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	Les principales bactéries responsables de TIAC



Anisakis sppp
Ver du hareng, ver de morue, ver de baleine.

Il n’y a pas d’autre contamination que par l’aliment.
Population exposée :
Les amateurs de poissons crus ou fumés.
Conditions conduisant à la contamination :
De nombreux poissons de mer. Selon les espèces et les lieux de capture, de 15 à 100 % des poissons de mer sont parasités par les larves d'anisakidés, parfois présentes en très grande quantité. Les céphalopodes présentent des taux moindres, de 20 à 35%. En France, différentes enquêtes sur les taux d’infestation des poissons commerciaux les plus souvent consommés ont permis de retrouver des taux d’infestation de l’ordre de 80% pour les anchois, 30% pour les maquereaux, 70% pour les merlans, 90% pour les merlus et 60% pour les chinchards.

L’Homme se contamine en consommant poissons ou céphalopodes crus ou insuffisamment cuits.
Mesures de maîtrise :
Réfrigération rapide ou traitement (découpe puis congélation) des produits de la pêche sur les navires, maintien de la chaîne du froid, inspection visuelle sur place et au laboratoire des produits livrés à la consommation et congélation préalable des produits pour les restaurants servant du poisson cru.
Symptômes :
Les symptômes débutent de quatre à six heures après le repas. Douleurs gastriques accompagnées souvent de nausée, plus rarement de vomissements.

La gravité des symptômes varie selon le nombre de vers ingérés et l'espèce de nematodes en présence (Anisakis est plus agressif). L'activité des larves dans le tube digestif peut créer une simple irritation passagère ou bien de véritables foyers inflammatoires et des ulcères résultant de l'intrusion des larves dans la muqueuse. Dans les cas graves, de la fièvre et du sang dans les selles peuvent faire partie des symptômes. La péritonite est une complication possible. Les larves ne peuvent toutefois compléter leur cycle chez l'humain, elles finissent par être rejetées soit par la bouche à la suite de régurgitations ou de vomissements (le cas le plus fréquent), soit dans les selles. La durée de la maladie est de deux semaines au plus.
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