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Introduction 
 

La peau, en tant qu'organe couvre la plus grande surface de notre corps, constituant ainsi 

l’interface la plus visible et la plus accessible. Elle joue un rôle essentiel dans notre apparence 

physique, notre communication sensorielle avec le monde extérieur et notre protection contre 

les agressions externes (Kumar et Kothari, 2021). De plus est un organe dynamique qui subit 

constamment des processus de renouvellement et de régénération, impliquant plusieurs 

couches, notamment l'épiderme, le derme et l'hypoderme, qui travaillent en harmonie pour 

maintenir l'intégrité cutanée(Laverdet et al., 2018). 

 

Toutefois, cette barrière est continuellement confrontée  à une multitude de facteurs de 

stress, y compris les traumatismes cutanés, ce qui constitue un défi clinique complexe dans les 

pays développés que les pays en développement et peut engendrer des problèmes de santé 

graves, voire mortels(Velnar et al., 2009; Kumar et Kothari, 2021). Par conséquent, la mise en 

place de la cicatrisation est essentielle qui vise à rétablir l'intégrité de la peau et à réparer les 

tissus endommagés(Pazyar et al., 2014). 

 

 Le traitement des plaies demeure un sujet controversé jusqu'à ce jour, malgré la 

disponibilité de nombreux produits cicatrisants efficaces. Cependant, il est intéressant de 

souligner que les individus ont toujours cherché des moyens simples, efficaces et accessibles 

pour prendre soin des plaies et favoriser leur cicatrisation(Béné, 2017). De plus, de nombreux 

chercheurs continuent d'explorer l'activité cicatrisante de nouveaux produits, s'appuyant 

souvent sur les connaissances issues de l'ethno-pharmacologie(Chabane, 2021). 

 

En effet, bien que l'Algérie possède une végétation riche et diversifiée, l'exploitation des 

plantes médicinales reste principalement limitée à des pratiques traditionnelles(Amirouche 

etMisset, 2009). Les plantes sont souvent utilisées sous forme fraîche, séchée, en poudre ou en 

tisane pour leurs propriétés médicinales. Cependant, il y a un potentiel important pour 

développer davantage l'exploitation industrielle des plantes médicinales en Algérie. 

Parallèlement, des efforts pourraient être déployés pour améliorer ce mode d’utilisation afin de 

garantir une forme applicable et de bon efficacité(Béné, 2017). 
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 Dans ce contexte, et dans le but d’amélioré les ressource naturelle notre travail a été 

divisé en deux sections principales : la première partie a été consacré à une revue de la littérature 

sur la peau humaine, les plaies cutanées et certaines notions de base sur le processus de 

cicatrisation. De plus, nous avons exploré l'intérêt de la phytothérapie dans la cicatrisation et 

mis en évidence les propriétés bénéfiques pour le corps humain, en mettant l'accent des plantes 

spécifiques et leurs formes d’utilisation. La deuxième partie représente le cœur de ce travail 

dont les objectifs visés sont : 

 

 La formulation d’une préparation cicatrisant a base naturelle. 

 Effectuer une analyse quantitative du contenu en polyphénols et en flavonoïdes de l’extrait 

aqueux de Teucrium polium L. et de l’inule visqueuse. 

 Évaluer l’activité cicatrisante in vivo des deux pommades l’une à base de l’extrait aqueux 

et l’autre à base de la poudre, sur des plaies d’excision chez des animaux de laboratoire 

(Lapins). 

 Comparer macroscopiquement l’efficacité des deux pommades préparées. 

La dernière partie de l'étude a été consacrée à une présentation détaillée des résultats, 

suivie d'une discussion approfondie mettant en évidence leur signification statistique et leur 

pertinence clinique. Les limitations de l'étude ont été soulignées et des recommandations ont 

été formulées pour orienter les futures recherches dans le domaine. 

 

 

 

.



 

 

 

 

 

 

 

Première partie : 

Synthèse bibliographique
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Chapitre1 : Peau humaine, Plaies cutanée, Phytothérapie et cicatrisation 

1. Peau humaine 

1.1.Généralité 

La peau, également appelée tégument externe (qui signifié simplement « couverture 

»)(Mélissopoulos et Levacher, 2012), est  le plus grand organe en termes de surface, le plus 

étendu (2 m²) et le plus lourd (3 à 5 kg) du corps humain, représentant environ 16 % du poids 

corporel (Roger etal., 2019; Marvaud, 2020). Elle joue un rôle crucial dans divers processus  

biologiques et biochimiques tels que l'hydratation, la thermorégulation, la  synthèse hormonale, 

la réception des stimulus sensorielle  ainsi qu’elle offre des fonctions immunitaires, dont la 

principale est d’agir comme une barrière protectrice contre les agressions chimiques, 

mécaniques et infectieuses qui peuvent perturber la physiologie de l’organisme (Roger etal., 

2019; Mesnier, 2021).   

1.2.Architecture de la peau 

En termes de structure, la peau est subdivisée en trois compartiments principaux, dans 

l’ordre de la surface à la profondeur : l’épiderme, le derme et l’hypoderme (Debroas etal., 

2018).Comme indiquée sur la Figure 1. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figure 1.Composition du système tégumentaire chez l'être humaine (anonyme 1). 

1.2.1.Epiderme 

C’est la couche la plus externe et la plus fine de la peau (Dréno, 2009).Elle est formé d’un 

épithélium pluristratifiée, squameux, avasculaire mais fortement innervé(Prost-Squarcioni, 

2006). Cet épithélium est composé majoritairement des kératinocytes (90%) qui ont une 

capacité régénératrice et sont responsable à la synthèse de kératine (une protéine fibreuse et 
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résistante qui protège la peau). En plus des kératinocytes il existe d'autres cellules d'origines et 

de fonctions diverses qui représentent 5 à 10% des cellules épidermiques, notamment les 

mélanocytes, les cellules de Merkel et les cellules de Langerhans (Dréno, 2009; Khavkin et 

Ellis, 2011; Laverdet et al., 2018). 

1.2.2.Derme 

C’est un tissu conjonctif lâche de soutien fortement innervé et vascularisé, localisé juste 

au-dessous de l’épiderme(Mélissopoulos et Levacher, 2012). Il est composé essentiellement 

d’une matrice extracellulaire riche en fibres de collagène et élastiques qui confèrent à la peau 

sa solidité et son élasticité. Les cellules qui le composent comprennent(les fibroblastes, les 

macrophages et les mastocytes), en plus il contient la plupart des annexes 

épidermiques(Khavkin et Ellis, 2011; Laverdet et al., 2018). 

1.2.3.Hypoderme 

C’est la couche le plus profonde et il s’agit d’un tissu conjonctif lâche vasculaire qui relie 

la peau aux organes sous-jacent (Laverdet et al., 2018). Les principales cellules  trouvées dans 

l'hypoderme sont les fibroblastes, les adipocytes (disposés sous forme des lobules) et les 

macrophages(Khavkin et Ellis, 2011) . Cette couche joue un rôle important dans la régulation 

de la température corporelle, l'absorption des chocs et la protection des organes internes. Elle 

sert également de réservoir d'énergie pour l'organisme (Khavkin et Ellis, 2011; Laverdet et al., 

2018). 

1.3.Plaies cutanées 

En tant qu’organe barrière entre l’organisme et l’environnement, la peau est soumise à de 

multiples stress qui peuvent altérer son intégrité(Kumar et Kothari, 2021). Parmi celles-ci, les 

plaies cutanées se définissent comme des lésions formée dans la continuité normale de la peau, 

perturbant ainsi ses structures cellulaires et anatomiques et affectant sa fonctionnalité (Elzayat 

et al., 2018). 

1.3.1.Classification des plaies 

Les plaies peuvent être classée selon divers critères tels que leur emplacement, leur 

étiologie, les symptômes présentés, le type de blessure, l’aspect clinique, la profondeur de la 

plaie et la perte de tissu comme indiquée sur le tableau 1(Elzayat et al., 2018). 
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Tableau 1.Classification des plaies cutanée en fonction du stade (NPUAP). 

Stade Caractéristique du plaie  

Stade I Zone d’érythème avec décoloration de la peau, chaleur et œdème. 

Stade II Perte tissulaire partielle touchant l’épiderme, le derme ou les deux avec 

absence de nécrose et a contours rouges, chauds, partiellement indurés. 

Stade III Perte tissulaire totale atteignant le tissu sous-cutané et pouvant s’étendre 

au fascia sous-jacent sans toutefois le pénétrer. Présence de nécrose et 

inflammation 

Stade IV Perte tissulaire totale atteignant le muscle, l’os et les structures de 

soutien, telles que tendon et capsule articulaire avec destruction et 

nécrose importantes. Une infection systémique est possible 

Stade X Escarrification jaunâtre ou tissu nécrosé noir épais recouvrant le lit de la 

plaie (limite et évaluation de l’extension de la plaie). Toutes les plaies 

(sauf le stade I où la peau est intacte) peuvent passer par ce stade. Il faut 

enlever l’escarre et les tissus morts afin d’évaluer le vrai stade de la plaie. 

