucun risque notable pour la santé 

d’une personne qui la consommerait sur toute 

la durée de sa vie. 

D’après la direction générale de la santé 

environnementale et de la sécurité des 

consommateurs en 2006, les microorganismes 

peuvent exister à l’état naturel ou être le 

résultat d’une contamination par des matières 

fécales d’origine humaine ou animale. Les 

sources d’eaux de surface, comme les lacs, les 

rivières et les réservoirs sont plus susceptibles 

d’en contenir que les sources d’eaux 

souterraines, à moins que ces dernières ne le 

soient sous l’influence directe des eaux de 

surface. 

La sécurité sanitaire des denrées 

alimentaires est une préoccupation de plus en 

plus importante en matière de santé publique 

(OMS, 2014). Selon l’OMS (2007), les 

maladies d’origine alimentaire sont 

généralement causées par l’ingestion des 

agents pouvant être de nature chimique, 

physique ou infectieuse (bactéries, parasites, 

etc.). 

L’émergence des microorganismes 

résistants aux antibiotiques est devenue une 

préoccupation majeure de l’organisation 

mondiale de la santé depuis l’apparition de 

souches pathogènes multi résistantes pour 

l’Homme causant des échecs thérapeutiques 
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(Gedilaghine, 2005). L’objectif de ce travail 

visait principalement à contribuer à la détection 

de la Shigellose au niveau de la population à 

travers des campagnes de sensibilisation. 

 

MATERIEL ET METHODES  

Milieu d’étude 

La préfecture de Kindia est à 458,13 m 

d’altitude, elle est située dans la partie Sud de 

la Guinée, l’agriculture et surtout le petit 

élevage sont les principales activités. 

L’environnement urbain maritime, son relief 

est une véritable transition entre la Basse 

Guinée et la Moyenne Guinée. Elle est 

comprise entre 10o03’ de latitude Nord et 

12052’ de longitude Ouest. La population est 

estimée à 438315 habitants (Recensement 

2014). Avec un taux d’accroissement de la 

population de 34% par an. Sa densité est de 48 

habitants au Km2 et occupe une superficie de 

9115 Km2 (Ibrahim, 2018). 

Elle est limitée à l’Ouest par la 

préfecture de Coyah, au Nord-Ouest par la 

préfecture de Dubréka, au Nord par la 

préfecture de Fria, au Nord–Est par la 

préfecture de Télimélé, à l’Est par la préfecture 

de Mamou, au Sud par la Sierra Léone et au 

Sud–Ouest par la préfecture de Forécariah 

(Ibrahim, 2018).          

Elle se présente aujourd’hui comme une 

véritable mosaïque d’ethnies à large 

prédominance Soussous. Les autres ethnies 

sont les Peuhls, les Malinkés, les Djalonkés, les 

Djakankés qui sont agriculteurs, éleveurs, 

commerçants et fonctionnaires (Ibrahim, 

2018). Le commerce péri-urbain est 

insuffisamment salubre d’une manière 

générale (Ibrahim, 2018). 

 

Collecte du matériel biologique 

Au total, 140 échantillons ont été 

collectés et examinés entre mai-août 2016. 

 

Traitement des échantillons   

Une fois au laboratoire, à l’aide d’un 

appareil appelé Pompe à vide, 1L d’eau filtrée 

à travers un filtre de 0.2 nm. Après filtration, 

on a récupéré le filtre et on a nettoyé avec 

5000µl d’eau physiologique dans la boite de 

pétri stérile. Mettre trois (3) tubes à eppendorf 

et dans chaque tube, on a mis 100µl pour la 

PCR, 300µl pour ELISA et 600 µl de réserve. 

La conservation se faisait au réfrigérateur à 4°C 

et à moins 70°C. 

 

Détection de l’ADN de Shigella spp.   

Détection de l’ADN de Shigella spp. par la 

méthode de PCR   

Extraction de l’ADN   

Le protocole fourni par le fabriquant du 

kit d’extraction («Ribo-Sorb Rotor-Gene 6000 

Amplisens®)» a été suivi avec le Principe du 

«kit FEP/FRT Shigella spp.»: Le kit «FEP/FRT 

Shigella spp.» est un test PCR pour la détection 

de l’ADN de la bactérie responsable de la 

Shigellose et l’ADN est extrait à partir des 

échantillons. Amplifier en temps réel avec un 

reporteur fluorescent coloré à sonde spécifique 

du Shigella pp. Le contrôle interne sert de 

contrôler d’amplification pour chaque 

échantillon traité et permet de détecter une 

inhibition de la réaction d’amplification pour 

chaque échantillon.  

