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                                   Nomenclature 

 

TARs                   Tour aéroréfrigérante   

Log                      Logarithme décimal ou en base 10    

ADN                   Acide désoxyribonucléique   

UV                  Ultraviolets 

UFC                    Unités formant les colonies 

PE                       Polyéthylène 

PEX                    Polyéthylène réticulé 

PVC                    Polychlorure de vinyle 

D                         Irradiation directe 

Te                       Température d’entrée du fluide 

Ts                       Température de sortie du fluide 

f                          Distance focale 

φ                         Ouverture numérique du concentrateur ou demi-angle 

 𝒄𝒎𝒂𝒙                  Concentration maximale 

C                        Concentration 

𝜽𝒔                       Demi-angle effectif solaire  

ⅆ𝒎𝒂𝒙                  Diamètre de la distance focale 

SSP                    Programme de simulation de système 

SWEP               Software for waves Energy Prospection
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La légionellose est une maladie infectieuse causée par une bactérie appelée Légionelle Pneumophile. Cette 

bactérie se trouve naturellement dans les environnements aquatiques tels que les rivières, les lacs et les sols 

humides. Elle peut également proliférer dans les systèmes de distribution d’eau artificiels, tels que les tours 

de refroidissement, les systèmes de climatisation, les spas, les douches et les réseaux d’eau chaudes sanitaire. 

La légionellose a été découverte pour la première fois lors d’une épidémie de pneumonie survenue lors d’une 

convention de vétérans de l’armée américaine à Philadelphie. Plusieurs participants à cette convention sont 

tombés malades, et certains en sont décédés. Les chercheurs ont identifié une bactérie jusqu’alors inconnue, 

qu’ils ont nommée Legionella Pneumophila, comme étant la cause de l’épidémie. 

La légionellose se présente sous deux formes principales :la fièvre de Pontiac, qui est une infection légère et 

auto-limitante, et la maladie du légionnaire, qui est plus sévère et peut être fatale si elle n’est pas traitée 

rapidement. 

La croissance des légionelles dans l’eau dépend principalement de la température et de niveau d’acidité. Ces 

bactéries se développent le plus efficacement entre 25°C et 45°C lorsque le PH est neutre ou légèrement acide. 

Elles peuvent survivre à des températures allant de 5°C à 63°C, avec un PH compris entre 5,5 et 8,1, mais sont 

détruites à des températures supérieures à 60°C. Ces dernières années, plusieurs études ont été réalisées sur 

cette bactérie, les premières publications sur un cas légionellose remontant à 1978.     

Le but principal de ce mémoire était d'éliminer les bactéries des légionelles en utilisant un traitement 

thermique, reconnu comme étant plus efficace que d'autres méthodes. Ce traitement repose sur l'utilisation de 

concentrateurs solaires pour convertir l'énergie solaire en chaleur, chauffant ainsi l'eau à la température 

nécessaire pour la désinfection. 

Dans cette recherche, nous examinerons certains des aspects essentiels qui contribueront à éradiquer les 

bactéries des légionelles, notamment : 

  Le système de collecteur de lumière étudié pour le traitement de l'eau des bactéries Legionella, est une 

conception inspirée du système de concentration solaire avec alimentation par fibre optique. Son objectif est 

de focaliser les rayons solaires incident sur un récepteur central (appelé le focus), puis de transférer cette 

énergie absorbée par l'échangeur dans le foyer. 

 

Ce travail est divisé en trois chapitres : 

  -Le première chapitre consiste en revue de la littérature, dont la présentation clinique qui comprend la cause 

cruciale de cette maladie et ses symptômes. 

  -Dans le deuxième chapitre, nous avons souligné les différentes méthodes de traitement, à savoir la 

prévention contre la bactérie. 

  -Dans le dernier chapitre, nous avons développé un nouveau système à concentration solaire pour éradiquer 

les bactéries des légionelles par le traitement thermique.  

 



Chapitre I-Problématique de la légionellose 

4 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Chapitre I : 

Problématique de la 

légionellose 



Chapitre I-Problématique de la légionellose 

5 
 

I.1-Introduction : 

Au cours de la 56ème convention de la légion américaine à Philadelphie en 1976, 188 anciens 

légionnaires ont été atteints d’une pneumonie atypique, mortelle pour 29 d’entre eux (Fraser et 

al., 1977). Une étude épidémiologique a identifié la présence d'un agent pathogène dans l'hôtel 

où résidaient les participants, suggérant une contamination par voie aérienne, probablement via 

le système de climatisation. L'agent bactérien responsable de cette épidémie a été isolé en 1977 

(McDade et al., 1977) et nommé Legionella en hommage aux membres de la Légion touchés. 

La maladie a été désignée sous le nom de "maladie des légionnaires" ou légionellose [4]. 

L'agent pathogène L. pneumophila, en particulier le sérogroupe 1, est identifié comme la cause 

de la légionellose, une infection respiratoire associée à un taux de mortalité d'environ 15 %. 

Actuellement, on dispose de 15 sérogroupes pour cette bactérie. En France, environ 90 % des 

cas de maladie du légionnaire sont causés par elle et chaque année, plus d'un millier de cas sont 

officiellement déclarés [42]. 

 Le sérogroupe 1 est le plus répandue (70 à 90 %) suivi du sérogroupe 6 (Les autres espèces 

sont généralement isolées chez les personnes immunodéprimées) (Jarraud et al., 2000) [14], [4]. 

Les légionelles présentent la particularité d’avoir un tropisme hydrique et d’être ainsi largement 

répandues dans la nature ; tant dans les réservoirs naturels (eaux douces, rivières, boues, ...) 

qu’artificiels (réseaux de distribution d’eau chaude, systèmes de climatisation, tours 

aéroréfrigérantes, eaux thermales, …) (Fliermans et al., 1981 ; Stout et al., 1985 ; Greubll et 

Raoult, 2004).Les légionelles sont particulièrement présentes dans les tours aéroréfrigérantes 

car elles y trouvent des paramètres favorables à leur développement : température élevée, 

humidité, concentration importante en oxygène à l’interface air / eau, addition de nutriments.  

Le facteur le plus important qui détermine le taux de croissance, de multiplication, de survie et 

de mort de tout organisme vivant est la température. Les enzymes catalysent une série 

coordonnée de réactions chimiques qui assurent la croissance et la reproduction des organismes 

vivants [1]. 

 

 

                                  FigureI-1 : Legionella Pneumophila [29]. 
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I.2-Présentation Clinique : 

Les bactéries du genre Legionella présentent un risque potentiel pour la santé humaine, avec 

des niveaux de gravité variables selon les manifestations de la maladie : une forme légère 

connue sous le nom de fièvre de Pontiac et une forme plus grave, la légionellose, qui peut 

évoluer vers des infections extra-pulmonaires chez certains patients [3]. 

Les individus se contaminent en inhalant des aérosols ou des microgouttelettes d'eau 

contaminés, qui sont produits à la fois par des sources naturelles telles que les points d'eau, et 

par des installations créées par les activités humaines comme les tours aéroréfrigérantes, les 

climatiseurs, les douches, les fontaines, les spas, etc. Ainsi, cette pathologie est étroitement liée 

à l'avancée technologique humaine, favorisant son émergence et sa propagation. À ce jour, 

aucune transmission interhumaine de la maladie n'a été documentée [4]. 

 

                             Trois situations cliniques liées à Legionella 

                                                                                                                                                                    

 

 

 

 

 

I.2.1-La légionellose ou maladie du légionnaire : La légionellose, une infection 

potentiellement fatale, est provoquée par les bactéries Legionella, notamment l'espèce 

Legionella pneumophila qui est la plus répandue. Cette maladie se caractérise par une infection 

grave des poumons. Son émergence récente est attribuée à son adaptation aux systèmes 

modernes d'alimentation en eau. Bien qu'aucun vaccin ne soit disponible, la prévention est 

possible, et une administration rapide d'antibiotiques s'avère efficace dans certains cas. 

La légionellose, habituellement associée aux poumons, peut aussi toucher divers organes tels 

que le cœur, les yeux, les tissus adipeux, le système digestif et les reins. En particulier, une 

implication du système musculaire peut entraîner le décès du patient dans de nombreux cas 

[3],[6],[7],[8]. 

I.2.2-La fièvre de Pontiac : Une forme de légionellose non pneumonique. Ses symptômes 

ressemblent à ceux d'une forte grippe, comme des douleurs musculaires ou de la fièvre. Elle n'a 

aucun effet à long terme et guérit généralement en une semaine [9]. 

I.2.3Syndrome extra pulmonaires :     La légionellose peut parfois se propager à d'autres 

organes. Legionella pneumophila an ainsi été trouvée dans la rate, le foie, les reins, le myocarde, 

les os, la moelle osseuse, les articulations, les ganglions lymphatiques et l'appareil digestif, 

provoquant des sinusites, des cellulites ou des pancréatites [9].    
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I.2.4 Caractéristiques générales de légionelle : 

Les légionelles, des bactéries à Gram négatif, sont généralement présentes dans des 

environnements humides, tels que les eaux non salées, et certaines espèces peuvent causer une 

pneumopathie humaine appelée légionellose. Voici quelques caractéristiques clés des 

légionelles : 

- Bacilles à Gram négatif : Elles ne réagissent pas à la coloration de Gram. 

- Flagelles polaires : Elles possèdent des flagelles polaires, leur permettant de se déplacer. 

- Intracellulaires facultatives : Elles peuvent coloniser les amibes dans les milieux aquatiques 

ou les cellules animales 

- Présence dans les milieux humides : Elles sont généralement trouvées dans des 

environnements humides tels que les eaux non salées, les tours de refroidissement, les systèmes 

d'eau chaude, etc. 

- Capacité à causer la légionellose : Certaines espèces peuvent entraîner une pneumopathie 

humaine, caractérisée par des symptômes grippaux tels que fièvre, frissons, toux et difficultés 

respiratoires. 

 

                               

                                           Figure I-2 : Légionelle pneumophile [35]. 

La légionelle pneumophile peut se développer dans une plage de températures allant de 25 à 42 

°C. Elle est capable de survivre à des températures aussi élevées que 60 °C et dans des 

environnements dont le pH varie entre 2,7 et 8,3 [36], [37], [38], [31],[32]. 