 

1.3.2.Processus de cicatrisation des plaies 

La cicatrisation cutané est la réponse physiologique de l’organisme qui permet de rétablir 

l’intégrité et l’homéostasie de la peau suit à une destruction tissulaire (Smigiel et Parks, 2018; 

Baron et al., 2020) .C’est un processus dynamique très complexe qui nécessite la 

synchronisation de différents médiateurs de signalisation, ainsi que la participation de différents 

types cellulaires, en plus des interactions avec la matrice extracellulaire (Pakyari et al., 2013). 

1.3.3.Différentes étapes de la cicatrisation 

Classiquement elle se manifeste en quatre phase distinctes qui sont strictement 

interdépendantes. Elle débute par la phase d'hémostase, suivie de l'inflammation, de la 

prolifération, et se termine par le remodelage tissulaire (Figure2, Annexe) (Ridiandries et al., 

2018; Subramanian et al., 2023). 

1.3.3.1.Hémostase et coagulation 
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C’est  la première étape de réparation, qui survient immédiatement après une lésion 

tissulaire (Subramanian et al., 2023).Cependant, en cas d’atteinte vasculaire, le vaisseau subis 

à une vasoconstriction locale, ce qui entraine un ralentissement de flux sanguine, suivi de 

l’adhésion, de l’activation et de l’agrégation plaquettaire au sous-endothélium. Parallèlement 

une cascade de coagulation est activée par les voie intra et extra-insèque, aboutissant à la 

formation d’un caillot de fibrine et l’arrêt de l’épanchement vasculaire. Ce processus se termine 

par la fibrinolyse afin d’empêcher l’extension du caillot(Mercier, 2011; Rodrigues et al., 2019; 

Sang et al., 2021). 

En plus de leur rôle dans l’hémostase, les plaquettes activées sécrètent une variété de 

cytokines pro-inflammatoire, de chimokines et de facteurs de croissance à partir leur granule α 

tels que ((EGF), (IGF-1), (PDGF) et TGF-bêta (TGF-β)).  Ces médiateurs jouer un double rôle, 

ils offrent un pli d’échafaudage pour les cellules inflammatoires et favorisent  le déclenchement 

des phases ultérieure de la réparation tissulaire(Gantwerker et Hom, 2011; Rodrigues et al., 

2019; Subramanian et al., 2023). 

1.3.3.2.Inflammation 

La plaie est toujours marquée par une réaction inflammatoire d’une durée de 48-72h, qui 

se manifeste par une douleur,  un gonflement (présence d'un œdème), une rougeur de tissus , 

une chaleur locale et la perte de la fonctionnalité de la zone touchée(Kumar et Kothari, 2021). 

 Au cours de cette réaction, les polynucléaires neutrophile sont les premières cellules à 

atteindre au niveau de site lysée pour éliminer les bactéries et les débris cellulaires (Wang et 

al., 2018). Leur migration est médiée par des divers facteurs chimioatractants tels que (le TGF-

β, les peptides formylméthionyle produits par les bactéries, les produits plaquettaires et les 

composants de complément) (Velnar et al., 2009). En parallèle , ils produisent l’élastase ,la 

collagénase, TNF-α et IL-1 responsable du recrutement des fibroblastes et les cellules 

endothéliale (Pazyar et al., 2014).  

 Les monocytes circulant s’infiltre ensuit vers la zone inflammatoire et se différencient 

en des macrophages. Ces dernier jouent un rôle trés important et sont considérés comme des 

cellules clé lors du processus de cicatrisation(Gantwerker et Hom, 2011; Pazyar et al., 2014). 

Ils sont responsables de la deuxième vague de cytokines et de facteurs de croissance tels que 

l’IL-1, IL-6, le PDGF , le TGF- α, le TGF- β, le TNF- α ou le FGF (facteur de croissance des 

fibroblastes), favorisant ainsi la croissance de tissus du granulation, la réépithélialisation et 

l’activité angiogénique. (Gantwerker et Hom, 2011; Subramanian et al., 2023). 

1.3.3.3.Prolifération 
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Cette étape a pour but de la  régénération des tissus dans la surface endommager via deux 

mécanismes (Baron et al., 2020) . 

a .Formation d’un tissu de granulation 

Ce phénomène se caractérise principalement par la migration et la prolifération des 

fibroblastes vers la plaie sous le contrôle des agents chimioatractants et ils se transforment 

ensuit en myofibroblastes, la forme active de la cellule. Les myofibroblastes présentent les 

propriétés d’une cellule musculaire lisse contractile et produisent à son tour une nouvelle MEC 

composée principalement de collagène type III (immature),de fibronectine, de protéoglycane et 

l’acide hyaluronique (Gantwerker et Hom, 2011; Rodrigues et al., 2019).  

En parallèle, se déclenche l’angiogenèse, résultant de la migration et l’activation des 

cellules endothéliales vasculaires qui permettent la reconstruction des nouveaux vaisseaux 

sanguins à partir des vaisseaux préexistants. Ces nouveaux vaisseaux soutiennent l’apport en 

oxygène et en éléments nutritifs nécessaires(Pazyar et al., 2014; Rodrigues et al., 2019). Ce 

mécanisme est  sous le contrôle de nombreux facteur de croissances  produit par divers types 

cellulaires, principalement le VEGF  (Rodrigues et al., 2019). 

b.Réépithélialisation 

C’est un mécanisme qui débute après 4 jours et peut durer entre 21 jours et plusieurs mois, 

selon la taille de la plaie. Il vise à restaurer le revêtement épithélial sur la surface dénudée en 

favorisant la prolifération, la migration et la différenciation des kératinocytes à partir des bords 

de la plaie, ainsi que la différenciation des cellules souches présentes sur les bulbes des 

follicules pileux. les principaux acteurs impliquées dans ce processus sont (EGF),  le (KGF) et 

le (TGF-α) (Thouin, 2017). 

1.3.3.4.Remodelage 

La phase la plus long qui dure généralement deux semaine et peut prolonge jusqu’à des 

moins, est caractérisée par la dégradation progressive de la MEC par le biais des 

métalloprotéinases et le remplacement de collagène type  III en collagène de type I, plus 

résistant(Maquart, 2015; Wang et al., 2018).Fait intéressante pour que le remodelage  réussisse, 

une certaine équilibre doivent être maintenu entre la synthèse et la lyse de matrice  afin d’éviter 

une cicatrisation hypertrophique ou la formation de chéloïdes (Gantwerker et Hom, 2011).  

1.3.4.Type de cicatrisation 
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On distingue deux modes de cicatrisation  

1.3.4.1.Cicatrisation par première intention (Rapide) 

Elle survient généralement après une suture chirurgicale de la plaie ou à la suite d’une 

blessure accidentelle et de coupures franches. Pour une cicatrisation optimale, certaines 

conditions préalables doivent être remplies : 

 Une plaie propre, sans présence de contaminants bactériens virulents. 

 Dépourvue de caillot, tissu endommagés ou corps étrangers.  

 Une perte de substance qui permet sa reconstruction 

 Les bords de la plaie doivent être parfaitement alignés, en particulier au niveau de 

derme, sans présentes de dénivellement ou de décalage (Bach et al., 2011). 

1.3.4.2.Cicatrisation par seconde intention (Lente) 

C’est le cas où les plaies ne remplissent   pas les critères nécessaires pour être refermée 

par premier intention (plaie non suturées). Cependant, ce processus permet à la plaie de guérir 

de manière naturelle en suivant quatre phases distinctes (Bach et al., 2011). 

1.3.5.Les facteurs influençant la cicatrisation 

Plusieurs facteurs peuvent affecter l’efficacité de la cicatrisation ,qui peuvent avoir une 

origine intra-insèque telle que l’age, le statut immunitaire, les maladies héréditaires de guérison, 

les états pathologiques ou d’origine extra-insèque incluant  la carence vitaminique et minérale, 

le tabagisme, la chimiothérapie et certaine médicaments (stéroïde, anticoagulant ..)(Gantwerker 

et Hom, 2011). 

2. Phytothérapie et cicatrisation 

Depuis l'antiquité, la phytothérapie a été appliquée comme une alternative sérieuse pour 

traiter les diverses maladies, notamment les plaies cutanées(Chabane, 2021). Étant donné la 

diversité et la gravité des effets secondaires associés aux médicaments synthétique les 

recherches sont intensifiée afin de trouvé des nouvelles alternatives naturelle en particulier dont 

les plantes qui sont de coût  moindre, plus  efficace et accessible pour tout(Béné, 2017). 

2.1.Plantes étudiées 

 

2.1.1. Inule visqueuse L. 
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2.1.1.1. Description botanique 

La plante Inula viscosa, qui est également appelée "Magramane" localement, est une 

plante herbacée annuelle vivace présente dans différentes régions du bassin méditerranéen (El 

Yaagoubi et al., 2021). Elle possède un large éventail d'indications thérapeutiques. Cette plante 

se caractérise par des feuilles collantes, des fleurs jaunes avec un aspect visqueux et une forte 

odeur(Ozkan et al., 2019; Aydar et al., 2022). 

