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 Résumé 

Les plantes médicinales constituent des sources naturelles de molécules bioactives, dotées de 

propriétés pharmacologiques importantes. L’objectif de cette étude consiste à inventorier les 

plantes utilisées dans le traitement de diverses affections dans la wilaya de Tlemcen, tout en 

précisant leurs modes d’utilisation et de préparation, pour ce faire, une enquête 

ethnobotanique a été menée à l’aide de 100 questionnaires distribués auprès des herboristes et 

des habitants locaux. L’enquête montre que l’usage de la phytothérapie est une pratique 

ancestrale couramment répandue, dans différentes régions de la wilaya, qui concerne aussi 

bien les hommes que les femmes, toutes les catégories âge et tous les niveaux d’instruction et 

a permis d’identifier 88 espèces appartenant à 37 familles botaniques, parmi lesquelles les 

Lamiacées occupent la première place avec un taux de (40,54 %), suivies des Apiacées avec 

(27,03 % )et des Astéracées avec (21,62 %), et parmi les espèces les plus fréquemment citées 

Thymus ciliatus (52,27%), Matricaria chamomilla (40,91%), Ammoides verticillata (36,36%), 

Syzygium aromaticum (32,95%) et Rosmarinus officinalis (31,82%) , les troubles digestifs et 

respiratoires représentent les principales affections traitées par ces plantes, dont les feuilles 

constituent la partie la plus utilisée (33,65 %), et dont la méthode de préparation la plus 

courante est l’infusion (37,16 %), avec une administration principalement orale (77 %). Ces 

résultats offrent une source précieuse d’informations sur la flore médicinale locale et peuvent 

servir de base pour des recherches futures visant à découvrir de nouveaux médicaments 

naturels. 

Mots clés : Enquête ethnobotanique, Phytothérapie, Plantes médicinales, Tlemcen.  



 تهخيص

حؼُذّ انُباحاث انطبيت يصادس طبيؼيت نهًشكباث انحيٕيت انُشطت راث انخصائص انؼلاصيت، حيذ حساْى بشكم كبيش 

انذساست إنٗ صشد ٔحصُيف في انٕلايت يٍ الأيشاض ٔححسيٍ صحت الإَساٌ، ٔيٍ ْزا انًُطهك حٓذف ْزِ 

انُباحاث انًسخخذيت في ػلاس يخخهف الأيشاض، يغ انخشكيض ػهٗ طشق اسخخذايٓا ٔححضيشْا، ٔلذ أصُشيج 

صػج ػهٗ انؼشابيٍ ٔانسكاٌ انًحهييٍ، يًا أدٖ إنٗ ححذيذ  011دساست إرُٕبٕحاَيت اػخًاداً ػهٗ  ُٔ  88اسخبياٌ 

الأكزش حًزيلًا، حهيٓا ػائهت  Lamiaceae (40,54%)حؼُذّ ػائهت ػائهت َباحيت  73َٕػًا َباحيًا حُخًي إنٗ 

Apiaceae (27,03%) رى ،Asteraceae (21,62%) ًٔلذ أظٓشث انُخائش أٌ الإَٔاع الأكزش اسخخذايًا بُاء ،

، رى  Matricaria chamomilla (40,91%)، يهيّ  Thymus ciliatus (52,27%)ػهٗ ليًت الاسخخذاو ْي

Ammoides verticillata (36,36%)ٔ ،Syzygium aromaticum (32,95%) ٔ ،Rosmarinus 

officinalis (31,82%)  في حيٍ حبيٍ أٌ الأيشاض الأكزش شيٕػًا انخي حؼُانش بٓزِ انُباحاث ْي الاضطشاباث ،

ت الأكزش شيٕػًا %، ٔانطشيم77,33انٓضًيت ٔانخُفسيت، كًا أٌ الأٔساق حؼُذّ أكزش أصضاء انُباث اسخخذايًا بُسبت 

%، ٔحؼُطٗ يؼظى انٕصفاث ػٍ طشيك انفى بُسبت 73,03في انخحضيش ْي انخحضيش ػهٗ شكم يُمٕع بُسبت 

ا 73%، يغ اػخًاد انًاء كًزيب سئيسي في ححضيش انؼلاصاث بُسبت 33 ًً %، ٔحؼُذّ ْزِ انُخائش يصذسًا غُيًا ٔيٓ

لاػذة أساسيت نهبحٕد انًسخمبهيت انٓادفت إنٗ اكخشاف أدٔيت  نهًؼهٕياث حٕل انُباحاث انطبيت في انًُطمت، يًا يشكم

 .طبيؼيت صذيذة، ٔإصشاء دساساث فيضيائيت كيًيائيت ٔصيذلاَيت ػهٗ الإَٔاع انُباحيت الأكزش اسخخذايًا

 ػشلي َباحي، انؼلاس بانُباحاث، انُباحاث انطبيت، حهًساٌ : يسحانكهًاخ انًفتاديح.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Abstract 

