PARTIE 2 : FORETS ET MALADIES HUMAINES

ECOLOGIE DE LA MALADIE DE LYME

JEAN-FRANGOIS COSSON?

La maladie de Lyme est la maladie vectorielle la plus répandue Europe (Vayssier-Taussat et al.,
2015). En France, lincidence moyenne est de 84 [70-98] cas pour 100 000 habitants en 2016,
mais elle peut &tre supérieure a 200 dans certaines régions (réseau Sentinelles, 2018). Cette mala-
die sévit également en Amérique du Nord et en Asie (Steere et al., 2016). Depuis les vingt der-
niéres années, l'incidence de la maladie de Lyme est en augmentation en Europe et en Amérique
et sa distribution géographique s’étend vers le nord en Scandinavie et au Canada (Stone et al.,
2017). En France, le nombre de cas reportés est également en augmentation, sans que l'on sache
si cela correspond a une augmentation de l'incidence de la maladie ou a une augmentation du
nombre de déclarations suite a une meilleure connaissance de cette maladie (réseau Sentinelles,
2018). La distribution géographique des tiques et leur abondance semble également augmenter
dans les régions tempérées, mais la encore nous manquons de données objectives. Quelques
observatoires ont été mis en place ces derniéres années en France et en Europe pour générer
des séries temporelles, mais il est trop tot pour en tirer des conclusions (Cat et al., 2017). Quoi
qu’il en soit, 'impact économique des maladies transmises par les tiques, et de la maladie de
Lyme en particulier, est considérable. Le colt annuel est estimé a 20 millions d’euros pour les
Pays-Bas et 8o millions d’euros pour I’Allemagne (Cees et al., 2017 ; Lohr, 2015).

La lutte contre les maladies transmises par les tiques Ixodes sp. est un vrai défi pour les socié-
tés occidentales. Les vaccins ne sont pas disponibles pour 'éventail des maladies transmises et
le contrdle direct des tiques par I'’épandage massif d’acaricides dans l’environnement est peu
envisageable (Eisen et al., 2018). Dans ce contexte, les recherches se focalisent sur la compré-
hension des processus qui déterminent les variations spatiales et temporelles du risque de mala-
die et de I'exposition humaine. Dans cet article, nous proposons une synthése des connaissances
sur ’écologie des maladies a tique, avec un focus spécial sur la plus connue d’entre elles, la
maladie de Lyme. Puis nous discutons différents leviers d’action qui permettent d’envisager, dans
une logique de gestion écologique des écosystémes (ecosystem-based management) (Slocombe,
1993), de diminuer les risques encourus par les hommes et les animaux domestiques.

DE NOMBREUX AGENTS PATHOGENES

La maladie de Lyme est due a des bactéries, les borrélies, appartenant au complexe d’espéces
Borrelia burgdorferi. Ce groupe de bactéries est de découverte récente puisque l'espéce type
(Borrelia burgdorferi) a été isolée dans le village de Lyme (Massachusetts) en 1984 par Willy
Burgdorfer. Depuis cette date, 21 espéces ont été décrites dont neuf sont impliquées dans la
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maladie de Lyme chez ’homme (Cutler et al., 2017) (figure 1, ci-dessous). D’autres bactéries de
ce groupe sont en voie d’étre caractérisées et nommeées. Le potentiel pathogéne des espéces nou-
vellement reconnues reste a établir et la possibilité d’infections mixtes complique cette évaluation.

FIGURE 1 BACTERIES DU COMPLEXE BORRELIA BURGDORFERI
Les dates indiquent I'année de description, les espéces en rouge provoquent des maladies chez ’lhomme
(Stone et al., 2017 ; Cutler et al., 2017).
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Récemment, le genre Borrelia a été divisé et les bactéries du groupe responsable de la maladie
de Lyme ont été renommées Borreliella, mais cette division est encore trés controversée (Cutler
et al., 2017 ; Stone et al., 2017).

Malgré leur découverte récente, ces bactéries sont trés anciennes. UADN de B. burgdorferi a été
retrouvée dans la momie Otzi dgée de 5 300 ans découverte dans un glacier des Alpes italiennes
(Keller et al., 2012). La reconstitution de Ihistoire évolutive de B. burgdorferi en Amérique du
Nord suggére sa présence depuis au moins 60 ooo ans, donc bien avant l'arrivée de ’homme sur
ce continent. LUémergence récente de la maladie de Lyme en Amérique du Nord serait due a la
propagation de nombreuses lignées trés anciennes et distribuée sur une vaste aire géographique
(Walter et al., 2017). Cette étude réfute I’hypothése de I'émergence d’une lignée de bactéries avec
des modifications génétiques récentes. 'émergence de la maladie de Lyme résulte plus probable-
ment des perturbations environnementales liées a l'activité humaine ou des changements clima-
tiques qui ont favorisé leur transmission a ’homme via des processus écologiques que nous
allons détailler plus loin.

Chaque espéce a une distribution géographique et une écologie particuliére. Par exemple,
B. burgdorferi et B. bissettii sont plus fréquentes en Amérique du Nord. En Europe, les espéces
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les plus impliquées dans la maladie de Lyme sont B. afzelii et B. garinii (Steere et al., 2016).
Certaines espéces sont préférentiellement portées par les reptiles (B. lusitaniae), les oiseaux (B. gari-
nii, B. valaisiana) ou les mammiféres (B. burgdorferi, B. afzelii, B. spielmanii, B. bavariensis).
Elles provoquent des tableaux cliniques différents : B. afzelii et B. spielmanii sont principalement
impliquées dans les manifestations cutanées, B. garinii et B. bavariensis dans les problémes
neurologiques et B. burgdorferi dans les affections articulaires (Stanek et al., 2012). Au sein de
ces espéces, les différentes souches (ou variants génétiques) peuvent avoir plus d’affinités pour
certaines espéces hotes, et présenter des cycles épidémiologiques quasiment indépendants
(Jacquot et al., 2016). Enfin, certaines souches sont plus pathogénes que d’autres pour ’homme
(Coipan et al., 2016).