2.1.1.2. Caractéristiques d’Inule visqueuse 

La classification botanique de l’Inule visqueuse et la composition chimique   est présentée 

dans le tableau 2 (INPN). 

Tableau 2.Classification et composition de l'Inule visqueuse. 

Aspect morphologique  Classification Compositions chimiques 

 Règne Végétal 

Division 

Magnoliophyta. 

Classe Astérideae 

Ordre Asterales 

Famille Asteraceae 

Genre Inula 

Espèce Inula viscosa 

(L.) 

 

 

Monoterpenoides : l’eucalyptol, 

borneol 

Sesquiterpenoides :nérolidol, 

globulol 

Alcaloïdes et les polyphénols 

Stéroïdes : palmitique, oléique,  

Flavonoïdes :quercétine,padmatine, 

tomentine 

Phenylpropanoides : 

cinnamaldéhyde l’acide caféique  

 

2.1.1.3.Intérêts pharmacologiques  

Inula viscosa est une plante utilisée en médecine traditionnelle pour ses effets bénéfiques 

sur la santé. Elle est couramment utilisée en Algérie comme désinfectant, cicatrisant (Dif et al., 

2015)et pour le traitement de diverses maladies. Les extraits bruts de cette plante ont des 

propriétés pharmacologiques intéressantes, notamment des effets anti-inflammatoires, 

antioxydants et antimicrobiens(Ozkan et al., 2019; Kheyar et al., 2022).  

2.1.2. Teucrium polium L. 
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2.1.2.1. Description botanique 

Le Teucrium polium L, également connu sous les noms locaux de "jaada" ou "khayatit-

lajrah", est une plante arbustive vivace et polymorphe(Jaradat, 2015). Elle est caractérisée par 

une agréable odeur et des feuilles xéromorphes qui confèrent à la plante ses propriétés 

résistantes à de forts stress hydriques. Cette plante pousse spontanément dans les hautes terres 

algériennes et oraniennes, ainsi que sur les plateaux de l'Atlas saharien ouranien (Bahramikia 

et Yazdanparast, 2012). 

2.1.2.2.Caractéristiques de Teucrium polium L. 

La classification botanique et la composition chimique de Teucrium polium est présentée 

dans le tableau 3(Jaradat, 2015). 

Tableau 3.Classification et composition de Teucrium polium L. 

Aspect morphologique Classification Compositions chimiques 

 Règne : Plantae 

Phylum :Tracheophyta 

Classe :Magnoliopsida 

Ordre :Lamiales 

Famille : Lamiaceae 

Genre : Teucrium L. 

Espèce: Teucrium 

polium L 

 

Huille essentiel : α-cadinol, α 

–pinene, ß-pinene 

Flavonoïdes : rutin, apigenin, 

cirsiliol 

Polyphénole 

Alcaloides : Cepharanthine 

Sesquiterpenes :Germacrene 

D, δ-Cadinene. 

Coumarins :Dihydrosamidin 

Phytosterols:stigmasterol, 

betasitosterol 

 

2.1.2.3. Intérêts pharmacologique 

En phytothérapie, Teucrium polium L. est couramment utilisé pour traiter diverses 

affections telles que les plaies, les problèmes gastro-intestinaux, le diabète et pour favoriser la 

cicatrisation (Chabane et al., 2021) . Des recherches antérieures ont également montré que les 

extraits de cette plante présentent de nombreuses activités biologiques telles que des propriétés 

antioxydants, anti-inflammatoires, antimicrobiennes, analgésiques (Krache et al., 2015). 

2.1.3. Sesamum indicum L. 

 

https://www.gbif.org/fr/species/3887764
https://www.gbif.org/fr/species/3887764
https://www.gbif.org/fr/species/3887764
https://www.gbif.org/fr/species/3887764
https://www.gbif.org/fr/species/3887764
https://www.gbif.org/fr/species/3887764
https://www.gbif.org/fr/species/3887764
https://www.gbif.org/fr/species/3887764
https://www.gbif.org/fr/species/3887764
https://www.gbif.org/fr/species/3887764
https://www.gbif.org/fr/species/3887764
https://www.gbif.org/fr/species/3887764
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2.1.3.1. Description botanique 

Le sésame (Sesamum indicum L.) est une plante oléagineuse annuelle a des grains petits 

pesant entre 2 et 4 g et présentant des couleurs variées, allant du blanc au gris, en passant par le 

brun et le noir (Tanwar et Goyal, 2021).Elle est considérée comme la « reine des cultures 

oléagineuses » raison de sa teneur élevée en huile de haut qualité (entre 35% à 60%). Cependant, 

la culture du sésame est principalement limitée aux régions subtropicales, tropicales et 

tempérées du monde (Hika et al., 2023) 

2.1.3.2.Caractéristiques de sésame   

La classification botanique et la composition chimique de Sesamum indicumL.est 

présentée dans le tableau 4 (Kabindaet al., 2022; Ramadan Hassanien, 2023). 

Tableau 4.Classification et composition de Sesamum indicum L. 

Aspect morphologique Classification Compositions chimiques  

 

Règne :Plantae 

Division :Tracheophyta 

Classe : Magnoliopsida 

Ordre :Lamiales 

Famille : Pedaliaceae 

Genre :SesamumL 

Espèce : Sesamum indicum L 

Lignans :sesamol, saminol, 

sesaminol 

Polyphénols :Cistanoside, acide 

Chlorogenique, Acuminatin 

Flavonoides :Quercetin, rutin, 

Naringenin, Apigenin 

Phénols , triterpènes,  acides 

gras 

 

2.1.3.3.Intérêts pharmacologiques 

Les graines de sésame ainsi que leur huile ont une teneur élevée en composés 

photochimiques bioactifs, ce qui leur confère plusieurs propriétés nutritionnelles et bénéfiques 

pour la santé. Traditionnellement, ils sont utilisés comme remèdes pour traiter diverses 

pathologies telles que la cicatrisation des plaies, les ulcères, l'athérosclérose et les maladies 

neurodégénératives(Mili, et al., 2021). En outre, ils présentent de nombreuses activités 

biologiques, notamment antidiabétiques, anti-inflammatoires, antioxydants, anti-hypertensives, 

antimicrobiennes et analgésiques(Hassan Mekky, et al., 2023). 
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2.2. Formes d’utilisation des plantes médicinales 

Il existe plusieurs façons d'utiliser les plantes, que ce soit en les appliquant directement 

sous forme de poudres sur la peau ou en les préparant sous forme de tisanes, d'extraits fluides, 

mous ou secs, de teintures mères, d'huiles essentielles, de macérâtes glycérinés, de suspensions 

intégrales de plantes fraiches (SIPF) et d'extraits fluides de plantes standardisées (EPS). Ces 

préparations peuvent également être utilisées sous forme de pommades, de liniments, de 

crèmes, de gels pour une application externe.(Zerrouk et Arnaud, 2007; Ouedraogo et al., 

2021). 

2.2.1. Pommades 

Il s’agit des préparations de consistance mole d’une apparence homogène qui sont 

conçues pour être utilisées sur la peau ou sur certaines muqueuses. Elle sont composés d’un 

excipient monophasique capable de disperser des liquides ou des solides (Zerrouk et Arnaud, 

2007). 

2.2.1.1. Pommades hydrophobes 

Sont des préparations qui ont la capacité de repousser l'eau. Les excipients les plus 

couramment employer pour la formulation de telles pommades sont la paraffine solides ou 

liquides, la vaseline, les huiles végétales, les cires, les glycérides synthétiques (Zerrouk et 

Arnaud, 2007). 

2.2.1.2. Pommades absorbant l’eau 

Ces pommades  peuvent absorber une quantité plus important d’eau qui permettant 

l’obtention des émulsion eau dans huile ou l’inverse .Parmi les agent émulsifiant on a la graisse 

de la line ,des alcoles de graisse de line, des monoglycérides (Zerrouk et Arnaud, 2007). 

2.2.1.3. Pommades hydrophiles 

Sont des préparations dont les excipients sont miscibles à l’eau, cet excipient est 

généralement constituée de mélange de macrogols liquides et solides (Zerrouk et Arnaud, 

2007) .
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Chapitre 2 : Matériels et méthodes 

1.Matériel 

1.1.Matériel biologique 

1.1.1.Plantes 

Les plantes utilisées dans le présent travail, à savoir le Teucrium polium L. et Sesamum 

indicum L., ont été collectées auprès d’un herboriste spécialisé dans la phytothérapie. Alors que 

l’Inule visqueuse L. a été récoltée en 03/2023 dans la région de Bejaia. Les parties aériennes 

ont été soigneusement lavées et séchées à l’ombre dans un endroit sec et à température ambiante 

pendant quelques jours. Toutes les plantes ont été ensuit emballées et stockées à température 

ambiante dans des sacs en papier. La sélection des plantes a été basée sur les informations 

disponibles dans la littérature scientifique ainsi que sur leur utilisation traditionnelle par les 

populations algériennes en médecine traditionnelle. 

