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Résumé 

La brucellose est une maladie contagieuse des animaux d’élevage  aussi une 

anthropozoonose qui se transmet très facilement à l’homme, elle est souvent appelée 

fièvre ondulante ou fièvre de Malte. 

Le diagnostic est basé sur soit un diagnostic direct ou indirect.  

Le diagnostic sérologique est multiple. Il se traduit au niveau du CHU de Constantine 

par la méthode de séro agglutination de Wright(SAW) et réaction a l’antigène ou rose 

Bengale. 

La brucellose représente une menace sérieuse pour la santé humaine, son existence 

en Algérie remonte au début du 19éme siècle. 

Sa répartition en niveau national varie d’une wilaya à une autre selon plusieurs critères 

(âge, sexe, activité...etc.)  

La  brucellose est une maladie grave à déclaration obligatoire. 

Il est nécessaire de travailler à la définition de nouvelles méthodes de lutte qui doivent 

être mieux adaptées aux connaissances actuelles sur la maladie. 

Mots clés : Brucellose, anthropozoonose, diagnostic, SAW, Rose Bengale, lutte. 

Abstract : 

Brucellosis is a contagious disease of farm animals also an anthropozoonosis which is 

transmitted very easily to humans, it is often called undulating fever or Malta fever. 

Diagnosis is based on either direct or indirect diagnosis. 

The serological diagnosis is multiple. It is reflected at the Constantine University 

Hospital by the Wright sero-agglutination method (SAW) and reaction to the antigen or 

rose Bengal. 

Brucellosis represents a serious threat to human health, its existence in Algeria dates 

back to the beginning of the 19th century. 

Its distribution at the national level varies from one wilaya to another according to 

several criteria (age, sex, activity ... etc.) 

Brucellosis is a serious notifiable disease. 

It is necessary to work on the definition of new control methods which must be better 

adapted to current knowledge about the disease. 

Keywords: Brucellosis, anthropozoonosis, diagnosis, SAW, Rose Bengal, control. 

  

 

 

 


