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1. NTRODUCTION

En Algér :
b 1€ Ly .
Commi des’ on peut identifier les maladies transmissibles parml
T = LTS P . .
priorités de santé, la vaceination permet au corps humain de mieux se
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VACCINALE

Jes pathologies pouvant étre considérées
défendre conire une

2. DE L INOCULATION A LA VACCINATION

L >l i

séizc\;?éclnf sont ,des « copies » de I’agent infecticux : formes vivantes, mal le les vaccins
sclectionne de Iagent infectioux responsable de la maladie correspondante, par exemple les VACCINS
antirougeole, antioreillons, anifc. e jaune dont |’ avantage pour étrc non pathogéne et bien toléré, est de se
multl’pher dans I’organisme, Cevl;;n)ermet d’:llctivaer‘de fagon puissante et rapide le systéme tmmup e
conférant une protection dés la premiére, voire la deuxiéme injection du vacein et suffisant & induire pour la
V1¢ cette mémoire,

is trés atténuées, hautement

ou certains vaccins
5 ou anti diphtérie

Ce peut étre des formes inactivées du pathogéne entier, comme les vaccins antigrippe
anti Q.()]IO, soit encore des fragments de cet agent infectie’ux comme les vaccins anti tétano
ou bien encore anti heépatite B ou antj pneumocoque. ’

La vaccination utilise une propriété remarquable du systéme imymunitaire : la mémoire e arie
v%ccmahon réalisée dans I’enfance, confere une protection de trés longue durée contre des infections par le
meme agent pathogene.

3 _ ED()UARD JENNER ET LA VACCINATION ANTIVARIOLIQUE

.es principes de la vaccination, mise au point de fagon empirique  la fin du XVIIIF siécle par le Dr Jennet
25 An.gleterre, et considérablement développée un siécle plus tard par Louis Pasteur et son école, n’ont été
comprs qu’an cours du XX€ sidcle.

- ’inoculation de la variole avait son efficacité mais aussi ses dangers. Edward Jenner lui substitua en 17%¢
celle d’une affection de la vache (vacca en latin, d’oli vaccine et vaceination) conférant une immunité croisée
contre la variole. C’est cette vaccine antivariolique, mise en place au XIXF sidcle, qui aboutira 4 I’éradicaiion
de la maladie.
4, LES SOCIETES DEVANT LA VACCINATION
a. En ALGERIE
Mal gre une Pa%ss; de l’im:idenc.(‘ac et- de %a le’talitfé de ces maladies sur les trois derniéres décennies, ¢
qor'ldltlons générales pour leur diffusion étant toujours présentes. Les maladies pour lesquelles des cffor-.
doivent étre soutenus relévent du programme élargi de vaccination (PEV).
La vaccination en Algérie est passée par plusieurs étapes :
1966 : BCG (vaccin contre la Tuberculose)
1969 : Diphtérie, Tétanos, Coqueluche, Polio, et Variole
1985 : Rougeole, et suppression de la Variole
2000 : Hépatite3
2007 : Hémophilis & ——
2014 : Nouveau calendrier vaccinal, introduction du Peuigediug et ROR (Rougeole — BiGillsa
2018 : Calendrier vaccinal actuel. e
b, En TUNISIE :
Ie calendrier vaccinal comporte en plus de notre calendrier :
Le vaccin de ’hépatite virale A : administré a 06 ans.
¢. En EGYPTE :
“Le choléra, souvent importé par des convois militaires, demeure tout au long du XIXe
qui préoccupe les autorités, notamment parce qu'elle touche cruellerent P agen, u XIX
*Le systtme de santé moderne implanté en Egypte et dans ’Empire ottoms e
pidémies, notamment la peste (fa %n).*La lutte contre Ia variole constit Onidn ét.a l.t‘ de lutter conye
fondamentales confiées a la nouvelle médecine modeme ep E 2yple - 1 ue le trplSleme volet des 4.
endémique, et parfois s’enflamme dans un paroxysme épidémique_ » 1a maladie est présente de fy:
d. En ANGLETERRE :
La vaccination antivariolique a commencé trés t6t sous Pinfluence g
1840 que la vaccination gratuite a vu le jour. 1
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t anti vac
3 endant un mouvemen
En 1867 |, vaccination se généralisa véritablement; cep

C \-‘ k] . .
Omplete de | obligation en 1907. en pratique ; au

¢ En France ol | ’est que peu respectée v
I Talo e . - tivariolique qui n’est q les plus récen
délblll?gz’ la loi frangaise impose la vaccination an ' obligatoires (DTP, BCG), alors que P

es

2 1 i n
; années 2000 : Jes plus anciens vaccins S0
sont recommandés,

. L AuBRESH
L’histoire e la vaccination au Brésil jusqua la .
¢t la fidgvre jaune,
IJ? vaccination contre g variole a commencé €
deve,:!oppées en Europe ; le vaccin contre Ia fidvre jaune
Xl}eme Siécle : la vaccination contre Ja fiévre jaune
validité est prolongée 2 vie.

o a variole
erre mondiale est celle des vaccins contre |

' fert des technologies
0t o proaut brédl trau’:islisé depuis le début du

est un pur produit brésih.en u G o
n’est pas obligatoire mais recommait

YELITIQUE o
- Confrontés a I’épidémie
paré par Jonas Sall'(.