1.1.2.Animaux 

Pour évaluer l’effet cicatrisante in vivo, l’expérience a été menée en utilisant un modèle 

animal composé de (25) lapins mâles de race néo-zélandaise, âgés de six mois et pesant entre 2 

,6 Kg et 2,8Kg. Les lapins étaient cliniquement sains et élevées dans des cages individuelles 

avec un régime alimentaire ordinaire de la nourriture standard pour les lapins (100 g de fourrage 

par jour) et un accès libre à l’eau. La litière était renouvelée quotidiennement et une vaccination 

antiparasitaire était effectuée pour prévenir les infections éventuelles. Ces animaux sont utilisés 

aprés une période d’adaptation de 15j au sein de l’animalerie de l’institut des sciences 

vétérinaires et des sciences agronomiques de l’université de Batna 1. Tous les protocoles 

expérimentaux étaient supervisés par le département vétérinaire, assurant ainsi le respect des 

normes et des réglementations en matière de bien-être animal.  

1.2.Matériel instrumental et réactifs chimique 

1.2.1.Instrument et produits chimiques 

Les produits employés pour la réalisation de ce travail incluent le Méthanol, l’éthanol 96, 

Acide gallique, Quercétine, rutine, folin-ciocalteu, carbonate de sodium (Sigma et Fluka).  

L'équipement utilisé comprend une balance numérique (SCOUT SE-OHAUS), balance 

analytique (KERN-ABJ), Un rota-vapeur (HEIDOLPH), Spectrophotomètre UV-Visible (UV-

2005 J.P.SELECTA), Agitateur magnétique (FALC), plaque chauffante (ISOLAB), 

Hydrodistilateur de type clivenger, Soxhelet, Etuve, Broyeur, vortex (Velp Scientifica) et les 
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différents types de verrerie (Boites pétrie, Bicher, Entonnoir, Barreaux magnétique, Tube à 

essais).  

1.3.Matériel de l’opération chirurgical 

1.3.1.Lieu des interventions 

Service de chirurgie et d’imagerie vétérinaire à l’institut des sciences vétérinaires et des 

sciences agronomiques de l’université de Batna 1, sous la direction de Pr. AISSI Adel et le 

doctorant en chirurgie CHOUCHANE Mohamed Nadjibe. 

1.4.Matériel de la réalisation des plaies cutanées 

1.4.1.Outilles chirurgicales 

Pour l'opération, les instruments et les produit anesthésique utilisé indiquée sur la figure 

suivante : 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figure 2.Instruments chirurgicaux et produit anesthésique  

1.pince,2. Xylazine à 2 %,3. Porte aiguille,4. Lame de bistouri, 5. Kétamine,6. Ecarteur, 7. 

Pince disséquer ,8. Ciseaux ;9. Bavette ,10. Bétadine ,11 : Alcool chirurgicale, 12. Coton ,13. 

Compresse stérile, 14. Gents stériles, 15. Pots stériles ,16. Seringue. 

2. Méthode 

2.1.Préparation des échantillons 

La partie aérienne du matériel végétale récolté et collecté auprès de l’arboriste ont été 

broyées en poudre à l’aide d’un broyeur à couteau et pesé. 

 

1 2 3

4 5 6 7

8
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Figure 3. Les différentes plantes broyées. 

2.2.Extraction par décoction 

Les extraits aqueux ont été obtenus par décoction de la partie aérienne de chaque plante 

conformément à la méthode traditionnelle. Pour ce faire, 10 g de la plante broyée a été bouillis 

dans 200 ml d'eau distillée pendant 10 min comme indiqué dans le tableau. Après l'ébullition, 

le mélange a été laissé à infuser pour permettre une extraction maximale des composés actifs. 

Ensuite, une double filtration a été effectuée pour séparer le liquide d'extraction des résidus 

végétaux. Enfin le filtrat obtenu a été séché à une température de 40°C dans une étuve et les 

extraits aqueux (EAQ) obtenus, sous forme de poudre brune, ont été conservés à une 

température de -4°C. 

Tableau 5 .Durée de décoction de deux plantes. 

Plante  Code de la plante La durée de décoction 

Teucrium polium L. TP1  10 min  

Inule visqueuse L. IV1 10 in  

  

2.2.1.Rendement d’extraction 

Le rendement de l’extraction pour les deux plantes a été déterminé en utilisant la formule 

suivante : R (%) = (M/M0) ×100.  

Avec : 

R (%) : rendement exprimé en %.  
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M : masse engrammes de l’extrait sec obtenue.  

M0 : masse en grammes du matériel végétal utilisée. 

2.3.Extraction des huiles essentielles de Teucrium polium L. 

2.3.1.Principe d’extraction par le clivenger 

C’est l’une des méthodes officielles pour l’obtention des huiles essentielles cette 

technique permet d’extraire 93 % des HE (Le critère que nous avons choisi de prendre en 

compte.). La premiere étape consiste a couper completemt la plante ensuite la chaffer en faisant 

passer de la vapeur d’eau,ce qui favorise l’evaporation des HE .En conséqueence ,les 

composants volatiles s’evaporent et se condensent dans le condenseur avant d’etre s’éparées en 

phase aqueuse (HA) et en phase organique (HE)(Kant & Kumar, 2022). 

2.3.2.Mode opératoire 

L’extraction des huiles essentielles a été réalisée par vapohydrodistillation dans un 

appareil de type Clevenger pendant 3 heures, suivant la méthode décrite par (bencheikh et al., 

2015). 100g de la partie aérienne sèche de Teucrium poliumL. ont été remplis dans une ampoule 

de 2000 ml et mis en contact avec la vapeur générée dans la chaudière lors de la distillation 

(1500 ml d’eau déionisée). Les vapeurs saturées en composés volatils traversent le réfrigérant 

et se condensent par refroidissement, puis elles se décantent dans l’essencier. Après distillation, 

l’huile essentielle a été séparée du reste de l’hydrolat à l’aide d’une seringue, mise dans un 

flacon en verre pesé, couvert par  papier Parafilm et conservée à 4°C à l'obscurité. 

2.4.Extraction de l’huille de sésame par soxhlet 

2.4.1.Principe d’extraction 

Le dispositif de Soxhelet est un équipement hautement efficace pour réaliser un extraction 

solide-liquide ,L’échantillon est placé à l’intérieure d’une cartouche puis transféré dans 

l’extracteur  ensuit le solvant est mise dans le ballon puis installé en dessous d’un chauffe ballon 

.Le solvant est évaporé, condensé et recueilli dans l’extracteur .Une fois que le niveau de solvant 

chargé des molécules d’extraits  atteint la ligne ,elles  retombe  automatiquement dans le ballon 

a partir le siphon et s’évapore de nouveau. 

2.4.2.Mode opératoire 

L’extraction se fait selon la méthode décrit par (Carvalho et al., 2012) ou le broyat des 

graines (25g) a été déposé dans une cartouche (papier filtre enduit sous forme d’une cartouche), 
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ensuite mis en contact avec (500 ml) d’éthanol pendant 8h . Un chauffe-ballon a été utilisé pour 

faire refluer le mélange. Une fois le temps d'extraction atteint, la solution d'extrait a été laissée 

refroidir à température ambiante puis soumise à une évaporation à basse pression à 40°C dans 

un évaporateur rotatif. L'huile recueillie a été stockée dans des flacons en verre à 4°C pour une 

utilisation ultérieure. 

2.5.Analyses phytochimique des extraits  

2.5.1.Dosage des composées phénolique 

Les extraits aqueux de l'Inule visqueuseL. et du Teucrium poliumL. ont été analysés pour 

leur teneur totale en composés phénoliques à l'aide du réactif de Folin-Ciocalteu, selon la 

méthode décrite par(Trabsa et al., 2020), en utilisant l'acide gallique comme standard. 

   Pour cela, 100µl d’extrait ou le standard à été mélanger avec 500µl du réactif de Folin-

Ciocalteu dilué(1/10). Après 4min, 400µl d’une solution de carbonate de sodium (Na2CO3) à 

7.5% sont ajoutés.Le mélange est incubé à température ambiante (25°C) pendant 1h et  suivi 

d’une lécture spectrophotométrique à 765 nm . La quantité de polyphénols présents dans 

l'extrait a été estimée à partir  l’équation de régression de la gamme d’étalonnage établie avec 

l’acide gallique (0-200 µg/ml)et exprimée en μg d’équivalents d’acide gallique par mg d’extrait 

(EAG μg/mg d’extrait). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figure 4. Courbe d'étalonnage de l'acide gallique. 
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2.5.2.Dosage des flavonoides totaux 

Pour quantifier les flavonoïdes présents dans les extraits aqueux de deux plantes, la 

méthode du trichlorure d'aluminium décrit par(TRABSA et al., 2014)a été utilisée. Brièvement, 

1V de chaque extrait avec des dilutions appropriées a été ajouté à 1V de la solution d’AlCl3 (2 

% dans le méthanol). la mixture a été incubée pendant 15 minutes dans l'obscurité à température 

ambiante. Ensuite, l'absorbance a été mesurée à 430 nm. La concentration des flavonoïdes est 

déduite à partir  d’une gamme d’étalonnage établie avec la quercétine ,allant  de 0 à 40 μg/ml 

et elle est exprimée en µg d’équivalent de quercétine par mg d’extrait (EQ µg/mg d’extrait). 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figure 5. Courbe d'étalonnage de la quercétine. 

