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Translated from English version into Chinese by Xin-Yu Feng, edited by Jin Chen
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Leishmaniose cutanée et viscérale concomitante chez deux nourrissons marocains

Tarik Mouttaki, Hasnaa Maksouri, Jilali EI Mabrouki, Gema Merino-Espinosa, Hassan Fellah,
Mohamed Itri, Joaquina Martin-Sanchez*, Maha Soussi-Abdallaoui, Soumiya Chiheb, Myriam
Riyad

Résumé

Contexte :Les leishmanioses sont des maladies a transmission vectorielle causées par les
protozoaires du genre Leishmania. Leur spectre clinique comprend différentes formes allant de
Iésions cutanées bénignes a des atteintes viscérales. Dans la région méditerranéenne, la leishmaniose
viscérale zoonotique (LVZ) est due a L. infantum. Cette maladie entraine généralement la mort si
elle n’est pas traitée dans un délai de deux ans. Au Maroc, elle est endémique dans le nord, ou une
centaine de cas sont signalés chaque année, principalement chez des enfants agés de moins de cing
ans. Cette étude porte sur deux cas cliniques inhabituels, observés au Maroc chez des nourrissons
atteints a la fois de leishmaniose viscérale et cutanée.

Présentation de cas : Le cas de deux nourrissons, agés de 9 et 12 mois, est présenté dans cette étude.
Tous deux présentaient une splénomégalie fébrile, une anémie et une paleur des muqueuses. La
leishmaniose viscérale a été confirmée par le diagnostic parasitologique (frottis de moelle osseuse
positif et dépistage positif des anticorps anti-L. infantum ). Cependant, I’examen clinique a
également révélé des Iésions cutanées suggérant la présence d’une leishmaniose cutanée. Ce
soupcon a été étayé par le fait que les patients avaient vécu ou voyagé dans des régions d’endémie.
Un examen direct, une culture et une PCR-RFLP (ITS1-Hae Ill) ont donc été réalisés sur les
exsudats cutanés des patients. La leishmaniose cutanée était associée a L. infantum chez I’'un des
nourrissons et a L.tropica chez I'autre. Les deux nourrissons ont été traités suivant les
recommandations du Ministere de la Santé. En deux mois, ils étaient guéris et on a observé une
défervescence, la réduction de la splénomégalie et la guérison des lésions cutanées.

Conclusions :Ces cas singuliers témoignent du polymorphisme clinique de la leishmaniose cutanée
et de la nécessité de mettre a jour le diagnostic différentiel des syndromes leucémoides, notamment
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de la leishmaniose viscérale, chez les enfants qui vivent ou voyagent dans des zones d’endémie
connues. Ces observations suggerent un changement du phénotype de la leishmaniose viscérale dans
le Bassin Méditerranéen, ou elle pourrait étre associé a la leishmaniose cutanée.
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ConyTcTBYOIIMIT BHCHEPAJLHBIA M JIOKAJH30BAHHBIA KOMXKHBIA JIEHIIMAHMO3 Yy ABYX

MAapOKKaHCKHUX z:eTeii.

Tapuk Mytraku, Xacnaa Maxkcypu, Xunanu 9i1b Mabpyku, xema MepuHo-OcnuHo3a, XaccaH
®emnax, Moxamen Utpu, Xoakuna Maprun-Canuec®, Maxa Cyccu-A6namnayu, Cymus Yuxe0,
Mupuam Pusin

AHHOTAIMA

Kparkoe onncanune. JledmMaHHO3b OTHOCSITCS K TPAHCMUCCHBHBIM 3200JICBaHHSIM, BEI3BAHHBIM
npocreiimmu poaa Leishmania. Kiuandeckuii crieKTp JaHHBIX 3a00J€BaHUN BKIIFOYACT MHOTHE
BHJBI OT JOOPOKAYECTBEHHBIX MOPAKESHUH KOXKH JI0 BHCIEpabHBIX (hopM. B CpenuzeMHOMOpPCKOM
perroHe 300HO3HbIM BUCIIEpaTbHbIH Neiivanno3 (ZVL) Bei3biBacTes mapazutom L. infantum. Tpu
OTCYTCTBHHU JICYCHHS B TCUCHHE NBYX JeT 3a00NeBaHWE, KaK MPABUIIO, MPUBOAUT K CMEpPTH.
300HO3HBIN BUCLEPAIbHBIN JEHIIMAHUO3 SHIEMHUYEH Ha ceBepe MapoKKo, TIe PErUCTPUPYIOTCS
OKOJIO CTa ciy4aeB B T'0J, B OCHOBHOM y JeTed MJajule matu JjeT. B naHHON pabore Mbl
MPEACTABIIEM OTYET O MBYX KIMHHMYCCKUX HAOMIONCHHUSX JCTCH, JEMOHCTPUPYIONINX HEOOBITHOE
coueranue BuciepaipHoro VL u koxHoro sneiinivannosa (CL) 8 Mapokko.