Sabin, un vaccin vivant

> LES VACCINS ANTIVIRAUX ET LA VACCINATION ANTIPOLIOM
La poliomyélite est une maladie virale qui tue et estropie les enfants (‘J’Efge scolaire.
de 1952, les dirigeants américains font le choix du type de vacein tué lﬂf]ecﬁable pre
L>Union sovi€tique entre en rivalité avec le prototype dfl @ un autre Américain, Albert

S e s
attenué administré par la bouche.

> . . . toje face
L’OMS (Organisation Mondiale de la Santé) choisit le vaccin de masse comme la meilleure strategl
aux maladies infectieuses ,
L’ Unieef (United Nations Children’s Fund), fondé en 1949, se charge de diffuser le Programme éte%%lél)c
vaccination (PEV) en 1974 contenant cing vaccins (diphtérie-tétanos-coqueluche-polio plus >
auxquels s’adjoindra la rougeoie, autre maladie virale ayant trouvé son vacein.

6. LA MULTIPLICATION DES VACCINS 3 . a0]
Des Vaccins s’adressent a d’autres affections virales de enfance : rougeole (1962), oreillons (1967), rubéole

(1969), varicelle (1974). La rubéole est souvent inapparente, cliniquement bénigne mais notable par le gs_q”
de malformations feetales chez la femme enceinte. Aux Etats-Unis, le souci de limiter les avoriements a presac
Uadoption d’un vaccin proposé aux seules fillettes.

L¢ vaccin inactivé contre la grippe, lui, lancé dans les années 1970, est plutdt destiné aux personnes dgée:.
a Pimmunité fragile.

Czs dermiéres années ont vu la réapparition de vaccins, qui s’adressent a des infections induisant les cancers.
"L vacein contre le viras de P"hépatite B, le virus est responsable de tumeurs du foie.

“Le vaccin contre les cancers du col de Putérus est dirigé contre les papillomavirus, source d’infections
cexuellement transmissibles.

“Des vaccins antiméningeceque et antipneumocoque sont disponibles.

7. LATTITUDE ACTUELLE DU CITOYEN VIS-A-VIS DES VACCINS, CRAINTES K.
TANTASMES

Dans les pays du nord, I’argument de bienfaisance immunitaire de « troupeau » faiblit face 2 1a revendication
de la liberté individuelle qui s’appuie sur Pinégalité de réponse immunitaire des individus a Ia stimulatior
antigénique (vaccin) : la muitiplication des cibles des vaccinations fait naitre un doute a I’égard de la puissanis
industrie vaccinale.

%. DE LA SANTE PUBLIQUE A LA SANTE GLORBALL

L= Plan d’action mondial pour les vaccins OMS 2011-2020 est établi pour concrétiser ’accés universe’ ay
vaccination. .

: 1 vaccination a ainsi permis MQM@M% de faire chuter I’incidence mondiale de > la poliomyz:,

1299 % depuis 1988 et de faire baisser de 79 % 1e ng brede irus de Ia rougeole dans Lo -

“+lon I'Crganisation mondiale d¢ la santé (OMS), elle pemict " erois miillions de décos e
an dus & la diphtérie, allé-tétﬁtios,“f;’{’ié?-bo@ﬁ{@gﬁmgg_ : :
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9. ETH )

La Loﬂgg f’.” POLITIQUE VACCINALE

N ati o NALE

successives esltot?a;j«’u dm.lt S citoyens algériens a la protection de leur

maitriser les épidé;ﬁ Ssml la gratuité des soins pour tous les citoyens : cet
.  cprdemies {programme d’éradicati aludisme, prograt

programme élargi de vaccination (PEV). PGt peludiaiss FISe

La recomm : ' : .
i (Lwlrllllxanqatlon vaccinale met en valeur le rle des professionnels de santé dans la mise en ceuvr
Que vaccinale, en se basant sur une éthique du consentement et du choix éclairé.

santé inscrit dans ses constitutini
te politique vaccinale a pour but v
nme de lutte conire la tuberculose,

e de la

(0. CONCLUSION
nal a permis de réduire le i

Une améliorati 1 ' 5 v

e m-h'orauon .tanglble des taux de couverture vaccinale au niveau nationd = v ., - les années

1970ence : de plusieurs milliers de cas par an pour I fougeals Tadiphitéric etla. Gligmyelite 7% © ill ;
» ON est passé & zéro cas pour la poliomyélite, quelques cas pour la diphtérie et moins de deux milie ca

pour la rougeole en 2000.

o 1trise 5 « ¥y (&
La H.’laltl'}Sb des maladies transmissibles passe obligatoirement par la poursuite du p‘rogramme dl
vaccination, car I'un des paradoxes de la vaccination est qu’elle doit "intensifier au fur et 4 mesure que la

maladie contre laquelle elle protége disparait.

