La dermatite cercarienne en Europe:
un probléme de santé publique nouveau?
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La dermatite cercarienne est une impasse parasitaire de répartifion cosmopoite. Elle se manifeste par une
éruption cutanée trés prungineuse et elfe est due & la pénetration dermique de slades farvaires
(furcocercaires) de trématodes aviaires. De nombreuses especes peuvent étre a l'origine de cette affection.
En Europe, le genre Trichobilharzia est fargement représenté, notamment par l'espéca T. acellata: I'héte
définitif est fe canard (Anas platyrhinchas); 'héte intermédiaire se refrouve parmi des moifusques du genre
Lymnea (L. ovata ou L. stagnalis).

En France. en juin et juillet 1994, des cas de dermatite cercarienne ont gld signalés aux autorités
sanitaires de trois départements dans la région des Pays de la Loire (Ouest de la France). La sifuation
épidémiologique, commune aux trols étangs aménages en cause est la sulfvante: eutrophisation importante
das sites, colonisation des étangs par Lymnea ovata, sédentarisation de nombreuses coionies de canards.
La conjonction de ces trois phénomeénes, associée 4 un ensoleiliement estival important. est a l'origine de
la plupart des foyers de dermatite cercarienne décrits récemment en Europe.

La jutte contre celte affection est difficile, elle passe par un entrefien rigoureux des plans deau,
Putitisation éventuelle de molluscicides comme le niclosamide. L utilisation du praziquantel dans des appats
pour traiter les hétes définitifs semble pouvoir permettre d’interrompre le cycla nafurel des Schistosomatidae

aviaires.

Compte tenu des observations que nous rapportons et de lanalyse des publications récentes, fa
dermatite cercarienne peut éire considérée comme une maladie émergente Son impact sur la santé

publigue doit éire évalué au niveau mondial.

Introduction

Chez Uhomume. la dermatite cercanenne est une
allection passagzre de répartibon mondiale, due
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4 la pénétration cutanée de stades larvaires -
furcocercawres — de irématodes Schisrosomatidae.
Cinq genres parasites d’oiseaux soni classiquement
mcriminés dans cette pathologie connue de longue
date: hnithobitharzia  Giganiobilharzia, Ausira-
lfobilharzia. Orieniobilharzia et Trichobitharzia. Us
sont incapables de poursuivre leur développement
chez 'homme. les furcoceicaires reslant au niveau
de la peau; on parle alors d'impasse parasitaire. Les
especes du genie Schistosoma peuvent également
&tie responsables de dermatites cercariennes; & cdté
des schistosomes parasites de I'homme et occasion-
nant des maladies graves, on relient dans ce genre
principalement 5. spindale. parasite de tuminants
{buffles, zébus, chévres. moutons, 2tc.) lequel est
responsable d’une impasse parasiaire cutanée chez
I"homme.

La dermatite ccreavienne cst un probleme
récurreni et endémique dans les pays tempérés et
tropicaux (/). Depuis une dizaine d'années. des
données de plus en plus nombreuses montrent que sa
fréquence powrrart en fawre un probléme de santé
pubiique en Europe centraic el occidentale.

En France, cetie affection a ¢1é éfudiée par E.
Brumpt (2). Depuis, scules quelques poussées ont
#té signalées mas l'existence de cette maladie est
généralement inconnue du public. Nous rapportons
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la survenue de dermatites cercarienncs dans trois
nouveaux foyers de la région des Pays de la Loire
{France) entre 1993 et 1594,

Présentation des foyers

Ces [oyers se situent dans un rayon de 100km autour
d’Angers (47°30 de latitude N, 0°35 de longitude O),
4 300km au sud ouest de Paris, el intdressent trois
départements diftérents: Je Maine et Loire, la Loire
Allantique et la Sarthe. Sur le plan touristique, de
nombreux efforts ont été faits par les municipalités
de ces départements pour aménager des plans d’eau
dévolus a la p&che ou aux activilés ludiques aqua-
tiques, Ainsl. on compte 22 plans d’eau ou rividres
agréés pour la baignade dans le Maine et Loire. 11 en
Loire Atlantique et 10 dans la Sarthe. En outre, il est
i noter que depuis quelques années, on observe,
dans ia région. des hivers doux et pluvieux, suivis de
tortes périodes de chaleur en juin,

Les tras fovers dont 1l est question ici se
caractérisent par limportance de la colonisation
des plans d’eau par Lymnea ovaia et par la
sédenlarisation récente de canards sauvages (Anas
platyrivnchos).