En Europe, les maladies liées aux piglres de tiques ne se limitent pas a la maladie de Lyme.
Plusieurs dizaines d’agents pathogénes pour ’homme, incluant des bactéries, des virus et des
parasites sont transmis par les tiques (Vayssier-Taussat et al., 2015 ; Moutailler et al., 2015 ;
Jahfari et Sprong, 2016). Cette liste s’allonge rapidement avec la performance des outils molécu-
laires de détection (tableau I, p. 188).

Une tique peut porter jusqu’a cing agents pathogénes différents et donc les transmettre, simul-
tanément ou de facon différée (Moutailler et al., 2016). Des coinfections par plusieurs pathogénes
ont été rapportées chez ’homme aux Etats-Unis, en Europe et en Asie (Diuk-Wasser et al., 2016).
Aux Etats-Unis, de nombreux patients atteints de la maladie de Lyme présentent une infection
concomitante par le parasite Babesia microti ou par la bactérie Anaplasma phagocytophilum.
Cette derniére est notamment capable de moduler 'immunité de I'hGte et, par conséquent, sa
susceptibilité a d’autres pathogénes. En Europe, les cas de coinfection sont moins documentés.
Néanmoins, elle pourrait en partie étre responsable de la variabilité de la sévérité et des mani-
festations cliniques associées a la maladie de Lyme (Johnson et al., 2014). Limpact réel de ces
autres pathogénes sur la santé humaine est encore mal connu faute d’information sur leur inci-
dence, leur distribution géographique, et en raison de I'absence de tests de détection (Vayssier-
Taussat et al., 2015).

QUELQUES ESPECES VECTRICES

A léchelle mondiale, quatre espéces de tiques appartenant au complexe d’espéces Ixodes ricinus
transmettent les borrélies a ’homme (figure 2, p.189). Ces tiques S’infectent lors d’un repas
sanguin sur un animal contaminé. Les bactéries atteignent alors le tube digestif de la tique,
passent la barriére intestinale et rejoignent les glandes salivaires. Elles sont ensuite transmises
quand la tique injecte sa salive (qui a des propriétés anesthésiante, hémolytique et immunodé-
pressive) lors de la piqgdre suivante (Ladislav et al., 2017). La prévalence de linfection chez les
tiques augmente avec le nombre de repas sanguins ; par conséquent, les larves ont une préva-
lence plus faible que les nymphes, et les nymphes une prévalence plus faible que les adultes.
Comme les borrélies se transmettent trés mal de la tique femelle a ses ceufs, les larves de tique
sont généralement indemnes. On considére que ce sont les nymphes qui jouent un rdle majeur
pour la transmission a ’homme.

La transmission par d’autres acariens ou d’autres insectes hématophages, ou linfection par des
modes de transmission alternatifs, comme le sperme, l'urine ou le lait maternel, n’ont jamais été
clairement établies (Steere et al., 2016). La transmission maternofcetale est probable, mais son
impact réel est encore peu évalué (Haut conseil de la santé publique, 2017). Il est important de
préciser que la détection d’ADN de borrélies dans un insecte ou un acarien hématophage ne
signifie pas que celui-ci est capable de transmettre la bactérie. La détection d’ADN ne signifie
pas que les bactéries sont vivantes. D’autre part, pour que cette transmission soit effective,
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TABLEAU | Agents pathogénes pour ’homme transmissibles
par les tiques Ixodes ricinus en Europe, et animaux réservoirs
(Vayssier-Taussat et al., 2015 ; Moutailler et al., 2015 ;
Jahfari et Sprong, 2016 ; Vayssier-Taussat et al., 2016)
Pathogénes Maladies humaines Hotes et réservoirs
Bactéries Anaplasma phagocytophilum | Anaplasmose granulocytaire Bovins, ovins, chiens, chats,
chevaux, rongeurs
Bartonella doshiae Bartonellose Rongeurs
Bartonella henselae Bartonellose Chat
Bartonella schoenbuchensis Bartonellose Cervidés
Bartonella tribocorum Bartonellose Rongeurs
Borrelia afzelii Maladie de Lyme Chien, chat, chevaux, bovins,
Borrelia bavariensis Maladie de Lyme rongeurs, oiseax, reptiles
Borrelia bissettii Maladie de Lyme
Borrelia burgdorferi Maladie de Lyme
Borrelia garinii Maladie de Lyme
Borrelia mayonii Maladie de Lyme
Borrelia spielmanii Maladie de Lyme
Borrelia valaisiana Maladie de Lyme
Borrelia miyamotoi Fiévre réccurente Rongeurs, oiseaux
Ca. Neoehrlichia mikurensis* | Fiévre Chien, rongeurs
Coxiella burnetii Fievre Q Ovins, rongeurs
Francisella tularensis Tularemie Ovins, rongeurs, liévres
Rickettsia helvetica Fiévre Oiseaux
Rickettsia monacensis Fiévre inconnu
Parasites Babesia divergens Babesiose Bovins, cervidés
Babesia microti Babesiose Rongeurs, musaraignes
Babesia veratorum Babesiose Cervidés
Virus Erve Encéphalite Mammiféres, oiseaux
Eyach Encéphalite Mammiféres, oiseaux
Kemerovo-Tribec-Lipovnik- Encéphalite Mammiféres, oiseaux
Kharagyshi
Louping hill Encéphalite Ovins, liévres
TBE Encéphalite Rongeurs, chiens

* Ca. : Candidatus.
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il faut que les borrélies soient dans les glandes salivaires et injectées avec la salive. C’est ainsi
que de nombreuses espéces hématophages peuvent temporairement abriter les borrélies sans
pour autant &tre capables de les transmettre.