19ERIE B

B e A COURS N°2 :
LES EPIDEMIES AVANT SEVEEN ALGERIE

1. INTROBUCTION
L"épidémie est une maladie infecticuse qui atteint en méme temps ui
par contagion.

grand nombre d’individus et se propage

2. LES STRATEGIES DE LUTTE CONTRE LES EPIDEMIES : La guarantaine
o]] s’agit d’une période d’isolement imposée 2 toute personne et 3 toute marchandise contaminée par t:+
pestilence {odeur infecte, putride), pour en éviter la contagion. ,
+Sa durée devait couvrir 'incubation la plus longue constatée pour cette maladie. Se protéger d’un i,
contagieux est une démarche trés ancienne de ’humanité : Moise recommandait apres tout contact avec i
Iépreux 40 jours de purification.
Progressivement, la quarantaine évolua vers un principe plutdt qu'un laps de temps, dont la durée ¢t
appréciée au cas par cas (période d’incubation).

3. LES REPERCUSSIONS DILS MALADIES INFECTIEUSES SUR LE DEROULEMENT D ©

HADJ
La proximité de millions de personnes en cette occasion favorise le risque d’épidémies :

a. Méningites :

» [n 1987, épidémie de méningite a méningocogue : la prévention par vaccination obligatei
(vaccin hivalent A et C) pour tous les pélerins ; i

» En 2000, une flambée de plus de 400 cas de méningites 2 N. meningitidis du sérogroupe W135 :

e FEn 2001, une autre épidémie de méningite 3 méningocoque a licu 4 Mecea, avee 109 cas d % o
déeds : le ministére de la santé Saoudien a exigé un vaccin quadrivalent COntr’e le méni ot 2.
C, Y et W135) pour tous les pelerins. ieningocoque (.=

b. Grippe :

s La vaccination contre la grippe saisonnié.re est recommandée par les autorités saoudiennes -

s Ep 2006, du fait des déces suite & la grippe aviaire qui est due au virus A(HSNI; 1 S50
saoudiennes recommandent d’éviter tout contact avec les volailles et les oiseaux - 1), les auio;i

o [n 2009, épidémie de la grippe porcine A (HIN1) ; des rotEnnons ,S o

¢tablies. aoudiennes cit

Maladies diarrhéiques :

&

- Q-
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L’épidémie qui laissa le plus
survint pendant la ¢
On avait saccg
faynine.

finition o

+1.{eetion intestinale grave, trés contagieuse, causé
-aobile en forme de bitonnet incurve),
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Les intoxications alimentaires H
Le choléra -
L’hépatite A.

Maladijes infectieuses émergentes :

otentiellement
e onfE: ne menace p
® SRAS (syndrome respiratoire aigu sévére) a présenté en 2003 u

cnorme pour les pelerins,

LES EPIDEMIES EN ALGERIE -
* Les ¢pidémics de pesie :

$hidémi Ak . ¢ 5§ - iere : 25 millions de
Les epidémies de peste Ctalent connues depuis I’ antiquité, autrefois, meurtricre . 25

: . . leurs

Morts lors de la peste noire du XiVe siecle : la lutte repose sur le dépistage des ws. f:t

traitements par les antibiotiques ; la prophylaxie s’attaque aux puces et aux rongg_lll_é- s énidémies
Dans le monde arahe ef en particulier au Maghreb, I’ histoire est parcourue de t?req}leflii' e}:' au mOi.S
Pax.m} les ¢pidémies qui ont touché I’Algérie, on peut citer, I’épidémie qui sévissait a Alg

de juin 1556,

E}'x 1794 3 Oran,
déserter la ville.

des pelerins revenant de la Mecque apportérent une nouvelle épidémie qui fera

de séquelles dans la population fut certainement celle de M, Carde“i
olenisation frangaise et frappa des tribus parvenues au dernier degré de la misére, don
g€ les abris et les sources de vie, et était associde a d’autres calamités telles sécheresse,

]

Les épidémies de choléra-morbis ¢

¢ par un vibrion (vibrion Cholérique : micro-organisme
caractérisée par une diarrhée abondante (selle & grains riziforme), des

‘omissements, des symptdmes généraux de déshydratation et de collapsus.

TP
Origine :

[

i'origine du choléra-morbus provient d'un foyer endémique situé en Inde.

L.’ Algérie, de par sa vocation d

-

wn

e port ouvert sur la Méditerranée, a été particulierement exposée.
Plusieurs épidémies se sont abattues dans I’ Algérois, I'Oranie mais également d
au cours des premieres décennies de I"occupation francaise.

Par sa soudainet€ et la rapidité avec laquelle il entraine le décgs, le choléra av

ait marqué la
population de [éporue : la mort survenait 48 heures apras une incubation de quatre jours,

Le choléra déclenchera sa 1¢re¢pidémie en 1934 a I’hopital miliaire d°Oran, 4 la sujte &’ immigrants
venus de Gibraltar. I'épidémie se propage dans la ville tuant prés de 1000 persennes, Elle s’étendra a
Mascara, Mostaganem, Mcdéa et Miliana et on dénombrera prés de 1500 victimes.