Foyer de Grézilidé (Maine et Loire)

11 s’agit d’'un ¢tang artificiel de 1ha el de 1,5 2 2m
de profondeur, créé il v a unc dizaine d’années
A 15km au sud d’Angers. Il est alimenté par une
source proche, ct I'eau se déverse dans un second
élang, réservé & la péche, avant de rejoindre le
ruisseat.

A proximité de ces deux étangs, se trouve une
station d*épuration communale composée de trois
bassins de lagunage sur lesquels ont é1é mstallés
plusieurs couples de canards afin d'éviter une
prolifération des «lentilles d'eaus.

A partit de ce foyer, les premiers cas humains de
dermatite cercanenne ont été rapportés mi-jiim 1993
chez des enfants ayant suivi un stage de canolage,
Dans tous les cas vus par le médecin traitant. il
§’agssait d'une éruption de papules de petite taille
accompagnée d’un prurit intense el se manifestant
12 4 24 heures aprés le bain infectant. En juin 1934,
de nouveaux cas d'aspect clinique 1dentique ont
¢té rapporiés. L'enquéte malacologique met en
€vidence une mmportante population de Lymnea
ovara (80 & 90% de la faune malacologique) répartie
sur I'ensemble du bassin. Au laboratoire, environ
25% des mollusques émettent des furcocercaires non
occllées, a grands fourchons caudaux.

La baignade étant de pebte taille. entigre-
ment colonisée par L. ovata, il est décidé de la
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fermer au public et d’informer les médecing du
secteur.

Foyer de Nozay (Loire Atlantique)

1l s’agit également d'un étang artificiel de création
récente situé 3 45km au nord de Nantes (47°34 de
latitude N, 1°34 de longitude O). Alimenté par une
sourcc située a4 moins de 200m, il s’étend sur 6ha
avec une faible profondeur. Une zone de plage
sableuse est aménagéc i une exirémité,

Durant la premigre quinzaine de jullet 1994,
une dizaine de cas d’éruplion cutanée est signalée
chez des baigneurs. La recherche de toxiques et
I'étude de la microflore ne permettent pas dincri-
mner un pesticide ou une algue unicellulaire; par
contre, 'enquéte malacologique met en évidence un
envahissement du plan d’eau par L. ovats. Au
laboratoire. 4% des mollusques examinés émeitent
des furcocercaires non ocellées lorsqu’ils sont placés
a 23°C ct sous un fort éclairage.

Foyer de Sillé le Guillaume (Sarthe)

Il g'agit d'un plan d’eau de 36ha aménagé depuis
plus de 40 ans au nord du Mans (48°10 de latitude N,
0°8 de longitude O). La zone dc plage de 9000m?
se trouve A une extrémité de DPétang; elle esi
correctement enlretenue el on retrouve peu de
plantes aquatiques a proximité du site. Début juillet
1994, sept cas d’éruption culanée survenani dés la
sortie de leau sont signalés au surveillanl de
baignade en quclques jours. Les baigneurs se sont
tous baignés en dehors de la zone de plage. Par
contre, le 12 juiilet, 21 baigneurs fréquentant la zone
aménagée signalent le méme type d’éruption. Dans
les jours suivants, des cas sont signalés de tagon 1rés
¢pisodigue.