2.6.Préparation des pommades 

Les pommades ont été préparées en suivant le protocole décrit par (Sene et al. 2020) avec 

une légère modification. Les ingrédients spécifiés dans le tableau 5 ont été soigneusement 

mélangés selon les proportions indiquées. Et pour la mesure de Ph a été effectuée par un Ph 

mètre. 

Tableau 6.Composition des différents pommades préparer. 

 Pourcentage 

% 

Pommade Ext 7% en 

g 

Pommade PO 7% en g 

Extrait aqueux des 

deux plante/poudre 

7% 7g (3,5g pour l’Inule 

et 3,5g pour le 

Teucrium) 

7g (3,5g pour l’inule et 

3,5g pour le Teucrium) 

Vaseline officinale 81,85% 81,85g 81,85g 
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Cire d’abeille 10% 10g 10g 

Huile de sésame 1 % 1g 1g 

Benzoate de sodium 0,15% 0,15g 0,15g 

Totale 100 %  100g 100g 

 

 

2.6.1.Mode opératoire 

 Le benzoate de sodium et les poudres d’extrait /des plantes ont été triturés dans un 

mortier à l’aide d’un pilon. Parallèlement, la cire d'abeille et la vaseline officinale pure ont été 

mélangées et chauffées ensemble pour les dissoudre, afin d'obtenir une solution homogène où 

la cire d'abeille est complètement intégrée à la vaseline officinale, formant ainsi une base de 

pommade uniforme.  

 Une fois cette base refroidie, les extraits aqueux ou la poudre des plantes et le benzoate 

de sodium préalablement préparer ont été mélanger avec la base préparer. Ensuite, l’huile de 

sésame a été incorporée en triturant légèrement jusqu’à homogénéisation du mélange. 

 Enfin, les pommades ont été placées dans des pots stérile hermétiquement fermés pour 

assurer leur protection et conservées à température ambiante, à l'abri de la lumière, afin de 

maintenir leur stabilité et leur efficacité. 

2.7.Evaluation de l’activité cicatrisante in vivo 

2.7.1.Création des lots 

Les animaux ont été répartis en quatre groupes contenant chacun cinq lapins. Les groupes 

comprennent le groupe non traité (NT), le deuxième groupe est le groupe traité avec Cicatryl-

Bio, un médicament de référence (CIC), le troisième groupe est le groupe traité avec la 

pommade  contenant l’extrait 7%., et le quatrième groupe est le groupe traité avec la pommade 

contenant la poudre de la plante  7%. 

2.7.2.Réalisation des plaies d’exision 

Cette technique est utilisée dans le but de mieux comprendre l'évolution de la guérison 

des plaies. Elle permet non seulement de suivre visuellement les changements macroscopiques, 

mais également de mesurer précisément la contraction et l'approximation des bords de la plaie. 
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Cette approche est particulièrement adaptée aux études comparatives, permettant de comparer 

l'efficacité de différentes méthodes de traitement. 

2.7.3.Opérations chirurgicales 

2.7.3.1.Préparation de l’opéré 

Avant de l’opération, il est courant de procéder une période de jeûne alimentaire d'au 

moins 6 heures ainsi qu’un examen clinique rapide des lapins. Cela va permet d’éviter la 

survenue de toute acidose métabolique ou hypoglycémie préopératoires, et de vérifier la 

présence ou l’absence des maladies ou de blessure quelconque de façon à garantir la bonne 

santé des animaux utilisés. 

2.7.3.2.Rasage 

Le dos de chaque lapin a été rasé à l'aide d'un rasoir électrique, puis ont été transféré dans 

des cages individuelle. Une période d'observation d'une nuit a été mise en place pour vérifier 

qu’il n'y avait pas d'irritation ou de réaction indésirable au niveau de la zone rasée(Hwisa et al., 

2013). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figure 6. Rasage de la peau. 

2.7.3.3.Anesthésie des lapins  

Dans le contexte des expériences sur les animaux de laboratoire, il est largement reconnu 

que les lapins, étant des animaux trés sensibles, peuvent éprouver de la souffrance. Un certain 

nombre de problèmes pratiques sont représentés par la nature hautement stressable du lapin ; sa 

physiologie digestive bien particulière, sa sensibilité à certaines substances anesthésiques. 

         Pour la réalisation des plaies d’existions une injection intramusculaire de la 

kétamine à la dose de 20 mg/Kg était nécessaire pour tranquilliser l’animale afin de maintenir 
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la préparation aseptique. Ensuit l’induction de l’anesthésie est obtenue par l’injection de la 

moitié d’un mélange composé de la Kétamine et de Xylazine donnée à la dose 40mg/Kg et 

1mg/Kg respectivement, et l’autre moitié est injecter juste avant la procédure chirurgicale afin 

de maintenir une anesthésie générale. Ce protocole permet d’obtenir une anesthésie qui peut 

durer jusqu’à 35min. 

 

         On a utilisé ce protocole présenter sur le tableau 6 (Flecknell, 2016). 

Tableau 7.Les doses et les voie d'administration des deux médicament. 

Produit Dose  Voie d’administration 

Kétamine (0,3-0,4 mg/Kg/h) Intra-musculaire/Intra-veineux 

Xylazine  (1-5 mg/Kg)  Intra-musculaire 

Kétamine+Xylazine 4–5 mg/kg + 20 mg/kg. Intra-musculaire 

 

2.7.3.4.Excision de la peau 

Une fois que l'animal a reçu l'injection d'anesthésique, il est important de surveiller 

attentivement les signes indiquant la profondeur de l'anesthésie. Cela peut inclure l'observation 

de la disparition du réflexe podal, de plus, la cessation des mouvements volontaires. 

Ensuite, le lapin est positionné sur la table et la région dorsale est soigneusement nettoyée 

avec une solution antiseptique à base de povidone iodée (Bétadine) qui permet d'éliminer les 

bactéries et autres agents pathogènes potentiels présents à la surface de la peau, réduisant ainsi 

le risque d'infection pendant la procédure. Cela contribue à maintenir un environnement stérile 

et de minimiser les complications postopératoires. 

Enfin deux excisions cutanées complètes ont été réalisées, de manière symétrique par 

rapport à la colonne vertébrale. Chaque excision implique l’élimination des trois couches de la 

peau : l'épiderme, le derme et l'hypoderme, dont laquelle un cercle de 2,5 cm de diamètre à été 

préalablement marquée, puis retiré chirurgicalement. 

Pour contrôler le saignement des pinces hémostatiques ont été utilisées et les 

prélèvements est plongé dans le formol à 10% jusqu’à analyse histologique. Figure 6. 
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Figure 7 . Les étapes de l'excision de la peau (originale). 

2.7.3.5.Traitement des lots 

Après l'excision, les lapins ont été placés dans un endroit calme et chaud pour se rétablir 

de l'anesthésie puis ont été traité avec les différents préparations mentionnés dans le tableau 7 

jusqu’à l’obtention d'une cicatrisation complète. 

Tableau 8.Répartition et traitement des plaies induit par excision chez les lapins. 

Lots Treatment 

Lots 1 

Témoin négative 

Eau physiologique :nettoyage de la plaie  

Lots 2  

Témoin positive 

Pommade de référence :(cicatryl bio) application topique (environ 0,5g 

deux fois /jour ) . 

Lots 3  

Pommades à base 

d’extrait des plantes 

Nettoyage de la plaie avec l’eau physiologique puis l’application topique 

de la pommades (environ 0.5 g deux fois /jour). 

 

Lots 4  

Pommades à base de 

la poudre  des plantes 

Nettoyage de la plaie avec l’eau physiologique puis l’application topique 

de la pommades ( environ 0.5 g deux fois /jour). 
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2.8.Suivie de la cicatrisation 

2.8.1.Suivie par étude planimétrique 

L’étude planimétrique permet une évaluation quantitative directe en calculant la surface 

de la plaie et son évolution dans le temps. Pour cela, les longueurs et la surface des plaies 

d'excision des différents groupes sont mesurées périodiquement. Les mesures sont effectuées 

tous les 3 jours pendant une période de 18 jours. Ensuite, les moyennes des surfaces et les écart-

types sont calculés pour chaque groupe. Cette approche fournit des informations quantitatives 

sur l'évolution de la cicatrisation cutanée. 

