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Résumé

Le diabete sucré est un trouble métabolique caractérisé par une hyperglycémie chronique. Il
est considéré par ’OMS comme une des quatre pathologies majeures non transmissibles. La
diminution de la glycémie postprandiale est réalisée en retardant I'absorption du glucose par
l'inhibition des enzymes, a-amylase et a-glucosidase, qui sont responsables de la dégradation

de polysaccharides en monosaccharides. C’est dans ce contexte que se situe notre travail.

Nous avons testé I’effet inhibiteur de la partie comestible de I’Allium ampeloprasum L. var.
Porrum sur I’a-amylase porcine. Des étalonnages d’extraits de jus (J), de I’huile essentielle
(HE), de I’hydrolat (H) et des mucilages (Mu) du poireau ont été réalisés in vitro pour ce

faire. L’efficacité des extraits est donnée par la valeur d’ICsp.

Nous avons déterminé le rendement de I’HE qui est de 1’ordre de 0,0227% et celui de Mu est
égal a 0,39%. Pour I’effet inhibiteur sur I’a-amylase nous soulignons que, classés par ordre
d’efficacité inhibitrice sur I’a-amylase, 1’acarbose vient en premier avec 1Cs50=0,17+0,015
mg/ml suivi de I’huile essentielle, mucilages et jus avec 1Cs;=1,35+0,029 ; 2,139 £0,37 et
8,99+0,40 mg/ml respectivement et hydrolat avec une 1C5,=68,93+14,31 mg/ml montrant un
faible effet inhibiteur.

Nos résultats sont satisfaisants dans la mesure ou I’inhibition de I’a-amylase par I’Allium
ampeloprasum L. var. Porrum est prouvée.

Mots clés : Allium ampeloprasum L. var. Porrum, diabéte sucré, inhibition, a-amylase,
extrait.



Abstract

Diabetes mellitus is a metabolic disorder characterised by chronic hyperglycemia. It is
considered by the WHO to be one of the four major non-communicable diseases (NCD).
Reducing postprandial blood glucose is achieved by delaying glucose absorption through
inhibition of the enzymes, a-amylase and a-glucosidase, which are responsible for the
breakdown of polysaccharides into monosaccharides. It is in this context that our work is

situated.

We tested the inhibitory effect of the edible part of Allium ampeloprasum L. var. Porrum on
porcine a-amylase. Different concentrations of juice extracts (J), essential oil (HE), hydrolat
(H) and mucilages (Mu) of leek were carried out in vitro to do this. The effectiveness of the

extracts is given by the 1Csq value.

We have determined the yield of HE which is of the order of 0.0227% and that of Mu is equal
to 0.39%. For the inhibitory effect on a-amylase we emphasize that, classified in order of
inhibitory effectiveness on a-amylase, acarbose comes first with 1C5,=0.17£0,015 mg/ml
followed by the essential oil, mucilages and juice with 1C5,=1.35+ 0,029; 2.139+0,37 and
8.99+0,40 mg/ml respectively and hydrolat with an 1C5,=68.93+14,31 mg/ml showing a weak
inhibitory effect.

Our results are satisfactory to the extent that the inhibition of a-amylase by Allium

ampeloprasum L. var. Porrum is proven.

Key words: Allium ampeloprasum L. var. Porrum, diabetes mellitus, inhibition, a-amylase,

extract.
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Introduction generale



Introduction

Le diabéte est défini par une hyperglycémie survenant lorsque la quantité d’insuline
plasmatique n’est plus suffisamment produite et/ou assez active par rapport aux besoins de
I’organisme (Tenenbaum et al., 2018). Une des quatre pathologies majeures non

transmissible, le diabete sucré est un veéritable probléme de santé publique !

La prévalence du diabéte continue d’augmenter en Algérie pour atteindre 14,4 % de la
population entre 18 et 69 ans, soient environ 4 millions de personnes atteintes de diabéte en
Algérie en 2018 (Belhadj et al., 2019). En France, plus de 4 millions de personnes (5 % de
la population) sont diabétiques (Foussier et Zergane, 2021). 1l touchait dans le monde 425
millions de sujets de 20 a 79 ans, 451 millions de sujets de 18 a 99 ans en 2017 (WHO,
2023).

Alors que la résistance aux antibiotiques est réelle, et que les médicaments pharmaceutiques
ne sont pas toujours sans risque ou sans effets indésirables, la médecine traditionnelle,
I’utilisation des plantes médicinales, reste une solution non négligeable ; et ¢a, plusieurs
peuples le savaient et plusieurs recherches s’orientent vers les plantes médicinales considérées
comme source énorme de multiples substances thérapeutiques douées d’activité

antidiabétique (Ben mechri et al., 2021).

La phytothérapie se transmet de bouche a oreille et de génération en génération, de famille en
famille. Aujourd’hui, dans le domaine thérapeutique, le patient diabétique a recours a 1’'usage
des plantes médicinales hypoglycémiantes comme traitement complémentaire. La
phytothérapie constitue donc une alternative importante pour prévenir les complications du
diabete (Ben Mechri et al., 2021). Les métabolites secondaires par leurs effets
antihyperglycémiants, anti-inflammatoires, anti-cancéreux... sont des pistes trés intéressantes
dans la prévention et I’atténuement des maladies. On cite les polyphénols, les alcaloides et les
terpénoides ( Koné, 2018; Bibet et al., 2008).

Les pratiques de la médecine traditionnelle varient grandement d’un pays a I’autre et d’une
région a l’autre. Elle peut étre considérée comme forme de médecine alternative dans

certaines régions (Lamba et al., 2000).

Aussi, plusieurs plantes ont été découvertes avoir un effet inhibiteur de 1’a-amylase. Inhiber
cet enzyme qui digere les sucres (favorisant 1’absorption du glucose) est une solution
intéressante dans la prise en charge du diabéte. C’est dans cet ordre d’idée que nous

étudierons ’effet inhibiteur de 1’Allium ampeloprasum L. var. Porrum sur 1’a-amylase.



Introduction

L Allium ampeloprasum L. var. Porrum, communément appelé "poireau sauvage"”, est un
I[égume (Bernaert, 2013) comestible et cultivé depuis des siecles. Il est consommé comme
Iégume, condiment, herbes médicinales ou assaisonnements alimentaires dans de nombreux

pays mediterranéens (Strati et al., 2018)

Le poireau contient des minéraux (macro et micronutriments) tels que le sodium, le
potassium, manganese, calcium... (Dey et Khaled, 2015). Il est riche en
fructooligosaccharides et autres a-galactooligosaccharides, a savoir le raffinose et le
stachyose (Shelke et al.,, 2020) et des études ont montré ses activités antioxydants,

antidiabétiques et bien plus. Nous en parlerons davantage dans la suite des pages.

Notre travail est composé de deux parties; une partie bibliographique et une partie

expérimentale le tout structuré comme suit :

» Généralité sur le diabéte et I’a-amylase
» L Allium ampeloprasum L. var. Porrum
» Matériel et méthode ou nous réaliserons des extraits (jus, hydrolat, mucilages, huile

essentielle) du poireau pour étudier leur activité inhibitrice de 1I’a-amylase.

L’expérimentation est réalisée au niveau du laboratoire de recherche antibiotiques,
antifongiques, physico-chimie de la faculté des Sciences de la nature et de vie de ’'université
d’Abou-Bekr Belkaid Tlemcen.
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Chapitre 1 : Diabétes, a-amylase

1. Physiopathologie du diabéte sucré

1.1.  Définition et généralites

Le diabéte sucré est un trouble métabolique chronique caractérisé par une hyperglycémie et
due & une carence en insuline et/ou a une résistance a l'insuline (Lamba et al., 2000).
L’HbAlc quant a elle, est un marqueur de I’exposition chronique au glucose sur une période
de 3 mois. C’est aussi une fraction de 1’hémoglobine qui a subi la réaction de glycation. Il
convient de noter que cette réaction est irréversible. Le taux de ’'HbAlc est corrélé a celui de
la glycémie. En effet, chaque fois que la glycémie moyenne augmente de 0,29¢/l, celui de
I’HbA1c augmente de 1% (Monnier et Schlienger, 2018).

1.2.  Données épidémiologiques

Le diabete touchait dans le monde 425 millions de personnes de 20 a 79 ans, 451 millions de
18 a 99 ans en 2017, la moitié des cas étant non diagnostiqués di a son hétérogénéité.
S’ajoutent 374 millions de sujets qui ont un prédiabéte. Les projections anticipent une
augmentation de 50% entre 2015 et 2040, de 140% en Afrique (Boitard, 2020). L’OMS
prévoit qu’en 2030, le diabéte sera la 7°™ cause de décés dans le monde (David et Boinet,
2017). Entre 2000 et 2019, le taux de mortalité due au diabéte standardisé selon 1’age a
augmenté de 3 %. Dans les pays a revenu intermédiaire, il a augmenté de 13 % (WHO,
2023).

La prévalence du diabéte continue d’augmenter en Algérie pour atteindre 14,4 % de la
population entre 18 et 69 ans, soit environ 4 millions de personnes atteintes de diabéte en

Algérie en 2018 (Belhadj et al., 2019).

1.3. Symptdmes

Maladie hétérogeéne et évolutive, ses symptdmes peuvent apparaitre trés soudainement. Dans
le DT2, les symptomes peuvent étre légers et n’étre remarqués qu’au bout de plusieurs
années. lls comprennent une polydipsie, polyphagie, polyurie, vision floue, sensation de

fatigue et une perte de poids involontaire (WHO, 2023).