L’interrogatowe épidémiologique a pernus
d'apprendre que les 10 et 11 juillet, le personnel
chargé de J'entretien du plan d'eau avait faucards
une zone distante d'environ 200m de la baignade,
entrainant une dispersion des mollusques. L’enquéte
malacologique menge sur ce site a permis de
relrouver L. ovata et L. smagnalis. Au laboratoire,
deux des L. ovara collectées émettaient des
furcocercaires ocellées, différentes de celles de T,
ocellata en chélotaxie. mais tesponsables de
dermatite cercarienne chez ['un des observateurs.

Discussion

Aprés les observations d'épidémies de dermatite
cercarienne dans divers pays d"Furope. la descrip-
tion de trois nouveaux foyers dans l'ouest de [a
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France suggére que cc phénoméne est en augmenta-
tion. Tl est classiquement admus que. sur le plan
clinique (), cefte affechon correspond & une
éruption maculo-papuleusc prurigineuse dont 1'in-
tensité varie selon 'espéce parasitaire en cause et
la sensibihité personnelle de I'mdividu mfecté.
Plusieurs deseniptions existeni dans la littérature
scienfifique et l'on retrouve des appelations variécs
qu, loutes, rappellent le contact de I'homme avec
P’eau: dermanie des nagews, puces de canard (Swisse).
swimmer’s iich, Badedermatitis (Allemagne). ricc
farmer dermatitis. «koganbyo» (Japon), «sawah
rich» (Indonésie), etc. Lors de la premiére exposi-
tion, les signes sont trés frustes et un prurit fugace
prédomine; il s’agit d'une phase de sensibilisation
Au tur et i mesure de la répétition des contlactls avec
le parasite, la réaction est plus précoce et plus in-
tense. Classiquement, la réaction cutanée évolue en
deux temps: rapidement aprés le bain un prurit in-
tense peut apparaitre, 1l correspond 4 la pénétration
des cercaires; puis, 10 & 20 heures aprés, sur les zones
initialement atlteintes, le sujet va préscnter une
éruption maculo-papulense associée A une Tecrudes-
cence du prurit Celte &ruption peut persisler
plusieurs jours et les Iésions de grattage associées
peuvent étre source de surinfection En fait, cet as-
pect clinique correspond 4 la pénétration cutanée
des cercaires, il est comparable & la premiére phase
de la contammnation par les schistosomes parasites de
Thomme: 5. mansoni. S. haematobuon. 8. japonicin
et 5. mekongr. Cel aspect clinique doit cependant
gtre distingué d'une exposition 4 une pollution
chimique ou & des algues unicellnlaires toxiques, la
réaction culanée étant dans ces deux cas plus diffuse
(1)

En Europe, les piemicrs cas ont ét¢ déents en
Angleterre en 1930 (3); depuis. de nombreux cas onl
été mentionnés dans différents pays ou régions:
Danemark (4), Bohéme (5, 6). Autriche (7) ou
Norvége (8); mais ¢ est surtout en Allemagne (9, 10)
et en Suisse (J/7) que celte affection a <té
particulizrement étudiéc. Le patasite le plus souvent
observé est T. ocellata et les épidémes sont souvent
rapportées & unc colonisation des plans d’eau par
une imporiante population de canaids sauvages,
hote habituel. Un travail récent (/2) mené a Moscou
(Fédération de Russie) décrit les conditions
favorables & I'émergence d'un fover de dermatile
cercarienne; multiplication des plans d’cau. eutro-
phisation des plans d'eau permettant la colonisation
par Lymnea ovata et L. auricuiaria. implantation de
canards échappés de fermes voisines. De plus. &
partir des 37 bassins étudiés. les auteurs défimssent
quatre iypes épidénuclogiques sc répartissant en:
bassins & haut nsque de dermatite cercariennc oil
l'on retrouve plus de 100 cercaites au m° (23% des
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bassing): bassins 4 risque bas qui piésentent moins de
100 cercaires au m’ [25%), bassins i risque potentiel
ail I'on relrouve Ihite intermédiawre mais non
infecté {25%) et bassns sans risque. caractérisés par
I"absence de I'hote intermédiaiie (23%),

