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L'hépatite C est une maladie infectieuse causée par un virus (HCV) qui attaque le foie et 

provoque une inflammation et se termine par une cirrhose. Le virus de l'hépatite C est 

transmis par voie sanguine essentiellement, par usage de matériel contaminé. La maladie 

peut également être transmise d'une mère atteinte à son enfant. La transmission sexuelle est 

exceptionnelle. Elle constitue un problème de santé publique dans le monde, et l’Algérie 

reste un pays d’endémie intermédiaire. C’est dans ce sens que s’inscrit notre travail, qui porte 

sur la séropositivité des patients infectés par le virus de l'hépatite C (VHC) au niveau du 

service de microbiologie CHU- Constantine et compare l'efficacité de deux méthodes de 

diagnostic : ELISA et test rapide. Taux de positivité : Sur une période de 2022 à 2024, 43 

cas positifs ont été identifiés sur 8677 prélèvements, avec un taux de positivité global de 

0,5%. Les taux de positivité varient d'une année à l'autre, atteignant 0,6% en 2023-2024. 

Répartition par sexe : Parmi les cas positifs, 53,5% sont des hommes et 46,5% des femmes, 

avec une prédominance masculine observée dans les années précédentes. Âge : L'âge moyen 

des patients est de 56 ans, avec une tranche d'âge prédominante de 60-69 ans (37,2%). 

Facteurs de risque : Les soins dentaires (33%) et les interventions chirurgicales (17,9%) sont 

les principaux facteurs de risque identifiés. Comparaison des techniques de diagnostic : 

L'étude a montré que la méthode ELISA est beaucoup plus efficace que le test rapide, avec 

un taux de positivité de 95,9% contre 90.4% pour le test rapide. Des cas de faux négatifs et 

positifs ont été notés, soulignant la nécessité de privilégier l'ELISA pour un diagnostic 

précis. En conclusion, l'ELISA est recommandé pour le diagnostic de l’hépatite C ELISA, 

et aussi l’une des techniques la plus utilisé la plus fiable des techniques immun sérologiques 

dans la détection des particules virales à des quantités très infimes., bien que les tests rapides 

puissent être utiles dans des situations nécessitant un diagnostic rapide.  

Mots clé:  
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Hepatitis C is an infectious disease caused by the hepatitis C virus (HCV), which attacks the 

liver and can lead to cirrhosis. The virus is mainly transmitted through blood, often via 

contaminated medical equipment. It can also be passed from an infected mother to her child, 

though sexual transmission is rare. Hepatitis C is a global public health issue, and Algeria 

remains an intermediate-endemic country. This study focuses on the seropositivity of 

patients infected with HCV at the Microbiology Department of the University Hospital of 

Constantine and compares the effectiveness of two diagnostic methods: ELISA and rapid 

tests. Positivity Rate: Over the period from 2022 to 2024, 43 positive cases were identified 

out of 8,677 samples, with an overall positivity rate of 0.5%. The rates varied by year, 

reaching 0.6% in 2023-2024. Gender Distribution: Of the positive cases, 53.5% were men 

and 46.5% women, with a male predominance observed in previous years. Age: The average 

patient age was 56, with the 60-69 age group being the most represented (37.2%). Risk 

Factors: The main risk factors identified were dental care (33%) and surgical interventions 

(17.9%). Diagnostic Comparison: The study found that ELISA is significantly more 

effective than rapid tests, with a positivity rate of 95.9% compared to 90.4% for the rapid 

test. False positives and negatives were noted, emphasizing the need to prioritize ELISA for 

accurate diagnosis. In conclusion, ELISA is recommended for the diagnosis of hepatitis C, 

as it is one of the most reliable serological techniques for detecting viral particles in very 

small quantities. However, rapid tests can still be useful in situations requiring quick 

diagnostics.  

Keywords : 
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