Le seul moyen de transmission se fait par l'inhalation d'aérosols contenant des légionelles 

provenant d'eaux contaminées [20], [44]. 
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I.2.5- Cause de maladie : 

La théorie la plus répandue concernant l'infection par la Légionelle est que celle-ci se produit 

par inhalation de petites particules d'aérosol contenant la bactérie, émises par les sources d’eau. 

Les légionnelles vivent dans des sols humides et des eaux douces (lacs, rivières, étangs, marais, 

sources, etc.). Ils se multiplient en infectant les amibes, des micro-organismes fréquents dans 

les eaux douces. Ils vivent dans l'eau à 30 à 60 °C (voir le tableau I-1) [33], [11].  

 

Les légionelles sont également présentes dans les installations humaines pour les eaux. Ce sont 

des bactéries intracellulaires mais qui peuvent survivre à l’extérieur des cellules. La présence 

de dépôts organiques et d’autres micro-organismes, ainsi que de fer, zinc et aluminium dans les 

installations favorisent leur croissance. Elles sont résistantes à la chaleur et peuvent de ce fait 

être retrouvées au fond de cuves d’eau chaude [10]. 

     

 

     Tableau I-1 : Présence de légionelle dans les réservoirs et systèmes de distribution d'eau 

Potable [14]. 
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I.2.6-Les différentes espèces de légionelle : 

La famille des Legionellaceae appartient à la subdivision γ des protéobactéries et se compose 

d'un seul genre, le genre Legionella [5], [34], [44], [45]. 

En culture, environ 48 espèces de Legionella ont été identifiées, formant un total de 70 

sérogroupes différents (voir Tableau I-2) [5]. L'espèce Legionella pneumophila est la plus 

fréquemment observée lors des épidémies de légionellose, représentant entre 80 et 85 % des 

cas. Elle est divisée en 15 à 16 sérogroupes différents selon les sources, parmi lesquels les 

sérogroupes 1 (Sg. 1) et 6 sont responsables de deux tiers des infections [5],[46]. Les autres 

espèces ne sont impliquées que dans environ 20 % des infections [47]. 

D'autre part, les espèces les plus fréquemment impliquées incluent Legionella micdadei (la 

seconde cause de maladie après Legionella pneumophila) [48], Legionella longbeachae (la plus 

fréquente en Australie), Legionella Dumoffii (classée quatrième ou cinquième en termes de 

fréquence causant la légionellose) et Legionella bozemanii. Ces bactéries ont principalement 

été isolées chez des individus immunodéprimés [49], [39]. 

Par ailleurs, de nouvelles espèces ont été découvertes grâce au séquençage. Regroupées sous le 

terme générique "uncultured Legionella" dans la base de données GenBank, ces espèces Sont 

encore peu documentées, seules des informations limitées telles que leur séquence et leur 

environnement d'origine étant disponibles. Cependant, leur découverte témoigne de l'immense 

diversité au sein du groupe [20]. 

 

N°         Espèce  Nombre de 

Sérogroupes 

Nombre de Sérogroupes 

Associés à une pathologie 

1      L.Pneumophila              15                15 

2      L.bozemanii               2                 2 

3      L.dumoffii               1                 1 

4      L.micdadei               1                 1 

5      L.longbeachae               2                 2 

6      L.jordanis               1                 1 

7      L.wadsworthii               1                 1 

8      L.hackeliae               2                 2 

9      L.feeleii               2                 2 

10      L.maceachernii               1                 1 

11      L.birminghamensis               1                 1 

12      L.cincinnatiensis               1                 1 

13      L.gormanii               1                 1 
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14      L.sainthelensi               2                 2 

15      L.tucsonensis               1                 1 

16      L.anisa               1                 1 

17      L.lansingensis               1                 1 

18      L.erythra               2                 1 

19      L.parisiensis               1                 1 

20      L.oakridgensis               1                 1 

21      L.spiritensis               1  

22 

 

     L.jamestowniensis               1  

23      L.santicrucis               1  

24      L.cherrii               1  

25      L.steigerwaltii               1  

26      L.rubrilucens               1  

27      L.israelensis               1  

28      L.quinlivanii               2  

29      L.brunensis               1  

30      L.moravica               1  

31      L.gratiana               1  

32      L.adelaidensis               1  

33      L.fairfieldensis               1  

34      L.shakespearei               1  

35      L.waltersii               1  

36      L.genomospecies               1  

37      L.quateirensis               1  

38      L.worsleiensis               1  

39      L.geestiana               1  
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40      L.natarum               1  

41      L.londoniensis               1  

42      L.taurinensis               1  

43      L.lytica               1  

44      L.drozanskii               1  

45      L.rowbothamii               1  

46      L.fallonii               1  

47      L.gresilensis               1  

48      L.beliardensis               1  

 

            Tableau I-2 : Les différentes espèces de Légionelle isolées connues [5]. 

 

I.2.7-Les Symptômes : 

La maladie légionnaire est un type de pneumonie grave qui se manifeste généralement 2 à 10 

jours après l'exposition à la bactérie Legionella [12]. 

Les symptômes et signes initiaux les plus courants comprennent les suivants : 

• Des maux de tête, 

• Des douleurs musculaires 

• Un malaise général. 

Après quelques jours, d'autres symptômes apparaîtront, tels que : 

• La fièvre (jusqu'à environ 40 à 40,5 °C ou 104 à 105 °F). 

• Des symptômes gastro-intestinaux tels que des nausées, des vomissements et une 

diarrhée. 

• Une toux sèche causée par des douleurs thoraciques. 

• Un essoufflement ou des difficultés respiratoires de confusion ou d'autres changements 

de l'état mental [12].Donc, C’est une maladie à déclaration obligatoire d’autant plus que 

la mortalité est très élevée, elle est de 15% et 30% pour les gens qui qui sont 

immunodéprimés, donc c’est une maladie qu’à une période d’incubation de 2 à 10 jours, 

ça commence par une espèce de syndrome grippal un peu bizarre avec des maux de tête, 

de la fièvre des courbatures et des signes digestifs qui peuvent entrainer un retard de 

diagnostic car on a avoir des douleurs abdominales de la diarrhée. Et des personnes 

fragiles en revanche 50% des gens sont fumeurs car en fait des microlésions créées par 

le tabac entraine une contamination plus facile de cette légionellose.  
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I.2.8-Mode de Transmission : 

❖ La présence de Legionella typique dans l'eau et le sol n'est pas automatiquement liée à 

la propagation de la maladie. 

 

L'inhalation d'aérosols (gouttelettes d'eau en suspension dans l'air) contaminés provenant 

d'environnements aquatiques est une des voies de transmission chez l'être humain. Les bactéries 

présentes dans l'organisme peuvent pénétrer dans les alvéoles pulmonaires après l'inhalation. 

Elles envahissent les cellules immunitaires appelées macrophages, qu'elles finissent par 

détruire. L'aspiration d'eau contaminée peut également transmettre la bactérie. 

❖ La présence de légionelles dans l'eau n'est pas suffisante pour causer la maladie [13].  

Les trois conditions suivantes doivent au moins être combinées : 

- Contamination de l'eau par des agents pathogènes de Legionella (aucune relation dose-effet) 

l’effet n'a pas été quantifiée) [13]. 

 - aérosolisation en gouttelettes de moins de 5 μm [13]. 

- Exposition de personnes, en particulier de personnes réceptives aux infections (inhalation de 

microgouttelettes d'eau contaminée dans les poumons) dans l'environnement d'une installation 

contaminée (exemples : TAR, prise d’une douche, exposition à un spa, brumisateur, ...) [13]. 

I.3 Les Facteurs influençant la survie de Legionella dans l’eau : 

Les bactéries qui vivent dans des environnements aquatiques sont souvent soumises à des 

niveaux élevés de stress en raison de variations de température, de teneur en oxygène, de pH, 

de salinité et même des rayonnements solaires et ultraviolets [14],[41], [40]. 

 I.3.1 Température : 

L'un des facteurs les plus influents sur la survie et la prolifération de Legionella est 

probablement la température. Bien que Legionella se multiplie généralement dans les milieux 

hydriques à des températures allant de 20°C à 45°C et qu'elle est peut survivre entre 6°C et 

66°C, elle serait capable, au regard de certaines études, de survivre dans une gamme de 

températures plus large encore [14], [30], [31], [32], [33].    
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Figure I-3 : Représentation schématique du comportement de Legionella en fonction de la 

température [131]. 

 

I.3.2 Teneur en oxygène dissous : 

Étant une bactérie aérobie, la Légionelle nécessite une concentration minimale d'oxygène 

dissous de 2,2 mg/L pour se développer dans l'eau potable. Cela est corroboré par une 

diminution de 1,7 logarithme dans la population de bactéries en état anaérobie sur une période 

de 28 jours. Parallèlement, dans des conditions aérobies à 35°C, on observe une croissance de 

1,6 logarithme de la Légionelle (voir Figure 2) [14].   
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                           Figure I-4 : Effet des conditions aérobie et anaérobie sur la croissance de      

                                              Légionelle Pneumophile dans une eau à 35 °C [14], [31]. 

En revanche, un excès d'oxygène dissous dans l'eau semble inhiber la capacité des légionelles 

à se cultiver (Borella et al., 2005 ; Fliermans et al., 1981). En effet, Fliermans et ses collègues 

(1981) ont observé une diminution de cette capacité lorsque les niveaux d'oxygène dépassent 5 

mg/L. Cette constatation a été récemment corroborée par Borella et ses collaborateurs (2005) : 

une concentration en oxygène dissous supérieure à 3 mg/L offre une protection contre la 

présence de légionelles cultivables dans les systèmes d'eau [14]. 

Toutefois, il convient de prendre ces résultats avec précaution, car Fliermans et al. (1981) ont 

réussi à isoler des L. pneumophila cultivables à partir d'échantillons d'eau prélevés dans des 

lacs, des puits et des rivières présentant des niveaux d'oxygène dissous variant de 0,3 à 9,2 

mg/L. Cette constatation souligne une fois de plus la remarquable capacité d'adaptation de cette 

bactérie. 