 

Préparation des mélanges réactionnels pour 

l’amplification  

Le volume total de la réaction 

d’amplification pour chaque échantillon a été 

de 25μl (15μl de PCR-mix et 10μl ADN). Lors 

de la détection de Shigella spp., pour N 

échantillon on a introduit dans un tube: 10 × 

(N+1) μl de PCR-mix-1 Shigella spp. /IC, 5,0 

× (N+1) μl de PCRmix-2 et 0,5 × (N+1) μl de 

Taq Polymérase. Le tube a été agité au vortex 

puis centrifugé brièvement. Chaque 

échantillon contient 15μl du mélange 

réactionnel pour Shigella spp. et on ajoute à 

chaque puits 10μld’ADN  du West Nil de 

l’échantillon correspondant. Avant l’ajout de 

ces 10μl, l’extrait d’ADN de chaque 

échantillon est centrifugé une nouvelle fois 

2mn à 13000trs/mn et c’est partir du surnageant 

que sont prélevés ces 10μl (le culot étant 

susceptible d’inhiber la réaction).  Un panel de 

2 contrôles a été préparé en ajoutant 10μl 

d’ADNc-tampon dans le puits étiqueté contrôle 

négatif, et 10μl de Shigella spp./ICC +au puits 

étiqueté C+ Shigella spp.   
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Interprétation des résultats 

Les résultats ont été interprétés à l’aide 

du logiciel de l’appareil à travers le croisement 

de la courbe de fluorescence avec la ligne de 

seuil. Shigella spp. est détecté par «FAM» 

(vert) et l’ADNIC par «JOE» (Jaune) grâce à 

96 la PCR-mix-1 Shigella spp. /internal 

control. 

 

RESULTATS 

Entre mai et août 2016, une étude 

prospective sur les différentes sources d’eaux à 

Kindia en utilisant la méthode de la PCR-RT 

en temps réel pour la détermination de l’ADN 

de Shigella spp. Au total, 140 échantillons  des 

différentes sources d’eaux ont été prélevés 

dans les différents quartiers à Kindia. 

Différents résultats ont été obtenus par rapport 

à Shigella spp. Les différents résultats ont été 

présentés sous forme de tableaux en tenant 

compte des cas positifs. 

Le Tableau 1 montre au total 140 

échantillons d’eaux prélevés dans les 

différentes sources d’eaux (eau de puits, cours 

d’eaux, forages et sources aménagés) à Kindia 

et le résultat obtenu est le suivant: 67 

échantillons analysés par la PCR-RT a permis 

d’obtenir 4 (2,85%) pour les cours d’eaux. La 

cause de cette infestation s’expliquerait par le 

fait que l’eau de surface est souvent exposée à 

l’eau de ruissellement et aux eaux d’égouts.  

Le Tableau 2 révèle une prévalence de 

2 (50%) pour Manquépas, 1(25%) pour 

Yewolé et Wondy et cela s’expliquerait du fait 

qu’il y a une forte densité des ordures au long 

des cours d’eaux.  

Le Tableau 3 montre la répartition des 

cas positifs par rapport au nombre de 

prélèvements par quartier: 4 prélèvements à 

Manquépas 1(25%), 2 prélèvements à Yewolé 

1(50%) et 4 prélèvements à Wondy 1(25%). Le 

plus faible prélèvement a été effectué à Yewolé 

et le nombre total de prélèvement était de 10. 

Le Tableau 4 il ressort que le résultat de 

la PCR-RT selon le régime, a donné 100% de 

cas positifs au niveau du régime permanent.  

L’analyse du Tableau 5 indique que le 

résultat de la PCR-RT selon l’eau à usage 

domestique enregistre 100% des cas positifs.  

Du Tableau 6 nous constatons que les 

109 prélèvements effectués dans les quartiers 

péri-urbains ont donné les résultats suivants: 1 

(25%), 10 prélèvements dans les quartiers du 

centre-ville ont donné 2 (50%) suivie de 8 

prélèvements  effectués dans les lieux de 

baignades 1 (25%). Shigella species n’a pas été 

retrouvé dans les sous-préfectures. 

 

 

Tableau 1: Résultats de PCR-RT selon les sources de prélèvement.  

 

 

Tableau 2: Pourcentage selon les cas positifs par quartiers.  

 

No                    Quartiers                 Nombre de cas positif                      % 

1                      Manquépas                             2                                            50 

2                      Yéwolé                                   1                                            25 

3                      Wondy                                    1                                           25 

Total                                                               4                                           100 

 

No     Sources d’eaux       Nombre                           Cas positif 

                                      d’échantillons                   Shigella                    % 

1            Puits                            49                               -                            - 

2            Cours d’eaux               67                               4                          2,85 

3            Sources aménagés        7                                 -                            - 

4            Forages                       14                                -                            - 

Total                                        140                               4                          2,85 
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Tableau 3: Répartition des cas positifs par rapport au nombre de prélèvement par quartier.  

 

No        Quartiers      Nombre          Sources d’eaux     Cas positif                %     

                                  prélèvements  

1        Manquépas          4                      Cour d’eau                  1                        25            

2        Yéwolé                2                      Cour d’eau                  2                        50                            

3        Wondy                4                      Cour d’eau                  1                         25                             

Total                             10                                                         4                        100  

 

Tableau 4: Résultat de la PCR-RT selon le régime d’eau. 