IIpeacraBieHue KIMHUYECKHUX cJIy4aeB. B HacTosIeM HccIeI0BaHUN MBI JOKJIAIbIBAEM O JIBYX
MIIAZICHIIaX B BO3pacTe NeBIATH U 12 MecsimeB. Y 00OMX HUMEETCs aHaMHE3 CILICHOMETaIHd C
JMUXOPaIKOW, aHeMHs H OJETHOCTh CIHM3HCTHIX oOomodek. [lonTBepikaeHHE BUCIEPATHHOTO
JmedmManno3a OBUIO  MPOHM3BEICHO IIPH  IIOMOIIM  IMMAPa3UTOJIOTUYECKOH  TUATHOCTHKH
(TTONOXKUTENBHBIE PE3YABTATHI HCCIEIOBAHISI Ma3ka KOCTHOTO MO3Tra U 00CIieJoBaHHE Ha aHTHUTENA
k L. infantum). Onxako, KTUHUYECKHIT OCMOTP TaKXKe BBISIBUII TOPAXKEHHS KOKH, YTO TPE/IIoIaraeT
HaJIM9He KOKHOTO JeWIIMaHn03a. DT0 OBLIO MOAKPEIICHO TEM, UTO Y MAIIMEHTOB UMeNIach HCTOPHUS
MPOKUBAHUS JTHOO TOCEIICHNS SHAEMHUYHBIX 04aroB. Takum 00pa3oM, MO KOKHBIM IKCCyNaTaM
MAMEHTOB ObUIH MPOBEACHBI NPAMOM ocMOTp, KynbTypa u ananu3 [IIP-IIJIP® (ITS1-Haelll). ¥
OJIHOTO M3 MJIAJICHIIEB KOXKHBIH JiefinmManro3 Ot Bbi3BaH L. infantum, toraa kak y apyroro pe6énka
oH ObU1 00ycioBieH L. tropica. MuajeHIpl MPOLUTH MEIUIMHCKOE JICYCHHEe B COOTBETCTBUU C
peKoMeHmansIMi MUHICTEPCTBA 3paBooxpaHeHus. O0a mayreHTa BEI3IOPOBENH 32 Ba MECSIIa;
IPY 5TOM HaOIIONANOCh CHMKEHUE TEMIEepaTyphbl, YMECHBIICHHE CIUICHOMETAIHH U 32KUBIICHHE
KOKHBIX TOBPEXKICHUN.

BoiBoabl. [lanHble eaWHWYHBIE 3a00JNEBAaHMS EMOHCTPHPYIOT KIMHUYECKHH HOMAMOP(HM

KOXKHOTO JICHITMaHHO3a ¥ CBUJICTEIBCTBYIOT O HEOOXOAMMOCTH OOHOBIIECHUS MU depeHIIHaTbLHON
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AWAarHOCTUKKN CHMIITOMOB, CXOXHUX C IIpHU3HAKaMH HeﬁKeMHI/I, B TOM 4YHUCJI€ BUCHCPAJIBHOTO
.]'IeI\/'IHIMaHI/IOZia, y z[eTeﬁ, MIPOXUBAIOMIKUX WM MOCCHIAOINX H3BECTHBIC DHACMUYHBIC paﬁOHBI. B
PE3YIBbTATE HACTOALIUX Ha6J'IIOI[eHHI71 NOABUIIOCH MPEANOJIOXKECHUE O BO3MOXHBIX HW3MCHCHHAX
CPEAN3CEMHOMOPCKOTO (1)eHOTI/IHa BUCLCPAJIBHOTO J'ICI\/'IIHMaHI/IOZia, KOTOpBIﬁ MOXET OBITH CBSI3aH C

KOKHBIM JICUIIIMaHHO30M.
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Leishmaniasis cutanea localizada y visceral concomitante en dos nifios marroquies

Tarik Mouttaki, Hasnaa Maksouri, Jilali EI Mabrouki, Gema Merino-Espinosa, Hassan Fellah,
Mohamed Itri, Joaquina Martin-Sanchez*, Maha Soussi-Abdallaoui, Soumiya Chiheb, Myriam
Riyad

Resumen

Antecedentes: Las leishmaniasis son enfermedades transmitidas por vectores causados por
protozoos del género Leishmania . El espectro clinico de estas enfermedades abarca desde lesiones
dérmicas benignas hasta formas viscerales. En la regién mediterranea, la leishmaniasis visceral
zoondtica (LVZ) es provocada por el L. infantum. Si la enfermedad no se trata dentro de los dos
afos, por lo general conduce a la muerte. En Marruecos, la LVZ es endémica en el Norte, donde se
notificaron un centenar de casos cada afio, en su mayoria de nifios menores de cinco afios. Aqui
presentamos dos observaciones clinicas en nifios que contrajeron LV concomitante inusual y
leshmaniasis cutanea (LC) en Marruecos.

Presentacion del caso: En este estudio de caso, informamos acerca de dos nifios de nueve y doce
afios. Ambos poseen antecedentes de esplenomegalia febril, anemia y palidez de las membranas
mucosas. Se confirmé leishmaniasis visceral a través de diagnosis parasitolégica (examen de
médula dsea positivo y deteccion de anticuerpos antiL. infantum ). Sin embargo, la evaluacién
clinica también reveld lesiones cutaneas que sugerian la presencia de LC; hecho reafirmado por los
antecedentes de los pacientes de vivir o viajar a focos endémicos. Por lo tanto, se llevo a cabo una
evaluacion directa, cultivo y PCR-RFLP (ITS1-Haelll) en los exudados dérmicos de los pacientes.
En uno de los nifios, la LC estaba ligada al L. infantum, mientras que en el otro al L. tropica. Se
trato a los nifios segln las recomendaciones del Ministerio de Salud. Ambos pacientes se curaron
en dos meses. Se observaron defervescencia, reduccién de la esplenomegalia y cicatrizacion de las
lesiones cutaneas.

Conclusion: Estos singulares pacientes ilustraron el polimorfismo clinico de la LC y la necesidad
de actualizar el diagnéstico diferencial de sindromes similares a la leucemia, LV inclusive, en nifios
que viven o0 viajan a areas endémicas identificadas. Estas observaciones sugieren un cambio en el
fenotipo de la LV mediterranea posiblemente ligada a la LC.
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