1.4.  Critéres de diagnostic du diabéte sucré

Le terme « prédiabéte » apparait lorsque des personnes présentent une anomalie de la
glycémie a jeun et/ou une intolérance au glucose. Elles sont a haut risque d'évoluer vers un
diabéte de type 2. Le prédiabéte est également un marqueur de risque de maladies

cardiovasculaires (College des Enseignants de Nutrition, 2019).



Chapitre 1 : Diabétes, a-amylase

Tableau 1 : Critéres diagnostiques des différents états de tolérance glucidique ( CEN, 2019;
Monnier et Schlienger, 2018; Antony and Clotilde, 2014)

Tolérance glucidique normale

» Glycémie a jeun a 1,10 g/l (6,1 mmol/l)
» Glycémie < 1,40 g/l (7,8 mmol/l) 2 heures aprés HGPO
Anomalie de la glycémie a jeun et Intolérance au glucose
» Anomalie de la glycémie a jeun : glycémie a jeun > 1,10 g/1 (6,1 mmol/l) et < 1,26 g/l
(6,9 mmol/l)
> Intolérance au glucose : glycémie 2 heures aprés HGPO comprise entre 1,40 g/l (7,8
mmol/l) et 1,99 g/l (11 mmol/l)
Diabéte sucré si patient dans I’une des situations suivantes :
Glycémie a jeun > 1,26g/1 (7mmol/l)
Glycémie > 2,00g/1 (11,1mmol/l)
Glycémie 2h apres HGPO supérieure a 2,009/l (11,2mmol/l)
HbAlc>6,5%

vV V YV V

Le jelne dans le tableau ci-dessus est une absence d’ingestion calorique depuis minimum 8h.
L'hyperglycémie par voie orale (HGPO) consiste a faire ingurgiter au patient 75 g de glucose.
L’HGPO a des indications limitées car peu reproductibles ; elle est inutile en cas de diabéte
patent. Son intérét est essentiellement, d'une part pour le diagnostic de diabéete gestationnel et,

d'autre part, épidémiologique (CEN, 2019).

1.5. Classification des diabetes sucrés

1.5.1. Diabéte de type 1 (DT1)

Le diabéte de type 1, moins fréquent que le diabete de type 2 (moins de 10% des cas), débute
dans 50 % des cas avant 1’age de 20 ans. Le patient est dans ce cas mince et s’amaigrit encore.
Aussi, des études ont détecté des corps cétoniques (glycosurie, cétonurie) associés au glucose
dans les urines (Boitard, 2020). Jadis n’atteignant que les adolescents, on dénombre de plus
en plus des personnes adgées DT1 (JaneZ et al., 2020). Elle est asymptomatique, affecte trés
peu la qualité de vie des patients mais diminue leur espérance de vie ; aussi, I’hyperglycémie
se développe progressivement et le risque de survenue de complications n’est pas a négliger

(Foussier et Zergane, 2021).
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1.5.1.1. Physiopathologie

L’hyperglycémie est la conséquence d’une insulinopénie absolue résultante de la destruction
progressive et drastique (> 80 %) des cellules sécrétrices d’insuline induite par une réaction
auto-immune (Tenenbaum et al., 2018).

Les cellules B quasi inexistantes, il n’y a plus de synthése d’insuline, le sujet se retrouve avec
une glycémie plasmatique élevée mais ne peut utiliser cette énergie. 1l est faible, fatigué. Son
organisme s’oriente donc vers les réactions cataboliques en activant simultanément la
lipolyse, glycogénolyse et la néoglucogeneése ; c’est une véritable insulino-dépression! Le
sujet est hyperglycémique insulinodépendant avec des risques et/ou complications a souligner
dans les lignes a venir (Monnier et Schlienger, 2018). Dans la chronologie de la pathologie,
la production d’anticorps reconnaissant des antigenes de la cellule béta pancréatique (ex :
GADG65, Insuline, 1A2) préceéde la destruction des cellules béta et 1’apparition du DT1
(Tenenbaum et al., 2018).

1.5.2. Diabéte de type 2 (DT2)

C’est le diabéte autrefois appelé non insulinodépendant. Plus de 95 % des personnes
diabétiques ont un diabéte de type 2. Le diabéte de type 2 est di a un défaut qualitatif, puis
quantitatif d’insuline dans le contexte d’une résistance périphérique a I’action de 1’hormone
(Boitard, 2020). Il touche le plus souvent des personnes agées avec des symptémes plus
Iégers que ceux du DT1 et peut passer inapercu pendant plusieurs années. Il est associé a un
exces pondéral et obésité (Monnier et Schlienger, 2018).

Les facteurs qui contribuent a I’apparition du diabéte de type 2 comprennent le surpoids, le
manque d’exercice, le stress et une prédisposition génétique (WHO, 2023). La prédisposition
génétique et un environnement permettant a ces genes d’exprimer leur caractere diabétogéne
favorisent 1’établissement d’une insulinorésistance qui, plusieurs années (10 a 20ans) plus tard

dégénérera en insulinodéficience (Antony and Clotilde, 2014).

1.5.2.1. Physiopathologie

Le développement de I'insulinorésistance est intrinsequement lié a la répartition androide des
graisses. L utilisation du glucose par les muscles est réduite au détriment des acides gras, il
n’est pas non plus stocké en glycogeéne car les stocks en glycogeéne sont aussi intacts et la
glycogéne synthase responsable de la glycogénogeneése est inhibée. Le foie libere du glucose
par néoglucogenése en plus du fait que les muscles utilisent peu le glucose. La synthese

d’insuline augmente pour favoriser 1’utilisation du glucose mais les tissus adipeux et les
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muscles résistent a I’insuline car leur métabolisme est orienté en faveur des acides gras

(Monnier et Schlienger, 2018).

1.5.3. Diabéte gestationnel

Le diabéte gestationnel (DG) est défini par ’OMS comme un trouble de la tolérance
glucidique conduisant a une hyperglycémie de séverité variable, débutant ou diagnostiqué
pour la premiére fois pendant la grossesse, quels que soient le traitement nécessaire et
I’évolution dans le postpartum. Les facteurs de risque principaux sont une surcharge
pondérale, I’age, I’origine ethnique, les antécédents familiaux au premier degré de DT2 et
autres (Tenenbaum et al., 2018; Senat et Deruelle, 2016). Les principales complications du
DG sont un risque augmenté de pré-éclampsie, de macrosomie feetale et d’accouchement par

césarienne (Meykiechel et al., 2023).

1.5.4. Autres formes de diabéte (le diabéte MODY)

Le diabete MODY (Maturity Onset Diabétes of the Young) est d0 a plusieurs types
d'anomalies génétiques. Il est transmis de facon autosomique dominante, I'obésité est
rarement associée et on ne retrouve pas d'anticorps dirigés contre le pancréas. Selon les cas, il

peut étre traité par antidiabétiques ou par I’insuline (CEN, 2019).

1.6.  Complications du diabéte sucré

Ces complications sont essentiellement microvasculaires (rétinopathie et cécité, néphropathie,
insuffisance rénale et neuropathie périphérique), macrovasculaires (accident vasculaire
cerébral AVC, infarctus du myocarde, artérite et amputation...), voire, rarement, le coma
diabétique (David et Boinet, 2017).

1.6.1. Complications aigues du diabéte

Elles regroupent 1’hypoglycémie (glycémie < 0,70g/1) qui est liée a la prise de médicaments
antidiabétiques, I’inadaptation des doses d’insuline ou des agents qui stimulent la sécrétion de
I’insuline. Aussi, 1’acidocétose qui présente presque exclusivement chez les DT1. Ajoutant

ainsi le coma hyperosmolaire et I’acidose lactique (Monnier et Schlienger, 2018).

1.6.2. Complications chroniques du diabéte
Il s’agit de : Hyperglycémie, Inflammation de bas grade, Insulinorésistance, Athérosclérose
(Monnier et Schlienger, 2018).
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1.6.2.1. Complications microangiopathiques du diabéte
Ce sontles complications oculaires, néphropathiques et neuropathiques (Monnier et
Schlienger, 2018).

1.6.2.2. Complications macroangiopathiques du diabete

11 s’agit de cardiopathie ishémique (Le pronostic est plus sévere et la mortalité, plus élevée),
Insuffisance cardiaque (Elle est deux fois plus fréquente chez les hommes et cing fois chez les
femmes diabétiques), Atteinte cérébrovasculaire (Monnier et Schlienger, 2018)...

1.7.  Traitement

Aujourd’hui, le traitement du diabéte n’est plus seulement le traitement de la glycémie, il est
beaucoup plus individualisé mais les régles hygiéno-diététiques et la metformine restent a la
base du traitement (Vatier et Bourcigaux, 2023; Fougere et Archambeaud, 2017). Aussi,
des recherches se multiplient dans le domaine de la phytothérapie a la quéte des solutions
(Eddouks et al., 2007). Les recommandations internationales sont unanimes sur la nécessité
d’une auto-surveillance pluriquotidienne. Entre autres conseils, le patient doit éviter la
sédentarité et adopter un régime alimentaire adéquat en évitant les lipides surtout saturés et les
sucres simples et I’alcool, intégrant les fruits, les 1égumes, les féculents non raffinés, les

poissons ( Piquet, 2023; Berdi et al., 2020).

1.7.1. Traitementdu DT1

Lors de sa premiére application clinique, il y a 100 ans, l'insuline était présentée comme le
remede pour les personnes atteintes de diabéte sucré (Mathieu et al., 2021). Le traitement du
DT1 implique des injections quotidiennes multiples d'insuline basale et prandiale ou une
perfusion sous-cutanée continue d'insuline. 1l existe une grande variété d'insulines (basale et
prandiale) et de modes d'administration (seringue, stylo, stylo pré-rempli et pompe) (Janez et
al., 2020).