 

               I.3.3-PH : 

Le pH de l'eau influence considérablement la croissance et la propagation des légionelles. Les 

eaux ayant un pH bas fournissent un environnement propice à leur développement, tandis que 

les eaux ayant un pH élevé limitent leur croissance et leur multiplication. Ainsi, il est crucial de 

surveiller et de maintenir un pH adéquat dans les sources d'eau afin de réduire le risque 

d'infection par les légionelles. Wadowsky et al. (1985) [31] ont examiné son impact sur des 

échantillons d'eau potable prélevés à partir de réservoirs d'eau chaude infectés par Légion. Ils 

ont modifié le pH de l'eau en ajoutant de l'acide (HCl) ou de la base (NaOH) et ont découvert 

que la croissance de Légionelle est possible dans l'eau potable pour des pH variant de 5,5 à 9,2 

avec un pH optimal de 6,9 [14], [31], [16]. 

• pH faible : les légionelles peuvent se développer et se multiplier rapidement dans des 

eaux à pH faible, ce qui peut augmenter le risque d’infection. 

• pH élevé : les légionelles sont moins capables de se développer et de se multiplier dans 

des eaux à pH élevé, ce qui peut réduire le risque d’infection. 
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            I.3.4-Salinité : 

Peu d'études ont été menées sur la présence de Legionella dans les eaux salées, et les quelques 

études qui ont été menées ne sont pas en mesure de faire la distinction entre les bactéries 

métaboliquement actives et non métaboliquement actives [17], [14]. D'autres recherches ont 

examiné l'impact combiné de la salinité et de la température nécessaire pour la croissance de L. 

pneumophila. Ils ont démontré que les variations de la concentration des sels ont peu d'impact 

sur la culture de Legionella à des températures allant de 4 ° C à 20 ° C [18]. Legionella peut 

être cultivée dans des solutions contenant jusqu'à 3 % de salinité dans cette plage de 

températures. En revanche, des concentrations élevées en sels, entre 30°C et 37°C, les fortes 

concentrations en sels (supérieures à 1,5 %) provoquent une forte diminution du nombre de 

bactéries cultivables [14]. 

 

           I.3.5- Rayonnement solaire : 

l'exposition au rayonnement solaire. En effet, une diminution de 5 logarithmes des Legionella 

cultivables est observée après 6 heures d'exposition solaire naturelle (Dutka, 1984). Cette étude 

révèle également que Legionella est plus résistante dans l'eau que d'autres bactéries telles que 

Pseudomonas aeruginosa ou E. coli, pour lesquelles la perte de cultivabilité est totale après 

respectivement 4 et 3 heures d'exposition solaire naturelle (Dutka, 1984). Cette résistance a été 

confirmée par l'étude d'Oguma et al. (2004), qui a démontré une sensibilité moindre des 

légionelles aux rayonnements UV par rapport à E. coli. Deux hypothèses sont avancées pour 

expliquer ce phénomène. D'une part, Legionella possède une activité photolyase plus élevée 

que E. coli, lui permettant de réparer plus rapidement son contenu pyrimidique (Oguma et al., 

2004). D'autre part, Tully (1991) a identifié un plasmide conjugué de 69 kb conférant aux 

souches de L. pneumophila une sensibilité moindre aux rayonnements UV, bien que les 

mécanismes précis restent encore inconnus [14].         

            I.3.6- Présence de minéraux : 

Effectivement, il est bien établi que les minéraux jouent un rôle crucial dans le métabolisme 

bactérien (Dawes, 1985). Cependant, en ce qui concerne Legionella, aucune corrélation n'a été 

établie entre la présence de certains sels minéraux tels que le chlorure, les nitrites, les nitrates, 

les phosphates, et les sulfates, et la présence de Legionella dans l'eau (Devos et al., 2005). Une 

première étude, menée par States et ses collaborateurs (1985), a toutefois indiqué qu'un faible 

niveau de certains minéraux comme le fer, le zinc et le potassium était un facteur déterminant 

dans la survie et la multiplication de L. pneumophila dans l'eau du robinet. En revanche, des 

concentrations trop élevées (entre 10 et 100 mg/L) de ces minéraux peuvent être toxiques [14]. 

I.4 Facteurs influençant la croissance de Légionelle dans l'eau : 

Les protozoaires, dont la multiplication est favorisée par le biofilm, contaminent les réseaux 

d'eau potable par des légionelles [14]. 

         I.4.1-Les amibes : 

Les amibes sont des protozoaires (unicellulaires eucaryotes) de taille variable, pouvant aller de 

20 μm à 1 mm de longueur mais fréquemment allant de 200 à 500 μm. Les amibes libres ont 

été isolées à partir de nombreuses sources et peuvent coloniser les réseaux d'eau :  

Les eaux de pluie [25],[26] réseaux d'eau potable [26],[27],[28] et systèmes de refroidissement. 
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       I.4.2- Nature des Matériaux : 

Les réseaux de distribution sont construits avec une variété de matériaux, tels que le cuivre, 

l'acier inoxydable, l'acier galvanisé et le PVC, et chaque matériau an un comportement différent 

en ce qui concerne la prolifération bactérienne [20]. 

Ces éléments utilisés ont un impact sur la distribution. À l'inverse des matériaux plastiques 

(PVC, PE, PEX) qui semblent favoriser la colonisation durable, le cuivre semble la limiter plus 

ou moins [23],[22],[24], [14]. 
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                                                       Conclusion : 

Dans la première partie, nous avons présentés la maladie de Légionellose, et la bactérie 

responsable de 90% de la maladie est Legionella Pneumophila. 

Dans la deuxième partie, nous avons détailler sue les divers facteurs qui peut exécuter la survie 

et la prolifération de la bactérie, tels que : 

❖ La Température 

❖ Teneur en oxygène dissous 

❖ PH 

❖ Salinité 

❖ Rayonnement solaire 

❖ Présence de minéraux  

❖ Les amibes 

❖ Nature de matériaux 

 

Donc, Nous avons décidé d’étudier les différentes méthodes de traitement pour lutter contre 

cette Bactérie.
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Ⅱ -1-Introduction : 

En raison de l’importance et de l’actualité mondiale de la légionellose et de ses effets 

remarquables sur la santé humaine, plusieurs méthodes de traitement ont été découvertes pour 

la désinfection des bactéries de légionelle qui implique à éliminer ou réduire la présence de ces 

agents pathogènes dans les systèmes d’eau. Les méthodes actuelles incluent : traitement 

chimique, physique et thermique… 

L’intégration judicieuse de ces méthodes, adaptée à la complexité des systèmes de distribution 

d’eau, est essentielle pour garantir une protection efficace contre la légionellose et maintenir la 

qualité de l’eau. La recherche continue explore des technologies émergentes pour renforcer 

l’arsenal de lutte contre cette bactérie pathogène. Cette Section vise à faire une synthèse 

exhaustive des techniques conventionnelles. Il y aura des traitements préventifs et des 

traitements chocs. 

Ⅱ-2-Traitement chimique : 

Le traitement chimique visant à désinfecter les bactéries de Legionella qui implique l’utilisation 

de produits chimique spécifiques dans les systèmes d’eau. Des agents oxydants comme le chlore 

ou le dioxyde de chlore, les peroxydes, ou d’autres Biocides sont couramment employés. Ces 

désinfectants sont introduits selon des protocoles rigoureux pour éliminer efficacement les 

colonies de Legionella. Cependant, Il est important de suivre les recommandations 

professionnelles pour la quantité et la fréquence d’application, tout en surveillant régulièrement 

les concentrations de désinfectants pour garantir l’efficacité du traitement sans compromettre 

la sécurité. En parallèle, la maintenance régulière des installations et la gestion des facteurs 

favorisent la croissance de Legionella comme les systèmes de refroidissement, des tours d’eau 

et d’autres installations où Legionella peut proliférer. 

     Ⅱ-2-1 Chlore : 

Le chlore est largement utilisé pour désinfecter les bactéries de Legionella dans l'eau. Cette 

méthode de désinfection est bien établie et largement documentée dans la littérature 

scientifique. Par exemple, une étude de Fields et al. (2002) a démontré l'efficacité du chlore 

dans le contrôle de la croissance des bactéries de Legionella dans les systèmes d'eau. De plus, 

une revue de la littérature menée par Lin et al. (2011) a examiné diverses stratégies de 

désinfection pour prévenir la prolifération de Legionella dans les réseaux d'eau, et a conclu que 

le chlore était l'un des désinfectants les plus efficaces [34]. 

Le chlore, par l’intermédiaire de l’ion hypochloreux HClO‾, est un désinfectant puissant qui 

peut pénétrer la membrane cellulaire et inhiber les fonctions enzymatiques de la bactérie. 



Chapitre II-Etat de l’art sur les différentes méthodes de traitement de la bactérie de 

légionelle 

 

20 
 

 

Figure Ⅱ-1 : Désinfection par chloration 

 

Ce désinfectant est produit à travers d’une bouteille de chlore gazeux (Figure 1-1). Et son 

efficacité dépend du PH du milieu et il nécessite un endroit particulier pour le Stockage. 

 

      Figure Ⅱ-2 : évolution de la concentration en HClO en fonction de la température et du pH 
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En se reliant à la bouteille, un hydroéjecteur combine le chlore gazeux avec l'eau de service 

après son passage dans un chloromètre, créant ainsi une solution aqueuse concentrée de chlore. 

Le débit maximal de prélèvement à partir d'une bouteille est d'environ 1,3 à 1,4 kg/h à une 

température de 20°C. 

Il nécessite d’avoir un taux résiduel de chlore de 1 à 6 mg/l pour contrôler les légionelles 

pneumophile. Lorsque les légionelles sont associées à des amibes, cette concentration doit être 

augmenté. 

De plus, comme les autres composés chlorés, il présente une grande facilité d’utilisation. 

Un inconvénient majeur de l'utilisation du chlore pour la désinfection des bactéries de 

Legionella est sa tendance à former des sous-produits chlorés, tels que les trihalométhane, qui 

peuvent être potentiellement nocifs pour la santé humaine. 

Ⅱ -2-2 Chloramines : 

 La Chloramines est un composé chimique formé par la combinaison d’ammoniac (NH₃) avec 

du chlore (Cl₂) dans le traitement de l’eau. Elle est utilisée comme agent désinfectant dans les 

installations de traitement de l’eau potable pour éliminer le micro-organisme pathogène. 

Cependant, l’utilisation de Chloramines peut présenter des préoccupations en raison de la 

formation de Sous-produits potentiellement nocifs. 