Lécologie de la maladie de Lyme est étroitement liée aux quatre espéces de tiques vectrices du
complexe Ixodes ricinus. C’est pourquoi une bonne connaissance de la biologie et de I’écologie
de ces tiques est importante. Les larves, les nymphes et les adultes sont les principales étapes
de la vie de ces tiques (figure 2, ci-dessous). Ces différents stades (appelés stases par les aca-
rologues) se différencient généralement par leur taille et certains détails anatomiques (Plantard
et al., 2015). Ces tiques sont strictement hématophages. Elles ne se nourrissent que trois fois au
cours de leur vie qui peut durer entre 2 et 3 ans (Sonenshine et Roe, 2014 ; Bonnet et al., 2015).
Au cours d’un repas, la tique peut prendre jusqu’a cent fois son poids de sang. Aprés son repas,
elle se détache et tombe au sol ol elle se métamorphose vers le stade suivant (ou stase sui-
vante). Chaque repas sanguin prend entre deux et cing jours au cours desquels la tique reste
accrochée a son hote. Une tique ne change pas d’héte au cours de son repas sanguin. En d’autres
termes, vous n"avez aucun risque d’étre piqué par la tique qui est en train de se nourrir sur votre
animal de compagnie. Une fois au sol, la tique se hisse sur un brin d’herbe ou un arbuste, a
faible hauteur généralement (moins d’un métre). Une fois en place, elle se met a lafftt, étend
ses pattes avant et attend qu’une proie passe a proximité. Sur ses pattes avant, elle posséde un
organe sensoriel appelé organe de Haller, du nom du scientifique qui 'a décrit en 1881. Ce sont
des capteurs olfactifs qui détectent le dioxyde de carbone expiré par les animaux, ’'ammoniac,
certaines phéromones, et les changements de température liés a la chaleur corporelle. Grace a
cet organe, la tique détecte sa proie qui passe et essaie alors de s’agripper avec ses pattes avant.
Une tique ne saute pas. Elle ne peut donc s’accrocher sur un animal ou un homme que s’il frole
la végétation.

FIGURE 2 CYCLE DE VIE DES TIQUES ET DISTRIBUTION GEOGRAPHIQUE
Tiques du complexe Ixodes ricinus, les principaux vecteurs de la maladie de Lyme (Steere et al., 2016)
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Sur son hote, la tique peut se déplacer longtemps avant de sélectionner un site ol piquer, géné-
ralement un endroit bien irrigué, chaud et humide, ol la peau est fine. Tous les stades, larves,
nymphes et adultes, piquent, sauf le male adulte qui ne se nourrit pas mais tente quand méme
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de grimper sur un héte (généralement de gros animaux sauvages ou domestiques) pour rechercher
et féconder les femelles. Les femelles fécondées tombent au sol, pondent 2 ooo a 3 0oo ceufs
qui éclosent quelques semaines plus tard en autant de larves, puis meurent. Les larves sont
prétes a rechercher un animal pour se nourrir au bout de quelques jours. En général elles restent
a proximité de l'endroit ol les ceufs ont été pondus et forment ce qu’on appelle des « nids »,
ce qui explique qu’on peut parfois se faire piquer par plusieurs dizaines de larves si on a la mal-
chance de se frotter a un nid.

Lécologie des tiques Ixodes est fortement influencée par les conditions climatiques, laltitude et
la végétation. Elles sont trés sensibles a la sécheresse et se trouvent généralement dans les zones
abritées ol la végétation est abondante. Leur survie en milieu naturel nécessite une humidité
d’au moins 80 %. Les habitats préférentiels dépendent des conditions climatiques. Dans les zones
a trés forte pluviométrie (Angleterre, Ecosse), 'espéce est abondante dans les landes et les patu-
rages alors qu’en climat plus sec (Europe continentale), on la trouve dans les haies, les bosquets
et les foréts. Elles résistent bien aux périodes froides ou chaudes, pendant lesquelles elles se
mettent en diapause, c’est-a-dire avec un métabolisme ralenti au maximum. En France, ces tiques
sont plus actives au printemps et en automne, lorsque les conditions de température et d’humi-
dité sont favorables. On observe néanmoins des variations régionales. En altitude, les tiques sont
plus actives en été ; dans les zones au climat doux et océanique, les tiques maintiennent leur
activité en hiver. Le pic d’apparition de maladie de Lyme chez ’homme se situe entre mai et
octobre, aprés le pic d’activité des nymphes (figure 3, ci-dessous).

FIGURE 3 ACTIVITE DES TIQUES, SAISONNALITE ET MICROCLIMAT

En haut : Saisonnalité de l'activité des nymphes de tiques Ixodes ricinus (a gauche, en % collectées) a
Gardouch (< 100 m) en rouge, et a Theix (> 1 000 m) en vert, de mars 2014 a février 2015 (Cat et al., 2017) ;
et pourcentage de cas de maladie de Lyme (a droite) en France de 2011 a 2015 (réseau Sentinelle, 2018) ;
en bas : Influence de la température sur la vitesse de développement (& gauche)
et de ’humidité sur la survie (@ droite) d’Ixodes ricinus (Kilpatrick et al., 2017).
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Les tiques Ixodes sont présentes sur tout le territoire métropolitain et en Corse. On remarque
des variations d’abondance en fonction des zones climatiques et de la végétation. Elles sont peu
abondantes sur le littoral méditerranéen (trop sec), dans les grandes plaines agricoles (pas assez
de végétation) et en altitude au-dela de 1 500 métres (trop froid). Au sein de zones géographiques
favorables, la répartition des tiques est trés hétérogéne (Agoulon et al., 2015), en raison de condi-
tions microclimatiques et du mode particulier de dispersion des tiques. En effet, les tiques ne
sont pas capables de parcourir de grandes distances par elles-mémes. Les larves sont donc trés
agrégées dans des « nids » lors de I'éclosion. Les nymphes et les adultes sont ensuite dispersés
a plus ou moins grande distance dans I'environnement par leurs hotes (reptiles, oiseaux ou mam-
miféres). Enfin, la durée du cycle biologique est elle aussi trés variable en fonction des condi-
tions environnementales. La température et I’humidité influencent fortement leur dynamique de
population : plus il fait chaud et humide, plus leur cycle biologique est rapide (figure 3, p.190).
Ainsi le cycle biologique d’Ixodes ricinus peut varier en fonction des conditions environnementales.

