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P.A1 PROFIL EPIDEMIOLOGIQUE ET PEC DES PERSONNES
EXPOSEES A LA RAGEDANS LA CIRCONSCRIPTION
DU SERS / AUTO MEDICATION URGENCE SERS 2004

Djibari Mohamed, Melki Mustapha
Direction de santé Kef Structure d’attache GSB KEF

La rage est I’une des zoonoses les plus anciennement connue. Elle reste constamment
mortelle.
En Tunisie, la rage canine, dite des rues constitue un probleme de santé publique constant.

Le programme national de lutte anti-rabique de 1982 soutenue par I’OMS est instaure.
(Analyse du rapport annuel)

La rage reste une zoonose constamment mortelle.
La lutte contre la rage est érige en 1982 par un programme national, le but de notre étude est
dresser un profil épidemiologique et clinique de I’exposition a la rage de I’amélioration des

prestations que nous donnons a notre population.

P.A2 UN CAS D’ARACHNOIDITE BRUCELLIENNE DECOUVERTE

A L’OCCASION D’UNE PARAPLEGIE
J.Hammedi ; A.Kouas ; M.Dalhoumi ; H.khlil ; H.Makni ; A. Dalhoumi ; B. Serge

Hépital Régional de Kasserine

Les auteurs rapportent un cas d’arachnoidite Brucellienne au niveau dorsal chez un
patient de 56 ans, ayant des antécédents d’ingestion de lait cru,qui a consulter au début pour
des dorsalgies et une raideur rachidienne. Cette symptomatologie a été mise sur le compte
d’un probléme dégenératif et le malade fat traité par les AINS. L’évolution a été marquée par
I’installation de troubles de la marche .L’examen clinique a ce moment la et les explorations
étaient en faveur de la brucellose focalisée. Le traitement médical et chirurgical a donné un
bon résultat avec diminution nette de la douleur, disparition de la raideur et reprise de la

marche.

P.A3 ETUDE CLINIQUE DE 10 CAS DE KYSTE HYDATIQUE
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A LOCALISATIONS DIFFERENTES
Dr Amiche ch, Dr Amiche R, Dr Mhamdi N, Dr Sallami A, et Dr Mouissaoui M.

Hopital Foussana

Il s'agit d'une étude rétrospective portant sur 10 cas de kyste hydatique a localisation

multiple colligé au CSB de Foussana sur une période de 5 ans (2000-2004).
Cette étude nous a permis de constater :
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Un &ge jeune des patients (age moyen de 32 ans avec des extrémes de 6 a 80 ans).

Une prédominance féminine avec un sex-ratio de 0.67.

L'origine est surtout rural et notion d'élevage des mouton et des chiens chez 7cas/10.

La clinique est dominé par : les douleurs thoraciques chez 3 cas, toux chronique chez 4
cas, broncho-pneumopathie rebelle au traitement chez 4 cas, Fievre chez 4 cas, dyspnée
chez 2 cas un souffle systolique au foyer tricuspidien chez 1 cas. Des douleurs abdominales
chez 4 cas et une masse abdominal rénitent mobile chez 1 cas.

La radiographie du thorax montre: une opacité bien circonscrite chez 5 cas, une opacité
arrondie avec un niveau hydro-aérique chez 2 cas, une cardiomégalie chez 1 cas.
L'échographie abdominale montre la présence de kyste hydatique de foie chez 3 cas,
multiple de type IV chez 2 cas et de type V chez 1 cas. La présence d'un kyste hydatique
intra-abdominal chez 1 cas.

L'angio-scanner thoracique montre la présence d'une embolie hydatique diffuse
segmentaire et sous segmentaire avec HTAP secondaire.

Une meilleure éducation pour la santé et un meilleur dépistage permet d'éviter les
complications hydatiques graves.