1.7.2. Traitement du DT2
De nombreux médicaments antidiabétiques ont déja été synthétisés et des recherches
approfondies sont actuellement menées par des scientifiques pour en découvrir de nouveaux

plus efficaces (Dowarah et Singh, 2020).
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1.7.2.1. Inhibiteurs de I’a-glycosidase

Les B-galactosidases, a-amylases et a-glucosidases sont des enzymes qui dégradent les
polysaccharides présents dans 1’alimentation en monosaccharides (glucose, fructose...) qui
seront absorbés dans le jéjunum et I’iléon.

Les inhibiteurs de I’a-glycosidase favorisent la digestion et 1’absorption incompléte ou réduite
des monosaccharides intestinaux. On cite 1’acarbose, miglitol et voglibose. Ils doivent étre
pris au début du repas. Des flatulences, la diarrhée et 1’inconfort intestinal peuvent étre
notifiés suite a la prise de ces médicaments, ceci est dus au métabolisme de la microflore
intestinale et a 1’indigestion et/ou digestion réduite des polysaccharides (Meneses et al.,
2015).

1.7.2.2. Biguanides

Il s’agit de phenformine, buformine et metformine ; la metformine étant la plus utilisée. Elle
agit en bloquant la néoglucogenese hépatique. Elle augmente également l'absorption du
glucose par le muscle squelettique et réduit I'absorption du glucose dans la muqueuse
intestinale. Des problémes indésirables gastro-intestinaux peuvent surgir a 1’issu de la prise de
ce médicament (Yendapally et al.,, 2020; Meneses et al., 2015). Le traitement

pharmacologique de premiere ligne reste, en 2020, la metformine (Buysschaert, 2020).

1.7.2.3. Sulfonylurées

Les premieres sulfonylurées développées ont été le tolbutamide, le chlorpropamide,
I'acétohexamide et le tolazamide. Ces agents de premiére génération ont été largement
remplacés par les nouveaux agents de deuxieme génération, le gliclazide, le glipizide et le
glibenclamide (glyburide). D’autres chercheurs classent le glimépiride, sulfonylurée la plus
récente, dans la troisiéme génération alors que d’autres la classent la 2¢. Ils stimulent la
sécrétion d'insuline.

La prise de ces médicaments peut entrainer une hypoglycémie, une prise de poids et une

hyperinsulinémie (Tomlinson et al., 2022 ; Meneses et al., 2015).

1.7.2.4. Meglitinides

Les méglitinides sont des secrétagogues de I'insuline dont le mécanisme d'action est similaire
a celui des sulfonylurées, agissant sur les canaux potassiques ATP-dépendants. Il s’agit de
natéglinide, repaglinide et mitiglinide. Comme le répaglinide, le natéglinide est efficace en
association avec la metformine ou les thiazolidinediones. Il doit étre pris avant chaque repas

indépendamment de la composition du repas (Meneses et al., 2015).
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1.7.2.5. Thiazolidinediones

Elles agissent sur 1’abaissement durable du taux d’HbAlc tout en ayant un faible risque
d’hypoglycémie ; on cite Pioglitazone, rosiglitazone.

Toutefois, des effets indésirables tels que la prise pondérale, insuffisance cardiaque, cedémes

maculaires... peuvent survenir lors de la prise de ces médicaments (Swanson et al., 2019).

Sulfonylurées Inhibiteurs des
& glinides alpha-glucosidases
T insulinosécrétion | absorption des glucides

B
e Glitazones
Inhibiteurs de la DPP- 1 insulinosensibilité

1 insuline ; | glucagon

A O ’
[ CONTROLE)\

\. GLYCEMIE
NG )

Inhibiteurs
SGLT2
1 glucosurie Metformine

| production de glucose

Figure 1. Illustration des sites et des mécanismes d’action principaux des différentes classes
d’antidiabétiques oraux (Scheen, 2015)
Dans la figure 1, a: cellules o pancréatiques; 3 : cellules  pancréatiques; DPP-4 : dipeptidylpeptidase
IV; SGLT2 : Co-transporteur sodium-glucose de type 2.

2. L’a-amylase

2.1.  Définition et généralité

L’a-amylase est une enzyme produite par les glandes salivaires et le pancréas chez ’Homme.
Cette enzyme clive la liaison a-(1,4)-D-glucosidique de I’amidon et autres polysaccharides en
composés glucidiques plus simples tels que le glucose, maltose et dextrine (Paul et al.,
2021).
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2.2.  Digestion des sucres

En 1831, Erhard Leuchs a rapporté que I'amidon, mélangé a la salive humaine, se décompose
et a utilisé le nom de ptyaline pour décrire I'agent de la salive responsable de la réaction
chimique (Butterworth et al., 2011). L’amidon est présent en grande quantité dans
I’alimentation des pays en voie de développement comparé aux pays développés (Southgate,

1995).

Chez I'Homme, avant d'étre absorbé sous forme de glucose dans l'intestin gréle, I'amidon est
successivement hydrolysé par I'a-amylase salivaire et pancréatique dans la bouche et I'intestin
gréle. La ptyaline, présente dans les sécrétions salivaires, hydrolyse les molécules d’amidon a
raison de 70% de sa digestion. L'action de la ptyaline s'arréte lorsque 1’aliment est transformé
en bol alimentaire dans I'estomac. Puis, dans la lumiére intestinale, ’amidon est converti en
oligomeres de glucose grace a I’amylase pancréatique qui est plus puissante que I’amylase
salivaire et digére la totalité de I’amidon en 15 a 30 minutes. Cette a-amylase pancréatique
hydrolyse les liaisons a (1-4) de ’amidon. Enfin, au sein de la bordure en brosse, différentes
enzymes issues des entérocytes interviennent sur les différents sucres afin de les dégrader. On
cite :

» Sucrase-isomaltase qui décompose le saccharose en glucose et en fructose

» Glucoamylase qui convertit les oligoméres de glucose (maltotriose et dextrines) en

glucose

A\

Lactase qui scinde le lactose en glucose et en galactose
» Maltase qui transforme le maltose en 2 glucoses (ElI Haddaoui, 2023; Southgate,
1995).

2.3. Différents types d’amylases

I1 existe différents types d’amylases parmi lesquels, a, B, et y (ou amyloglucosidase) amylases
qui jouent un réle biologique important dans le métabolisme des glucides. Ils sont codés
respectivement par E.C 3.2.1.1; E.C.3.2.1.2 et E.C.3.2.1.3. L’enzyme a-amylase, par son
activité catabolique, peut provoquer I’hyperglycémie et le DT2 (Kaur et al., 2021).

2.3.1. o-amylase (a -1,4-glucan-4- glucanohydrolases; E.C.3.2.1.1)

Il s'agit d'une métalloenzyme endogéne contenant du calcium ; elle nécessite des ions
calciums Ca®* pour son fonctionnement, intégrité structurale et stabilité. Elle appartient a la
famille 13 (GH-13) du groupe des glycosides hydrolases. En fonction de la formation du

produit final, les a-amylases sont classées en deux catégories : les amylases saccharifiantes et

10



Chapitre 1 : Diabétes, a-amylase

les amylases liquéfiantes. Les a-amylases sont les plus couramment utilisées parmi toutes les
amylases qui existent et la plus grande famille d'hydrolases, de transférases et d'isomérases de
glycosides, comprenant 30 spécificités enzymatiques différentes (Paul et al., 2021; Sindhu et
al., 2017). Ces enzymes sont classees en quatre groupes : les endoamylases, les exoamylases,
les enzymes de débranchement et les transférases :
» Les endoamylases clivent les liaisons a (1-4) internes, ce qui donne des produits a-
anomeres.
» Les exoamylases coupent les liaisons o (1-4) ou a (1-6) des résidus de glucose
externes, ce qui donne des produits a- ou B-anomeres.
» Les enzymes de débranchement hydrolysent les liaisons a (1-6) en laissant des
polysaccharides linéaires.
» Les transférases coupent quant a elles, les liaisons glycosidiques a (1-4) de la
molécule donneuse et transferent une partie de la molécule donneuse a un accepteur

glycosidique, formant ainsi une nouvelle liaison glycosidique.

2.3.2. p-amylase (E.C.3.2.1.2)

C’est une enzyme exo-hydrolase de la famille GH14 qui clive les liaisons a-1,4-glucane de
I'extrémité non réductrice du polysaccharide pour produire du maltose en suivant le
mécanisme d'inversion de la configuration. Outre les sources microbiennes (Bacillus,
Pseudomonas et Streptomyces), la p-amylase (BAM) est présente dans les graines de plantes
supérieures comme l'orge (Hordeum vulgare), le soja (Glycine max) et la patate douce
(Ipomoea batatas) (Paul et al., 2021).