RESERVOIRS SAUVAGES ET DOMESTIQUES

En Europe, la tique Ixodes ricinus se nourrit sur plus de 300 espéces animales, sauvages ou
domestiques, mammiféres, oiseaux et reptiles. Certaines espéces sont de bons réservoirs pour les
borrélies (on dit quelles sont compétentes) et d’autres peu ou pas du tout. Une espéce compé-
tente permet le maintien et la multiplication des borrélies dans le sang malgré ses défenses
immunitaires. Les borrélies peuvent alors étre reprises par une tique et transmises a un autre
animal. La compétence varie en fonction des espéces mais aussi des caractéristiques individuelles
(age, sexe, coinfection, état immunitaire, génétique).

La plupart des rongeurs forestiers sont de trés bons réservoirs. Ces espéces sont soumises a de
fortes variations d’abondance qui sont liées & la production de glands (appelée « glandée »).
Plusieurs études ont montré que les glandées sont suivies d’une pullulation de rongeurs fores-
tiers I'année suivante, puis d’une augmentation de la densité de larves de tiques infectées par
les borrélies deux ans plus tard (Ostfeld et al., 2006) (figure 4, p.192). Labondance des glands
et des rongeurs est donc un bon prédicteur du risque de la maladie de Lyme.

Les cervidés en revanche sont de mauvais réservoirs pour les borrélies car leur systéme immuni-
taire les élimine rapidement. Ils sont néanmoins les hotes principaux sur lesquels les tiques
Ixodes ricinus s’accouplent. Ils jouent donc un role central pour la dynamique de population des
tiques et, indirectement, pour la circulation des borrélies. En Europe du Nord, I'émergence de la
maladie de Lyme est liée a l'invasion des chevreuils vers le nord (Mysterud et al., 2016). Mais
les études sur la relation entre la densité des chevreuils et l'incidence de la maladie de Lyme
(ou la densité des tiques infectées) produisent des résultats contradictoires ; on observe tant6t
une corrélation positive, tantét pas de corrélation du tout (Mysterud et al., 2016). En fait, il
semble que C’est la présence des cervidés, et non leur abondance, qui est corrélée a 'abondance
des tiques et a l'incidence de la maladie de Lyme. Des expérimentations montrent que les tiques
Ixodes sont plus abondantes dans des enclos forestiers avec des chevreuils que dans des enclos
sans chevreuils. En revanche, la densité des tiques et la prévalence des borrélies n"augmentent
pas avec l'abondance des chevreuils (Hofmeester et al., 2017) (figure 4, p.192). En d’autres
termes, la relation entre 'labondance des tiques infectées et 'abondance des chevreuils n’est pas
linéaire ; elle plafonne rapidement ; ce qui indique que dans un environnement ol on trouve des
chevreuils, méme en trés faible densité, la dynamique des tiques n’est plus régulée par 'abon-
dance des chevreuils mais par d’autres ressources. Les conséquences de ces études sont impor-
tantes car elles indiquent que (contrairement a ce que beaucoup croient) le contrdle de la densité
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des cervidés (par la chasse) ne semble pas étre une méthode efficace pour réduire le risque de
la maladie de Lyme (@ moins d’arriver a une densité trés basse, voire une quasi-disparition locale
des cervidés).

FIGURE 4 DENSITE DES TIQUES, RONGEURS ET CHEVREUILS

En haut : Relation entre la densité des tiques Ixodes et la densité des rongeurs
année précédente (a gauche) et entre la densité des tiques infectées par B. burgdorferi s.l.
et la production de glands deux ans auparavant (Ostfeld et al., 2006) ;
en bas : Relation entre la densité des tiques Ixodes ricinus
et la présence-absence des chevreuils (@ gauche) et leur abondance (@ droite) (Hofmeester et al., 2017).
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Peu d’études sont disponibles pour le sanglier, mais on considére généralement qu’ils ne sont
pas de bons réservoirs pour Borrelia. lls peuvent servir d’hotes aux tiques Ixodes, mais en moins
grande proportion que les chevreuils. Dans le contexte actuel d’explosion démographique des
sangliers en Europe, il serait utile de préciser leur role exact dans I'épidémiologie de la maladie
de Lyme (Muders, 2015).

Certains animaux domestiques sont également touchés par la maladie de Lyme: notamment
chiens, chevaux, et peut-étre bovins, développent des arthrites et des atteintes rénales ou car-
diaques (Krupka et Straubinger, 2010). homme est généralement considéré comme un hote acci-
dentel et une impasse pour les borrélies. C’est sans doute vrai aujourd’hui en raison du niveau
d’hygiéne important qui font que les humains se débarrassent rapidement des tiques, mais cela
ne |'était peut-étre pas lorsque ’homme vivait en petits groupes dans les milieux forestiers, il y
a quelques milliers d’années.

