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D. marginatus

Pourtour méditerranéen

Herbes hautes, buissons denses,

forêts

Haemaphysalis

punctata

R. Slovaca (25-

35%)

R. Raoultii (65-

75%)

5 à 10 jours

D. reticulatus

Europe de l’Ouest et centrale

Régions humides et

fraiches

Température activité 4-

16°C  Diapause l’été

Nombreux hôtes
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Rickettsia sibirica mongolitimonae human infection: A diagnostic challenge, Travel Medicine and Infectious 

Disease, 2018

Rickettsia sibirica

mongolitimonae





Auteurs
Date de  

publicati

on

Lieu recueil Patient

s

TIBOL

A

Raoult et al. 2002
France

(Marseille)

Hongrie

(Budapest)

67 67

Lakos et al. 2002 Hongrie (Budapest) 86 NR

Ibarra et al. 2006 Espagne (Logroño) 54 54

Selmi et al. 2008 Italie (Lucca) 263 5

Porta et al. 2008 Espagne

(Barcelona)

36 36

Parola et al. 2009 France (Marseille) 98 86

Lakos et al. 2012 Hongrie (Budapest) 50 50

Beytout et

al.

2013
France

(Clermont-

Ferrand)

17 17

Dubourg et

al.

2014 France (Marseille) 56 56



Auteurs Saisonnalité

Raoult et al. Printemps

Lakos et al. -

Ibarra et al. Automne

Selmi et al. Printemps/Hiver

Porta et al. Printemps/Autom

ne

Parola et al. Printemps

Lakos et al. Printemps/Autom

ne

Beytout et

al.

-

Dubourg et

al.

Printemps/Autom

ne



Auteurs
Sex-

ratio  

(F/H)

Enfants

Age

moyenne/médi

ane

Raoult et al. 1,6 - -

Lakos et al. 1,4 - 12,6

Ibarra et al. 1,5 17 % < 10

ans

37

Selmi et al. 1,5 60% < 18 ans 19,4

Porta et al. 0,8 78% < 18 ans 16,4

Parola et al. 2,5 23% < 12 ans 32

Lakos et al. 4,6 - 9

Beytout et

al.

- - -

Dubourg et

al.

2,1 41% < 19 ans 42





Auteurs
Localisation

lésion  

d’inoculation

Raoult et al. -

Lakos et al. Scalp (96%)

Ibarra et al.
Partie sup. corps (n=54,

100%)  Scalp (n=48,

90%)

Selmi et al. Scalp (n=5, 100%)

Porta et al.
Partie sup. corps (n=35,

97%)  Scalp (n=34,

94%)

Parola et al. -

Lakos et al. -

Beytout et

al.

Tête (n=12, 70,5%) ; Cou

(n=2,

12%) ; Membre sup. (n=1,

6%)

Dubourg et

al.

Scalp (n=56, 100%)



Auteurs Fièvre
Autre

signe  

cutané

Céphalé

e

Alopéc

ie

Myalgies Asthéni

e

Œdèmede 

la face

Raoult et al. 12% 12% 0% 13,4% - 12% -

Lakos et al. 15% - - 39,5% - - -

Ibarra et al. 37% 2% 50% - - - -

Selmi et al. 40% - - 40% 20% 60% -

Porta et al. 53% - 61% 42% 33% - 8%

Parola et al. 29% 9% 59% 52% - 66% 22%

Lakos et al. - - - - - - -

Beytout et

al.

53% 12% 88% 23,5% - - -

Dubourg et

al.

12% 16% 7% 14% 5% - -



V Dubée CHU

Angers



Cellulitis of the face associated with SENLAT caused by Rickettsia 

slovaca  detected by qPCR on scalp eschar swab sample: An 

unusual case report  andreview of literature, Marie Hocquart, Ticks 

and Tick-borne Diseases,  2019

R.

