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Résumé :

Notre étude a pour objectifs de déterminer la prévalence des candidoses digestives en

fonction de sexe, dge, résidence, état immunitaire, service demandeur, date....etc. Etde
définir les espéces de Candida les plus incriminées dans cette pathologie.

1l s’agit d°une étude rétrospective descriptive et analytique réalisée au laboratoire de
parasitologie du CHU Benbadis de Constantine durant une période d’une année allant
du 1° janvier 2016 au 31° décembre 2016.

Nous avons observé une prévalence de 46,58%, avec une légére prédominance
masculine.

La tranche d’age des [20-30[ était la plus touchée par les candidoses digestives.

Sur l'ensemble des souches isolées, Candida albicans était I'espéce la plus
incriminée avec un taux de 84,6%.

La détermination de la prévalence des candidoses digestives, ainsi que 1’agent causal
restent importantes pour une prisc en charge précoce et adaptée du patient.
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