En Amérique du Nord. la dermatite cercarienne
a une distribution trés large de ['Alaska au Mexique,
mais c’est dans la région des Grands Lacs (Elats du
Michigan, du Wisconsu, de 1'Tilinais, du Minnesota,
du Dakola et du Nebraska) qu'elle est le plus
souvent abservéa (/3}). Des émdémies ont méme éié
rapportées dans des zones marines (1<)

Les dermatites cercarienncs ne sont cependant
pas limitées au seules zones tempérécs. En Asie
plusicurs fovers ont é1é rapportés en Malaisie (J3).
au Japon (16). en Chine (I7, 7/8) et en Thailande
(19). Dans ces fovers, 4 cdté des Schistosomalrdae
aviaires. S. spuidale, pavasite du buffle ou du zébu,
joue un réle important (£3, 79).

En Afnque, les dermaties cercariennes dues
aux trématodes aviaires sont peu éludiées en regard
de I'mportance cn santé publique de Sclusrosoma
manson: et de 8. haenatobium, agenis des schis-
tosomases humames En Atrigue du Sud cependant,
des fayers de dermatite cercarienne d’origine aviaire
ont été signalds (20).

La protechion des baigneurs repose en partie su
une information précisc du risque de dermatite &
partir du plan d’eai et sur la mise & disposition de
douches & utiliser rapridement apiés le bain. Cette
procédure simple n'a cependant pas ¢1€ validée, pas
plus que lutilisation d'une protection chimique par
applicatian cutanée d'un piincipe empéchant la
pénétration des furcocercaiies, comme ccla a pu étre
proposé dans la prévention de la schistosomiase (21).

Depuis quelgques années, une approche ori-
pinale esl proposée: clle est basée sur le traitement
des hotes définitifs — ansériformes migrateurs ou
sédentaires — par le praziquantel. Eu laborataire,
I'administration de cette molécule durant la semaine
de pré-patence de la maladie chez le canard empéche
fe développement des adulles de Trichobilharzia
(22. 23}, Sur le terrain. autour de lacs de ’Etat du
Mictugan (Ftats-Unis d' Amérique), Blankespoor &
Reimninck {22} onl validé ce prolocole. Apres avoir
moniré que les populations d’ansériformes restent
sur le site pendant I'été, 1ls utilisent depuis plusieurs
années le praziquantel intégré 4 des appits. Ce
trailement a permis de réduiic de fagon importants
la transmissiam de Trichabilharzia au mollusque. et
par censéguent. de limiter le risque pour I'homme.

A lnstar du traval de Beer {72). les observa-
f1ons qUe nous rapporlons nous Incitent a proposer
de prendre en compte la faune malacologique,
notamment L. avara ol L siagralis. dans la survell-
lance des baignades. La lutte contre les mollusques
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est en effet difficile 4 mettre en place. Seul le
niclosamide (Bayluscide. Bayer), moins toxigue que
les sels de cuivre, pourrait étre envisagé dans la
maitrise de la faune malacologique dans de petits
plans d'eau fermés. Mais les modahités d utilisation
restent & déterminer cas par cas (24). Cependant, il
est primordial d'intégrer dans la lutte contre 'héte
intermédiaire la maitrise de la prolifération des
macrophytes par un nettoyage et un entretien
régulier des plans d’ean.

Dans les pays développés des zones tempérées,
dans un contexle touristique, 'importance écono-
mique des dermatites cercarienne est reconnue.
Drans les pays en développement. leurs conséquen-
ces en termes de santé pubiique sont inconnues.
Toutefois, lorsque comme en Asie ol la culture du
riz — aliment principal - oblige & de nombreux
contacts avec l'eau, elles sont probablement loin
d’&tre népligeables dans la population rurale
guotidiennement exposée au nsque. En effet, le
prurit peul étre trés important et les lésions de
grattage qu’il entraine sont autant de portes d’'entrée
d’une mfection cutanée (25).