L’année suivante, en 1835, Alger est atteinte par une épidémie importée de Marseille et de Toulon.
Rilan 12000 décés dans I’ Algérois et 14000 déces dans le Constantinois.

ans le reste du pays,

LA LUTTE CONTRE LE PALUDISME EN ALGERIE :

Avant P’occupation ccloniale, le paludisme est signalé en Algérie au 12&mesiccle, €poque pendant
laquelle les guerres continuelles entre tribus accélérent son éclosion et sa dissé

‘mination dans un pay:
ou famine, guertes et épidémies de fidvre entravérent considérablement le développement,

Dés les premiers mois de colonisation frangaise, les troupes du corps expéditionnaire subirent
d’énormes pertes dues a la fievre palustre.

En 1837, le Général Berthezéne, déclarait :"L.a Mitidja n'est qu'un immense cloaguie : elle sorq [0
tombeau de tous ceux qui oseront 'exploiter. **

L’importance accordée par les autorités 2 |a Jutte antipaludique et les gros efforts qui lui ont été
consacrés dénotent de la place qu’occupait cette maladie.
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L'Algérie fu .

CXpérimentatticl)Zs rdemler'Champ d’expérience de la lutte antip

paludisme dont ¢s méthodes d’enquétes paludométriques €
certaines ont cours jusqu’a I’heure actuelle.

Les premi¢
col():s eu;zreés mesures de lutte antipaludique, furent &
Peens qui, en s’ingéniant  défricher et 3 assé¢

Grace 3 ini it
Maillo?e]:i (ilél;‘l;ne, alcaloide extrait de I’écorce de quinquina
en Algérie, les premiéres victoires contre 1e P

dre des leres

aludique et le ca
je moderne du

t de la prophylax
abord 12 ténacité et ’obstination des
her les marais.

et dont la thérapeutique fut codifiée
aludisme furent obtenues.

par

) II:: ulfb[igf ANTITUBERCULEUSE EN ALGERIE
responsableose elst une.maladle infectieuse, contagieuse et chror
Due 4 M ZSt e I?aCl"C de Koch qui atteint les poumons, mais @
bacill ycobacterium tuberculosis (BK), I'homme est le réservo!
acille. Seule une personne chez qui on a identifié des BK, d [’examen
contagieuse.
" AuXIXeéme siccle, elle est responsable de plus de mort que toutes les malad
* Il faut attendre 1921 pour la mise au point du vaccin BCG et c¢ n’est qu’en 19
¢vidence I’activité antituberculeuse de la streptomycine.

onique dont I’agent pathogene
aussi d’autres organes.

r et I'agent de transmission du
direct des crachats, est

ies épidémiques réunies.
44 qu’on a mis en

»  Avant I'indépendance, la tuberculose tournait autour de 300cas /100 000 habitants ; a partir de
décline au-dessous de 17cas

I’année 2000, I’incidence de la tuberculose pulmonaire contagicuse qui
pour 100_000 habitants en 2016. Durant cette période, I'incidence de la tuberculose extra-
pulmonaire déclarée augmente rapidement dépassant de loin celle de la tuberculose pulmonaire.

7. CONCLUSION :-

La prévention de la tuberculose en Algérie, passe par la vaccination par le BCG :
o Obligatoire & la naissance en Algérie depuis 1969 ;
» Concerne tous les nouveau-nés et les enfants en age scolaire ;
e Protege efficacement contre la tuberculose infantile et surtout les formes mo

tuberculose.

Le programme national de la lutte contre la tuberculose a pour objectif de :
e Réduire la transmission de la tuberculose dans la population générale Algérienne ;
o Diminuer la morbidité et la mortalité lies 4 la maladie tuberculeuse.

rtelles de la

1, POURQUOI UNE HISTOIRE DE I,A MEDECINE ?
*Depuis I’ Antiquité, toutes les sociétés ont eu a faire face a des problémes de santé qui ont mené a la formation

de groupes de guérisseurs.

La médecine est liée intimement & Ihistoire des hommes, a leurs craintes, a leurs réves

L’histoire de la médecine joue un réle de conservation des connaissances : il est cc:rtain la médeci
d’aujourd’hui continue & s’inspirer de la médecine de I"antiquite. que la médecine

2 ANCIENNETE DE LA'MEDECINE :
*Elle est celle de I’humanité, I’origine de la médecine échappe a toutes les investioat]
I’art de soigner est né du moment ou les hommes ont souffert. nvestigations : on peut penser que

Des fossiles préhistoriques découverts portent des traces de trépanati “ii
e, s . ; on (cav i i R
que I’on pratiquait déja sur le vivant, et dans un but thérapeutique. (cavité chirurgicales dans le crane)

#Des fractures guéries sont évidentes.