2.3.3. y-amylase ou (E.C.3.2.1.3)

Cette enzyme est une glucoamylase exoactive de la famille GH15 qui catalyse I'hydrolyse des
liaisons glycosidiques o (1-6) et a (1-4) terminales non réductrices des polysaccharides pour
produire du glucose. La y-amylase est stable méme a un pH acide de 3,0. Elle se trouve
principalement dans les champignons filamenteux comme Aspergillus oryzae, Aspergillus

niger, Rhizopus delemar, Rhizopus oryzae et Rhizopus niveus (Paul et al., 2021)

2.3.4. L’iso amylase (E.C. 3.2.1.68) et la pullulanase (E.C. 3.2.1.41)
Ces deux enzymes hydrolysent les liaisons glucosidiques o (I— 6) de I’amylopectine et
pullulan respectivement. La pullulanase peut hydrolyser egalement totalement I'amylopectine

qui est beaucoup plus ramifiee que le glycogene (Bijttebier et al., 2008)

11
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Tableau 2 : Les enzymes amylolytiques (Paul et al., 2021; Tiwari SP et al., 2015; Bijttebier

et al., 2008)
Nom Type Liaison hydrolysée Produits Origine
. Animale (salive
a- Dextrine et pancréas)
Endoamylase a (1-4) Maltose panc
amylase . Végeétal
maltodextrine . .
Microbienne
B- a (1-4) par les extrémités Maltose Microbienne
Exoamylase . . . L
amylase non réductrices B dextrine Végétal
a (1-4) par les extrémités Végétal
IrETEER (SR non réductrices Mo Microbienne

2.4. Structure de ’a-amylase
La structure d'une enzyme est la clé de sa fonction. En général, la structure bidimensionnelle
des a-amylases typique et de leurs homologues putatifs impliquent trois domaines de base,
dénommés A, B et C. Le domaine A est défini comme le (B/a)g avec ses résidus catalytiques,
le domaine B est une longue boucle qui dépasse entre le brin 3 et I'nélice a3 et le domaine C a

une structure béta-sandwich antiparalléle a huit brins (Zhang et al., 2017).

Domain A

Figure 2 : Structure cristalline de I’a-amylase (Zhang et al., 2017)
Sur la figure 2, le point rose indique le site de liaison du Ca®*.Les parties bleues et vertes
représentent respectivement les brins B et les hélices a. La grande fente indiquée par une
fleche est le site catalytique. Les domaines A a C sont séparés par des couleurs et éetiquetés

par la couleur correspondante
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2.5.  Mode d’action de I’a-amylase
En général, on pense que les a-amylases dégradent les polymeres d'amidon de maniére

aléatoire ; on distingue deux modes d’action :

2.5.1. Mode d’attaque unique ou attaque multitiche
Toutes les liaisons sont susceptibles d’étre hydrolysées et a cet effet, une diminution rapide de

masse molaire du polymeére de I’amidon peut étre observée (Bijttebier et al., 2008).

2.5.2. Mode d’action a attaque multiple

Les amylases a attaque multiple clivent successivement plusieurs liaisons glycosidiques apres
la premiere attaque hydrolytique (aléatoire) avant de se dissocier du substrat (Bijttebier et al.,
2008).

a) ATTAQUE EN CHAINE SIMPLE
1 2 3 =3 s L= 7 8 8 9 10311 1 1
ssoooacocalbdbdbdbInIbIEIEIEIHIGIHN
o‘ O OO OO0 - _ 0 % 9 O . % o o 2WOOOOOOOOOOOOOOT
b) ATTAQUE MULTIPLE
1 2 3 a s
(3 7 ,8 ,9
10 11 1
c) ATTAQUE MULTICHAINE
1
3
JUNNGEGNUNE /oy
d) ATTAQUE PRIVILEGIEE
o EWVE
AR cocsoscEataE

Figure 3 : Représentation schématique des modes d’action de 1’amylase sur I’amylose et les

fragments d’amylose (Bijttebier et al., 2008)

2.6.  Sources de I’a-amylase

Bien que les a-amylases soient reparties dans le regne animale, végétale et microbienne,
I’origine microbienne de ces enzymes est la plus répandue dans les industries parce qu’elles
sont plus rentables et plus manipulables (Zhang et al., 2017). Les bactéries et les

champignons sécrétent de l'amylase a I'extérieur des cellules pour effectuer la digestion
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extracellulaire. La majorité des rapports sur les champignons producteurs d'a-amylase se
limitent & quelques espéces de champignons mésophiles. Les thermophiles sont également
d'excellents producteurs d'a-amylase (Dipak, 2016). Aspergillus et Bacillus sont des sources

fongiques d’a-amylase (Saranraj et Stella, 2013).

2.7.  Utilisations

L'a-amylase est utilisée dans différents secteurs industriels, tels que la production d'éthanol et
d'alcool, I'alimentation, le textile, le papier et les détergents pour lessives et vaisselles. 90%
des détergents liquides contiennent 1’a-amylase qui dégrade les résidus des aliments riches en
amidon. En raison de leur fort pouvoir sucrant, elle est utilisée en grande quantité dans les
industries de boissons comme édulcorant pour les boissons non alcoolisées. Dans 1’industrie
agroalimentaire, 1’a-amylase est utilisée dans la boulangerie, pour la clarification de la biere
et des jus de fruits ou pour les prétraitements des aliments pour animaux dans 1’optique

d’améliorer la digestibilité des fibres (Elyasi Far et al., 2020).

2.8. Inhibiteurs de ’a-amylase

Les inhibiteurs d'enzymes hydrolysant les glucides comme 1'a-amylase jouent un role
important dans le contr6le du diabéte sucré, en particulier chez les patients atteints du DT2, de
I'obésité, ainsi que les caries dentaires (Toumi et al., 2022; Sales et al., 2012).

Les médicaments qui inhibent les enzymes hydrolysant les glucides ont démontré gu'ils
réduisaient la glycémie postprandiale et améliorent le métabolisme du glucose et sans
favoriser I'hyperglycémie. Ces médicaments sont surtout utiles pour les personnes qui
viennent de recevoir un diagnostic de DT2. lls sont également utiles pour les personnes qui
prennent des antidiabétiques oraux et qui ont besoin d'un médicament supplémentaire pour

maintenir leur glycémie dans des limites sres (Nickavar et Yousefian, 2009).
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Figure 4 : Inhibition de I’a-amylase (Kaur et al., 2021)

Agarwal et Gupta, (2016) ont cité trois inhibiteurs de 1I’a-amylase les plus communs :

» Acarbose : d’origine microbienne, il a été le premier inhibiteur de I'a-glucosidase
disponible dans le commerce pour le traitement du diabéte. Il inhibe les activités de 1’a-
amylase, de la sucrase et de la maltase.

» Miglitol : Dérivé de la 1-désoxynojirimycine, il inhibe fortement les activités de
saccharose, glucoamylase et isomaltase.

» Voglibose : D'origine bactérienne, il inhibe quant a lui, les activités de I’a-glucosidase, du

saccharose, de l'isomaltase et de la maltase.

Environ 800 especes de plantes sont considérées comme ayant des propriétés antidiabétiques.
Plusieurs chercheurs se pensent sur les métabolites secondaires des végétaux (Sales et al.,
2012). Les alcaloides, les glycosides, polysaccharides, peptidoglycanes, steroides,
glycopeptides, terpénoides, flavonoides, acarviostatines, arylamines... ont démontré une
bioactivité contre I'hyperglycémie et/ou effet inhibiteurs de 1’a-amylase (Kaur et al., 2021;
Sales et al., 2012). Sur la base de leur structure, les inhibiteurs de I'amylase sont classés en
trois groupes a savoir les amino-sucres, les oligostatines et les inhibiteurs protéiques (Jayaraj
etal., 2013)
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Chapitre 2 : Allium ampeloprasum L. var. Porrum

1. Phytothérapie et diabéte sucré

La phytothérapie est une pratigue médicale et traditionnelle trés ancienne, fondée sur
I’utilisation d’extraits de plantes et de principes actifs naturels (Schlienger, 2014). Elle se
transmet de bouche a oreille et de génération en génération, de famille en famille.
Aujourd’hui, dans le domaine thérapeutique, le patient diabétique a recours a l’usage des
plantes médicinales hypoglycémiantes comme traitement complémentaire. La phytothérapie
constitue donc une alternative importante pour prévenir les complications du diabete (Ben
Mechri et al., 2021).

1.1. Plantes médicinales

1.1.1. Définition

Les plantes médicinales sont des ressources essentielles et riches pour les médicaments a base
de plantes et les nouveaux médicaments (Li et al., 2023). Elles restent essentielles dans les
systemes de soins de santé dans de nombreuses régions du monde, environ 80 % de la
population mondiale dépendant exclusivement des remédes traditionnels pour leurs soins de
santé (Asigbaase et al., 2023).

1.1.2. Méthodes d’extraction

Plusieurs méthodes sont utilisées pour extraire les produits actifs des plantes médicinales.
Nous citons entre autre la décoction, infusion, macération, digestion, lixiviation (ElI Mtiai,
2023).

1.1.2.1. Macération
La macération est la mise en contact prolongée de la matiére premiére avec un solvant (eau,
alcool, huile,...), a température ambiante ou a froid en vue d’extraire les composés solubles

(El Mtiai, 2023; Faye et al., 2022).

1.1.2.2. Décoction
La décoction est une méthode d'extraction des composés solubles par du matériel vegétal dans
I'eau (solvant) en ébullition ( Faye et al., 2022; Bat, 2016).

1.1.2.3. Infusion
Elle permet 1’extraction des substances actives par mise en contact des plantes seches ou
fraiches correctement fragmentées avec de 1’eau bouillante, puis laissées reposer une

quinzaine de minutes (EI Mtiai, 2023).
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1.1.2.4. Autres

La digestion consiste & maintenir en contact, la drogue avec de I’cau a une température
inférieure a celle de 1’ébullition, mais supérieure a la température ambiante pendant une durée
de 1 a 15h (par exemple : digestion a 60 °C). Ce processus est une forme de macération dite
macération a chaud.

La lixiviation ou percolation par contre est un procédé de dissolution et d'extraction partielle
utilisée pour les médicaments de colt élevé et de préférence pour les composants actifs
thermolabiles. C’est une technique basée sur un flux continu du solvant, qui passe a travers un
lit immobile contenant la matiere végétale brute de haut en bas afin d'en extraire les

composants actifs solubles (El Mtiai, 2023).