Les causes de la recrudescence des cas constatée
ces derniéres années sont probablement multi-
factorielles. On peut évoquer. entre autres, les modi-
fications climatiques & l'origine d'un réchauftement
et d'un allongement de la saison estivale, Ia
prolifération des espéces aviaires colonisant les plans
d’eau, tout comme une prohfération des mollusques.
hotes intermédiaires, favorisée par une
eulrophisation. A la lumigre de nos observations et
de I'examen de la littérature, une surveillance plus
mportante de la dermatite cercarnienne en Europe,
comme dans le reste du monde, est nécessaire. Sil’on
constate ces prochaines années une augmentation
réelle des situtations épidémiques, la dermatite
cercarienne pourra alors &tre considérée comme une
maladie émergente. Il sera alors important de
pouvoir juger de I'impact de cette affection sur la
santé publigue au niveau mondal.

Summary

Cercarial dermatitis in Europe. A new
public health problem?

Cercarial dermatitis 1s a parasitic impasse that
has worldwide distribution. The condition manifests
itself as a highly pruriginous skin rash and is due
to penetration of the dermis by larval stages
(furcocercariae) of avian trematodes. Many species
may be responsible for this disease. In Europe
the genus Trichobitharzia is widely represented, in
particular by the species T. ocellata; the definitive
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host is the duck (Anas platyrhinchos); the inter-
mediate hosts are snails of the genus Lymnea
(L. ovata or L. stagnalis).

In France, cases of cercarial dermatitis were
reported in June and July 1994 to the health
authorities of three départements n the Pays de la
Loire Region (western France). The epidemiological
situation, comman to the three maintained ponds
that were concerned, is as follows: high level of
eutrophication of the sites, colonization of the ponds
by L. ovata, and settlement by many duck cclonies.
The simultaneous occurrence of these three
phenomena, combinad with long hours of sunshine
in the summaer, is responsible for most of the focl of
cercarnal dermatitis recently described in Europe.

Control of this condition is difficult, requiring
strict maintenance of bodies of water and if neces-
sary the use of molluscicides such as niclosamide.
The use of praziguantel in baits for treating the
definitive hosts appears to interrupt the natural
cycle of the avian Schistosomatidae.

In the light of the cbservations reported here
and the analysis of recent publications, cercarial
dermatitis may be regarded as an emerging dis-
ease. Its public health impact needs to be evaluated
at the global level.

Bibliographie

1. Baird JK, Wear D. Cercarial dermatitis: the swim-
mers itch. Chnics in dermafology, 1987, 5. 88—
a1,

2 Brumpt E. Prunt et dermatites produts chez les
nageurs par des cercares de mollusgques d'eau
douce. Comples rendus de FAcadémie des Sciences,
1931, 193: 253-255,

3. Matheson C. Notes on Cercaria elvae, Miller, as prob-
able cause of an outbreak of dermalitis at Cardiff.
Transaclions of the Royal Society of Tropical Medi-
cine and Hygiene, 1930, 23: 421-424.

4. Berg K, Reiter FH. Observations on schistosome
dermatitis in Denmark. Acfa dermafologica vene-
reofogia (Stockholmy), 1260, 40: 369—380.

5 Kolarova L et al. The occurence of cercarial dermati-
tis in Central Bohemia Zentralbl. Hyg. Umweltmed.,
1989, 189: 1—13

6 Kolarova L, Horak P, Fajfrlik K. Cercariae of
Trichobilharzia szidati Neuhaus 1952 (Trematoda.
Schistosomatidae): the causative agent of cercanai
dermatitis in Bohemia and Moravia Folia para-
sitologia Praha, 1992, 39: 399-400.

7. Alleberger F et al. [Observations de dermatite
cercarienne au Tyrol] {immunologie und Infekhon,
1994, 22: 30~-32. (en allemand)

8. Thune P. [La dermatite cercanenne — une affection
cutanée frequente mais mal connue en Norvige]
Tidsskr Nor Lasgeforen, 1994, 114; 16941695, (en
norvégien)

WHO Bullelin OMS Vol 74 1986



10.