3LAMEDECINEMAGIOUEOUPRIMITIVF Le sorcier ou gudrisseur medeing qus i o
posseéde un pouvoir magique présumé détenu d’une puissance surnaturelle. Ce P§ﬁ§§m§ o o
: Ir était indiscutable, |

concentrait éthique et déontologie confondues, et en tirait un pouvoir abso]y

4/ 1A MEDECINE ANCIENNE OUARCHATOUE ;
5~
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*A ce nouvel ¢ { o] . D.rL pAtou . du corps hum?
comespond I’ ¢ an.d‘e la médecine, bas€ sur la prise en charge clinique et thérapegthue u -
i apparition du code ' HAMMOURABI (XVIlI¢me siéele av J.C) : i met €n BN
Pr?mlereg caractéristiques de la profession médicale : la responsabilité personnelle. 1 fit graver dans la pierre
a I'intention de ses successeurs : « Un médecin JSait une grave blessure a quelqu’un avec Je scalpel et le tue

un médecin 5 o : 1
ouvre une tumeur avec le scalpel et créve eil, il aura les mains coupees. »

iigypteanfique : o

* Les données médicales contenues dans le (manuscrit) Papyrus Edwin Smith peuvent étre datées du
XXXe siécle av. J.-C.

¢ Il énumére des médicaments, des maladies et des observations gp_‘lt,Ol_fMlL"- .

* Les premiers exemples connus d’interventions chirurgicales ont été réalisés en Egypte auX

a_”lent‘qurs’dux)liXVIIIe siecle av. J.-C.

2 IdE Bntide -

* L’Ayurveda (la science de la vie), est un systéme de médecine savante originaire d’Asie du e
qui remonte a plus de 2000 ans.

I semble que les premiers fondements de I’syurveda ont été batis sur une synthése entrg GRS

pratiques anciennes de phytothérapie datant du début du 2éme millénaire avant J.

iy Fo o

M¢56pot e
Les plus anciens textes Babyloniens sur la médecine remontent a I’époqu
babylonien dans la premiére moitié du Ile millénaire av. J.-C. dont le Manuel de

e de I’ancien empire
diagnostic €crit

i
°

par Esagil-kin-apli.

» Hippoeciaté De Cos, le pére de la médecine (460-377 av J-C) qui fut le premier qui fixa les régles

de l’éthique et de la déontologie médicales, avec notamment Ia prestation du serment :
Le Serment D’Hippocrate (460-377 av J-C).

5. LA MEDECINE AUMOYEN AGE:
Période de I'histoire qui se situe entre 'Antiquité et la Renaissance.

+ Le Moyen Age est une période de ['histoire de I'Europe, s'étendant du V¢ si¢cle au XV® siecle, qui
débute avec le déclin de I'Empire romain d'Occident Le 4 septembre 476 et se termine par
]a Renaissance qui est une période de I'époque moderne.
Dans le courant du XIIle si¢cle, les ¢coles de médecine fondées dans divers pays d’Europe se
ersit¢ de Montpellier créée en 1220, université de Toulouse créée

structurent en universités : univ

en 1229.
La médecine connait & cette époque un développement important ; I’enseignement se fonde

essentiellement sur les sources antiques et arabes : Hippocrate ; Galien.

6. LA MEDECINE ARABO-ISLAMIQUE :
Avicenne avec le Canon de la médecine écrit au Xéme si¢cle qui domina le monde médical pendant

tout le moyen age ct le Livre de la guérison (XIe siccle) :
«Découverte de la nature centagieuse des maladies infectieuses, l'introduction de la quarantaine,

«Premicres descriptions des bactéries et des organismes viraux,
«Premiére description minutieuse des maladies de peau, des maladies sexuellement transmissibles.

Ibn al-Haytham écrit au XIéme siécle dans son Traité d’optique le processus de la perception

visuelle.
o Rhazes:Al Rézi (860- 925), le premier médecin a utiliser systématiquement I'alcool dans sa
pratique médicale , auteur d’une encyclopédie médicale en ?0 "_91‘_““‘??2 grand traité de médecine.
Le Kitab fi Al-Judari wal Hassaba, Traité sur Iavariole et larougeole.
. Al-Kindi 2 éarit lo ST dxbus, dans lequel il décrivait 'application des mathématiques 2 la
médecine, lier dans le do harmacologie.

médecine, en particulier dans le domaine de la p
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° Abu A} i ot
: “NASIM quj : . ilis¢ de nombreux
N quj egt L .1roie moderne, il a utilise

T —_ L q' considéré cq \ chirurgic m y ,

trum, ;‘mii\cmmm Caux, (des pincer:mde le pere c:le laﬁ des scalpels, des curettes, des
‘ N ! ol ¢S ¢
TS Snbeulums, des seios 3 g o g BB
<218, des scies 08,

o et des platres.
~ N AGL NGy,
WY de Chagline . 3 . Ia chirurgie moderu:.

* Th éﬂd()"“,“g;i‘_‘i&, COnSIGeré au X1veme sipcle comme I'un des pores -de ’ Chlru’r' de médiévale
res‘ ) bm‘“ B orgoganoni, (1205-1296), un des plus importants chirurgiens de !a pério eli'ni'-lisatior;
desp nsa lede lintroduction ot dela prom:)tion:i’irr}rllﬁ’rtamte suancéesen chirgieramne

" : .
ntlsep‘tlgueg et la pratique de Panesthésie
D o ot > '
8. LA RENAISSANG:

o ¥ . . .
LCAEIE 5ee e : les papes levérent ’interdiction de
disséquer :

*® . 4 . . e * . ns un
Anﬂl ¢ Vésale de l'iniversité de Padoue, auteyr en 1543 du De humagi corporis fabl.‘lca(‘ tDarl o

c LA ] € p o o

amphithéatre, devant des étudiants venus de I'Europe entiere, il pratique de nombreuses dissectio

des suicidés ou des condamnés 3 mort.