1.2. Plantes antidiabétiques

Une plante est dite antidiabétique lorsqu’elle a une action hypoglycémiante chez le sujet sain
et les sujets diabétiques, action sur I’hyperglycémie induite sur des modeles expérimentaux ou
animaux, action diminuant la résistance au glucose, action sur la résorption (importante ou
totale) des sucres au niveau de la muqueuse intestinale, sur 1’insulinémie, sur
I’insulinosécrétion, sur les adipocytes, les myocytes, les hépatocytes, sur la néoglycogenése
(Jouzier et Berke, 2015).

Benkhnigue et al., (2014) ont fait justement des études qui ont permis de recenser 150
plantes médicinales utilisées dans le traitement du diabéte. Elles se répartissent en 121 genres
et 54 familles dans la région d’Al Haouz-Rhamna (Maroc central). A Cotonou et Abomey-
Calavi (Beénin), pour le traitement du diabéte chez les femmes enceintes, des plantes
médicinales sont vendues. Les parties de plantes les plus utilisées sont la tige feuillée, la tige,
la plante entiere, 1’écorce et la racine et les recettes sont préparées essentiellement par
décoction et administrées exclusivement par voie orale (Fah et al., 2013). Les recherches se
multiplient et plusieurs chercheurs/études (Rawnak et Manar, 2023; Assila et al., 2022;
Assaly, 2020; Koné, 2018; Mangambu et al., 2014) se sont penchés sur ce sujet, les plantes

antidiabétiques.

1.3. Métabolites de la plante

L’ensemble des voies de syntheése de la plante assurant les processus physiologiques de base,
commun a la plupart des plantes supérieures définit le métabolisme primaire (Calatayud et
al., 2013). 1I s’agit des protéines, les glucides y compris le mucilage et les lipides (Krief,
2003).

17



Chapitre 2 : Allium ampeloprasum L. var. Porrum

Les métabolites secondaires par contre sont indirectement essentiels a la vie de la plante. Ils
participent surtout a la défense de la plante contre les agressions extérieures. On cite les

polyphénols, les alcaloides et les terpénoides ( Koné, 2018; Bibet et al., 2008).

2. Allium ampeloprasum L. var. Porrum
2.1.  Description de la plante

L Allium ampeloprasum L. var. Porrum, communément appelé "poireau sauvage"”, est un
Iégume (Bernaert, 2013) comestible cultivé depuis des siecles. Les poireaux cultives sont des
plantes d'environ 30 cm de haut, avec un petit bulbe, produisant une longue tige blanche avec
des couches superposées de feuilles plates vertes. Il fleurit de juillet a aoGt (Nehdi et al.,
2020). Ses fleurs sont hermaphrodites et il est (le poireau) pollinisé par les abeilles et les
insectes. Il est originaire de la région méditerranéenne (Europe du Sud, Afrique du Nord a

I'Asie de I'Ouest) mais a été introduite dans d'autres régions du monde.

Au cours de sa deuxiéme saison de croissance, il présente un long pédoncule blanc,
cylindrique et un petit bulbe. Les feuilles sont plates, larges, longues et de couleur vert foncé.
(Dey et Khaled, 2015).

2.2. Botanique de la plante

Le poireau (Allium ampeloprasum L. var. Porrum) appartient au genre Allium (Strati et al.,
2018). C’est une plante a fleurs monocotylédones (Angiospermes).

Régne : Plantes

Classe : Angiospermes

Classe : Monocotylédones

Ordre : Asparagales

Famille : Amaryllidaceae

Sous-famille : Allioideae

Genre : Allium

Espéce : A. ampeloprasum (Abirami et Monika, 2018; Dey et Khaled, 2015).

2.3. Composition de I’Allium ampeloprasum L. var. Porrum

Le poireau se distingue par sa forte teneur en composants bioactifs. Ses proprietes
médicinales sont principalement dues a la présence de nombreux constituants bioactifs
notamment : dimethyl disulfide, methyl propenyl disulfide, propyl propenyl disulfide,
dimethyl trisulfide, methyl propyl trisulfide, methyl propenyl trisulfide, S-methyl cysteine
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sulfoxide, S-propyl cysteine sulfoxide, S-propenyl cysteine sulfoxide, N-(y-glutamyl) -S-(E-
1-propenyl) cystéine. Il contient une quantité importante de méthiine et de propiine (Dey et
Khaled, 2015).

Il a été constaté que l'acide linoléique (53,45%), l'acide palmitique (26,42%) et l'acide
oléique (7,39%) sont les principaux acides gras présents dans la fraction lipidique des parties
comestibles du poireau (Nehdi et al., 2020). Les espéces d'Allium sont considérées comme de
riches sources de métabolites secondaires, notamment les acides phénoliques et leurs dériveés,
les flavonoides (flavan, flavanone, flavones, flavonol, dihydroflavonol, flavan-3-ol, flavan-4-
ol et flavan3,4-diol) et des polymeéres flavonoides (proanthocyanidines ou tannins condensés)
(Shahrajabian et al., 2021).

Tableau 3: Caractérisation nutritionnelle et chimique de 1I’Allium ampeloprasum L. var.
Porrum : partie comestible par 100g ( Shelke et al., 2020; Dey et Khaled, 2015)

Composition Unité Bulbe
Eau g 86
Energie Kcal 35
Protéine g 1,9
Lipides totaux g 0,4
Sucres totaux g 59
Fibres alimentaires g 3,3
Matiere séche g 14
Nitrogene g 0,310
Acide gras saturé g 0,061
Glucose g 2,4
Fructose g 2,4
Sucrose g 1,1
Polysaccharides solubles non amylacés g 1,6
Polysaccharides non amylacés insolubles g 1,6

Le poireau contient aussi des minéraux (macro et micronutriments) tels que le sodium, le
potassium, manganése, calcium... (Dey et Khaled, 2015). Les poireaux sont riches en
fructooligosaccharides et autres a-galactooligosaccharides, a savoir le raffinose et le
stachyose (Shelke et al., 2020).
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2.4. Propriétés médicinales

Il est connu pour son efficacité dans la thérapie des maladies infectieuses. Les huiles de
poireau sont utilisées dans les industries pharmaceutiques et nutraceutiques en tant qu'agents
aromatiques et peuvent réduire la pression artérielle et prévenir le cancer et les maladies
cardiovasculaires en réduisant le cholestérol LDL et les triglycérides sériques (Lemma et al.,
2022). 1l présente des propriétés antibactériennes (Gavanji et al., 2023; Garcia-Herrera et
al., 2014), antifongiques, antioxydantes (Bernaert et al., 2012), antihypertensives et
diuréetiques (Shahrajabian et al., 2021). Le poireau peut réduire le risque de maladies gastro-
intestinales et protéger la peau contre les dommages (Nehdi et al., 2020). Encore, il joue un
role non négligeable dans le traitement des problémes digestifs, dans la réduction du taux de
glucose, de triglycéride et de cholestérol dans les modéles expérimentaux, il neutralise les

toxines et peut étre un antiagrégant ; c’est une herbe magique (Dey et Khaled, 2015) !

2.5.1. Pouvoir antidiabétique et antioxydant

Les composés polyphénoliques aident a controler et & réduire la glycémie en inhibant l'a-
amylase et a-glucosidase, en protégeant la cellule B de la glucotoxicité, en déclenchant la
protéine activée par la 5-adénosine monophosphate (AMPK), en améliorant I'absorption du
glucose ou en agissant comme antioxydant et anti-inflammatoire pour protéger la cellule . Le
trisulfure de diallyle, richement présent dans I'Allium, contribue au contréle ou a la réduction
de la glycémie. L'étude in vivo du modéle de diabéte induit montre la réduction de
I'absorption intestinale du glucose ou lI'augmentation de la sécrétion d'insuline par les cellules
B résiduelles de Langerhans. Le poireau contient des composes piégeant les ROS qui
préviennent les dommages oxydatifs de 'ADN et la nécrose des cellules f-pancréatiques en
chélatant les composés des radicaux hydroxyles jouant un role vital dans le maintien de la
viabilité des cellules B-pancréatiques. L'Allium ampeloprasum L. var. Porrum inhibe le
transport actif et I'absorption de la D-glucose dans les entérocytes de rat. Les a-galactosides
présents dans le poireau ne sont pas convertis en monosaccharides en raison de l'absence
d'enzyme de dégradation spécifique. 1ls passent dans le gros intestin et sont hydrolyses par la
microflore du cblon (Shelke et al., 2020; Rahimi-Madiseh et al., 2017; Belemkar et al.,
2013).

2.6. Usage traditionnel
C’est une plante consommée comme légume, condiment, herbes médicinales ou
assaisonnements alimentaires dans de nombreux pays méditerranéens (Strati et al., 2018).

Les bulbes ont été comme médecine traditionnelle pour traiter les symptdmes inflammatoires.
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Les bulbes écrasés sont utilisés pour traiter les stades initiaux de la toux, des sécrétions
muqueuses et des maux de gorge (Abirami et Monika, 2018). Le jus frais est par voie orale

comme stomachique et antispasmodique propriétés digestives (Dey et Khaled, 2015).

2.7. Toxicité
Le poireau peut provoquer une intoxication chez les chiens et les chats en raison de sa teneur
en composés organosulfurés (Altinok-Yipel et al., 2016). Aucune toxicité chez les humains

n’a été mentionnée.
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1. Objectif
L’expérimentation que nous avons realisée a eté effectué au sein du laboratoire de recherche
antibiotiques, antifongiques, physico-chimie de la faculté des Sciences de la nature et de vie

de D’université d’ Abou-Bekr Belkaid Tlemcen.

