Université Sétif 1- Ferhat Abbas i S e cla o b dads
N Bally Al o gl

Faculté des Sciences de la
Nature et de la Vie

DEPARTEMENT DE MICROBIOLOGIE

Meémoire
Présenté par

Mme. BOUYAHIA Ikram
Mme. BOUACHERA Lina Hibet Errahmane
Mme. BENNOUR Razika

Pour I’obtention du diplome de

MASTER

Filiéres: Sciences Biologiques
Spécialité: Microbiologie Appliquée

Théme

Candida auris : Epidémiologie, Résistance
aux antifongiques, et options de Traitement.

Soutenu publiquement : 29/06/2025

Président : Dr. MOUFFOK Abdenacer UFA Sétif 1
Encadreur : Pr. YAHIAOUI Bilal UFA Sétif 1
Examinateur : Dr. BELHADJ Hani UFA Sétif 1

Année universitaire : 2024/2025




Deéedicaces

Je dédie ce travail :
Particulierement a mes parents, pour leur soutien inconditionnel tout au
long de ces années détudes.
A mon frére et ma sceur
A mon mari
A mes cheres colléegues RAZIKA et IKRAM

A tous mes enseignants.

LINA HIBET ERRAHMANE.



Deédicaces

Je dédie ce travail :
Particulierement a ma famille (ma mere et mes freres), a mon mari
RAMZI.
A ma belle famille Belalem (rafif, dounia, khouloud, Abdou et Malika)
Aussi a mon futur bébé Mohamed Chahine.
Un grand dédicace a moi malgré la souffrance et la grossesse mais je suis
fiere de moi.
A tous mes collegues (Bouchra, Fatima, Marwa, Rayane, Sara)

A tous mes collegues dans laboratoire Tamerni.

BOUYAHIA IKRAM



Dédicaces

Je dédie ce travail :
A tousles membres de ma famille qui m'ont soutenu.
A mes chéres collégues Lina et Ikram
A tous mes enseignants.

A toute la promotion de Master microbiologie appliqué 2024/2025

BENNOUR RAZIKA



Remerciements

Nous disons merci a ALLAH le tout puissant le tres
Miséricordieux, qui nous a donné la force de faire ce Modeste
travail.

Merci pour nos aimables familles.

Merci pour nos enseignants,

Nous voudrions présenter nos remerciements a notre
encadreur Pr. YAHIAOUI Bilal. Nous voudrions également
lui témoigner notre gratitude pour sa patience et son soutien
qui nous a été précieux afin de mener notre travail a bon

port.

Nous tenons a exprimer notre profonde gratitude a le président du jury le
Dr Mouffok Abdenacer et a l'examinateur le Dr Belhadj Hani, leur
expertise et leur précieuse contribution a l'évaluation de cette mémoire.
Nous tenons reconnaissants pour le temps qu'ils ont consacré a lire
attentivement ce mémoire, ainsi que pour leurs commentaires constructifs

qui ont contribué a son amélioration.

Merci pour tous ce qui nous a tendus la main daide.
Nous remercions vivement toutes les personnes qui ont

contribué de prés ou de loin, a la réalisation de ce travail.

Sétif, le 29 /06 /2025



gdla

5 ol e Al Gl pladll A aall Basia Asall dapall Lalal 5 yma & Candida auris
SR 3550 J oY caii) bl 8 Lapas Y e sendl daall T Tangs J<5 Canpual 3l
iy yhaill 3aliaall 4y 50D Lgtie gle Caey I35l i) maan B de juy o LEEl 22009 ale b
Al 5 A2 1 4y goall Lpde ) 0 S5 e L 508 o s slill 5 oS st 5 Gl sall 5 J 5 5YY)
led ol o il ol 3 jaade YDl eed ) Caial de site Ayiy Cag ol L slall ad e
saaall e D1/D2 dihiall Judisi e sl G )l G il s MALDI-TOFMS aldai aladial
dulall 3 3eaY) aladin) | Jshaall slazin¥) yladlld I dol ol Jadi |S 28 (oo sms 5w M (5553l
Oe JEDN b5 Candida auris % sie 33 & kil §f 45 pal) Glabiaally Gl z30ad)
4aldas Laps a8l 5 A4 511yl 3 il il 55 e oo A sl) Ll e a1 oY)
A gian shll daal jall ol 5 (5 sasa & L e 63 5530 Jadl JUal) 3 yu a ball skl 5l
skl leia 8 aéas ) juds e Candidozyma auris Q) Candida auris <svsi 33 )
pant L) ka5 lgin 5168 ) 5a e o guall Tl )4 lail) Al ol a2 g (5 puall U il g