« » 5 . , o . en ]55" 18
.. En _l__l‘_c"_t__l‘lyc’ Alﬂbl‘ﬂlSQ Paré incarne a lui seu] ce changement de statut. En inventant “
ligature des arteres, il sauve les amputés d'une mort quasi-certaine.

mﬂ‘l@m malgré les progrés de la médecine, & I'épogque les médecins w'ont que peu de méthodes
de soins ; les plus connues sont le lavement ct Ia saignée.

Ce fut le siecle des premiers physiologistes :

» L'italien Gaspare Aselli (1581-1626) découvre les vaisseaux fymphatigues,

William Harvey : découverte capitale : Ia circulation du sang (1628).

»  Dubien Sylvius : décrit le systéme nerveux.
» Contraction musculaire cardiaque : Stenon

@

Marcello-Malpighi : ferma la boucle de la circulation sanguine en découvrant les capillaires, i-
découvrit que chaque tissu est formé d’une infinité invisible a I’ceil nu de cellules.

XY pmessi oft : Panatomie- la physiologie- et Panatomie-pathologique firent des progrés les plus
remarquables. Grice au microscope électronique on commenga 4 mieux connaitre les Iésions.

». LA MEDECINE firémoderne: DU I Xemesidcle :

* Joseph Lister (1865), a énoncé les principes de 'angisepsig dans le traitement des plaies qui n’ont pu:
= véellement appliqués avant la fin du XIXe si¢ele.

Féaie le 16 octobre 1846, par le dentiste William Morton de I'hopital de Beston ;

i2d en 1885 par Louis Pasteur ;

; en lﬁi‘j par Wilhelm Rintgen .

10 LA MEDECINE DUKXome siccle: .
*e développement des projets intem.atlonaufc t?ls que le prcaje't flu génome humain (biologie moléculaire
“Le 25 novembre 1901, Alois Alzhcimer ({e?rlt lre tablealg clinique de 1a mal
* n 1921 Frederick Banting de I'université de.I‘oronto isole I'insuline ;
“T,e 29 novembre 1944 ¢'est Ia premiére opération ﬁ.cwur OuVel‘t.—_par Alfred Blalock do B
“Christian Barnard réalise Ia premiére transplantation du coeur en 1967,

adie gui porte son nom 1

altimore.

11, OUELLE MEBECTE POURTE XXIE

FE0d4

0

“* . tuberculose menace & nouveau le monde avec de nouvelles souches résistant
2 rougeole, malgré les campagnes de vaccination, aurait tué selon 1’OMS 34500

¢ choléra fait 2 nouveau des victimes, partout ou regnent la misere et une déplo

‘(Quant au paludisme, endémique en milieu :troplcala il connait une ye crudescence
avec des formes sont de plus en plus meurtricres.

a tous les antibiotique,
0 personnes en 2005.
rable hygiene,

qui touche surtout I’ Afrig,

-~
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années, la trithérapie

toujours inguérissable. Depuis quelques
n. Elle gagne le Pacifique

*Le si ey
sida, pandémie depuis les années 1980, st

frei leux i :
fr .nermleux la progression de la maladie > identi
“La idvre hémorragique 2 virns Ebola 2 été identifide en 1976 au Souda
f:izux(iﬁerltul et surtout P’ Afrique.

Le bR. AS (syndrome respiratoire aigi sévére) apparu en Chine en 2002. .0 2006 en Indendsic.
L grippe aviaire (virus AHSNY), le ler cas de contamination interhumaine de Juil 2 du_systéme

ia maladie de Creutzfelds-Jakob (encéphalopathie spongiforme avee dé énérescence
nerveux).
*L 1

rveuy . ' ne

? ‘E‘%&?dle d’AlzhemIEl‘ apparue il ya un Sﬁe(ﬂe’ .
= CHondul!: Méthode de reproduction consistant a énucléer une cellule vivante, somatique o

u sexuelle, et a

remplacer son noyay par celui d’une autre cellule au contenu génétique différent.

Y7 T - .is
5| Définition-Généralités
I, anatomie huxnaine est la description de la structure du EQIP_S_I_B&_H_aiIl, de ses organes et de leur pOSItIOH

(;ztu;atomxe topographique) : emprunté au bas latin anatomia « dissection », est la science qui decrit ]a forme
ctla structure des organismes vivanis et de leurs parties (organes, tissus). On peut notamment distinguer en
anatomie végétale.

1culi P R e e e ) P . . ;
particulier I'anatomie humaine; trés importante en médecine ; 'anatomie animale et I

“e développement de 1'étude anatomique, pendant longtemps n'a pas été paralléle au développement

mddico-chirurgical. Cette nécessité actuellement évidente, pour le médecin, le chirurgien ou l'imageur, ne

‘est véritablement établie qu'au XIX¢ sidele.

r
°

8 ¥4 o : o . .
71/ Les connaissances anatomiques dauns I’antiquité :

i~ En Egypte, et particuli¢rement a I’école d’ Alexandrie, la dissection et ’autopsie étaient courammer:t
pratiquées, sous [infiiiEncedes tradiiiohs d Smbauiiemeit et de momifiction:

'n extrait du Papyrus EBERS datant de 1550 AV.J.-C. Intitulé « du caeur et des vaisseaux ». Des faits
~ontrent que les opérations chirurgicales dans 'Egypte ancienne étaient uniquement externes et que les

(echnigues invasives consistant a ouvrir le corps n’étaient pratiquées que pour la momification des défunts.