Les chloramines sont aussi efficaces que le chlore pour la partie qui concerne la désactivation 

de bactéries ou autres micro-organiques, cependant le mécanisme de réaction est plus lent. Les 

chloramines comme le chlore sont des agents oxydants. Les chloramines peuvent tuer les 

bactéries par pénétration de la cellule et blocage du métabolisme. 

 

            Figure Ⅱ-3 : propriétés des différents types de chloramines [51]. 

La monochloramine est la Chloramines minérale la plus utilisée pour la désinfection de l’eau 

[52]. Ils ne sont tellement conseillés pour la désinfection des tours de refroidissement car ces 

composés réagissent lentement avec les micro-organismes pathogènes [51]. Elles présentent 

quelques inconvénients. Tout d'abord, les chloramines peuvent être moins efficaces que le 

chlore libre pour éliminer les biofilms où Legionella peut se développer, car elles ont une 

pénétration moins importante dans ces structures microbiennes. De plus, les chloramines 

peuvent également former des sous-produits indésirables lorsqu'elles interagissent avec la 
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matière organique présente dans l'eau, ce qui peut poser des problèmes de qualité de l'eau 

potable. 

Ⅱ -2-3 Ionisation : 

Bien que l'ionisation cuivre-argent puisse servir à désinfecter l'eau, elle n'est généralement pas 

privilégiée comme méthode principale pour éliminer les bactéries de Legionella. Les méthodes 

plus couramment employées englobent le chauffage de l'eau à des températures élevées ou 

l'usage de produits chimiques désinfectants. Toutefois, pour éviter la prolifération de Legionella 

dans les systèmes d'eau, il est impératif de respecter rigoureusement les directives spécifiques 

de traitement de l'eau, notamment en ce qui concerne l'introduction d'ions de cuivre et d'argent 

dans le réseau. Certaines institutions hospitalières ont adopté cette approche dès les années 2000 

pour contrer les bactéries de Legionella. 

L'ionisation utilise des électrodes qui libèrent des particules d'ions de cuivre (Cu+2) et d'argent 

(Ag+) dans l'eau (Figure1-4) [55]. 

            

 

Figure Ⅱ-4 : Ionisation Cuivre-Argent [54]. 

L'ajout continu d'ions cuivre et argent à l'eau maintient une faible concentration de bactéries de 

Legionella. Ces ions ont un taux de désactivation par ionisation moins élevé que l'ozone ou les 

rayons ultraviolets [53]. Pour limiter la prolifération des légionelles, des concentrations de 0,02 

à 0,08 mg/l pour l'argent et de 0,2 à 0,8 mg/l pour le cuivre sont recommandées [55] 

L’avantage de l’ionisation cuivre-argent réside dans la persistance des ions dans l’eau sur une 

durée prolongée. Ainsi, cette méthode de désinfection assure une protection à long terme et 

offre une défense contre d’éventuelles contaminations supplémentaires. Les ions cuivre-argent 

demeurent dans l’eau jusqu’à ce qu’ils précipitent ou absorbent des bactéries ou des lagues, 

puis ils sont éliminés par filtration [53].  
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Ⅱ -2-4 Brome : 

Le brome, un élément chimique de la famille des halogènes, peut être employé comme 

désinfectant pour combattre la bactérie Legionella dans l'eau. Il agit en éliminant les micro-

organismes nocifs. Cependant, il est essentiel de suivre scrupuleusement les instructions 

d'utilisation afin d'assurer une désinfection efficace et sécurisée [60]. 

 Dans le traitement des eaux de refroidissement, le brome est utilisé soit sous forme d'une 

solution stabilisée, soit en étant liquéfié par électrolyse [56]. Bien que le brome soit largement 

utilisé dans les piscines et les systèmes de refroidissement, il n'est pas recommandé pour le 

traitement de l'eau potable [57]. Agissant comme un oxydant avec des propriétés similaires à 

celles du chlore, le brome fonctionne selon un mécanisme similaire pour éliminer les bactéries, 

bien que son efficacité contre la légionnelle pneumophile soit moindre que celle du chlore. 

Cependant, le maintien d'un résidu de brome libre entre 0,1 et 1,5 mg/l permet de réduire la 

prolifération de ces populations bactériennes [58], [59]. 

 

Ⅱ -2-5 Ozone :   

L’ozone peut être utilisé comme agent désinfectant pour éliminer les bactéries, y compris la 

légionelle, dans l’eau ou l’air, et dans certaines conditions. L’ozone agit en détruisant les 

membranes cellulaires des micro-organismes. Cependant, Son efficacité dépend de divers 

facteurs tels que la concentration d’ozone, le temps d’exposition et les conditions 

environnementales. Il est important de suivre les directives appropriées et de s’assurer que son 

utilisation est sûre, car l’ozone peut être toxique à des concentrations élevées.   

L'ozone se forme en utilisant de l'oxygène, qui peut être extrait de l'air pur ou de l'oxygène 

comprimé, grâce à l'application d'une décharge électrique. Cet élément gazeux présente une 

faible solubilité et une instabilité dans l'eau. 

 

Figure Ⅱ-5 : Principe d’une ozonation [61]. 
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L'air chargé d'ozone est introduit dans l'eau à traiter via des tours de contact, soit en le diffusant 

à travers des supports poreux, soit en utilisant des hydroéjecteurs ou des turbines [61]. 

L'ozone peut être produit à des concentrations variant de 20 à 60 g/m3 en utilisant de l'air sec 

(point de rosée < -60 °C). La consommation énergétique se situe généralement entre 12 et 18 

W/g d'ozone, selon la concentration et la température de l'eau de refroidissement. Pour générer 

des volumes de production plus importants (> 1 kg/h), on a de plus en plus recours à de 

l'oxygène technique ou à de l'air enrichi en oxygène, selon WEDECO [61]. 

Une étude en laboratoire a révélé qu'atteindre un taux d'élimination de 99 % nécessiterait une 

concentration résiduelle d'ozone de 0,1 à 0,3 mg/l pendant 5 minutes. En comparaison, pour 

obtenir le même taux de désinfection, il faudrait environ 30 minutes avec une concentration 

résiduelle de chlore de 0,3 mg/l ou 30 minutes avec une concentration de peroxyde d'hydrogène 

de 1 mg/l [62]. 

En raison de son fort pouvoir d'oxydation, l'ozone favorise la corrosion des métaux de structure, 

ce qui limite son utilisation comme substitut dans le traitement de l'eau [63], [64], [65]. 

Ⅱ -2-6 Peroxyde d’hydrogène :  

La désinfection des systèmes d'eau chaude évite généralement l'utilisation du peroxyde 

d'hydrogène, car il est moins efficace que le chlore et l'ozone [66]. 

il est important de noter que l'utilisation du peroxyde d'hydrogène pour la désinfection nécessite 

une expertise appropriée et un contrôle strict des concentrations et des conditions de traitement. 

Un surdosage ou une utilisation incorrecte peut être inefficace ou même dangereux. Par 

conséquent, il est recommandé de faire appel à des professionnels qualifiés pour mettre en 

œuvre ce type de désinfection et de suivre les recommandations de sécurité appropriées. 

 Cependant, le peroxyde d'hydrogène est souvent préféré comme désinfectant pour contrer la 

propagation de la légionelle dans les tours aéroréfrigérantes. Il est appliqué soit seul, soit en 

combinaison avec d'autres produits chimiques tels que l'acide peracétique, l'hypochlorite de 

sodium, l'argent, le cuivre, le fer, les rayons UV et l'ozone [68],[69]. 

Ⅱ -2-7 Les Isothiazolones : 

Ces agents agissent comme des biocides non-oxydants. Les Isothiazolones détiennent des 

caractéristiques bactériostatiques et bactéricides, mais uniquement à des doses élevées 

[70],[59]. Leur efficacité requiert un temps de contact prolongé, parfois de plusieurs heures. Ils 

sont employés dans le traitement des eaux de refroidissement [70],[71], fournissant une gamme 

étendue d'activités, et font l'objet de nombreuses études pour évaluer leurs impacts sur les 

légionelles. 

Ⅱ -3- Traitement Physique : 

Les traitements physiques impliquent l'application d'énergie sous forme thermique, mécanique 

ou électrique pour cibler les contaminants de l'eau, qu'ils soient des polluants chimiques ou des 

micro-organismes [72]. 

Le traitement physique pour désinfecter les bactéries de légionelles impliquent généralement 

l’utilisation de technique qui n’impliquent l’ajout de produits chimiques. Voici quelques 

méthodes physiques, qui peuvent être utilisées spécifiquement pour traiter cette bactérie :  
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• Les traitements par irradiation UV. 

• Les ultrasons. 

• Les traitements thermiques. 

Toutefois, une quantité substantielle d'énergie est requise, ce qui demande une conciliation entre 

l'efficacité recherchée et les coûts énergétiques. Les avantages et inconvénients spécifiques à 

chaque procédé seront explicités dans les sections correspondantes. 

Ⅱ -3-1 Ultraviolets : 

Le rayonnement ultraviolet est une catégorie de rayonnement électromagnétique, comprenant 

l'infrarouge, les rayons X, et la lumière. Il occupe une position entre la lumière visible et les 

rayons X dans le spectre électromagnétique. Il est subdivisé en trois bandes de longueurs 

d'onde, UVA, UVB et UVC, en fonction de leurs effets sur les tissus vivants [61]. 

• Les UV-A : de 315 à 400 nm. 

• Les UV-B : de 280 à 320 nm.  

• Les UV-C : de 200 à 280 nm [72]. 

 

Figure Ⅱ-6 : Le spectre électromagnétique [73]. 

 Les recherches portant sur les effets des rayons ultraviolets (UVC) sur les bactéries ont toutes 

été conduites à une longueur d'onde de 254 nm. Les lampes UV, également appelées lampes 

germicides, émettent 86% de leur énergie à cette longueur d'onde, bien que des variations 

puissent exister entre les fabricants. Cette longueur d'onde se rapproche du pic d'absorption de 

l'ADN, ce qui rend les bactéries sensibles aux UV, bien que les durées d'exposition nécessaires 

puissent varier selon les types de bactéries (figure 1-7) [71], [74]. 