2.8.2.Calcul du pourcentage de rétraction 

Le pourcentage de l'évolution du rétrécissement a été mesuré selon la formule décrit 

par(Singh et Sharma, 2013)  qui permet de déterminer la réduction relative de la taille de la 

plaie par rapport à sa taille initiale : 

                                                Surface initiale – Surface d’une journée spécifique                                                                           

% Contraction de plaie                                                                                             × 100 

                                                                  Surface initiale  
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Chapitre 4 : Résultat et discussion 

1. Rendement d’extraction 

1.1.Rendement d’extraction de la décoction 

Dans cette étude, nous avons obtenu deux extraits sous forme de poudre de couleur 

marron. Le rendement d'extraction, exprimé en pourcentage de matière sèche, mesure la 

quantité de substance extraite par rapport à la quantité totale de matière sèche initiale utilisée 

dans le processus d'extraction. Les résultats de l'extraction aqueuse des parties aériennes des 

deux plantes ont donné les rendements suivants : 

Tableau 9. Rendements d'extraction des deux plantes étudiée 

 Le code Le rendement % 

 

Teucrium poluim L. TP1 26.2 

Inule visqueuse L. IV1 29.94 

 

Le rendement d'extraction obtenu à partir du TP était de 26.2 %, tandis que celui de IV 

était de 29.94%. Ces valeurs sont considérées comme relativement élevées en terme de quantité 

par rapport aux résultats obtenus dans l'étude menée par(Ljubuncic et al., 2006), où le 

rendement était de 11.5%.De plus, le rendement de TP est également supérieur à ceux obtenus 

par macération dans le méthanol (7.58 %) et l'éthanol (14%) tels qu'indiqués dans l'étude de 

(KRACHE, 2015) et (Hasani et al., 2007) respectivement. Alors que pour IV le rendement été 

de 29.94% plus élevé que les extrait aqueux et méthanolique ainsi que l’exhaniqe obtenue par 

(Ouahchia, 2018). 

Tableau 10. Résumé des résultats obtenus par des études précédentes. 

Type d’extrait  Rendement d’extraction % Référence  

Décocté des feuille 18,5 ± 0,28  

 

 

(Ouahchia, 2018) 

Décocté des fleures 13,15± 0,18 

Extrait méthanolique des 

feuille 

27,26 ± 0,21 

Extrait de n Hexane  11,33 ± 0,38 
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Ces résultats obtenus peuvent être attribués aux caractéristiques chimiotypiques et les 

propriétés génétiques des plantes étudiées. Cependant, il est important de noter que la qualité 

de la matière première collecté à partir la région de, elle peut être contenir une concentration 

élevée de composés d'intérêt de nature polaire(hydrophile). Par ailleurs, les conditions 

d'extraction, telles que la température et le temps d’extraction ainsi que la solubilité des 

composés dans l’eau, peuvent jouer un rôle important dans le rendement d'extraction(Krache, 

2015; Ouahchia, 2018). 

1.2. Rendement d’extraction des huiles essentielles de Teucrium polium L. 

 

Le rendement en HE obtenu à partir des parties aériennes (Tiges +feuilles + fleurs) de 

Teucrium polium L. s'élève à 0.123 %. Malgré le fait que la méthode d’extraction appliqué soit 

la même, le rendement est considéré comme étant plutôt très faible du point de vue quantitatif 

par rapport au rendement rapporté dans l'étude de Dabire et al., 2011 qui était de 0,585 % ainsi 

que l’étude mené par Fertout-Mouri et al., 2017, qui était de 1,66 % lorsque la plante est fraiche 

. Cette disparité de rendement peut s'expliquer par divers facteurs telle que l’origine 

géographique de la plante (les conditions climatiques et les caractéristiques du sol dans lequel 

elle pousse). De plus la saison de la récolte car la composition chimique des plantes peut varier 

à différents stades de croissance(Kpatinvoh et al., 2017). En autre la durée et le séchage  des 

parties récoltées peuvent également jouer un rôle dans la préservation des composés volatils 

présents dans les huiles essentielles (Dabire et al., 2011). 

1.3.Rendement d’extraction des huiles végétale de sésame 

 

Après avoir extrait les huiles végétales des graines de sésame par Soxhelet et éliminé les 

traces de solvant, le taux de rendement obtenu est de 24%(tableau). 

Tableau 11 : Rendement d'extraction des huiles végétales par soxhlet 

N °D’essai Rendement % 

2 24 

 

Les résultats mentionnés dans le tableau indiquent un rendement d'extraction de 24%, 

tandis que l'étude de(Carvalho et al., 2012) a rapporté un rendement plus élevé de 58,93%. Il 

est possible que cette disparité puisse s'expliquer par différents facteurs, tels que la durée 

d'extraction et le nombre de cycles réalisés en raison que la présence d’une fuite au niveau de 
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l’appareille utilisé, cependant une durée d'extraction plus longue avec un nombre élevé des 

cycles peut permettre une meilleure extraction des composés souhaités. En plus la taille de 

l'échantillon ou la granulométrie le plus fine des graines de sésame offre une plus grande surface 

de contact entre les particules de graines et le solvant d’extraction. Cela permet une meilleure 

diffusion des composés lipidiques présents dans les graines vers le solvant (Carvalho et al., 

2012). Enfin le rapport (poids matière première : poids solvant) qui doit être prendre afin 

d’optimiser l’extraction.  

2. Teneur en polyphénols totaux et flavonoïdes 

La concentration totale en polyphénol et flavonoïdes sont estimés à partir de courbes 

d’étalonnage établies avec l’acide gallique et la quercitrine. Tous les résultats sont présentés de 

manière synthétique dans le tableau. 

Tableau 12. Teneur en polyphénol et flavonoïdes 

Extrait  Teneur en polyphénol totaux 

ug EAG/mg d’extrait 

Teneur en flavonoïdes 

ug EQ/mg d’extrait 

TP1 328,13±4,66 2,79±0,39 

IV1 950,69± 6,34 8,28±0,16 

 

Le dosage des polyphénols selon Folin-Ciocalteu a montré que le TPE1q et IVEAq 

reforment respectivement 320,13± 4,66 et 950,69± 6,34μg EAG/mg d’extrait. De plus, la 

détermination des taux de flavonoïdes selon la méthode au trichlorure d’aluminium révèle que 

cet extrait contient une quantité de 2,79±0,39 et 8,28±0,16 μg EQ/mg respectivement d’extrait. 

Les valeurs représentent la moyenne de 3 mesures ± écart-type (SD). 

 

Selon les résultats de l'analyse phytochimique des extraits TPEAq et IVEAq, il est logique 

de constater des teneurs élevées en composés phénoliques par rapport aux flavonoïdes. En effet, 

les flavonoïdes font partie de la classe plus large des composés phénoliques. Ainsi, lorsque l'on 

mesure les composés phénoliques, cela inclut à la fois les flavonoïdes et d'autres types de 

polyphénols. De plus, les résultats indiquent une concentration plus élevée de ces composés 

dans l'extrait IV par rapport aux TP, cependant que IV contienne une quantité trés élevés en 

polyphénol est proche de la quantité de matière végétale initiale. Cela peut être due à des 

interactions du folin avec d’autre composée, cependant les mesure a été effectuée plusieurs fois. 
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En comparant les résultats obtenus avec d'autres études, il est intéressant de noter que les valeurs 

de polyphénols et de flavonoïdes dans l'extrait méthanolique de notre étude sont plus élevées. 

Dans notre étude, la teneur en polyphénols était de et la teneur en flavonoïdes était de 37,96 ± 

0,317 μg EQ/mg. En revanche, dans l'étude menée par (Chabane, 2021)pour les polyphénols et 

de 24,43 ± 0,01 mg EQ/g ES pour les flavonoïdes tandis que la teneur en flavonoïdes est 

inversement proportionnelle qui ont été de 37.96 ± 0.317 μg EQ/mg et24.43 ± 0.01 mg EQ/g 

ES. Cette différence de teneur en polyphénols et en flavonoïdes peut être attribuée à la solubilité 

variable de ces composés dans les solvants utilisés pour l'extraction. 

1.4.Résultats de la préparation des pommades 

 

En suivant le protocole décrit précédemment, nous avons obtenu deux pommades 

présentant des aspects différents. La pommade à base de l'extrait aqueux de Teucrium polium 

L. à une couleur brune et une texture homogène lorsqu'elle est observée au microscope. Elle 

dégage également une odeur caractéristique associée aux deux extraits utilisés. 

 

En revanche, la pommade à base des poudres de plantes présente une couleur verte en 

raison de la couleur naturelle des plantes. Sa texture est granuleuse fine, ce qui peut être dû à la 

présence de particules de la poudre de plantes dans la formulation. La mesure de Ph des deux 

préparations à nous donner la valeur 6,07 qui relativement acceptable pour la peau. Les deux 

pommades préparer sont présenté sur la figure suivante : 

 

 

 

 

 

 

 

Figure 8. Les pommades formulées à partir des extraits aqueux et de poudre. 
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1 .4.1.Choix des ingrédients  

Vaseline pure agit comme un agent hydratant en formant une barrière occlusive sur la 

surface de la peau. Cela aide à retenir l'humidité et à prévenir la perte d'eau, ce qui peut être 

bénéfique pour les peaux sèches et déshydratées.  