L’objectif de cette étude est de tester in vitro I’effet inhibiteur des extraits de 1’Allium

ampeloprasum L. var. Porrum sur I’activité de I’a-amylase.
Pour cela, les étapes suivantes ont éteé réalisées :

» Préparation des extraits du poireau : I’huile essentielle, Hydrolat, Jus et mucilages.

» Activité biologique : I’inhibition de 1’a-amylase porcine.

2. Matériel végétal
Le matériel végétal utilisé est le poireau, I’Allium ampeloprasum L. var. Porrum, récolté au
début du mois de mars 2024. Il est cultivé dans le village d’Ouchba, commune d’Ain Fezza,

Wilaya de Tlemcen, Algérie a proximité de la frontiére marocaine.

Figure 5. Allium ampéloprasum L. var Porrum (Poireau)
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3. Extraction

3.1. Extraction de I’huile essentielle et de ’hydrolat

Le mateériel végétal (900 g) est lavé, découpé puis broye pour faciliter son introduction dans
un ballon en verre de 5 1, rempli d’eau jusqu’aux 2/3 de sa capacité. L’eau est ensuite chauffée
dans la chauffe ballon jusqu’a ébullition, ce qui entraine la formation d’une vapeur qui va
entrainer les constituants volatiles. Ces vapeurs s’élévent et passent dans le réfrigérant qui est
constamment refroidi a une température comprise entre 15°C et 18°C. L’extraction dure 5 h

dans un appareil de type Clevenger.

Les vapeurs se condensent format ainsi deux phases, aqueuse et huileuse. Apres, I’huile finale
obtenue est conservée dans des flacons en verre opaque a une température de 4°C (Merabet,
2018). Le premier litre d'eau (phase aqueuse) de I'hydrodistillation est récupéré : c’est
., 2014).

-y | =

I’hydrolat (Djabou et al

Figure 7. Extractions de I’hydrolat
A : Extraction ; B : Hydrolat (Photo prise au labo)

23



Matériel et méthodes

3.3. Extraction du jus de poireau
Dans un premier temps, le poireau est bien lavé puis découpé en petits morceaux ; Ensuite,
10g sont pesés et prélevés. Puis, a 1’aide d’un mixeur, les 10g sont mixés dans 100ml de

solution tampon.

Le jus obtenu est filtré dans un premier temps a 1’aide d’une passoire puis dans un deuxieme
temps, avec du papier filtre ; ’extrait est prét pour usage. Pour avoir une idée sur la

concentration massique 1 ml du jus a été séché a 50°C.

Figure 8. Jus du Poireau (photos prises au labo)

3.4. Extraction des mucilages

L’extraction s’est faite selon la méthode de (Kolhe et al., 2014) avec quelques modifications
ou:

» Dans un premier temps, découper la plante (que la partie blanche) en petits morceaux.

» Meélanger 20g du matériel végétal avec 200ml d’eau distillée dans un ballon rodé
surmonté d’un réfrigérant.

Laisser le mélange bouillir pendant 30min.

Laisser le mélange se refroidir pendant 1 heure.

Filtrer le mélange sur une mousseline pliée sur huit (8) couches et récupérer le filtrat.

YV V VYV V

Ajouter 200ml d’éthanol froid a 200ml au filtrat. L’éthanol permet de précipiter les
mucilages. Ce mélange est mis au froid (4°C) pendant 24 heures.

Centrifuger le mélange & 4000 tours/min pendant 30min afin de récupérer le culot.
Eliminer le surnagent et rincer le culot avec I’éthanol

Centrifuger le mélange encore une fois a 4000 tours/min pendant 10min.

Secher le culot a 37°C

Le résidu obtenu est 1’extrait du mucilage

YV V V V V
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£
L

Figure 9. Extractions des mucilages (photos prises au laboratoire)
A : Poireau découpé ; B : Décoction ; C : Refroidissement ; D : Filtrat + éthanol ; E : Culot
pour séchage
3.5. Rendement
Le rendement désigne la masse de I’extrait déterminée aprés extraction, il est exprimé en
pourcentage par rapport a la masse initiale de la plante soumise a 1’extraction. Les rendements
de I’huile essentielle et des mucilages de chaque mélange sont calculés selon la formule 1

_ M1-M2
- P

R

X 100 1)

Avec :

» R :rendement en pourcentage %
» M2 : la masse du tube vide en gramme
» MI : la masse du tube aprés séchage (contient 1’extrait) en gramme

» P : poids de matériel végétal (prise d’essai).
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3.6. Détermination de la concentration massique
Pour connaitre la concentration massique (matiere seche des extraits), nous en avons placé des

échantillons d’Iml de jus et de I’hydrolat dans I’étuve a 37°C jusqu’a séchage.

Figure 10. Echantillon du jus a sécher (photo prise au labo)

4. Effet inhibiteur de I’Allium ampeloprasum L. var. Porrum sur L’a-amylase

Cette méthode consiste a évaluer I’effet inhibiteur des mucilages, huile essentielle, jus et
hydrolat de I’Allium ampeloprasum L. var. Porrum sur I’activité de I’a-amylase pancréatique
d’origine porcine. L’a-amylase pancréatique d’origine porcine est proche d’un point de vue
structural et cinétique de I’a-amylase humaine.

Le substrat utilisé est I’amidon ; I’acarbose molécule de référence est un contrdle positif. Les
produits de cette réaction sont : des oligosaccharides, dextrines, maltose et glucose
(Worthington, 1988).

La quantité de produits formés est déterminée par la méthode de Lindsay (1973). Cette
derniére est basée sur le caractére réducteur des groupements aldéhydes et cétones libres des
sucres. En milieu alcalin et a chaud, 1’oxydation de ces fonctions provoque simultanément la
réduction de I’acide 2,3-dinitrosalicylique (DNSA) de couleur jaune orange en acide 3-amino-
S-nitrosalicylique de couleur rouge orange qui absorbe a 540nm. L’intensité de la coloration

est proportionnelle a la quantité de sucres réducteurs présents dans le milieu réactionnel.
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4.1. Préparations des réactifs selon la méthode de Lindsay (1973)

4.1.1. Réactif de DNSA (acide 3,5-dinitrosalicylique)

1 g de DNSA est dispersé dans 40ml d’eau distillée. Ensuite 30 g de tartrate double de sodium
et de potassium sont ajoutés sous agitation. La solution obtenue est de couleur jaune opaque.
L’addition de 20ml d’une solution de NaOH rend le réactif limpide avec une couleur orange.
Le volume obtenu est ajusté a 100ml avec I’eau distillée. Le réactif obtenu est conservé a

I’abri de la lumiére et a 4°C.

4.1.2. Solution d’a-amylase

L’enzyme utilisée est 1’a-amylase (E.C.3.2.1.1) du pancréas porcin (PPA) sous forme
lyophilisée, son poids moléculaire est de 54 Da avec une activité spécifique de 13 Ul/mg,
conservée a 4°C. 6 mg de PPA sont solubilisés dans 20 ml de solution tampon phosphate
(0,02M, pH=6,9). La solution obtenue contient une activité enzymatique de 3,9 Ul/ml.
L’optimum de ’activité de I’a-amylase d’origine porcine est a pH=6,9 pour une température
de 37°C.

4.1.3. Solution tampon phosphate (0,02M ; pH=6,9)

On prépare la solution tampon de deux solutions, A et B. La solution A est monobasique
NaH,PO, (M= 119,98 g/mol) et B dibasique Na,HPO, (M=141,96 g/mol) a 0,02M et un pH
final de 6,9 est fixe.

n=—-—->mA=Mxn =119,98 x 0,02=240g

n=§—>mB=Mxn =141.96 x 0.02 =2,84¢g

Onadonc 2,40 g du composé A ajustés avec I’eau distillée jusqu’a 11.

Et 2,84 g du composé B ajustés avec 1’eau distillée jusqu’a 11.

Ensuite, on mélange les deux solutions A et B pour avoir une concentration de 0,02 M et un
pH=6,9.

4.1.4. Solution de substrat (amidon)

Le substrat de cette catalyse est I’amidon soluble. Il est préparé dans la solution tampon
phosphate (0,02 M ; pH 6,9) a une concentration de 1%. Pour avoir une bonne activité
enzymatique, préalablement bouillir et refroidir afin de réaliser les tests sur 1’a-amylase. On

ajoute le NaCl a 6 mM.
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4.1.5. Solution d’extrait
Différentes concentrations de mucilage, jus, hydrolat et huile essentielle sont préparées dans
le tampon phosphate (0,02M ; pH=6,9) afin d’évaluer leur effet sur I’activité enzymatique de

I’a-amylase.

4.1.6. Solution de d’acarbose

L’acarbose « Larimel® » est utilisé dans cette expérience comme molécule de référence afin
de comparer son activité vis-a-vis de I’a-amylase par rapport a celle des extraits. Un
comprimé de 50 mg est solubilisé dans le tampon phosphate afin d’avoir une concentration de

1mg/ml d’acarbose.

4.2. Effet des extraits sur I'activité de 1'a-amylase in vitro : Mode opératoire

Les tests sont réalisés sur le jus, I’hydrolat, I’huile essentielle, mucilages ; extraits du poireau.
Cette méthode est réalisée selon le protocole de (Thalapaneni et al., 2008) avec
modifications :

> On prépare une gamme de concentrations (dilution en cascade) et on teste I’effet de chaque
concentration de 1’extrait sur I’activité de 1’a-amylase.

* Tube blanc (pour le contréle) : 1 ml solution tampon + 0,5 ml d’amidon.