                 

                                     Figure Ⅱ-7 : Spectre d’absorption de l’ADN [71]. 
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Dans le cadre du traitement par rayonnement ultraviolet pour la désinfection de l'eau potable, 

des doses typiques d'UV sont d'environ 40 mJ.cm-². Ces doses permettent d'obtenir une 

inactivation de 2-log pour la majorité des bactéries [65], [75], [76]. 

Diverses études suggèrent que l'utilisation des radiations UV pour désinfecter efficacement à 

grande échelle les installations, notamment les Tours Aéroréfrigérantes (TARs), se révèle peu 

efficace dans le contrôle de Legionella. Cela est attribué à l'inefficacité des UV à maintenir un 

effet durable et à leur interférence avec les particules telles que le biofilm, les dépôts et la 

turbidité (Kusnetsov et al., 1994). Pourtant, des recherches telles que celles de Muraca et al. 

(1987) ont démontré qu'une irradiation continue aux UV à une intensité de 30 000 µW-s/cm2 

peut entraîner une réduction significative de la présence de Legionella en 20 minutes, au-delà 

de laquelle aucun effet supplémentaire n'est observé [77]. Il existe ainsi un écart notable entre 

les résultats en laboratoire et leur application à grande échelle, où les niveaux de radiation et 

les durées de contact peuvent souvent être insuffisants [74], [71]. 

Par conséquent, pour garantir un contrôle efficace du risque de contamination, d'autres mesures 

telles que l'hyperchlorination, le traitement thermique et l'ajout de H2O2 doivent être 

combinées avec l'utilisation des UV [71], [78], [79]. 

Ⅱ-3-2 Ultrasons : 

Les ultrasons sont utilisés pour désinfecter les bactéries, y compris les légionelles. Cette 

méthode repose sur l'utilisation d'ondes sonores à haute fréquence pour générer des bulles de 

cavitation dans l'eau. Lorsque ces bulles implosent, elles créent des forces mécaniques et des 

Conditions locales de température et de pression élevées qui peuvent endommager et détruire 

les cellules bactériennes, y compris les légionelles. Cependant, il convient de noter que 

l'efficacité des ultrasons peut dépendre de plusieurs facteurs, tels que la fréquence des ultrasons, 

la concentration de bactéries dans l'eau et la durée d'exposition. Cette méthode peut être utilisée 

seule ou en combinaison avec d'autres techniques de désinfection pour assurer une efficacité 

maximale. 

Les ultrasons à basse fréquence (20-100 kHz) sont bien connus pour leurs effets bactéricides 

Les ultrasons à basse fréquence (entre 20 et 100 kHz) sont reconnus pour leur capacité à 

éliminer les bactéries [80]. Au cours du processus de sonication, des ondes longitudinales sont 

générées, créant une alternance de compression et de décompression. Ces variations de pression 

conduisent à la formation de bulles de cavitation qui grandissent au fil des cycles de 

compression et de décompression avant d'exploser. Cette implosion des bulles libère de 

l'énergie qui provoque des effets bactéricides physiques (augmentation locale de la température 

et changements de pression), mécaniques et chimiques (production de radicaux libres) [71], 

[82], [81]. 

Des recherches sur la bactérie Legionella pneumophila en présence d'amibes ont révélé que les 

ultrasons à 36 kHz n'ont pas d'effet durable sur la viabilité de Legionella [83]. Si ces ultrasons 

détruisent rapidement les amibes dans leur forme active, ils ne parviennent pas à éliminer les 

kystes, qui protègent les légionelles qu'ils contiennent. En effet, après 30 minutes de traitement, 

la désinfection de ces bactéries n'atteindrait que 1,3-log [59]. 
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Ⅱ-3- Traitement thermique : 

Le traitement thermique est une méthode efficace pour désinfecter les bactéries de légionelles 

en exposant l'eau contaminée à des températures élevées pendant une période de temps 

spécifique, ce qui entraîne la destruction des bactéries et garantit la sécurité de l'eau. 

De nombreuses études, menées sur des installations réelles ou expérimentales, ont examiné 

l'efficacité du traitement thermique contre Legionella pneumophila [85, 86, 87, 77]. Ces 

études ont montré que Legionella pneumophila peut survivre et même se développer à des 

températures comprises entre 20 et 50°C. En revanche, aucune bactérie cultivable n'a été dé-

tectée à 60°C. 

Muraca et al. (1987) ont confirmé ces résultats en démontrant que les légionelles étaient com-

plètement éliminées à des températures comprises entre 50 et 60°C en moins de 3 heures [77]. 

Lin et al. (1998) ont quant à eux indiqué que le temps nécessaire pour obtenir une désinfec-

tion de 90% (1 log) de Legionella pneumophila cultivable était de 2500 minutes à 45°C et de 

1 minute à 70°C [87, 71]. 

 

Figure Ⅱ-8 : Influence de différente température Sur Légionelle pneumophile [88]. 

 

L'ensemble de ces travaux de recherche convergent vers la conclusion qu'une température de 

désinfection supérieure à 60°C est nécessaire. 

En effet, l'Organisation mondiale de la santé préconise l'application de chocs thermiques à 

70°C pendant une durée de 30 minutes afin de juguler la prolifération de Legionella pneumo-

phila [71]. 
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Ⅱ -4-Comparaison de l’efficacité de traitement de différentes méthodes de 

désinfection : 

Divers procédés de traitement existent pour désinfecter l'eau (voir Figure II-5). Si certains 

d'entre eux ne garantissent pas une protection permanente contre la recontamination 

bactérienne, leur combinaison au sein d'un traitement unique peut s'avérer très efficace. 

L'efficacité de chaque méthode est la suivante : 

• Traitement thermique (59%) 

• Biocide (45%) 

• Ultraviolets (9%) 

• Ionisation (5 .3%) 

• Ozonation (8%) 

 

Figure Ⅱ-9 : Comparaison d’efficacité de différentes méthodes de 

                                                          Désinfection de légionelle [88]. 

La désinfection thermique s'impose comme une méthode efficace pour lutter contre la pré-

sence de légionelles dans les réseaux d'eau chaude et froide. Elle se démarque par son aptitude 

à éliminer totalement les légionelles et à offrir une protection durable contre leur réapparition, 

comme le montre la figure (1-10). 

Toutefois, l'efficacité de cette méthode dépend étroitement de l'élévation de la température de 

l'eau, entre 70°C et 80°C, pour parvenir à une éradication complète de Legionella pneumo-

phila [88], [89]. 
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Figure Ⅱ-10 : Influence de différente température Sur Légionelle pneumophile [88]. 

Ⅱ-5-Traitement médical : 
La désinfection des bactéries de légionelles par le traitement médical est généralement 

réalisée lorsqu’une personne est infectée par ces bactéries et développe une maladie telle que 

la légionellose ou la fièvre de Pontiac. Dans de tels cas, le traitement médical vise à éliminer 

Le traitement médical des infections à légionelles repose principalement sur l'utilisation 

d'antibiotiques. Les antibiotiques couramment prescrits pour traiter les infections à légionelles 

comprennent les macrolides (comme l'azithromycine et la clarithromycine), les 

fluoroquinolones (comme la lévofloxacine) et les tétracyclines (comme la doxycycline). 

Jusqu'à présent, aucun vaccin contre la légionellose n'a été mis au point. La bactérie responsable 

de cette maladie présente une résistance naturelle aux pénicillines, qui sont généralement 

utilisées dans le traitement des pneumonies. Cependant, elle peut être efficacement traitée par 

certains antibiotiques, tels que les macrolides (azithromycine, érythromycine), les 

fluoroquinolones ou la rifampicine, si elles sont administrées rapidement. Il est important de 

noter que la rifampicine ne doit pas être administrée en monothérapie. Il est crucial d'initier ces 

traitements dès les premiers stades de la maladie pour garantir leur efficacité [90]. 

    II-5-1 Principes du traitement antibiotique : 

Le traitement antibiotique des pneumonies communautaires est souvent empirique, basé sur les 

pathogènes supposés. La légionelle est prise en compte dans la stratégie thérapeutique 

antibiotique recommandée pour les pneumonies chez les patients à risque et/ou présentant des 

formes graves. Le choix de l'antibiotique dépend de l'efficacité des antibiotiques, de 

l'épidémiologie microbienne locale et générale, ainsi que des facteurs individuels du patient ; 

habituellement, le traitement est ambulatoire. En cas de confirmation de légionellose, les 

macrolides sont généralement privilégiés, parfois associés à d'autres familles d'antibiotiques 

tels que les fluoroquinolones ou la rifampicine (seulement en association pour cette dernière). 

Si une bêtalactamine a été initialement prescrite, elle doit être arrêtée car elle est inefficace 

contre Legionella pneumophila. Le choix des antibiotiques pour le traitement des infections 

extra-respiratoires ne doit pas différer de celui pour la pneumonie à Legionella pneumophila 

[91]. 
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• Macrolides : 

Les macrolides sont souvent utilisés pour traiter les maladies causées par les bactéries de la 

légionellose, telles que la légionellose et la fièvre de Pontiac. Les macrolides sont un groupe 

d'antibiotiques qui comprennent des médicaments tels que l'azithromycine, l'érythromycine et 

la clarithromycine. Ils sont efficaces contre Legionella pneumophila, la principale bactérie 

responsable de la légionellose. 

Les macrolides agissent en inhibant la synthèse des protéines dans les bactéries, ce qui entraîne 

leur mort. Ils sont généralement bien tolérés et peuvent être administrés par voie orale, ce qui 

en fait une option pratique pour le traitement ambulatoire des infections légionelloses. 

Il est important de noter que le choix spécifique du macrolide et la durée du traitement 

dépendent de plusieurs facteurs, notamment la gravité de l'infection, la sensibilité de la bactérie 

aux antibiotiques, les antécédents médicaux du patient et d'autres considérations cliniques. Il 

est important de suivre les conseils et les recommandations d'un professionnel de la santé 

qualifié pour le traitement approprié de la légionellose. 

La clarithromycine, la roxithromycine et la josamycine sont plus efficaces in vitro vis-à-vis 

de Legionella que l’érythromycine. La roxithromycine et la josamycine ne disposent que de 

formes pharmaceutiques destinées à la voie orale [91]. 

La spiramycine a une moindre activité in vitro sur Legionella que l’érythromycine, mais sans 

différence d’efficacité clinique observée lors de traitements de légionelloses. La spiramycine a 

moins d’interactions médicamenteuses que les autres macrolides [91]. 

