
Isolement de Shigella sonnei de la moelle osseuse 

d'un veau au Congo belge 

par J. DEoM, J. MoRTELMANs et R. BuTTIAUX 

(Note présentée par M. VERGE) 

Au cours d'un examen bactériologique de routine pratiqué sur 
un os long d'un veau âgé d'environ 2 mois, nous avons isolé en 
culture pure, de la moelle, un germe à Gram négatif, immobile 
et a.sporulé. 

Une étude bactériologique approfondie de la souche (n° 03/2.041) 
a permis d'établir qu'il s'agissait de Shigella sonnei. 

Ses caractères biochimiques sont absolument caractéristiques 

Glucose acidifié sans gaz en 24 heures. 
Lactose acidifié sans gaz en 10 jours. 
Saccharose .. acidifié sans gaz en 10 jours. 
Mannitol acidifié sans gaz en 24 heures: 
Rhamnose . . acidifié sans gaz en 3 à 4 jours. 
Arabinose ... acidifié sans gaz en 24 heures. 
Maltose . . . . . acidifié sans gaz en 24 heures. 

Adonitol, dulcitol, sorbitol, xylose, inositol et salicine ne sont 
pas attaqués après 30 jours d'incubation à 37°. La souche ne 
produit ni indole, ni hydrogène sulfuré, ni uréase et n'est pas 
protéolytique. La réaction au rouge de méthyle est positive. La 
recherche de l'acétoïne est négative. Les nitrates sont réduits en 
nitrites. Il n'y a pas d'utilisation du. citrate de sodium, mais 
développement sur milieu <le Simrnons au glucose, suivant 
KA UFFMANN ( 1). 

Au point de vue antigénique : 

1° La souche est en phase 2. Elle est agglutinée au taux d'acti­
vité par un sérum anti-Sh. sonnëi 2 et sature les agglutinines de 
ce dernier. 

· 

2° Un sérum préparé avec la souche isolée agglutine au même 
taux Sh. Sonnëi 2; celle-ci sature les agglutinines· du sérùm. 
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L'identité du bacille dysentérique isolé est donc bien établie; 
ses caractères biochimiques le différencient de Sh. boyd'ii 6 
(D 19) qui possède, on le sait, les mêmes antigènes que Sh. son­
nëi 2 (2). 

C'est, à notre connaissance, la première fois qu'une Shigella 
humaine est découverte chez un animal autre que le singe, que 
ce soit au cours d'une infection intestinale ou dans un cas de 
septicémie. 

Les livres classiques (3), (4) s'accordent, d'ailleurs, à dire que 
la maladie naturelle n'atteint jamais les autres mammifères que 
l'Homme et le Singe. 

Chez ce dernier et surtout chez l'enfant, on a, cependant, déjà 
décrit (5) des phases bactériémiques dans· les infections par 
Sh. sonnëi. La présence de ce germe dans la moelle osseuse de 
notre veau est donc moins extraordinaire .. 

Considérations cliniques et épizootologiques 

Notre observation concerne un veau mort la veille de notre 
examen, subitement, et sans symptômes prémonitoires visibles. 

A l'autopsie, le cadavre était en bon état; on n'a relevé aucune 
lésion susceptible d'expliquer la mort. 

Cet animal, d'environ 2 mois, était enfermé avec un lot de 
ses ·congénères dans un petit enclos de t>O mètres sur tlO. C'était 
en saison des pluies et une boue épaisse couvrait le sol. La nour­
riture était jetée à même la terre; aucune hygiène ne régnait dans 
l'exploitation. Il n'y a pas eu d'autre mortalité dans l'élevage, 
à ce moment. 

Des confrères nous ont toutefois signalé que des morts ana­
logues s'étaient produites un ou deux ans auparavant. Les cada­
vres n'ont malheureusement pas été examinés. 

L'origine de la contamination du veau reste obscure; il ne 
nous a pas été possible de découvrir d'indices à ce sujet. 

La répartition proportionnelle des Shigella humaines au Congo 
belge ne diffère pas sensiblement de celle observéé en Afrique, 
tout au moins en ce qui concerne Shigella sonnëi. 

VANDEPITTE (6), étudiant à Stanleyville tl83 souches d'espèce� 
diverses de Shigella, signa.le 3, 7 pour cent de Sh. sonnëi.· A 
Elisabethville, la proportion de cette dernière a été respective­
ment de 7,14 pour cent en 1951; de t>,oO pour cent en 1952 et 
de 7,19 pour cent en 19t'.>3 ·(7). 

La question se pose, dès lors, de savoir si nous nous trouvons 
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devant un cas exceptionnel, ou si les Shigelloses peuvent être 
des maladies plus fréquentes des animaux domestiques. Nous 
espérons que les recherches d'autres laboratoires retenant notre 
première observation préciseront nos connaissances à ce sujet. 

La présence d'une Shigella chez un veau soulève d'autre part 
des problèmes importants dans le domaine de l'hygiène alimen­
taire. Si notre relation était confirmée par d'autres cas sem­
blables, il faudrait tenir compte de la possibilité de toxi-infec­
tions alimentaires d'origine carnée provoquées chez l'Homme par 
des Shigella d'origine animale. On sait que Sh. sonnëi produit 
assez souvent chez ce dernier des formes cliniques rigoureuse­
ment comparables à celles déterminées par les Salmonella (8). 

Or, il e_st habituel de négliger dans J'examen bactériologique 
des viandes, la recherche de ces bactéries considérées comme 
étroitement adaptées à l'espèce humaine. Notre observation doit 
inciter à compléter l'analyse par un ensemencement sur un 
milieu solide électif pour les Shigella: le meilleur, à notre avis, 
est la gélose au désoxycholate citrate-lactose. On se rappellera 
également que Sh. sonneï subit souvent un enrichissement dis­
cret sur les milieux au Sélénite et de Muller-Kauffmann au tétra­
thionate, employés pour réaliser celui des Salmonella. dans les 
fèces ou les substances alimentaires. 

(Laboratoire vétérinaire d 'Elisabethville (Congo belge) et Ser­
vice d'Hygiène alimentaire de l'Institut Pastevr de Lille.) 
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