* Tube blanc (pour I’extrait) : 0,5 ml solution de tampon + 0,5 ml d’extrait + 0,5ml
d’amidon.

» Tube contrdle : 0,5 ml de tampon phosphate + 0,5 ml d’amidon + 0,5 ml de solution
enzymatique (solution de 1I’a-amylase).

» Tube a essai : 0,5 ml solution d’amidon + 0,5 ml solution d’extrait + 0,5 ml solution
enzymatique (solution de I’a-amylase).

> On agite les tubes et on les incube pendant 15 min a 37°C.

> On ajoute 1 ml de DNSA aprés I’incubation et on place les tubes dans un bain-marie
bouillant pendant 8 min a 100°C.

> Afin de stopper la réaction entre maltose et DNSA, On procéde a un choc thermique en
déposant les tubes dans un bain d’eau glacée.

> On mesure les densités optiques au spectrophotometre a longueur d’onde de 540 nm.
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Figure 11. Coloration des réactions enzymatiques apres 1’ajout du DNSA (photos prises au
labo)
> Le calcul du pourcentage d’inhibition de chaque concentration d’extraits ou d’acarbose par
rapport au contrdle (sans inhibiteur) se fait selon la formule 2 :

A Controle - A échantillon
x 100 2
A Controle ( )

% d’inhibition de I'a — amylase =

Avec
A Contrdle : Absorbance contrble ; A échantillon : Absorbance échantillon.

% 1Cs : la concentration inhibitrice de 50% de I’activité enzymatique. Elle est calculée

graphiquement.

29



Reésultats et discussion



Résultats et discussion

1. Rendement

1.1.  Extrait des mucilages

Grace a I’ajout d’éthanol au filtrat, les mucilages se sont précipités. Apres la centrifugation et
le séchage, nous avons obtenu un extrait mucilagineux d’aspect solide de couleur légerement
marron (voir la figure 12). Pour 20g d’extrait de la plante, nous présentons une masse séche

de 78,01 mg et un rendement de 0,39%.

Figure 12. Mucilages (photo prise au labo)

En comparant notre rendement avec d’autres travaux, nous observons que le notre est
inférieur & celui obtenu par Sayyad et Sakhare, (2018) qui ont realisé une étude sur
I’isolement et la caractérisation du mucilage de graines d'Ocimum basilicum pour les

performances de compression, présentant un rendement d’ordre de 30 % pour le mucilage

séché.
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Hallis et Hassouni (2022) ont trouvé un rendement de mucilage quand elles ont travaillé sur
les cladodes d’Opuntia ficus indica plus élevé, 1,35+0,05%.

Et Assal et Laachi (2022) ont trouvé un rendement de mucilage de 1,62+0,08% pour la méme

plante.

Les travaux de Lahouazi et Simoud (2021) ont montré un rendement toujours un peu plus

important que le notre lors de leurs travaux sur les grains de lin, 7,08%.

L’étude de Chatterjee et Mazumder, (2019) sur I’extraction et la caractérisation de la
Gomme d’okra montre un rendement de mucilage de 10%, largement supérieur par rapport a
nos résultats. Cela pourrait étre expliqué par deux points ; le premier est que la plante est
moins riche en mucilage alors que le deuxieme car dans notre travail la plante est utilisée sous

un état frais et comme il s’agit d’une plante riche en eau le rendement serait faible.

1.2.  Huile essentielle

Le rendement de I’huile essentielle était de 0,0227%, un rendement trés faible. Cependant,
Ghanmi et al., (2010) ont trouvé mieux ; des rendements en HE exprimeés en millilitre par
rapport a 100 g de la matieére séche de 1I’Artemisia herba-alba récoltée en avril, juin et
septembre (2008) respectivement de 0,86, 1,23 et 0,56% ont été présentés.

Benchegroun et al., (2012) quant a eux, se sont retrouvé avec un rendement de 0,5% a I’issu
de leurs travaux sur |’Artemisia mesatlantica. Et Bezza et al., (2010), un rendement 0,95%

pour leurs études sur Artemisia herba-alba Asso (Asteraceae).

Cette variation dans les rendements peut étre influencée par différents parametres tels que : la
période de récolte, la partie utilisée de la plante, la durée de séchage, la méthode d’extraction,
I’origine géographique de la plante et la polarité des solvants utilisés (Lachguer et al., 2021 ;
Salminen, 2003).

2. Concentrations massiques
Apreés séchage, nous avons obtenu, une moyenne de 24 mg/ml de matiére seche pour le jus et

27,5 mg/ml de matiere seche pour 1’hydrolat.

3. Expression des résultats d’Inhibition de I’a-amylase
3.1. Inhibition par I’acarbose (contréle positif)
D’apres les résultats présentés sur la figure 13, nous pouvons remarquer une augmentation

relativement importante des pourcentages d’inhibition en fonction des concentrations
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croissantes de ’acarbose, avec une ICsg de 0,17£0,015 mg/ml et R%=0,9737. L acarbose s’il
faut le rappeler, est un médicament antidiabétique, il retarde la digestion des sucres. C’est
notre molécule de référence, le contrdle positif, c’est pour contréler 1’inhibition de I’a-
amylase. Cette molécule est plus efficace et elle présente des pourcentages élevés pour de trés

faibles concentrations.

80 -
y = 281,27x + 0,4267

2=
70 | R2=0,9737

60 -
50 - .
40

30 -

Pourcentage d'inhibition %

20

10 -

0 0,05 0,1 0,15 0,2 0,25 0,3
Concentration en (mg/ml)

Figure 13 : Pourcentage d'inhibition (%) en fonction des concentrations de 1’acarbose (mg/ml)

Cependant Sudha et al., (2011) ont trouvé une 1C5=10,2 pg/ml (0,0102 mg/ml) de

’acarbose, significativement inférieure a la nétre 0,17+0,015 mg/ml.

Dans leurs travaux sur 1’évaluation de I’effet inhibiteur de 1’Arbutus unedo sur 1’a-amylase,
Ramdane et Benallal, (2023) ont trouvé une valeur de 1’ICsg significativement proche de la

notre, 1C5,=0,16 mg/ml.

Aussi, comparée a notre résultat, Semmache (2023) a trouvé une ICsg plus élevée, 1C5,=0,279
mg/ml, lors de ses travaux sur la recherche de I'effet inhibiteur de quelques extraits de

Crataegus monogyna sur l'activité de 1'a-amylase.

3.2. Inhibition par I’huile essentielle HE

Avec une equation de la droite de régression y = 37,781x — 1,3391 et R>=0,9933, I’huile
essentielle a une concentration de 1,35+0,029 mg/ml, inhibe 50% de I’activité de I’a-amylase
(1Cs50=1,35£0,029 mg/ml).
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La figure 14 montre la variation de I’inhibition de I’a-amylase en fonction des concentrations
de I'HE.

y =37,781x - 1,3391 ¢
R2=0,9933

Pourcentage d'inhibition %

1,4

Concentration en (mg/ml)

Figure 14 : Pourcentage d'inhibition (%) en fonction des concentrations de 1’huile essentielle (mg/ml)

D’autres études ont été réalisées sur 1’huile essentielle :

Jumepaeng et al. (2013) ont réalisé des études sur 1’activité inhibitrice des huiles essentielles
de citronnelle et de lemongrass sur 1’a-amylase, ils révelent des 1C5,=6,59+0,20 et 6,97+0,12
pg/ml (6,974£0,12 mg/ml) respectivement ; valeurs supérieures a la nétre (ICsp=1,35+0,029
mg/ml).

Cependant, Nampoothiri et al. (2015) ont obtenu une ICsy inférieure a la nbétre;
1C50=8,97£0,3 pg/ml du I’huile de rhizome de Curcuma aromatica extrait par le
dichlorométhane.

3.3. Inhibition par les mucilages
D’apres les résultats de la lecture au spectrophotomeétre de 1’étude in vitro des mucilages,
nous avons obtenu le graphique ci-dessous avec 1Cs=2,139+0,37 mg/ml et R*= 0,967.
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Figure 15 : Pourcentage d'inhibition (%) en fonction des concentrations des mucilages (mg/ml)

Par comparaison, nos valeurs montrent une efficacité faible par rapport aux résultats trouves
par Tedjani et al., (2023) ; ils ont obtenu un effet inhibiteur important sur ’activité o-
amylase avec une 1Cso de 0,8+0,005 mg/ml pour le mucilage de Astragalus gyzensis Bunge et
1C50=0,295% 0,006 mg/ml pour I’acarbose.

Lors de I’é¢tude de Chukwuma et al. (2018), les mucilages d’Amadumbe ou taro (Colocasia
esculenta) a montré une plus forte inhibition de l'a-glucosidase comparée a celle des
mucilages d’okra, Abelmoschus esculentus (ICs;=1,60+0,17 vs. 3,28 +0,5 mg/ml). L’1Cso des
mucilages d’Amadumbe est plus petite que la notre (ICs=2,139+£0,37 mg/ml) tandis que celle

des mucilages d’okra est plus grande.

Gouja et al. (2024) ont aussi travaillé sur les mucilages. lls ont trouvé que les graines de
Plantago ovata avait une activité inhibitrice de 1’a-amylase, 1Cs,=2,13 mg/ml; une ICs

proche de la notre !