192 Rev. For. Fr. LXX - 2-3-4-2018



Partie 2 : Foréts et maladies humaines

RISQUE POSE PAR LES MALADIES A TIQUE POUR L'THOMME

Le risque pour ’homme dépend de I’abondance des tiques infectées, de son exposition aux
piqdres, mais aussi probablement de facteurs génétiques et immunitaires. On sait depuis long-
temps que certaines personnes infectées par Borrelia suite a une piqdire de tique ne développent
pas de maladie, soit parce gu’au moment de la piqlre leur systéme immunitaire a contré linfec-
tion, soit parce que leurs caractéristiques génétiques les rendent naturellement résistantes. La
variabilité individuelle n’est pas une spécificité de la maladie de Lyme, elle est observée pour la
plupart des maladies infectieuses (Casadevall et Pirofski, 2018). Une étude récente, menée aux
Pays-Bas sur une trés grande cohorte de personnes piquées par des tiques infectées, a estimé
la probabilité de développer une maladie de 'ordre de 7 % si la tique reste accrochée moins de
48 heures (Hofhuis et al., 2017). Cette probabilité passe a 14 % si la tique reste accrochée une
semaine (figure 5, ci-dessous). Une grande majorité des personnes (environ 9o %) ne tombent
donc pas malades aprés une piqgire de tique infectée par des borrélies, au moins dans une période
de trois mois qui était la période de suivi de cette cohorte. Lexistence de symptdmes différés reste
un sujet trés polémique et nécessite des investigations sur le plus long terme (quelques années).

FIGURE 5 PROBABILITE DE DEVELOPPER UNE MALADIE DE LYME APRES UNE PIQURE DE TIQUE
EN FONCTION DE L’INFESTATION DE LA TIQUE ET DE LA DUREE D’ATTACHEMENT (Hofhuis et al., 2017)
La ligne continue représente la moyenne, les pointillés l'intervalle de confiance a 95 %.
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Tester les tiques piqueuses pour la présence de borrélies, suivi d’'un traitement antimicrobien pré-
ventif en cas de positivité, est une pratique qui a été suggérée a la fin des années 1990 (Maiwald
et al., 1998). Cependant, les travaux postérieurs ont tous conclu que cette pratique ne devrait
pas étre recommandée, en raison du faible taux de maladie observé aprés une piqgdlire de tique
infectée (Stanek et Kahl, 1999 ; ESCMID, 2018). Cette conclusion est soutenue par des études en
Suéde (Fryland et al., 2011), en Suisse (Huegli et al., 2011) et aux Pays-Bas (Tijsse-Klasen et al.,
2011). De plus, deux études (Hofhuis et al., 2017 ; Fryland et al., 2011) ont rapporté plusieurs
cas de maladie alors que la tique avait été testée négative, illustrant le fait que cette approche
est sujette a erreur.

Un élément clé du risque de transmission a ’homme est la proportion de tiques infectées
(appelée aussi prévalence) par les borrélies. Cette prévalence varie considérablement en Europe
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(figure 6, ci-dessous). En Europe de [Est, elle peut atteindre 30 & 40 %, alors qu’elle est géné-
ralement inférieure @ 10 % en Europe de I'Ouest, en Grande-Bretagne et dans la péninsule ibé-
rique. Localement, au sein d’une forét, la densité de tiques infectées est également trés hétérogéne,
en fonction des habitats, des conditions microclimatiques et de I'abondance et la diversité des
proies potentielles (mammiféres, oiseaux, reptiles). C’est le cas dans la forét de Sénart en région
parisienne, ol lest du massif forestier est trés prévalent en raison de lintroduction du tamia

rayé (figure 6, ci-dessous).

FIGURE 6 PREVALENCE DE BORRELIA BURGDORFERI SENSUS LATO
DANS LES TIQUES /XODES RICINUS EN EUROPE (Strand et al., 2017) (a gauche)
ET DENSITE DES NYMPHES INFECTEES DANS LA FORET DE SENART (Marsot et al., 2013) (a droite)
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Un autre facteur, moins étudié, est I'exposition aux piqlres de tiques. Les foréts sont des lieux
privilégiés de loisirs, de détente, de tourisme, de découverte de la faune et de la flore. Chaque
année, les foréts francaises recoivent des centaines de millions de visites. Certains comporte-
ments, certaines pratiques, certains métiers, comme la chasse, la randonnée, la cueillette des
champignons, les travaux forestiers, augmentent le risque d’exposition. Les changements socio-
économiques influencent aussi lexposition parce quils s’accompagnent d’un changement de
regard et d’une diminution des pratiques préventives (Randolph, 2011). Les sociétés modernes sont
donc confrontées a un dilemme entre la jouissance des activités de plein air et les risques sani-
taires des environnements forestiers, ce qui engendre des attitudes marquées, entre inconscience
et anxiété irraisonnée. La perception du risque associé aux activités en environnement forestier
est un domaine de recherche prioritaire qui doit étre compris pour orienter les politiques publiques.
Ces études en sciences sociales sont malheureusement encore trop rarement entreprises (Vayssier-
Taussat et al., 2015).