P.A4 PROFIL EPIDEMIOLOGIQUE DE LA LEISHMANIOSE

CUTANEE A HAJEB LAYOUN
A.Rabhi, F.Elhaj, B. Fakhfakh, N.Khaznadar, M. Annabi, H. Hadhri.
Hopital Hajeb Layoun

Ce Travail consiste a une étude rétrospective sur 460 cas de leishmaniose cutané

enregistrées et traitées a la région de Hajeb Layoun au cours de I’année 2004. Les résultats
obtenues montrent que :

La leishmaniose cutanée prédominent surtout au niveau rural : 86 %.

Les enfant (<15ans) représentent 44 % des malades.

58 % de nos patients sont des femmes.

Les lésions intéressent les membres inférieurs et supérieurs dans la majorité des
cas.

e Une seule lésion a été marquée chez 27 % des malades et 11.3 % ont présenté plus
que cing lésions.

La lutte contre ce fléau est importante et nécessite la collaboration de plusieurs

intervenants (santé, intérieur, agriculture) pour diminuer I’incidence de la maladie en se
basant sur la destruction des végétations favorable a la multiplication des rongeurs et
I’utilisation des insecticides pour détruire le phlébotome.
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P.A5 PROFIL EPIDEMIOLOGIQUE DES CAS DE LEISHMANIOSE

CUTANEE DANS LA LOCALITE DE KASSERINE-SUD

Dr Benzarti F , Dr Graa Fethi, Benharrath K,Dalhoumi M,Yahyaoui H ,Bouazzi A,
Tarchi F. Ferchichi M.
CSB Kasserine

Obijectifs : Etudier les caractéristiques épidémiologiques cliniques et thérapeutiques de
leishmaniose cutanée.
Méthodologie :Nous rapportons dans cette étude 8 cas de leishmaniose cutanée diagnostiqué
en 2004 dans la région de kasserine-sud.
Reésultas :
- il s’agit de 2 hommes, une femme, 4 garcons et une fille.
- L’age varie de8 a64 ans.
- Lalésion siege :
*au niveau du visage (front) pour un garcon de 8 ans.
*au niveau de I’oreille pour un garcon.
*au niveau des membres pour les deux hommes, la femme, les 4gargons
et lafille.
- nombre de lésion varie d’une seule & six lésions.
Conclusion
la leishmaniose cutanée devient une maladie endémique a incidence croissante, elle
représente un probléme de santé d’ou la nécessité d’assurer la meilleure prise en charge
thérapeutique et améliorer les déclarations ainsi que les moyens de lutte qui nécessitent la
collaboration de plusieurs intervenants ( santé, intérieur, agriculture).

P.AG KYSTE HYDATIQUE INVALIDANT DE LA HANCHE

A PROPOS D'UNE OBSERVATION
Kountechov Nicolay, A. Chokki, R. Zribi, A. Sassi, Z. Souissi, S. Nouira, H. Rekik, A.

Marzouki.

Hopital de Seliana service de chirurgie

Le kyste hydatique de la hanche est une localisation rare, qui se déclare le plus souvent
par une complication.
Le plus souvent cette atteinte est secondaire.
Nous rapportons un cas d’une patiente chez laquelle le diagnostic de kyste hydatique de la
hanche est découvert en per-opératoire. 1l s’agit d’une femme de I’age de 56 ans opérée il y a
10 ans pour KHF et a cette date on a découvert un Kyste hydatique de la hanche gauche dont
la patiente a refusé le traitement, depuis elle est perdue de vue. Elle a été admise dans un
tableau clinique de septicemie : fébrile a 40° et des douleurs de la hanche gauche. L’examen
clinique a trouve un gros abces de la face latérale de la cuisse gauche. Elle a eu une mise a
plat en urgence, avec évacuation de 21 de pus (anaérobie) et issue de vésicules hydatiques
filles, avec la présence des séquestres osseux. Les suites opératoires étaient satisfaisantes sur
le plan infectieux, mais la destruction massive de la hanche par le Kyste hydatique et la perte
importante osseuse a rendu la malade au dessus de toute ressource thérapeutique.
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