Cire d’abeille possède des propriétés émollientes, ce qui signifie qu'elle aide à adoucir et 

à hydrater la peau. De plus, elle confère une consistance idéale aux produits, en les rendant plus 

épais et plus crémeux.  

L’huile de sésame est utilisée en tant qu'additif pour l'hydratation de la peau, ainsi que 

pour ses propriétés antioxydants qui aident à neutraliser les radicaux libres et à protéger la peau 

contre les dommages causés par les facteurs environnementaux. 

3. Evaluation de l’effet cicatrisant des pommades in vivo 

Pendant la période de cicatrisation, les modifications de l'aspect macroscopique de plaies 

d’excision ont été mesurées régulièrement et photographiées selon un intervalle de temps 

spécifique. L'évolution de la surface de chaque plaie d'excision a été évaluée pour les animaux 

traités et non traités. Les résultats obtenus sont récapitulés dans la figure suivante suivant : 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figure 9. Courbes de la chronologie de la cicatrisation pendant les jours de traitements 

L'aspect macroscopique des plaies a été évalué en examinant visuellement des 

caractéristiques telles que la rougeur, la chaleur, la présence d'exsudat et la présence de tissu de 

granulation. Cependant, en raison d'une durée de traitement insuffisante, les résultats de suivi 

n'ont pas été mentionnés. 
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Pendant les trois premiers jours de cicatrisation, les animaux traités avec les pommades 

cicatrisante CIC (Cicatrylbio) et PE (Extrait aqueux) à une concentration de 7% ont montré une 

contraction significativement plus élevée de la surface des plaies par rapport aux groupes non 

traités (NT) et ceux traités avec (PP) pommade à base des poudres de plantes à une 

concentration de 7%.Plus spécifiquement, la contraction de la surface des plaies dans les 

groupes traités avec la pommade CIC a été de 13,72%, tandis que dans les groupes traités avec 

la pommade PE, elle a été de 16,66%. Alors que le témoin négative est 4,40% et 4,79% pour 

PP. 

Au sixième jour de cicatrisation, la contraction de la surface des plaies chez les individus 

traités avec la pommade PE (extrait aqueux de Teucrium polium L.et l’inule visqueuse) est très 

similaire à celle observée chez les témoins positifs, avec un pourcentage de 26,81% pour la 

pommade PE et de 27,23% pour le groupe témoin positif. 

 

Cependant, au fil du temps, cette accélération de la contraction avec la pommade PE 

s'intensifie jusqu'au dernier jour de suivi, où la contraction atteint 88,40%, ce qui est très proche 

des résultats du groupe témoin positif 92,99%. Il est intéressant de noter que la cicatrisation de 

la plaie s'est déroulée de manière régulière et miraculeuse, avec une diminution régulière du 

cercle cicatriciel à partir des bords vers le centre. Cela indique une progression constante de la 

cicatrisation, ce qui est favorable pour la réparation de la plaie. En revanche, la pommade à 

base des poudres de plantes (PP) présente une retardation de la cicatrisation, avec une 

contraction de la surface des plaies de seulement 6,35% par rapport aux témoins négatifs et 

positifs. 

 

À partir du neuvième jour, les groupes traités avec (PP) ont montré une accélération de la 

contraction de la plaie, avec un pourcentage de 16,86%. Cependant, malgré cette accélération, 

la contraction observée était moindre que celle du groupe témoin négatif, qui présentait un 

pourcentage de contraction de 31,40%. 

 

Au fil des jours de suivi, la contraction de la plaie dans le groupe traité avec PP a continué 

à augmenter de manière significative. Au dernier jour de suivi, la contraction atteignait un 

pourcentage élevé de 86,68%. Ces résultats sont très proches de ceux observés dans le groupe 

traité avec PE et dans le groupe témoin positif, et ils sont nettement supérieurs à ceux du groupe 

témoin négatif (78,02%). 
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D'après les différentes observations réalisées au cours de la cicatrisation, il est possible 

de déduire que les pommades PE et PP ont toutes deux montré une action positive sur la 

cicatrisation, en comparaison avec le groupe témoin positif. Cependant, il est important de noter 

que la pommade PE a été plus efficace que la pommade PP. 

Tous les observations visuelles au cour de traitement des différents lots sont présenter sur 

la figure suivante : 

Tableau 13.Chronologie de la cicatrisation des plaies d'excision chez les différentes groupes. 

Témoin 

positive 

cicatrylbio 

Pommade  

de l’extrait  

Pommade de la 

poudre  

Témoin 

négative  

 

Jour 

3 

    

 

Jour 

6 

 
   

 

Jour 

9 

    

 

Jour 

12 
   

 

 

Jour 

15 
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Jour 

18 

    

 

Jour 

21 
    

 

Jour 

23     

 

Ces résultats peuvent être expliqués par plusieurs facteurs. Tout d'abord, l'extrait aqueux 

de Teucrium polium L.et de l’inule visqueuse utilisé dans la pommade PE peut contenir des 

composés bioactifs tels que des polyphénols, qui sont connus pour leurs propriétés 

antioxydants, anti-inflammatoires et cicatrisantes qui peuvent aider à réduire les dommages 

oxydatifs, atténuer l'inflammation et dons sert a favorisé la sécrétion des défirent facteur de 

croissance (Yahfoufi et al., 2018). 

En plus la distribution homogène des principes actifs dans les expient ce qui facilite leur 

administration et leur action sur la plaie ce qui explique leur efficacité depuis les premier jour 

de suivi ,en plus la présence des flavonoïdes dans les extrait tels que la quercitrine même en 

faible quantité peut améliorer la cicatrisation en favorisant la prolifération cellulaire, en 

réduisant l'inflammation et en stimulant la synthèse de collagène ce qui est essentiel pour la 

formation d'un tissu cicatriciel sain (Beken et al., 2020).  

D'autre part, la pommade (PP) a montré une retardation de la cicatrisation, ce qui peut 

être attribué à plusieurs facteurs. Tout d'abord, dès le premier jour, la peau a subi une dilatation 

avec la présence d’infiltrat inflammatoire riche en cellules polynucléaires. Ce qui peut avoir 

affecté la réparation. De plus, contrairement aux autres groupes, la cicatrisation dans le groupe 

traité avec la pommade PP s'est effectuée de manière inverse, c'est-à-dire que la formation de 

nouveaux tissus s'est produite à partir de l'hypoderme vers le derme. Cette différence dans la 

séquence de cicatrisation peut expliquer la retardation de la contraction observée dans ce 

groupe. 
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À partir du neuvième jour, la pommade (PP) a montré une accélération de la cicatrisation. 

Cette amélioration peut être attribuée à la composition spécifique de la plante utilisée dans la 

pommade PP. Les plantes possèdent souvent une variété de composés bioactifs tels que des 

polyphénols, des flavonoïdes, des terpénoïdes, etc., qui ont des propriétés cicatrisantes 

potentielles(Krache et al., 2015).Concernnat le gonflement est due l’action de la plante contre 

l’inflammation  cela peut favoriser le bon déroulement de processus cicatriciel et également 

maintenir la migration et la prolifiration des keratynocyte a partir les bord de la plaie(Boutaleb, 

2014). 

 

En outre ces résultats peut être renforcer par l’action d’huile de sésame qui est en effet 

riche en antioxydants liposolubles tels que le sésamol, le sésaminol, le sésamolinol et la 

sésamoline. Ces composés sont connus pour leur activité antioxydant puissante. Les 

antioxydants aident à neutraliser les radicaux libres et à réduire les dommages oxydatifs dans 

les tissus(Hu et al., 2004). Alors que la cire d'abeille a des propriétés émollientes, ce qui signifie 

qu'elle peut aider à adoucir et à hydrater la peau. Cela peut être bénéfique pour les plaies en 

favorisant un environnement humide propice à la cicatrisation. 

 

Nos données sont proche aux résultats obtenus dans des études antérieures réalisées sur 

d'autre modèle animal, malgré la faible dose impliqué dans la pommade mais a été trés proche 

aux résultat de(Chabane, 2021) et légèrement inférieur de celle obtenue par (Boutaleb, 2014) et 

(Mssillou et al., 2022) Par contre été loin pour la pommade prépare avec l’huile de sésame cela 

peut être attribue à l’action de cette huile qui avait des effets positifs les plaies, en particulier 

de type d'excision et de brûlure par rapport aux plaies d'incision, favorisait une augmentation 

du poids des tissus de granulation, indiquant une meilleure régénération des tissus. 
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Figure 10. Résultats de l'activité cicatrisante des études précédentes. 