FACTEURS ENVIRONNEMENTAUX ET PROCESSUS ECOLOGIQUES

Lécologie de la maladie de Lyme, et plus largement des maladies a tique, est pilotée par linter-
action de nombreux processus écologiques qu’il est important de bien décortiquer si on veut
comprendre les facteurs susceptibles d’augmenter ou de diminuer le risque dans I’environnement
(Medlock et al., 2013 ; Kilpatrick et al., 2017).
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Nous avons vu plus haut que les tiques étaient trés sensibles a leur environnement et aux condi-
tions microclimatiques qui influencent leur abondance et leur activité. Les tiques Ixodes se
mettent a lafflit pour piquer lorsque les conditions météorologiques sont favorables, ni trop
chaudes, ni trop froides, ni trop séches, ni trop humides, de préférence par temps ensoleillé. Avec
le changement climatique, l'aire de distribution des tiques Ixodes ricinus s’est déplacée vers les
contrées nordiques en Suéde et en Norvége et vers des altitudes plus élevées en Autriche et en
République tchéque (Semenza et Suk, 2018 ; Ostfeld et Brunner, 2015). La plupart des scénarios
climatiques projettent un accroissement global de 'ordre de 5 % de l'aire de distribution d’/xodes
ricinus dans les dizaines d’années a venir et une augmentation du risque de maladie de Lyme
en Europe. Mais ces projections sont trés incertaines, car ce risque est également fortement
influencé par les changements socioéconomiques qui sont plus difficiles a anticiper et générale-
ment non pris en compte dans ces modéles (Semenza et Suk, 2018).

Les tiques sont trés sensibles aux changements environnementaux liés a lactivité humaine.
Depuis quelques dizaines d’années, I'Europe de I’Ouest est marquée par la déprise agricole qui
ouvre de nouveaux espaces a la recolonisation forestiére. En France, la superficie forestiére a dou-
blé entre 1830 et 2017. Elle occupe actuellement 31 % du territoire (IGN, 2018). Cette progression
s’est accompagnée de la création de corridors forestiers entre les foréts et les zones urbanisées,
augmentant ainsi 'exposition humaine et le risque zoonotique. Les tiques infectées sont abon-
dantes dans les foréts périurbaines, les parcs et les jardins (Zeman et Benes, 2014 ; Mulder et al.,
2013 ; Zeman et al., 2015 ; Rizzoli et al., 2014). Les petits et moyens mammiféres, les oiseaux,
les animaux de compagnie (chiens et chats) y maintiennent les populations de tiques et la cir-
culation des borrélies (Jahfari et al., 2017). Dans différents pays européens (Pays-Bas, Suisse,
France), on estime qu'a peu prés 30 % des piqdres ont lieu dans les jardins et les parcs autour
des habitations (Mulder et al., 2013 ; Uspensky, 2017 ; CiTIQUE, 2018). Ces piqlres touchent en
particulier les jeunes enfants et les personnes dgées (Mulder et al., 2013). Ce constat doit étre
pris en compte pour développer des stratégies de prévention ou d’aménagement visant a dimi-
nuer 'abondance des tiques dans les zones urbanisées (Cosson, 2017).

Dans les environnements naturels, le risque de maladie de Lyme (mesuré par la prévalence de la
borrélie dans les tiques) est influencé par les habitats forestiers, trés divers et hétérogénes, dans
les foréts matures (chénaies, hétraies, sapiniéres), les plantations, et les accrues sur des terres
agricoles délaissées (Van Overbeek et al.,, 2008). La matrice agricole (Ehrmann et al., 2018) ou
l’invasion d’espéces végétales introduites, comme le rosier multiflore (Adalsteinsson et al., 2018),
modifie également ce risque. Ces caractéristiques peuvent potentiellement étre gérées par des
politiques environnementales. En pratique, on considére que les modifications environnementales
d’origine humaine dépassent les effets du changement climatique pour le risque de maladie de
Lyme (Randolph, 2011).

La faune sauvage, notamment les micromammiféres (Ostfeld et al., 2006) et les chevreuils
(Hofmeester et al., 2017), mais aussi la faune domestique (ovins et bovins) (Van Wieren, 2016a
et 2016b), influencent directement 'abondance des tiques infectées. Ces populations animales
sont importantes pour la réalisation du cycle de développement des tiques et la circulation des
agents pathogénes. Lintroduction d’espéces exotiques est susceptible d’amplifier ou de réduire
la circulation des borrélies (Marsot et al., 2013). La dispersion des tiques dans I’environnement
et 'invasion de nouveaux espaces sont liées aux déplacements des animaux porteurs de tiques ;
les micromammiféres et les reptiles pour les déplacements de courte distance ; les gros mammi-
feres, les oiseaux migrateurs ou les transports humains (volontaires ou non) pour les déplace-
ments a longue, voire trés longue distance (Ogden, 2008). Cest ainsi que le Canada et le nord
de la Scandinavie sont actuellement colonisés par les tiques Ixodes et les borrélies grace a la
dispersion des tiques par les chevreuils et les oiseaux migrateurs.
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La circulation des Borrelia dans I'environnement dépend également de la diversité des animaux
sauvages et domestiques, qui contraint la transmission des pathogénes entre les espéces (Johnson
et al., 2015). En effet, toutes les espéces animales ne sont pas identiquement compétentes pour
la transmission des borrélies : certaines peuvent étre contaminées par une tique sans pouvoir
transmettre l'agent pathogéne. Ces espéces, appelées « cul-de-sac », sont généralement plus
abondantes dans les écosystémes d’une grande biodiversité (Roche, 2016). Aux Etats-Unis, plu-
sieurs études montrent que la présence de nombreuses espéces a pour effet de « diluer» la
transmission des borrélies : une plus grande richesse d’espéces est associée a une plus faible
circulation des borrélies dans I'environnement (Ostfeld et Keesing, 2012 ; Linske et al., 2018). Une
étude récente montre cependant que cet effet dilution est trés peu perceptible en Europe (Ruyts
et al., 2018). Il est donc encore pour le moment prématuré de généraliser la relation entre la bio-
diversité et le risque de maladie de Lyme.

Enfin, la présence de prédateurs peut, par effet cascade, diminuer le risque de maladie de Lyme
(Hofsmeester et al., 2017) grace a la conjonction de deux processus écologiques. D’une part, la
prédation entraine une diminution de la densité des rongeurs. D’autre part, les rongeurs ont un
comportement plus discret en présence de prédateurs. Ils réduisent leurs déplacements et sont
de ce fait moins exposés a linfection par les tiques. Au final, 'activité des prédateurs (mustéli-
dés et renards), en régulant les populations de rongeurs et leur comportement, entraine une dimi-
nution du nombre de tiques infectées.