' trépanation probablement pratiquée pour soigner les traumatismes craniens, la migraine, I’épilepsie,
{o¢ iroubles mentaux et pour chasser les mauvais esprits, était une exception.

. anmoins, 1’anatomie en raison d’un tabou persistant, les dissections n’étaient pas pratiquées a I’exception
‘e courte période, au cours du HIéme siéele av. J.-C., 3 Alexandrie.

rés la conquéte arabe en 640, les pratiques d’autopsie et de dissection couramment pratiquécs

fin Egypte, ap hde di
embaumement et de momification ont été interdites par certain<

suparavant, sous influence des traditions d’
théologiens ; cependant, des médecins poursuivent leur travail dans certaines circonstances comme a
I’ occasion de blessures de guerre, d’accidents ou de I’exhumation de cadavres. Les médecins corrigent ainci

leurs connaissances théoriques et acquiérent des vues nouvelles sur ’anatomie et ’ostéologie (étude des o+)

- Dans la Gréce anfique
»our Hippeerate De Cos (460-377 av J-C) fut le premier & énoncer les bases d*une éthique médicale, la

1nté et la maladie sont matiére a penser, a interpréter et raisonner.

ristote (IVéme siccle av. J.-C.) est un philosophe grec de I Antiquité et I'un des premiers a accorder au
-ur une_place majeure : il s'agit d’extrapolations de dissection d’animaux.

peutique, les maladies affectant un individu étaient attribuées a un déséquilibre des «

_ u point de vue théra
L umeurs » ou liquides en mouvement dans le corps.

-Yf
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alien (131-201) tles dissectig

contenter (e dissectiong anima 0S humajnes étant interdites & son époque, il devait se
conclusiong ar conséquert ales, et par analogie ep, tirer des conclusions sur I’espéce humaine —

: uent e i ; . : :
occidentale pendant » 1 partie fayggeg. Ses théories physiologiques devaient dominer la médecine

. U moj N N ] .
avait deux sangs, le sap lns. 14 siecles ; entre autres_ sa théorie de la circulation du sang. Pour lui, il y
’ g Velneux et ) ==t K
¢ sang artérj
el.

111/ Leg i
con i
- naissances anatomiques 3 trqy les siécles :
" AU moyen 4ge ;- AR |
Dans Jes derniers siécles d
nouvelle curiosijté

humaipe, Celle-ci
du XIITe siécle, e

3- A Rome G

s du Moyen A e, le développement de la chirurgie, ainsi qu’un autre regard et une
P O’r’tes. au corps humain, contribuent au développement de la pratique de la dissection
N°ctait pas interdite par I’Eglise comme on le pense souvent ; elle est attestée dés la fin

n Italie, tant dans up cadre légal (autopsies judiciaires) qu’universitaire.

n

atomije dans le monde arabo-musulman (10°™ — 13*™ siécle)

980 3 Afshen:?aizsa% 0, phﬂOSOPl'le et médecin médiéval persan, de religion musulmane, né le 7 aoit
. ellement en Quzbékistan) et mort en juin 1037 2 Hamadan (en Iran) a écrit au Xéme

§1ecle «Le canon » de la médecine a’ (Ibn Sina), « Al Qanun fial-Tibb » qui exerca une grande

influence sur enseignement de la médecine dans ie monde arabe et en occident et valut 8 Avicenne le titre

de Prince des savants. Son Canon de la médecine est un ouvrage monumental en cing volumes ouvrage :

le 1°7 volume traite notamment d’aspects de ’anatomie et du fonctionnement du corps.

Au XITIéme siccle, en 1242 1bn Al Nafis est le 1° 4 avoir mis en évidence la circulation du sang vers les
poumons : décrit la circulation pulmonaire et les artéres coronaires, qui constituent la base du systéme
circulatoire, raison pour laquelle il est considéré comme le pere de la théorie de la circulation.

3- Les dissections anatomiques en Europe au XIVéme siécle
Ultérieurement des chirurgiens : Henri de Mondeville; Guy:de Chauliac demandent le recours a I'étude
par la dissection et non plus le commentaire. La permission du due d'Anjou (en 1376), améliore ces
conditions.
Mais surtout les papes Sixte I'V et Clément VII favorisent et recommandent les dissections pour I'étude
médicale.

4- Le XVeéme siecle : La renaissance
Par rapport a ’anatomie, la médecine est plus lente a progresser durant la Renaissance. Depuis la
permission du duc d'Anjou : le XVéme siécle est marqt%é par la redécouverte de ’anatomie.
La Renaissance est également marquée par la confror}jgﬁglzq;} aYCC___deiblessure s PR e e atables
d’un genre nouveau, causées par les armes é-feu. Ambroise Paré (1509-1590) publie : «L’Anatomie
Universelle» (1561), En inventant en 1552 la ligature des artéres, il sauve les amputés d'une mort quasi-
certaine.