 

 

La combinaison des différentes ingrédient   dans la pommades elle a un effet positif sur 

la réparation tissulaire, cela peut être du aux l’action des déférent composant dans laquelle la 

vaseline et l'huile de sésame aident à maintenir l'hydratation de la peau en formant une barrière 

protectrice qui empêche la perte d'humidité. En plus La cire d'abeille et la vaseline peuvent 

former une couche protectrice sur la peau, aidant à protéger les plaies des bactéries et à favoriser 

la cicatrisation. Enfin L'huile de sésame et certains extraits aqueux contiennent des 

antioxydants, tels que la vitamine E, qui aident à neutraliser les radicaux libres et à protéger la 

peau contre les dommages causés par les facteurs environnementaux. 
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Conclusion et perspectives 

 

 Le but ultime de la cicatrisation suit à une blessure est de restaurer la fonctionnalité de 

la zone touchée et l’obtention d’une apparence visuelle aussi proche que possible de la peau 

d'origine. Cependant les agents phytothérapeutiques de la cicatrisation sont peu exploiter 

malgré le nombre trés élevé de la littérature. 

 Dans le cadre de la valorisation de la flore algérienne dans le domaine de cicatrisation 

cutanée et dans le but d'introduire sur le marché mondial de la phytothérapie, nous avons choisir 

deux plantes largement utiliser le Teucrium polium L. et l’Inule visqueuse et préparées sous 

forme de pommades afin d'exploiter leurs principes actifs et à faciliter leur application 

directement sur la zone affectée. 

Les résultats de l'analyse phytochimique des extraits aqueux ont confirmé la présence de 

polyphénols dans les deux plantes, en particulier dans l'Inule visqueuse L. Cependant, en ce qui 

concerne le rendement d'extraction des huiles essentielles de Teucrium polium L., il a été 

observé qu'il était relativement faible, de l'ordre de 0,123%. Il convient de noter que le 

rendement d'extraction des huiles essentielles peut varier en fonction de plusieurs facteurs. Par 

ailleurs, l'huile de sésame a été ajoutée comme additif dans le processus d'extraction, et le 

rendement d'extraction par Soxhelet a été de 24%. 

Les résultats de l'étude sur l'activité cicatrisante des pommades ont montré une action 

positive sur la cicatrisation. La pommade d'extrait a démontré une contraction accrue de la plaie 

au fil du temps, comparée à la contraction observée dans les groupes témoins positif (92,99%) 

et négatif (78,026%). Bien que la contraction de la pommade d'extrait (88,4%) soit relativement 

proche de celle du témoin positif, elle reste significativement supérieure à celle du témoin 

négatif. 

En ce qui concerne la pommade à base de poudre, il a été observé un retard dans la 

contraction de la plaie pendant les 9 premiers jours, suivi d'une accélération à partir du 12e jour. 

Le pourcentage de contraction obtenu avec cette pommade était de 86,68%. 

Perspective 

Effectivement et pour améliorer les deux pommades des études complémentaires 

approfondies sont nécessaires afin d’obtenir un produit de haute qualité. Cela peut réaliser es 

se faire : 
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 Améliorer les procéder d’extraction des huiles essentielle de Teucrium polium L. et les 

huiles issues de la graine de sésame. 

 Addition de la vitamine E dans les préparations comme un agent améliore la cicatrisation 

et huile essentielle comme un agent antibactérien. 

 L'optimisation des pommades cicatrisantes approprient pour les personnes diabétiques 

et les personnes âgée. 

En plus, et pour mieux comprendre les molécules impliquées dans l’activité cicatrisante 

observée et les mécanismes par lesquels ces composés agissent des études complémentaires 

approfondies sont nécessaire. Pour résumer, les investigations complémentaires peuvent être 

regroupées autour des points suivants : 

 Purification et l’identification des diverses molécules responsables de différentes 

activités des composés actifs présents dans les extraits de Teucrium polium L. et d'Inule 

visqueuse en utilisant des techniques chromatographiques.  

 Essais cliniques : Concevoir et mener des essais contrôlés impliquant des sujets humains 

pour évaluer l'efficacité, la tolérabilité et les effets secondaires potentiels des composés 

dans des scénarios réels. 

 Etude histologique est nécessaire pour déterminer le mode d’action exacte sur la 

réparation tissulaire. 
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Annexe 1. Les différentes phases de cicatrisation 

 

Figure 11.Les différentes phases de cicatrisation et leur évènement clé (Yanis, 2020). 

Annexe 2. Le suivie de la contraction des différents los au cours de traitement  

  J3 J6 J9 J12 J15 J18 

T+ 

 

Contr(%) 13,72 27,23 54,65 74,94 86,33 92,99 

SD 5,14 2,40 6,04 5,10 2,88 3,27 

PE Contr(%) 16,15 26,81 31,46 54,39 85,72 88,40 

SD 6,98 6,10 6,27 10,65 4,45 4,63 

PP Contr(%) 4,79 6,35 16,86 52,50 65,81 86,68 

SD 2,71 6,13 9,99 2,68 4,30 2,94 

T- Contr(%) 4,40 12,77 31,40 42,70 66,75 78,02 

SD 1,31 3,23 6,11 5,730 5,55 4,65 

 

Annexe 3. Test de toxicité cutanée. 

Individu  Dose pendant 14 J Observation  Référence  

Lapins 
0.5 g d’OME 5% 

0.5 g d’OME 10% 

Teucrium poluim L. 

Aucun signe de 

toxicité, d’irritation 

cutané ou toute autre 

réaction sur la peau.  

(Sarra, et al. 2021) 

 

 



Résumé 

 

 

 ملخص:

 يعتمد والآخر مائي مستخلص على يعتمد أحدهما محضرين، مرهمين تأثير يمتقي هو الدراسة هذه من الرئيسي الهدف كان

 على الحي الجسم في التقييم إجراء تم. الجلدية الجروح لعلاج الجزائر في واسع نطاق على تستخدمان نبتتين مسحوق على

ل في المستخلصات المائية ل كشفت التحاليل الكيميائية النباتية عن مستويات عالية من مادة الببوليفينو جلدية. جروح

Teucrium polium L.  وInule visqueuse.  بلغ غلة زيت  اقل.موجودة بكميات  كانت الفلافونويدبينماTeucrium 

polium  L . 0.123% مع زيادة الانكماش في حاله  الشفاء،المراهم تأثيرا ايجابيا على  . أظهرت% 24 وزيت السمسم

 12ضوابط الايجابية و السلبية بينما تأخرت النتائج في الأيام التسعة الأولى ثم تسارعت في اليوم المهم المستخلص مقارنة بال

 % cicatrylbio  92.99،للمستخلص  % 88.4مجموعات مختلفة  الانكماش مننسب  المسحوق كانتبالنسبة للمرهم ذو 

 للمجموعة الضابطة. % 78.026، للمسحوق % 86.68،

 .، جروح جلدية التئام ، التئام ، مرهمTeucrium polium L.،Inule visqueuse :المفتاحية الكلمات

 

Résumé : 

L'objectif principal de cette étude était d'évaluer les effets de deux pommades préparées l’une 

à base d'extrait aqueux et l’autre à base de la poudre de deux plantes largement utilisées en 

Algérie pour la cicatrisation des plaies cutanées. L’évaluation a été réalisé in vivo sur des plaies 

d’excision. Les analyses phytochimique ont révélé des teneurs élevées en polyphénols dans les 

extraits aqueux des Teucrium polium L. et l’Inule visqueuse, tandis que les flavonoïdes étaient 

présents en quantités plus faibles. Les rendements d'huile essentielle de Teucrium polium L. 

étaient de 0,123%, tandis que celui de l'huile de sésame était de 24%. Les pommades ont montré 

une action positive sur la cicatrisation, avec une contraction accrue dans le cas de la pommade 

à base d'extrait par rapport aux témoin positive et négative alors que des résultats retarder dans 

les 9 premiers jours puis s’accélère dans 12jour pour la pommade à base de poudre. Les 

pourcentages de contraction étaient de différente groupe étaient de 88,4% de l’extrait, 92,99% 

cicatrylbio, 86,68% poudre et 78,026% pour le témoin négatif. 

Mots clé : Teucrium polium L., Inule visqueuse, Cicatrisation, Pommade cicatrisante, Plaies 

cutanée. 

 

Abstract: 

The main objective of this study was to evaluate the effects of two ointments prepared, one 

based on the aqueous extract and the other based on the powder of two plants widely used in 

Algeria, on the healing of cutaneous wounds. The evaluation was conducted in vivo on excision 

wounds. Phytochemical analyses revealed high levels of polyphenols in the aqueous extracts of 

Teucrium polium L. and Inula viscosa, while flavonoids were present in lower quantities. The 

essential oil yield of Teucrium polium L. was 0.123%, while that of sesame oil was 24%. The 

ointments showed positive effects on wound healing, with increased contraction in the case of 

the extract-based ointment compared to the positive and negative controls, while delayed results 

were observed for the powder-based ointment during the first 9 days, followed by accelerated 

healing at day 12. The contraction percentages for the different groups were 88.4% for the 

extract, 92.99% for Cicatrylbio, 86.68% for the powder, and 78.026% for the negative control. 

Keywords: Teucrium polium L., Inule visqueuse, wound healing, healing ointment, skin wounds. 