VERS UNE GESTION INTEGREE DU RISQUE DE MALADIE DE LYME

La maladie de Lyme, et plus généralement les maladies a tiques, sont par excellence des mala-
dies One Health (Vayssier-Taussat et al., 2015 ; Sprong et Braks, 2016). Uinitiative One Health (« Une
seule santé ») est un mouvement créé au début des années 2000 qui promeut une approche
intégrée et unifiée de la santé publique, animale et environnementale. Elle repose sur le constat
que 60 % environ des maladies humaines infectieuses ont une origine animale et qu’au moins
70 % des maladies émergentes sont des maladies zoonotiques, ou a vecteurs (comme la maladie
de Lyme), qui peuvent &tre favorisées par des déséquilibres écologiques ou climatiques. Il est
donc important de ne pas isoler la santé humaine de la santé animale, ni de celle de I’environ-
nement, et de chercher a mieux comprendre et utiliser les interactions complexes qui existent
entre ces trois domaines. Une réponse adéquate a ces types de maladies n’est pas simple : les
outils de diagnostic, les stratégies de traitement ou les vaccins sont souvent imparfaits ou man-
quants. Les mesures conventionnelles visant a éradiquer les sources d’infection sont socialement
indésirables ; par exemple, I'éradication des cervidés ou l'application généralisée et répétée d’aca-
ricides sur de larges surfaces pourrait probablement réduire efficacement les populations de tiques
et par conséquent le risque de maladie de Lyme, mais leur mise en ceuvre et les effets indési-
rables ne seraient probablement pas acceptés par la société.

Dans ce contexte, des voies alternatives basées sur ’écologie des écosystémes (ecosystem-based
management) et lintégration de différentes approches complémentaires (IPM: integrated pest
management) (Kogan, 1998) sont expérimentées depuis plusieurs années aux Etats-Unis (Eisen et
Gray, 2016 ; Keesing et Ostfeld, 2018).

Un premier pas de l'approche IPM est de déterminer les zones a risque le plus élevé pour que
les gestionnaires des espaces naturels puissent mettre en place des mesures de gestion modi-
fiant soit la densité des tiques infectées (danger), soit la probabilité de contact avec les visiteurs
(exposition). La détection de ces zones a risque nécessite un systéme de surveillance efficace.
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La surveillance des maladies a tiques est trés hétérogéne selon les pays européens, ce qui limite
la possibilité d’avoir une perception fine de leur impact sur la santé humaine en fonction de la
géographie et du temps (Eisen et Gray, 2016 ; Springer et al., 2016 ; van den Wijngaard Cees
et al., 2017). Selon les pays, le recensement des cas repose sur la déclaration obligatoire ou
volontaire. Certains pays européens (Pays-Bas, Belgique, Suisse, France, Finlande, Ecosse) ont
lancé de vastes opérations de surveillance citoyenne par le biais de programmes de recherches
participatives (cf. encadré CiTIQUE, p. 205). La surveillance via l'exploitation des informations
collectées sur les réseaux sociaux, comme pour d’autres maladies vectorielles (Velasco et al.,
2014), est une piste envisageable mais pas encore testée. Enfin, la modélisation spatiale du risque
(Vanwambeke et al., 2016 ; Mannelli et al., 2016 ; Marsot et al., 2015) permet aux politiques de
la santé de s’adapter et d’anticiper les risques. Une action coordonnée entre les pays européens
permettrait notamment de répondre a des questions basiques toujours sans réponse (Van den
Wijngaard Cees et al.,, 2017) : Y a-t-il plus de tiques qu’auparavant ? Lincidence des maladies a
tiques augmente-t-elle ?

La seconde étape de I'approche IPM est d’expérimenter différentes mesures de gestion en mobi-
lisant des actions complémentaires, avec le raisonnement qu’aucune action prise isolément n’est
vraiment efficace, mais que l'ensemble des actions est efficace. Ces mesures de gestion sont
basées sur les connaissances scientifiques et les connaissances grises (dires d’experts et obser-
vations citoyennes) ; par exemple 'laménagement et le choix des espéces végétales des jardins
(Cosson, 2017), la gestion des prédateurs de tiques [opossum (Cary Institute, 2012), oiseaux
(D’Estries, 2017), poules (Hassan et al., 1991)], du bétail (van Wieren, 2016a et 2016b), des ani-
maux sauvages (Hofmeister et al., 2017a, 2017b) La gestion intégrée (IPM) des maladies a tiques,
menée depuis plus d’une dizaine d’années aux Etats-Unis, est encore trés peu (ou pas) dévelop-
pée en Europe (Eisen et Gray, 2016 ; Stafford et al., 2017). A titre d’exemple, un programme de
gestion intégrée de lutte contre les tiques Ixodes scapularis a été mis en ceuvre dans les espaces
verts (parcs et jardins) de la ville de Redding au sud-ouest du Connecticut en 2013 (Scott et al.,
2018). Les chercheurs ont engagé plusieurs actions, isolément et en combinaison, notamment
aspersion d’un champignon entomopathogéne (Metarhizium anisopliae), le déparasitage des ron-
geurs avec un acaricide biodégradable (le fipronil) et le contréle de la densité des chevreuils
(Odocoileus virginianus). Leurs résultats indiquent que la mesure la plus efficace est la combi-
naison des aspersions de champignon et du déparasitage des rongeurs ; en trois ans, 'abon-
dance des tiques infectées a été réduite de 66 % par rapport aux zones non traitées. D’autres
expérimentations de grande ampleur sont menées par le Cary Institute dans le comté de Dutchess
et a Long Island, New York, avec la participation active des citoyens (Keesing et Ostfeld, 2018).