L’azithromycine est la molécule la plus active de la famille des macrolides sur les infections 

dues à Legionella [91]. 

 

• Fluoroquinolones : 

Les fluoroquinolones sont une classe d'antibiotiques qui comprennent des médicaments tels que 

la lévofloxacine, la ciprofloxacine et la moxifloxacine. 

Les fluoroquinolones sont généralement bien tolérées et peuvent être administrées par voie 

orale ou intraveineuse, en fonction de la gravité de l'infection et des besoins du patient. 

Cependant, il est important de noter que l'utilisation des fluoroquinolones peut être associée à 

certains effets secondaires, tels que des troubles gastro-intestinaux, des réactions cutanées et 

des anomalies du rythme cardiaque. Par conséquent, leur utilisation doit être soigneusement 

évaluée par un professionnel de la santé qualifié en fonction des antécédents médicaux du 

patient et d'autres facteurs cliniques. 

Toutes ces fluoroquinolones sont approuvées pour une administration par voie intraveineuse et 

orale. Cependant, leur utilisation doit être restreinte pour les raisons suivantes : 

- L'augmentation de la résistance aux quinolones et son impact écologique 

nécessitent de limiter leur utilisation aux cas graves de légionellose. 

- Il est important de prendre en compte le profil de sécurité de ces antibiotiques. 
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• Rifampicine : 

Il est déconseillé d'utiliser la rifampicine en monothérapie, et elle ne doit être administrée qu'en 

association avec un macrolide ou une fluoroquinolone. Une attention particulière doit être 

portée à son utilisation chez les patients greffés, car la rifampicine peut réduire l'activité 

immunosuppressive de la ciclosporine et des corticoïdes, ce qui pourrait augmenter le risque de 

rejet [91]. 

 

II-5-2 Stratégie thérapeutique (en cas de légionellose confirmée) : 

Le choix thérapeutique dépend de l’efficacité clinique démontrée par les différents 

antibiotiques, de la gravité de la légionellose et du terrain sous-jacent (troubles hépatiques, 

digestifs, interactions médicamenteuses), de la sécurité d’emploi de l’antibiotique (figure 1-11) 

[91]. 

 

 

Figure 1-11 : Stratégie du choix antibiotique 

 

  II-5-3 Prévention : 

Au niveau national, la légionellose est prise en charge par un plan gouvernemental. Le Ministère 

de la Santé et de la protection sociale a émis des directives aux établissements de santé 

concernant la lutte et la prévention du risque de légionellose. Ces directives englobent 

également les hôtels, les campings, les bureaux et les tours aéroréfrigérantes (TAR). 

Grâce à ces mesures, le nombre de cas déclarés de légionellose dite "nosocomiale" dans les 

établissements de soins a été stabilisé, tandis que les cas de légionellose dite "communautaire" 

(survenant en dehors des établissements de soins) ont continué d'augmenter sur la même 

période. 

Si l'élimination totale des légionelles est hors de portée pour les particuliers, il est possible de 

limiter leur prolifération en adoptant des mesures préventives simples : 

• Éviter la stagnation de l'eau dans les canalisations en ouvrant régulièrement tous les 

robinets. 

• Lutter contre l'entartrage et la corrosion en détartrant les pommeaux de douche et les 

robinets avec du vinaigre blanc ou un produit anticalcaire. 
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• Utiliser du chlore dans les bains bouillonnants privés. 

• Maintenir la température de l'eau froide en dessous de 20°C et celle de l'eau chaude 

au-dessus de 60°C. 

En cas de contamination du réseau d'eau chaude d'une copropriété par des légionelles, la 

décontamination est prise en charge par le syndicat. En attendant, il est recommandé d'éviter 

de prendre des douches ou des bains pour limiter l'exposition aux vapeurs d'eau. 

Cependant, la légionellose ne se transmettant pas par ingestion, il n'y a aucun risque à 

continuer de boire l'eau du robinet et à laver la vaisselle ou le linge avec l'eau courante. 
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                                            Conclusion : 

Dans ce chapitre, nous avons présentés les différentes méthodes de traitement de la bactérie de 

légionelle (chimique, physique, thermique et médical), et nous avons faire une comparaison sur 

l’efficacité de chaque traitement, et nous avons obtenu que l’efficacité de traitement thermique 

représente 59% par rapport aux autres méthodes de traitement. 

Par conséquent, le traitement thermique permet l’élimination totale de la bactérie de légionelle 

à une température de 70°C pendant quelques secondes à partir des concentrateurs solaires, Pour 

cela nous avons conçu au préalable un nouveau « Système solaire à concentration » pour la 

désinfection de bactérie de légionelle.  
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Chapitre III : 

Création d’un système solaire 

concentré pour éradiquer les 

légionelles. 
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Ⅲ) -Introduction : 

Plusieurs études attestent de l’efficacité du traitement thermique en tant que méthode unique 

pour éliminer et protéger de manière permanente contre la bactérie de légionelle.  

Méthode de 

traitement  

           Les avantages          Les inconvénients 

Chlore -Activité rémanente importante 

(1mg/l en continu). 

-moins corrosif. 

-Bon pouvoir pénétrant des biofilms. 

-Process difficile. 

- coûteux.  

-Formation de sous-produits. 

Chloramines -Persistance [93]. 

-Réduction de sous-produits de 

désinfection [94]. 

-Réduction des goûts et des odeurs 

[95].   

-Risque de réversion [96]. 

-Moindre efficacité contre les 

biofilms [97]. 

Ionisation -Absence de sous-produits chimiques 

[99]. 

-Installation facile du Matériel. 

-Un effet bactéricide et algicide 

puissant (Pénétration du biofilm). 

-Possibilité de toxicité à des 

concentrations élevées [98]. 

-Risque de coloration de l’eau. 

-encrassement électrodes. 

Brome -Efficacité contre les bactéries de 

légionelles. 

-Faible odeur. 

-Stabilité à large plage de PH. 

-Moins irritant pour la peau et les 

yeux. 

-Coût plus élevé. 

-Temps de dissolution plus long. 

-Moins stable à température élevée.  

Ozone -Efficacité élevée [100]. 

-Large spectre d’action [101]. 

-Aucun sous-produits nocif [102]. 

-Temps de contact court [105]. 

-Ne laisse aucun résidu [106]. 

-Coût initial élevée [105]. 

-Besoin de compétences technique 

[106]. 

-Faible persistance [107]. 

-Réactivité [108].  

Peroxyde d’hydrogène  -Efficacité contre les légionelles 

[115]. 

-Non-Toxique : décompose en eau et 

en oxygène [116]. 

-Stabilité limitée [118]. 

-Irritant potentiel [119]. 

-Interactions avec certains matériaux 

[120]. 
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-Pas de résidus nocifs [117]. 

 

Isothiazolones  -Efficacité élevée : leur forte activité 

biocide [109]. 

-Large spectre d’action [110]. 

-Stabilité [111]. 

-Toxicité potentielle [112]. 

-Résistance [113]. 

-Formation de sous-produits nocif 

[114]. 

Ultraviolets -Efficacité de désinfection [121]. 

-Processus de désinfection rapide 

[122]. 

-Facile à installer. 

-sécurisé de désinfection. 

-Pas d’activité résiduelle. 

-Limitation de conception. 

-Maintenance requise [123]. 

-Coût initial élevé. 

Ultrasons -Technologie non-chimique. 

-Respectueux de l’environnement.  

-Traitement non-thermique [125]. 

-Limitation de pénétration. 

-Dépendance au temps.  

-Exigence de puissance [124] 

Thermique -Efficacité de désinfection élevée. 

-Polyvalence [129]. 

-Aucun ajout de produit chimique. 

-Consommation d’énergie élevée 

[128]. 

-Potentiel de dommages aux 

matériaux [127]. 

-Temps de traitement prolongé [126]. 

 

Tableau III-1 : Les avantages et les inconvénients de chaque traitement. 

❖ L'examen réalisé dans les chapitres précédents nous a conduit à prendre l'initiative de 

résoudre ce problème de bactérie en exploitant l'énergie solaire. 

 

Ⅲ) -1 Système de production et de stockage d’eau chaude sanitaire :  

Un système de production et de stockage d'eau chaude sanitaire est essentiel pour fournir de 

l'eau chaude pour divers usages domestiques, tels que la douche, le lavage des mains et le lavage 

de la vaisselle, etc. Chaque système de production et de stockage d'eau chaude sanitaire a ses 

propres avantages et inconvénients. Voici quelques-unes des options les plus fréquemment 

utilisées : 

a) Chauffe-eau électrique  

b) Chauffe-eau au Gaz  
c) Chauffe-eau thermodynamique 
d) Chauffe-eau solaire : Les systèmes de chauffe-eau solaire utilisent des capteurs solaires 

pour absorber la chaleur du soleil et chauffer un fluide caloporteur, qui transfère ensuite 

la chaleur à l'eau stockée dans un réservoir. 
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L'objectif global est de développer l'échangeur de chaleur antibactérien (ABHE) pour diverses 

applications de désinfection, débits et fluides. Un objectif plus lointain est de développer 

l'ABHE jusqu'à ce qu'il devienne, si possible, une méthode de traitement de l'eau généralement 

acceptée utilisant des sources de chaleur renouvelables. Des exemples sont les collecteurs de 

bois de chauffage et solaires (lumière) à partir desquels la lumière visible est concentrée dans 

le foyer. Ici, des capteurs solaires à concentration (Fig. III-1) sont testés comme source de 

chaleur pour l'ABHE.       

                         

                Figure Ⅲ-1 Un collecteur SOLUX sans le dôme de protection en acrylique [130].  

 

Le dispositif de collecte de lumière examiné pour éliminer les bactéries Legionella de l'eau, 

comme illustré dans la figure III-2, est basé sur une conception inspirée d'un système de 

concentration solaire alimenté par fibre optique qui a été évalué dans un climat nord-africain 

[134]. L'approche consiste à concentrer les rayons du soleil sur un point central (le foyer), où 

cette énergie est absorbée puis transmise à travers l'échangeur pour traiter l'eau [131]. 

Il contient :  

• Un concentrateur de lumière représenté par un miroir parabolique qui présente les 

caractéristiques géométriques suivantes : Diamètre (D)=1,3 m.  