Slovaca

J. Beytout CHU, Clermont-

Ferrand



• Escarre douloureuse, douleur

prolongée

Candidatus Coxiella massiliensis Infection, Emmanouil Angelakis, Emerging infectious 

diseases, 2016

Candidatus Coxiellamassiliensis  
Formes cliniquesparticulières



Candidatus Coxiellamassiliensis  
Formes cliniquesparticulières
• Phase pré – TIBOLA > PCR plasmatique positive

Fièvre, urticaire, arthomyalgies, arthrite des genoux et coude,

Œdème du visage et des extrémités, Gêne pharyngée, Hypotension

initiale

Case Report: Scalp Eschar and Neck Lymphadenopathy Associated with Bacteremia due to Coxiella-Like Bacteria, Thomas 

Guimard, Sophie  Amrane, Am. J. Trop. Med. Hyg., 2017



Garder en mémoire les formesplus rares: Encéphalites,  
myopéricardite, vascularite rétiniennes, choc…

Rickettsia mongolitimonae Encephalitis, Southern France, 2018, Emerging infectious diseases, 2020

Acute Myopericarditis Associated with Tickborne Rickettsia sibirica mongolitimonae, Emerging infectious 

diseases, 2017

R. Sibirica mongolitimonae  

Hémiparésie, babinski, 

hémianesthésie  Doxycycline

300mg

Évolution favorable



Auteurs Biologie

Raoult et al.

Leucopénie - 6%

Thrombopénie - 12%
Cytolyse - 12%

Lakos et al.

Leucocytose - 3

Leucopénie - 2
Cytolyse –1

Ibarra et al.

Leucopénie - 11%

Thrombopénie - 6%

Anémie - 2%  

CRP élevée -

38%
Cytolyse - 16%

Selmi et al. -

Porta et al.

Leucopénie - 6%

Leucocytose - 6%
Cytolyse - 22%

Parola et al. -

Lakos et al. -

Beytout et al. -

Dubourg et al. -





Raoult et al. 25% -
sang/peau/ganglion 

17/67  tique

3/3

R. slovaca -

Lakos et al. 22% 26% (19/73) sang/peau/ganglion

10/13

R. slovaca B. burgdorferi (n=8,

9%)

Ibarra et al. - 61% (19/31) sang 9/31 R. SGF -

Selmi et al. 60% - tique 3/5 R. slovaca -

Porta et al. 44% 14% (10/71)
sang/escarre

0/21  tique

4/7

R. slovaca

(20%)

R. coronii (80%)

B. burgdorferi (n=6,

26%)

Lakos et al. 46% 46% (23/50) - R. coronii B. burgdorferi

(n=4)

Beytout et

al.

41% 85% (6/7) peau 1/7 R. slovaca -

Dubourg et

al.

32% -

peau 11

tique 8

tique 3 [Culture]

R. slovaca (72%)

R. raoultii (11%)

R. sib. mon.

(6%)

R. rioja (6%)

R. spp (5%)

C. burnetii (n=1,

2%)  [PCR 

tique 1]

B. burgdorferi (n=1,

2%)  [PCR 

tique 1]

Auteu

rs

Identificati

on

Sérolog

ie

PC

R

Rickettsi

es

Autr

e

Parola et

al.

65

%

68%

(38/56)

Indet.

6

tique

13

R. slovaca

(88%)

R. raoultii

(12%)

C. burnetii

(n=2)











Auteurs
Pas  
d’AT
B

Antibiotiques
Durée de 
traitement  
(moyenne/[plage
]) (j)

Raoult et al. 1
Doxycycline

(n=10)  

Macrolide

(n=3)

(10j à 30j)

Lakos et al. 14

Doxycycline (n=16)  

Macrolide/Augmentin 

(n=18)  Multiples

(n=25)

moyenne

21j  (5j à

60j)

Ibarra et al. 0
Doxycycline

(n=43)  

Macrolide

(n=11)

Doxycycline

14j  

Macrolide

5j

Selmi et al. 0 Doxycycline (n=5)
moyenne

16,2j  (15 
à 21j)

Porta et al. 3
Doxycycline

(n=14)  

Macrolides

(n=19)

Doxycycline 

3,8j  Macrolide 5j 

(5 –10j)

Parola et al. - - -

Lakos et al. - - -

Beytout et

al.

- - -

Doxycycline (n=24)







n =

32

n =

32
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15
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10
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