 

No                    Régime                            Nombre                                          %                     

1                     Permanent                      4                                     100 

2                     Intermittent                            -                                                - 

Total                                                               4                                               100 

 

Tableau 5: Résultat de la PCR-RT selon l’usage de l’eau.  

 

No            Usage de l’eau                          Nombre                                          %                                  

1              Domestique                                     4                                             100%  

2              Cuisine                                            -                                                 -          

3              Boisson                                            -                                                 -            

4              Domestique-Cuisine-Boisson          -                                                 -              

Total                                                                4                                              100% 

 

Tableau 6: Répartition des échantillons selon les lieux de prélèvement.  

 

 

 

DISCUSSION 

La détection par les techniques 

modernes de Shigella spp. dans différentes 

sources d’eaux a été effectuée entre mai et août 

2016 dans la préfecture de Kindia et  d’analyser 

les résultats ci-dessous.  

Le prélèvement de 140 échantillons des 

différentes sources d’eaux a permis d’obtenir 

les résultats suivants: 4 (2, 85%); 2 (50%), 1 

(25%); 1 (25%), 1 (50%), 1 (25%); 100%; 

100%; 1 (25%), 2 (50%), 1 (25%).  Ces 

résultats sont inférieurs à ceux trouvés dans le 

rapport scientifique de l’Institut de Recherche 

et Biologie Appliquée de Guinée (IRBAG, 

2000) avec 5 (50%) de Shigella-Salmonella et 

en Mars 2009, dans le rapport scientifique de 

No              Lieux de prélèvement         Nombre      Cas positif                     %                                                                         

1               Quartiers péri-urbain                109                  1                               25 

2               Quartiers du centre urbain        10                    2                               50                                            

3                Sous-préfecture                       13                    -                                 -                                 

4                Lieux de baignade                    8                     1                               25 

Total                                                         140                   4                              100 
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L’IRBAG, sur 46 échantillons analysés, avons 

trouvé 1 cas positif de Shigella sonnei. Les 

résultats des infections anthropiques (66,1%), 

EAgEC (35,7%) et EIEC (30,4%) confirment 

que le DEC (EAgEC) prévaut dans les pays en 

développement, par  rapport   aux   agents  

pathogenèse   transmis,   en   règle générale, par 

les aliments: Salmonella, Campylobacter et 

Shigella, EHEC dans les pays industrialisés 

(Ellis et al., 2020; Jensen et al., 2014). 

Cependant, des études réalisées en 

Allemagne depuis 1997 ont montré que les 

EAEC sont les troisièmes agents pathogènes 

bactériens excrétant le plus fréquemment chez 

les jeunes enfants souffrant de diarrhées (2%) 

après les Salmonella spp. (13,4%) et STEC 

(3,1%)  (Jensen et al., 2014). 

Actuellement, une recherche ciblée de 

DEC en Afrique du Sud dans les échantillons 

d’aliments de rue (lait en poudre, eau, légumes 

et laitues) a indiqué que l’EAEC était le seul 

agent causal du groupe des E. coli 

diarrhéogènes. Au Mozambique, dans la 

structure étiologique, l’IIA EAEC représentait 

41,8%, en Tanzanie plus de 70% mais, la 

saison sèche enregistrait (34,6%) contre (28%) 

pour la saison des pluies (Aijuka et al., 2018). 

Comparativement aux résultats obtenus, 

la culture microbiologique et la caractérisation 

biochimique ont permis d’isoler des 

Salmonelles dans 11 échantillons de sésame et 

ses produits dérivés sur les 107 échantillons 

analysés soit un taux de contamination de 

10,28% dont 10,96% (8/73) dans les graines de 

sésame et 8,82% (03/34) dans les produits 

dérivés (exclusivement dans les tourteaux). 

Des taux de contaminations aux Salmonelles de 

12,5% et 9,87% avaient été obtenus dans les 

graines de sésame respectivement en 

Allemagne par (Brockmann et al., 2004) et aux 

Etats-Unis (Van Doren et al., 2013). 

 

Conclusion 

Cette étude a permis de détecter par les 

techniques modernes de Shigella species dans 

différentes sources d’eaux dans la préfecture de 

Kindia. Les résultats obtenus montrent que les 

différentes sources d’eaux présentaient des 

contaminations par Shigella species. 

Les résultats ont montré une 

contamination aux Shigella species et le taux 

de contamination varie selon les différentes 

sources d’eaux: 4 (2, 85%); 2 (50%), 1 (25%); 

1 (25%), 1 (50%), 1 (25%); 100%; 100%; 1 

(25%), 2 (50%), 1 (25%). Ces résultats sont 

analysés par la méthode statistique directe. Ces 

contaminations aux Shigella species pourraient 

être dues à une défaillance dans le respect des 

bonnes hygiènes et la mauvaise gestion de 

notre environnement. 
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