• Un échangeur de chaleur à plaques plates d'une capacité de transfert de chaleur de 16 kW et 

d'une surface de 0,644 m².  

• Un système de canalisations en cuivre d'un diamètre de 14 mm, d'une longueur totale de 

canalisation de 3 m.  

• Un réservoir de stockage d'un volume de 0,4 m³ 
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                Figure Ⅲ-2 : Collecteur de lumière pour le traitement de l'eau [131]. 

 

• Un réservoir de stockage cylindrique d'une hauteur de 1,5m et d'un volume de 150litres, 

composé de quatre parties (figure Ⅲ-3) : 

 

Partie1 La paroi externe de la cuve est en acier galvanisé d'une hauteur de 1,5m 

et 0,6m de diamètre. 

Partie2 La mousse d'isolation thermique d'une hauteur de 1,55m et 0,55m de 

diamètre. 

Partie3 La paroi interne de la cuve en acier galvanisé d'une hauteur de 1,5m et 

0,5 de diamètre. 

Partie4 L'absorbeur en acier galvanisé d'une hauteur de 0,5m et 0,46 m de 

diamètre. 
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                                       Figure Ⅲ-3 :  Réservoirs cylindriques [132]. 

 

Ⅲ-2 Conception du prototype concentrateur : 

La conception d'un convertisseur thermique exploitant l'énergie solaire dans une plage de 

température allant de 150°C à 500°C nécessite une analyse et une optimisation du bilan 

thermique de la surface absorbante du rayonnement. Ce processus implique non seulement les 

caractéristiques optiques de l'absorbeur, mais également le taux de concentration géométrique 

(C), qui est défini par le rapport entre la surface apparente de capture (miroir) et la surface 

apparente d'absorption (foyer). 

Imbert et ses collaborateurs [133] ont démontré que, pour une température d'utilisation donnée, 

le rendement thermique cesse pratiquement d'augmenter au-delà d'une certaine valeur du taux 

de concentration. Ceci simplifie la récupération de la chaleur produite et réduit les défis 

technologiques associés à la fabrication du miroir concentrateur. C'est pourquoi nous avons opté 

pour l'utilisation d'un miroir de forme sphérique [132]. 

Le miroir est caractérisé par son diamètre (D), son demi-angle (φ), la distance focale (f) donnée 

par l’expression :  

1
𝑓⁄ = 4 𝑡𝑎𝑛 (

𝜑

2
) 

 

L'expression qui représente la plus haute concentration générée par un concentrateur de ce type 

(Rabl, 1976) [109] est : 

𝑐𝑚𝑎𝑥 =
𝑠𝑖𝑛2(𝜑)

𝜃𝑠
2  
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Et comprend la fraction  𝑐𝑜𝑠4 (
𝜑

2
) du total des flux qui atteint le plan focal (Baum et Strong, 

1958). 𝜃𝑠 est le demi-angle effectif solaire, suffisamment petit que 𝑠𝑖𝑛 𝜃𝑠 ≈ 𝜃𝑠. 

La distance focale du diamètre ⅆ𝑚𝑎𝑥
 qui accepte pratiquement tous les rayons réfléchis 

(Rabl,1976) : 

ⅆ𝑚𝑎𝑥
=
𝐷𝜃𝑠(1 + 16𝑓2)2

8𝑓(16𝑓2 − 1)
 

et la concentration moyenne correspondante : 

𝐶𝑚𝑜𝑦 =
𝑠𝑖𝑛2(𝜑) 𝑐𝑜𝑠2(𝜑)

𝜃𝑠
2  

Pour ce faire, nous avons choisi un concentrateur ayant un diamètre D de 148 cm, une distance 

focale f de 82 cm (ce qui donne un angle φ de 20°), ainsi qu'une fibre optique SPCH 

1000/1035/1400Z d'une longueur l de 2 mètres. Cette fibre est composée d'un cœur en silice 

d'un diamètre de 1 mm et d'un revêtement en tefzel dur, présentant une atténuation moyenne τ 

de 6.2*10−3dB/m sur l'ensemble du spectre solaire. Elle possède également une ouverture 

numérique 𝜃𝐹 de 23° et une plage de température de fonctionnement de -60 à 125°C [132]. 

Ⅲ-3 Principe de fonctionnement : 

L’échangeur de chaleur antibactérienne (ABHE) est un dispositif de traitement thermique des 

fluides économe en énergie. L’ABHE éradiquer les bactéries présentes dans les fluides. Par 

exemple : la désinfection de l’eau (potable), l’élimination des légionelles, la pasteurisation du 

lait. 

Le fonctionnement de l'ABHE, incluant un échangeur de chaleur et un réchauffeur, est 

représenté dans la Figure III-4 Il peut recevoir de l'eau à différentes températures depuis l'entrée 

marquée « In ». Cette eau circule ensuite dans l'échangeur où elle est réchauffée, puis elle se 

dirige vers le concentrateur solaire pour être encore plus chauffée. À ce stade, il est crucial de 

garantir que la température du liquide atteigne le niveau nécessaire pour la désinfection pendant 

la durée prescrite, laquelle varie en fonction des bactéries à éliminer. 

                          

                                  Figure III-4 : Aperçu du principe ABHE [135]. 

 



Chapitre III-Création d’un système solaire concentré pour éradiquer les légionelles. 

41 
 

À partir du capteur solaire illustré dans la figure III-2, le liquide circule de retour vers 

l'échangeur de chaleur, où il cède de la chaleur au liquide entrant. Le liquide traité quitte le 

système avec une température plus élevée que celle de son entrée initiale, qui est la température 

de l'eau du robinet, Tin. Cette différence de température entre l'entrée et la sortie peut être 

modulée en ajustant la taille de l'échangeur thermique et le débit [136].  

Généralement, les échangeurs de chaleur transfèrent la chaleur d’un fluide à un autre, mais dans 

ce cas, cela se produit au sein du même flux de fluide. Le fluide à Tin s'écoule dans l'ABHE où 

il est continuellement chauffé à la température de désinfection. Le capteur solaire ajoute la perte 

de température, peut-être 1 °C, et la température de désinfection (T) est atteinte. Par la suite, le 

fluide est refroidi proche de la température initiale (Etain) par le fluide d'entrée. 

Ⅲ-4 Etude expérimentale d’un prototype du système : 

Après la conception et l'assemblage des deux modules (concentrateur + réservoir de stockage) 

comme illustré dans la figure Ⅲ-5, nous avons commencé une étude expérimentale. 

 

        

           

 

Figure Ⅲ-5 : Photo du système conçu [131] 

 

Les relevés concernant l'ABHE existant ont été pris à Tlemcen, en Algérie, à une distance de 

580 km d'Alger, avec une latitude de 34,56°, une longitude de −1,19° et une altitude de 830 m, 
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comme illustré dans la figure 7. Cette zone est connue pour ses étés chauds et secs ainsi que ses 

hivers froids. Il est pertinent de noter que son climat est tempéré en partie grâce à l'influence de 

la mer Méditerranée, qui se trouve à 45 km au nord [131]. 

 

Dans les systèmes de concentration, seule la lumière directe est focalisée.  

 

 

                     

 

Figure Ⅲ-6 : Variation du rayonnement horizontal diffus global et du plan incliné global 

dans Tlemcen, [137]. 

Tel qu'illustré dans la figure III-6, la plus importante augmentation du rayonnement total se 

produit de février à mars, tandis que le pic du rayonnement horizontal est observé en juillet, 

avec une légère stabilité de la pente globale du collecteur entre mars et octobre. Les valeurs 

annuelles du rayonnement solaire diffus représentent entre 35 et 44 % du rayonnement global 

[131]. 

Pour toutes les mesures, l'entrée d'eau de l'installation de test ABHE a été connectée à une 

alimentation en eau du robinet. Le débit a été ajusté au robinet et surveillé à l’aide d’un seau et 

d’un chronomètre. La température de l'eau alimentée a été ajustée à l'aide du robinet et des 

capteurs de température installés. Pendant le chauffage, les températures des quatre capteurs 

ont été enregistrées toutes les deux minutes. 

En mai 2014, des relevés ont été réalisés avec de l'eau du robinet entrant à une température de 

30 °C et un débit d'environ 1 kg/min. Le débit a été mesuré à plusieurs reprises durant le test 

afin de réduire au minimum tout effet variable. Les courbes de température illustrant l'ensemble 

des résultats sont présentées sur la figure III-7. 
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Figure Ⅲ-7 : Températures dans l'ABHE pendant les mesures [131]. 

 

Ⅲ-5 Optimisation : 

     Ⅲ-5-1 Principe de base : 

Le principe de base de SSP (System Simulation Program) est permis la modélisation et la 

simulation de systèmes de chauffage, ventilation, climatisation et réfrigération (CVCR) pour 

évaluer leur performance énergétique, leur efficacité et leur comportement dynamique. SSP est 

un logiciel de calcul développé par SWEP (Software for Waves Energy Prospection), une 

entreprise spécialisée dans les échangeurs de chaleur à plaques. 

 Voici quelques principes de base de SSP : 

      1-Modélisation des composantes : SSP permet de modéliser divers composants de 

systèmes CVCR tels que les échangeurs de chaleur, les pompes, les vannes, les réservoirs, les 

conduites, etc. 

     2-Interaction dynamique : Le logiciel permet de représenter les interactions dynamiques 

entre les différents composants du système, prenant en compte les variations de température, 

de pression et de débit. 

       3-Analyse de la performance : SSP permet d’analyser la performance énergétique du 

système en calculant les paramètres tels que la consommation d’énergie, les pertes thermiques, 

les températures de fonctionnement, etc. 

      4- Optimisation : Il peut être utilisé pour optimiser la conception et le fonctionnement des 

systèmes CVCR en testant différentes configurations et stratégies de contrôle. 
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      5-Prédiction du comportement : SSP permet de prédire le comportement du système dans 

différentes conditions de fonctionnement, ce qui peut être utile pour la conception, la mise en 

service et le dépannage. 

    En résumé, SSP est un outil de modélisation et de simulation essentiel pour les ingénieurs 

travaillant dans le domaine du CVCR, leur permettant d’évaluer, d’optimiser et de comprendre 

le comportement des systèmes dans divers scénarios.    