RERRT O

5. Le XVIeme si¢cle et André Vésale (Anatomie deseriptive, topographique.
Dans ce contexte, ’ceuvre de Vésale (1514-1564) se distingue : Il effectue lui-méme ses dissections.
Le premier, il met en évidence une série d’éléments anatomiques « nouveaux », et rectifie diverses erreurs

antérieures.

6- Le XVIIéme siécle et William Harve
La découverte la plus célébre du X VIIe siécle e,st s‘ans fioute celle de }a circulation du sang en 1625 par
William Harvey (1578-1657), constatant que lti‘;“‘”’t? d? ceeur (qu’il observe minutieusement) rythme |a
circulation du sang, il formule sa fameuse hypotiese le sang a un « mouvement circulaire » perpétuel.

! iés en 1628. :
Ses travaux sont publiés e o ou fonctionnelle.

... Début de I’anatomie physiologiq u fonctiol

= —
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7- L’anatomie pendant le XVIIIéme siécle 733 1804) et ATitoine
L oxygéne est découvert 4 peu prés au méme moment par Joseph Priestley 1733 V0 Fo S
:li;a\{disieﬁ (1743-1794) Ce dernier constate par diverses expériences la nécessntt?, P(:i roxygdne ct un rcj;t
disposer d’oxygénuewil brésente en 1777 la respiration comme une consommation t,es poumons.
de gaz carbonique. Il envisage également une combinaison entre sang ¢ |

¢ oxygéne dans 1

Ja structure du corps

g

Jacqu, enlgnewmslow a publié en 1732 « PExposition anatomique de

éf'm”f"” » premier traité scientifique d'anatomie descriptive. duction en cire
est I'époque des amphithéitres de dissection, des galeries d'histoire naturelle (repro

colorée), [ eg écoles anatomiques se développent dans toute I'Europe.

8- L’anatomie pendant le XIXéme siécle . cus
Clest la période de I'histologie, Ia théorie de la cellule est démontrée ; Bichat en 1800 ébauche la sc'lenc(? os Itgl‘ssll:st'
la publication en 1801 de son Anatomie générale et celle de son Anatomie descriptive couronnent ['ceuvre de : ichat,
fondateur d'une nouvelle branche de I'anatomie : I'« anatomie générale » s'intéressant non aux organes eux-mémes

Tnais aux tissus qui les constituent et contribuant ainsi au développement de 1'histologie.

= anatomistes du XIX: sidcle ont des origines et des fonctions trés variées : médecins, chirurgiens,
physiologistes, biologistes, etc.

9- L’anatomie au XXéme et XXIéme siécles
L'anatomie évolue avec les progreés des moyens techniques d'exploration (ex ; 1'endoscopie, 1mages 11 vivo

en temps réel, jusqu'aux échelles microscopiques, avec les progrés de la connaissance et avec I'apparition
réguliére de nouveaux (outils de visualisation scientifique).

Elle tend a évoluer vers une science appliquée, au service de la médecine et de la chirurgie (assistance
informatique notamment), mais l'enseignement didactique de I'anatomie se poursuit en utilisant moins la
dissection et plus la modélisation 3D pédagogiques. Les images animées peuvent compléter ou remplacer

les images fixes des planches anatomiques traditionnelles. L'utilisation des modéles informatiques a aussi |

bénéficié des progrés de l'anatomie.

1V/ L’enseignement de ’anatomie en Algérie |

L’anatomie est enseignée aux étudiants de médecine en préclinique (1™ et 28" année) suivant des
chapitres englobant tout le corps humain sous forme de cours magistraux et de travaux pratiques. : Téte,
Cou, Membres Supérieurs, Membres Inférieurs, Thorax, Abdomen, Bassin. |

V/ Réflexions sur I’évolution de I’anatomie au cours des siécles

On vise désormais davantage a soigner qu'a décrire,
Reste que l'anatomie n'est pas morte pour autant et reste un outil de pratique médicale incontournable.

De nouvelles techniques vont encore la transformer en profondeur. Alors que jusqu'aux derniéres années du
XIX° sigcle on n'avait eu en effet d'autre possibilit¢ pour explorer l'intérieur des corps que Ia dissection et
I'endoscopie, mais dont la portée est trés limitée). De nouvelles techniques apparaissent : Ia découverte en
1895 des rayons X par Roétgen permettra la mise ay point au cours des deux décennies suivantes de Jg
radiographie médicale; viendront ensuite l'utilisation des ultrasons (échographie), puis de la résonnance
magnétique nucléaire (IRM), etc., qui a leur fagon ont aussi révelutionné le regard porté sur l'intérieur deg

corps.

v1/ Conclusion L'anatomie devient surtoyt appliquée, pour la médecine et I'enseignement didactique ;
la chirurgie et I'imagerie pour une application technique. Sans compter sur le développement d'anatomie,g
nouvelles, comme I'endoscopie, et des images in viyo en temps réel.

- -
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