3.4. Inhibition par le jus

Le graphe dessiné sur la figure 16, montre la variation des pourcentages d’inhibition de 1’a-
amylase par I’extrait de jus de poireau ; une ICsy de I’ordre de 8,99+0,40 mg/ml et R2=0,989
ont été enregistrés. Cette valeur de 1’1Csp est plus élevee que celle de 1’acarbose (0,17+0,015

mg/ml) qui est une molécule de référence.
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Figure 16 : Pourcentage d'inhibition (%) en fonction des concentrations du jus (mg/ml)

Avec des 1C5,=138,14 et 81,27 pug/ml pour I’inhibition du jus de Poncirus trifoliata (L.) Raf.
sur I’a-amylase et 1’a-glucosidase respectivement, le résultat de 1’1Cso de Tundis et al. (2016)
est significativement inférieure a notre 1Csy (1Cso =8,99+0,40 mg/ml).

3.5. Inhibition par I’hydrolat
Aprés résultats de la lecture au spectrophotométre de 1’étude in vitro 1’hydrolat, nous

obtenons le graphique ci-dessous avec 1Cs;=68,93+14,31 mg/ml et R?*= 1.

35



Résultats et discussion

25 ~

y = 0,7256x - 0,0201
Rz2=1

Pourcentage d'inhibition %

O T T T T T 1
5 10 15 20 25 30

Concentration en (mg/ml

Figure 17 : Pourcentage d'inhibition (%) en fonction des concentrations de 1’hydrolat (mg/ml)
D’aprés ces résultats, 1’activité inhibitrice sur I’a-amylase de ’hydrolat est faible.
Le tableau 4 résume les valeurs d’ICsg :

Tableau 4: Résultats des concentrations inhibant 50% de 1’a-amylase des extraits d’acarbose,

HE, mucilages, jus et hydrolat

Extrait  Acarbose Huile Mucilages Jus Hydrolat
essentielle

I1Cs 0,17+0,015 1,35+0,029 2,139+0,37 8,99 +0,40 68,93 +14,31

(mg/ml)
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Figure 18 : Pourcentage d'inhibition (%) de 1’a-amylase en fonction des concentrations des

mucilages, jus, HE et acarbose (mg/ml)

Classés par ordre d’efficacité inhibitrice sur I’a-amylase, I’acarbose vient en premier avec
I1C50=0,17£0,015 mg/ml suivi de I’huile essentielle, mucilages et jus et hydrolat avec
1C50=1,35+0,029 ; 2,139+0,37 et 8,99+0,40 mg/ml respectivement et I’hydrolat avec
1C50=68,93£14,31 mg/ml n’a aucun effet inhibiteur.

Ces résultats peuvent étre influencés différents parametres notamment la température parfois
instable de I’étuve et du bain marie, la température ambiante du labo, les imprécisions des

mesures et dosages. ..

Tout compte fait, nous pouvons conclure au travers des extraits (huile essentielle, mucilages,
jus et hydrolat par ordre décroissant d’efficacité) que | ’Allium ampeloprasum L. var Porrum a

un effet inhibiteur sur 1’a-amylase.

En comparaison a nos résultats, Nair et al. (2013) ont presenté des ICso plus petites que celles
de nos extraits; ICsy de 129,85+10,29; 76,90+9,55 et 140,01+£10,08 pg/ml répertoriées
respectivement pour des extraits de plantes Artocarpus altilis ; Artocarpus heterophyllus et

Cinnamomum zeylanicum.
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Dans le méme ordre d’idée, Nickavar et Yousefian, (2009) ont publié une ICso de 15,73
(15,33-16,14) mg/ml lorsqu’ils ont fait une étude in vitro de 1’inhibition de 1I’a-amylase par
les bulbes d’Allium ampeloprasum L. var. Porrum quand ils les ont séchées et maceérées par la

suite par I’éthanol, une ICsp nettement supérieure aux noétres mis a part celle de I’hydrolat.

Une 1C50=2,01pg/ml (0,00201mg/ml) lorsque Ali et al. (2006) ont testé 1’effet inhibiteur du
mélange de I’acide oléanolique et d'acide ursolique, une inhibition plus importante que nos

extraits.

Wickramaratne et al. (2016) se démarquent avec leurs résultats significativement inférieurs
aux nétres quand, apres extraction des feuilles d’Adenanthera pavonina avec du méthanol,
éther de pétrole et acétate d'éthyle, les valeurs ICsq de I'activité inhibitrice de I'a-amylase de la
MeOH (méthanol), de I'EtOAc (acétate d'éthyle), de I'éther de pétrole et de l'eau étaient
respectivement de 16,16 + 2,23 ; 59,93 + 0,25 ; 145,49 £ 4,86 et 214,85 + 9,72 pg/ml, et celle
de leur acarbose est (18,63 + 1,21 pg/ml).

Des valeurs supérieures a nos extraits de mucilages (1C5=2,139+0,37 mg/ml), d’huile
essentielle (1C50=1,35+0,029 mg/ml) et du jus (1C5,=8,99 £0,40 mg/ml) ont été relevées par
Dastjerdi et al. (2015). Leur ICso aprés les études in vitro réalisees sur les extraits de
Teucrium Orientale était 13,93 mg/ml, et ils ont noté 0,037 mg/ml pour 1’acarbose ; valeur de
I’ICso I’acarbose assez inférieure a la notre. Aussi, ils ont testé I’effet inhibiteur de Teucrium

oliverianum sur 'a-amylase ; résultats : 1C5,=3,86 mg/ml !

A P’issu de leur étude sur ’effet inhibiteur de I’extrait de Prunus persica L. sur I’activité de
I’a-amylase, Zohra et Zahra (2021) ont trouvé des valeurs d’ICsq inférieures a celles de nos
extraits sauf celle de I’Huile essentielle ; 1Csq d’extrait et de 1’acarbose étant de 1,71 et 0.056

mg/ml respectivement.

Les différences de résultats avec les autres études est explicable ; période de récolte, la partie
utilisée de la plante, la durée de séchage, la méthode d’extraction, 1’origine géographique de
la plante et la polarité des solvants utilisés (Lachguer et al., 2021 ; Salminen, 2003). Aussi,
la nature du sol et les rayons solaires exercent une influence directe sur Il'activation ou
I'inactivation de certains enzymes, entrainant a la prédominance d'une voie particuliére de la
biosynthése (Bouchekrit, 2018).

L’activité inhibitrice des extraits de I’Allium ampeloprasum L. var. Porrum l'a-amylase peut

étre expliquée par sa richesse en polyphénols et flavonoides ; ces derniers ayant demontrés un
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effet inhibiteur de 1’a-amylase. Aussi, le mécanisme d'action des flavonoides est similaire a
celui de l'acarbose (Ahmed et al., 2020 ; Sun et al., 2019).

D’apres ces résultats, nous pouvons dire que 1’Allium ampeloprasum L. var. Porrum présente
des propriétés inhibitrices sur ’a-amylase et pourrait étre utilis¢é comme un aliment

fonctionnel anti-hyper glycémique pour la gestion du diabéte.

L'inhibition de l'a-amylase est importante dans le traitement du DT2 car son activité dans
I'intestin gréle est corrélée a une augmentation des niveaux de glucose postprandiaux. Les
inhibiteurs de 'o-amylase agiraient au niveau digestif par l'inhibition de 1' a-amylase, et par
conséquent, le ralentissement de la libération de D-glucose, retardant ainsi l'absorption du
glucose et en diminuant la glycémie postprandiale. De maniere générale, la toxicité des
inhibiteurs de I’a-amylase et de 1’a-glucosidase de sources naturelles est faible (Xiao-Ping et
al., 2010).

Le poireau peut étre utile aux diabétiques, les aidant a réguler leur glycémie postprandiale.
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Conclusion genérale

Le présent travail s’intéresse a 1’étude de 1’activité antidiabétique par 1’évaluation de
I’effet inhibiteur des extraits de I’Allium ampeloprasum L. var. Porrum sur 1’activité de ’a-

amylase.

Les tests in vitro réalisés montrent que 1I’Allium ampeloprasum L. var. Porrum
présente des propriétés inhibitrices contre 1’a-amylase et pourrait étre utilisés comme un

aliment fonctionnel, alicament, anti-hyper glycémique postprandial pour la gestion du diabéte.

Le rendement de I’huile essentielle HE est de 'ordre de 0,0227% et celui de
mucilages est égal a 0,39%. Pour I’effet inhibiteur sur 1’a-amylase nous soulignons que,
classés par ordre d’efficacité inhibitrice sur 1’a-amylase, 1’acarbose vient en premier avec
1C50=0,17+0,015 mg/ml suivi de I’huile essentielle, mucilages et jus avec 1Cs5,=1,35+0,029 ;
2,139+0,37 et 8,99+0,40 mg/ml respectivement tandis que 1I’hydrolat avec 1C5,=68,93+14,31

mg/ml présente un faible effet inhibiteur.

L’effet inhibiteur de I’a-amylase par les différents extraits d’Allium ampeloprasum L.
var. Porrum étudiés est confirmé par les résultats obtenus. Cet effet inhibiteur de 1’a-amylase

pourrait étre d0 a la richesse de cette plante en molécules bioactives.

Il serait intéressant de réaliser d’autres études sur I’Allium ampeloprasum L. var.

Porrum en ciblant :

» La reconduction du présent travail pour confirmer les résultats obtenus et aussi
vérifier I’efficacité de cette plante sur 1’a-glucosidase ;

» L’utilisation d’autres méthodes d’extraction avec d’autres solvants organiques,
sur d’autres parties de la plante (les fleurs et graines...) pour étudier 1’effet
inhibiteur de la plante sur I’a-amylase ;

» La recherche d’autres effets biologiques, antioxydant, antimicrobien, anti-
inflammatoire ;

» L’étude chimique de la composition des extraits présentant 1’efficacité la plus

importante a savoir I’huile essentielle et les mucilages.
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