• Pour modéliser un échangeur thermique dans le logiciel SWEP, vous pouvez utiliser des 

équations de transfert de chaleur et de fluide pour décrire le comportement du système. 

Voici le modèle mathématique pour un échangeur thermique SWEP :  

      1-Equation de transfert de chaleur : 

 

Q= U * A * ΔTm 

Où : 

Q :la quantité de chaleur transférée 

U : coefficient global de transfert de chaleur 

A : surface d’échange thermique 

ΔTm : différence moyenne de température entre les fluides 

        2-Equation d’énergie : 

 

𝑄 = 𝑚̇𝐶𝑝𝛥𝑇 

 

Où : 

 M : débit massique du fluide 

Cp : capacité thermique de fluide 

 

 

• À cette étape, vous disposez de six échangeurs thermiques, à savoir : B10T, B15T, B12, 

BX8T, B28, et B25T. Vous devez choisir le modèle le plus approprié et le plus 

performant pour optimiser le système de concentration solaire utilisé dans la 

désinfection des bactéries de légionelles. 
 

• Après avoir comparé les performances des quatre échangeurs, à savoir B10T, B12, B25T 

et B28, qui ont tous atteint la température de désinfection (T=70°C) à une puissance 

identique (P=669,7 kW), nous avons sélectionné le modèle B12. Cette décision est basée 

sur le fait que le modèle B12 nécessite un espace plus restreint (6,38 m²) et qu'il peut 

être installé avec seulement deux échangeurs en parallèle. 
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                       Figure Ⅲ-8 : Variation de température en fonction de puissance pour des 

différentes échangeurs de chaleur.  

 

-Le graphique présente trois courbes distinctes, probablement associées à différents modèles 

des échangeurs de chaleur : B12, B15T, et le BX8T. 

 -Pour atteindre la température de désinfection T=70°C, L’échangeur de chaleur B12 consomme 

plus d’énergie (P=669,7 KW) par rapport aux autres échangeurs (B15T et BX8T) pour une 

installation nécessitant deux échangeurs montés en parallèle, et quatre échangeurs en parallèle 

aussi pour le B15T et BX8T. Le BX8T consomme moins d’énergie (P=294KW) par rapport aux 

autres échangeurs de chaleur (pour B15T, P=314,5 KW). -L’augmentation de température est 

plus importante pour l’échangeur BX8T avec une puissance minimale qui égale 294 KW par 

rapport aux autres échangeurs de chaleur : B12 et B15T. 

 -Le modèle BX8T semble générer les températures les plus élevées pour une puissance donnée, 

suivi par B15T et B12. -Le modèle B12 est le moins performant mais aussi le plus fiable, et Le 

modèle BX8T est le plus performant. 

 -Donc, le choix s'est porté sur l'échangeur BX8T, capable d'atteindre la température de 

désinfection (70°C) avec une consommation d'énergie réduite (294 kW) et une empreinte 

spatiale restreinte (6,26 m²). 
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                                                          Conclusion : 

Ce chapitre expose un prototype de système solaire à concentration principalement conçu pour 

les traitements thermiques visant la désinfection et la protection permanente contre la bactérie 

de légionelle. 

Les résultats expérimentaux démontrent l'efficacité notable de ce système solaire, capable 

d'atteindre aisément une température de 70°C avec un débit d'eau de 60 Kg/h, ce qui le rend 

adapté à la désinfection de la bactérie de légionelle. 

Les résultats de simulation indiquent que l'échangeur thermique BX8T est le plus performant, 

atteignant la température de désinfection avec une consommation d'énergie moindre (P=259 

kW) par rapport aux autres modèles, et occupant une superficie réduite (s=6,26 m²).
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La légionellose est une maladie infectieuse qui s’attaque au système respiratoire. Cette maladie 

se transmet par inhalation de gouttelettes d’eau contaminée diffusée en aérosol contenant la 

bactérie Legionella qui est responsable de 90% de la maladie de légionellose. La source de cette 

bactérie est les milieux aquatiques naturels comme les eaux douces (les lacs, les rivières…etc.), 

et elles sont plus courantes dans les réseaux d’eau chaude sanitaire et colonisent aussi dans les 

réservoirs et les systèmes de distribution d’eau potable comme les Hôpitaux, les Hotels…et les 

réseaux municipaux avec une concentration de 2,3 .10³ UFC/ml á 10³ UFC/l. Cette bactérie se 

multiplie facilement quand là trouve des conditions favorables pour leur croissance tels que : la 

température (20-50) °C, teneur en oxygène, le PH…etc. 

Cette bactérie présente un risque majeur pour la santé publique, donc c’est une maladie à 

déclaration obligatoire d’autant plus que la mortalité est très élevée pour les gens qui sont 

immunodéprimés, et en particulier chez les personnes âgées ou sous traitements. Ainsi, diverses 

approches physique, thermique et chimiques sont utilisées pour traiter efficacement la 

légionelle. 

Ces méthodes de traitement ne sont pas toujours efficaces pour donner une protection complète 

et permanente, Sauf si vous avez regroupé dans un seul traitement. Parmi ces approches, le 

traitement thermique est la plus efficace pour l’élimination complète de la recolonisation de la 

légionelle. 

Dans cette étude, nous avons examiné un nouveau système solaire à concentration pour la 

désinfection thermique de la bactérie de légionelle. 

Par rapport à l’étude expérimentale, l’énergie solaire (rayonnements solaires) sont concentrée 

et ensuite transporté par fibre optique jusqu’à la surface sélective de la cuve de stockage pour 

chauffer un fluide, générer de l’énergie thermique. 

L'objectif principal est de concevoir un échangeur de chaleur antibactérien (ABHE) adaptable 

à différentes applications de désinfection, débits et types de fluides. L'ambition est qu'il puisse 

éventuellement devenir une méthode de traitement de l'eau largement reconnue, en utilisant 

autant que possible des sources de chaleur renouvelables. 

Pour les résultats expérimentaux, le traitement de choc thermique est de 70°C avec un débit de 

60Kg/h pour la désinfection rapide et permanente de la bactérie de légionelle. 

Dans une première phase, un système de désinfection a été conçu, construit et testé. Ce système 

repose sur l'utilisation de concentrateurs solaires pour chauffer des échangeurs de chaleur, 

permettant ainsi d'atteindre la température nécessaire à l'élimination des bactéries, comprise 

entre 60 et 70°C, avec un débit de 60 kg/h. Dans une seconde phase, les résultats ont été simulés 

à l'aide d'un logiciel de calcul appelé SWEP, qui a confirmé les conclusions de l'expérience. Le 

choix s'est porté sur l'échangeur BX8T, capable d'atteindre la température de désinfection 

(70°C) avec une consommation d'énergie réduite (294 kW) et une empreinte spatiale restreinte 

(6,26 m²). Toutefois, pour cette installation, quatre échangeurs doivent être utilisés en parallèle. 
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Résumé : 

 

La légionellose est une infection pulmonaire sévère causée par la bactérie Legionella 

Pneumophila. Cette maladie peut être contractée par inhalation de gouttelettes d’eau 

contaminée, généralement à partir de sources telles que des systèmes de climatisation, des tours 

de refroidissement…etc. 90% des décès par maladies infectieuses sont imputables à Legionella 

Pneumophila, Soulignant le danger important que représente cette bactérie pour la santé 

humaine. Divers procédés chimiques, physiques et thermiques permettent de lutter 

efficacement) contre cette bactérie.  Dans cette mission, nous avons développé, au sein de 

l'Unité de Recherche en Énergies Renouvelables (université de Tlemcen) un nouveau système 

à concentration alimenté par fibre optique. Le but est de concentrer les rayons solaires sur un 

point central, puis de transférer cette énergie vers un échangeur dans le foyer. Cependant, le 

débit actuel de 60 kg/h ne permet pas d'atteindre les températures requises (entre 60°C et 70°C) 

pour éliminer les bactéries. 

Mot Clés :  Légionelle, Legionella Pneumophila, désinfection, concentrateur solaire. 

 

Abstract: 

Legionellosis is a severe lung infection caused by the Legionella Pneumophila bacterium. This 

disease can be contracted through inhalation of contaminated water droplets, typically from 

sources such as air conditioning systems, cooling towers, etc. 90% of deaths from infectious 

diseases are attributed to Legionella Pneumophila, highlighting the significant danger this 

bacterium poses to human health. Various chemical, physical, and thermal processes enable 

effective combat against this bacterium. In this endeavor, we have developed a new 

concentration system powered by optical fiber within the Renewable Energy Research Unit at 

the University of Tlemcen. The aim is to concentrate solar rays onto a central point and then 

transfer this energy to a heat exchanger in the hearth. However, the current flow rate of 60 kg/h 

does not allow reaching the required temperatures (between 60°C and 70°C) for bacteria 

elimination. 

Keywords: Legionella, Legionella Pneumophila, disinfection, solar concentrator. 

 :ملخص

مرض الفيالقة هو عدوى رئوية شديدة تسببها بكتيريا الليجونيلا الرئوية. يمكن أن تصُاب الشخص بتلك العدوى عن طريق 

استنشاق قطُرات الماء الملوثة، عادةً من مصادر مثل أنظمة التكييف وأبراج التبريد... إلخ. 90٪ من الوفيات الناجمة عن  

الأمراض المعدية يمكن أن ترجع إلى بكتيريا الليجونيلا الرئوية، مما يسُلط الضوء على الخطر الكبير الذي تمثله هذه  

البكتيريا على صحة الإنسان. تسُاعد العديد من الطرق الكيميائية والفيزيائية والحرارية المختلفة على مكافحة هذه البكتيريا  

بفعالية. في هذه المهمة، قمنا بتطوير نظام جديد للتركيز الضوئي بواسطة الألياف البصرية في وحدة البحث في الطاقة  

المتجددة بجامعة تلمسان. الهدف هو تركيز الأشعة الشمسية على نقطة مركزية، ثم نقل هذه الطاقة إلى مبادل حراري في  

الفرن. ومع ذلك، فإن التدفق الحالي البالغ 60 كجم/ساعة لا يسمح بالوصول إلى درجات الحرارة المطلوبة )بين 60 درجة  

 مئوية و70 درجة مئوية( للقضاء على البكتيريا.

الكلمات المفتاحية: الليجونيلا، الليجونيلا المستروحة، التطهير، المكثف الشمسي. 
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