11

12.

13

14,

15.

16

Kimmig P, Meier M. Investigations parasitologiques
diagnostic et symptdmes de la dermalite cercarienne-
importance pour Fhygigne des eaux de baignade en
zone tempérée, Zentraibl. Bakteriol. Mikrobiol Hyg.
B, 1985, 181: 390-408,

Allgbwer R, Effelsberg W. Epidémie de dermatite
cercarienne dans les carrigres inondées: analyse de
I'état de I'eau et mise au point d'un concept convivial
facile & appliquer & | environnement Das cffentiiche
Gesundheitswesen, 1991, 53: 138-143.

Eklu-Natey DT et al. Epidémiolagie de ia dermatite
des baigneurs et merphologie de Trichobiharzia cf
ocellata dans le lac Léman. Revue suisse de zoologre,
1985. 92: 930353,

Beer SA, German SM. [Les condwions écologiques
de laggravation de la situation des dermatites
cercanennes dans les villes de Russie {cas de
Moscou par exemple)] [Parasitologie], 1893, 27: 441~
449, {en russe)

Hoeffler DF. Cercarial dermatitis its etiology, epide-
miology and clinical aspects. Archives of environ-
nemental heaith, 1974, 29: 225-229.

Coulombier DM, Sullivan JJ, Wolfe D. Une
épidémie de dermalite cercarienne dans un parc du
Delaware Cahiers santé, 1983, 3; 163-167.
Buckley JJC. Cn a dermalitis in Malays caused by
the cercariae of Schistosoma spindale Montgomery,
19086. Journal of heiminthology, 1938, 16: 117-120.
Matsumura T et al. Avian schistosomiasis (paddy
field dermattis) in a rural city of Hyogo Prefecture,
Japan. Seasonal emergence of Grgantobilharzia
stirniae cercanae from an intermediate haost snail,
Polypylis hemisphaerula Kobe journal of medical
sciences, 1984, 30: 17-23.

WHO Bulletn OMS Val 74 1936

17.

1B.

19

20.

21.

P2,

23

24,

25.

La dermatite cercarienne en Europe

Hunter GW. Schisiosome cercanal dermatitis and
other rare schisfosomes that may infect man In:
Marcial-Rojas  RA, Pathojogy of profozoal and
helminttic diseases New York, Krieger, 1975 450-
468

Shao GN. [Etude préliminare de la dermatite
cercarienne dans le secteur d'Ali {région autonome
du Xizang, Chine)] Chinese journal of parastology
and parasitc oiseases. 1988, & 169-170. {en
chinois)

Kullavanijaya P, Wongwaisayawan H. Qutbreak of
cercarial dermalitis 1n Thailand. international journal
of dermatology, 1993, 32 113-115.

Appleton CC. Schistosome dermatitis, an unrecog-
nized problem in South Afnica? South African medical
journal, 1984, 65: 467-469.

Abu-Elyazeed RR et al. Field tnal of 1% niclosamide
as a topical antipenetrant to Schislosoma mansonf
cercanae. American journal of fropical medicine and
hygiens, 1993, 49 403409

Blankespoor HO, Reiminck RL. The control of swim-
mer's itch In Michigan: past, present and future. Michi-
gan academician, 1991, 24 7-23.

Muller V, Kimmig P, Frank W. Acticn du praziquantel
sur Trichebitharzia (Digena, Schistosomafidae), &
I'arigine de la dermatite cercarienne chez 'homme.
Applied parasitology. 1993, 34: 187-201.

Legien R. Control of schistosome dermatiis by
Bayluscide  Pflanzenschutz-Nachrichiten “Bayer”,
1965, 18. 140-145.

Yang Kuo-Liang et al. A study on dermaitis in nce
farmers Chinese metical journal, 1965, B4: 143-
159

163