Les aspersions de champignon et le déparasitage des rongeurs ne sont pas applicables aux vastes
massifs forestiers. D’autre part, le contréle des populations de cervidés semble étre peu efficace,
car il faut atteindre des densités trés basses pour diminuer significativement les densités de
tiques infectées. Une réduction drastique des grands mammiféres dans les foréts serait vraisem-
blablement en conflit avec d’autres objectifs de gestion, comme le maintien des services écosys-
témiques, de la biodiversité ou des aménités (valeurs symboliques et éthiques attachées a la
forét). A défaut de réduire le risque de maladie de Lyme (abondance des tiques infectées) dans
les grands massifs forestiers, on peut réduire le risque d’exposition des humains en canalisant
les flux de visiteurs vers des réseaux de sentiers et des endroits aménagés (sites récréatifs, ter-
rains de jeux, aires de pique-nique, de camping, chemins forestiers) ol le risque est réduit
(Verheyen et Ruyts, 2016). Dans ces endroits les plus fréquentés, 'exclusion ou le déparasitage
des chevreudils, l'introduction de grands herbivores domestiques sont envisageables. Les densités
de tiques infectées sont considérablement réduites, jusqu’a 9o %, dans des enclos de 0,2 a 1 ha,
aprés deux ans d’exclusion des chevreuils. Linnovation pour des cl6tures discrétes (Stafford,
2007) peut étre encouragée. Le déparasitage des chevreuils est également possible avec des
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postes a appat équipés de rouleaux avec des acaricides. Ces dispositifs réduisent jusqu’a 70 %
des populations de tiques en 4 ans (Stafford et Williams, 2017). Enfin, introduction d’herbivores
domestiques traités régulierement « dilue » la charge en tique des chevreuils qui vivent en leur
compagnie (Van Wieren, 2016). D’autres initiatives ont été testées comme le « ratissage » des
tiques par des troupeaux de moutons qui réduit efficacement le nombre de tiques sur une courte
période de temps dans de petites zones comme les aires de jeux, de camping ou de pique-nique
(Van Wieren, 2016).

Ces différents exemples soulignent l'intérét d’expérimenter des stratégies de gestion intégrée par
des consortiums associant décideurs, gestionnaires, scientifiques et citoyens. Ces approches méri-
teraient d’étre encouragées et mises en place au travers d’une collaboration harmonisée et coor-
donnée en France et entre les pays européens.

CONCLUSIONS

La maladie de Lyme est une maladie avec une écologie complexe dont l'incidence tend a aug-
menter dans tout ’hémisphére nord, principalement en Europe et en Amérique. Au vu des pro-
blémes de diagnostic et de thérapie posés par cette maladie (Ursinus et al., 2016), il est essentiel
de renforcer la prévention. De grands progrés ont été réalisés au cours des derniéres années en
France pour sensibiliser et informer les citoyens sur la prévention individuelle (SFP, 2018). La
recherche se mobilise également pour mettre au point des vaccins contre la maladie de Lyme
(Schuijt, 2011) ou contre les tiques (Klouwens et al., 2016). Ces avancées sont importantes mais
n‘ont pas réussi a endiguer I'laugmentation de lincidence des maladies a tiques et de l'anxiété
des citoyens. Elles sont d’autre part difficiles a appliquer dans un contexte ol le risque S’installe
dans les endroits trés fréquentés quotidiennement, comme les parcs urbains et les jardins. Les
récentes recherches en écologie ouvrent une voie complémentaire de prévention, basée sur ’amé-
nagement des milieux par une multitude de mesures envisageables, isolément ou en combinai-
son. Lefficacité de ces mesures basées sur les recherches scientifiques doit maintenant étre
validée sur de larges espaces, par la modélisation ou l'expérimentation, grace a des initiatives
de grande ampleur impliquant politiques, gestionnaires, scientifiques et citoyens.
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ECOLOGIE DE LA MALADIE DE LYME [Résumé)

Les maladies transmises par les tiques sont complexes et relévent typiquement d’une approche One Health,
tant la santé humaine, animale et environnementale y sont intriquées. En Europe et en Amérique du Nord,
ces maladies, et notamment 'emblématique maladie de Lyme, sont en constante augmentation. Ces maladies
convoient une trés forte charge émotionnelle dans les sociétés occidentales, en Amérique du Nord comme en
Europe, ol les citoyens s’inquiétent de cette recrudescence et interpellent les gouvernements et les services
de santé. Il n’existe pas de vaccin contre la maladie de Lyme. Dans ce contexte, les scientifiques cherchent
des solutions alternatives basées sur lidentification de facteurs écologiques susceptibles d’aider a mieux
contréler les populations de tiques et la circulation des agents pathogénes dans les écosystémes. Dans cet
article nous décrivons les principales connaissances sur I’écologie de la maladie de Lyme, puis nous listons
quelques leviers d’action pour limiter le risque et en améliorer le contrdle.

ECOLOGY OF LYME DISEASE [Abstract)

Diseases spread by ticks are complex and typically come under the One Health approach because the impli-
cations for human, animal and environmental health are so intricately interconnected. In Europe and North
America, these diseases, particularly the emblematic case of Lyme disease, are constantly on the rise. They
are associated with a very strong emotional element in Western societies, where citizens are preoccupied by
this upsurge and call on governments and health services to act. There is no vaccine against Lyme disease.
This is the backdrop against which scientists are looking for alternative solutions based on the identification
of ecological factors that are liable to better control tick populations and the movements of pathogens
within ecosystems. This article describes the main knowledge already acquired about the ecology of Lyme
disease and then provides a list of a number of instruments that can be leveraged to limit the risks and
improve control.
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