A ped) e 5 Ly Hladll aliaall Jal sl gia glia | jladll el s de gl (atliad g% s

Jiad gl Dl 3l alasinly \ale (o pall 4y g g 4y ladll Clabiaall sapadill Lgtia glaal | ki
Saall andilll JUS e LY lgale B plapnadld dlati 1 e allaly bae G genl) daiall Liida Lass
Addail) g 48 1) iy o lall o) 3V 4 oD MR alasiu)

Gilalcas Aa glia Ghaall Jalse e @l dha gl ¢ glall (ol Cilianae -daalisd) LK
Gaa,-,\Aulﬂ\ G)ud\ A3l 6l (Jr_ ce}'\:\;l\ «lbadiuall (5 92c c:\_‘g;zf\ (Js; ‘QLULQ\




Résumé :

Candida auris est une levure haploide pathogene multi-résistante devenue une menace
majeure pour la santé publique, notamment en milieu hospitalier. Depuis sa premiére
identification au Japon en 2009, C. auris s'est rapidement propagée sur tous les continents,
favorisée par sa résistance aux antifongiques (azoles, polyénes, échinocandines et flucytosine),
sa capacité a former des biofilms et a survivre dans des conditions environnementales variées.
Elle est classée en cinq clades distincts. Son identification précise nécessite ’utilisation de
MALDI-TOFMS, soit I’identification moléculaire basée sur le séquencage de la région D1-D2
deI’ADN ribosomal 28 S. Les principaux facteurs derisque incluent 1'hospitalisation prolongée,
l'utilisation de dispositifs médicaux et les traitements antibiotiques ou antifongiques antérieurs.
La résistance et la transmissibilité de C. auris font de sa surveillance épidémiologique une
priorité, avec des recommandations pour renforcer les mesures de prévention et de contrdle,
notamment l'hygiéne des mains et la désinfection rigoureuse. L'exemple algérien met en
évidence une diversité génétique inédite. Une révision phylogénomiques a conduit a reclasser
C. auris en tant que Candidozyma auris, indiquant la complexité de son histoire évolutive et
son impact clinique. Cette revue de littérature s'inscrit dans cette optique et consiste a faire le
point sur la morphologie, le mode de transmission, l'identification, la résistance aux
antifongiques, les caractéres de virulence, les facteurs de risque et I'épidémiologie de Candida
auris.

Ainsi que de sa grande résistance aux antifongiques et de sa difficulté a I’identifier a
I’aide de méthodes conventionnelles. Il s’agit d’un véritable défi de santé publique qui
nécessite des efforts collaboratifs pour le traiter et le contenir, notamment un diagnostic
précoce, une utilisation rationnelle des médicaments et un strict respect des mesures de

prévention et d’hygiéne.

Mots clés : Candida auris, émergence, biologie, virulence, facteurs de risque, résistance aux
antifongiques, épidémiologie, infection nosocomiales, génome, phylogénétique, traitement

diagnostic .



Abstract:

Candida auris is a multi-resistant haploid pathogenic yeast that has become a major
threat to public health, particularly in hospitals. Since it was first identified in Japan in 2009, C.
auris has spread rapidly across all continents, favoured by its resistance to antifungal agents
(azoles, polyenes, echinocandins and flucytosine), its ability to form biofilms and to survive in
a variety of environmental conditions. It is classified into five distinct clades. Precise
identification requires the use of MALDI-TOFMS, molecular identification based on
sequencing of the D1-D2 region of 28 S ribosomal DNA. The main risk factors include
prolonged hospitalisation, use of medical devices and previous antibiotic or antifungal
treatment. The resistance and transmissibility of C. auris make its epidemiological surveillance
a priority, with recommendations for strengthening prevention and control measures,
particularly hand hygiene and rigorous disinfection. The Algerian example highlights an
unprecedented genetic diversity. A phylogenomic review has led to C. auris being reclassified
as Candidozyma auris, indicating the complexity of its evolutionary history and its clinical
impact. The aim of this literature review is to provide an update on the morphology, mode of
transmission, identification, resistance to antifungal agents, and clinical significance of

Candidozyma auris.

Key words: Candida auris, emergence, biology, virulence, risk factors, antifungal resistance,

epidemiology, nosocomial infection, genome, phylogenetics, diagnostic treatment.