Medicinal plants represent natural sources of bioactive and therapeutic molecules, endowed 

with important pharmacological properties that play a crucial role in disease prevention and 

the improvement of human health. The objective of this study is to inventory and catalog the 

plants used to treat variou sailments, specifying their modes of use and preparation. To this 

end, an ethnobotanical survey was conducted using 100 questionnaires distributed among 

herbalists and local populations. This enabled the identification of 88 species belonging to 37 

botanical families, with the Lamiaceaer anking first (40.54%), followed by the Apiaceae 

(27.03%) and the Asteraceae (21.62%). The most frequently cited specieswere Thymus 

ciliatus (52.27%), Matricariac hamomilla (40.91%), Ammoides verticillata (36.36%), 

Syzygium aromaticum (32.95%), and Rosmarinus officinalis (31.82%). Digestive and 

respiratory disorders were the main ailments treated with these plants. The leaves were the 

most used plant part (33.65%), and infusion was the most common method of preparation 

(37.16%), with oral administration being predominant (77%). Water was the main additive 

used as a solvent in remedy preparation (32%). These results provide a valuable source of 

information on local medicinal flora. They may serve as a foundation for future research 

aimed at discovering new natural drugs, as well as conducting phytochemical and 

pharmacological studies on the most commonly used species. 

Key words : Ethnobotanical, Phytotherapy, Medicinal plants, Tlemcen. 
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Introduction générale : 

La médecine traditionnelle englobe l'ensemble des savoirs, habiletés et pratiques 

fondées sur les conceptions, convictions et expériences autochtones, mises en œuvre pour 

favoriser la santé, ainsi que pour la prévention, le diagnostic, l'amélioration et le soin des 

affections physiques et psychiques. L'usage de la médecine traditionnelle remonte à 

l'antiquité, et des études montrent que 80 % de la population mondiale recourt à cette forme 

de soins (Mponda et al., 2025). 

Le terme phytothérapie a été inventé par les Grecs en combinant "phuton" qui signifie 

"plantes" et " therapeia " qui signifie " traitement ". Il fait référence à la médecine basée sur 

l'utilisation des extraits végétaux et des principes actifs naturels (Renouf de Boyrie,2014). La 

phytothérapie est l'application des plantes curatives dans le but de prévenir et traiter les 

maladies (Firenzuoliet Gori, 2007). 

Depuis des millénaires, les plantes médicinales constituent la forme de traitement la 

plus ancienne, employées dans de nombreux pays à travers le monde dans le cadre de la 

médecine traditionnelle. Au fil des siècles, les communautés humaines ont transmis de 

manière empirique leurs connaissances sur leurs effets positifs. Les substances naturelles 

occupent une place prépondérante en tant que source de principes actifs pharmaceutiques et, à 

l'heure actuelle, plusieurs médicaments contemporains issus de la médecine traditionnelle sont 

employés dans la pharmacothérapie moderne (Marrelli, 2021). 

Malgré qu'il existe un accès à la médecine moderne, l'organisation mondiale de la 

santé (OMS) soutient la médecine traditionnelle à travers sa stratégie, en encourageant les 

pays membres à inclure les soins traditionnels dans les soins modernes (OMS, 2013). 

L'ethnobotanique semble être une méthode efficace pour saisir, dans une région 

spécifique, comment les communautés locales utilisent et perçoivent les ressources végétales 

sur le plan socioculturel et économique. Les éléments qui déterminent les différentes 

modalités d'exploitation et l'évaluation de ces ressources par les communautés restent un sujet 

de débat permanent dans le domaine de la recherche scientifique (Agbogidi, 2010). 

 

 

En Algérie, les végétaux jouent un rôle crucial dans la médecine traditionnelle. Des 

publications anciennes et récentes montrent qu'une multitude de plantes médicinales sont 
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employées pour traiter et prévenir diverses maladies et que le recoursà la 

phytothérapie traditionnelle est largement répandu à travers le pays.Selon les données 

recueillies du centre national du registre de commerce, à la fin de l'année 2009, l'Algérie 

dénombrait 1.926 marchands spécialisés dans le commerce d'herbes médicinales, parmi 

lesquels 1.393 étaient sédentaires et 533 ambulants. La ville d’Alger en possédait, à elle seule, 

le plus grand nombre avec 199 boutiques, suivies de la wilaya de Sétif (107), Bechar (100) et 

El Oued qui comptait 60 boutiques (Boumediou et al., 2017). 

Dans le cadre de la valorisation de la flore locale utilisée en médecine traditionnelle 

dans la région de Tlemcen, et dans le but de répertorier les plantes médicinales utilisées pour 

traiter les différentes affections, ainsi que de documenter leurs modes d’utilisation et de 

préparations, nous avons entrepris cette enquête ethnobotanique. 

Cette étude s’est déroulée en trois étapes : une enquête de terrain à l’aide d’un 

questionnaire destiné à la population, aux herboristes et aux guérisseurs de différentes villes et 

communes de la wilaya de Tlemcen ; puis une analyse, et enfin une discussion des résultats et 

des données obtenues.  
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1. L’ethnobotanique : 

1.1. Définition 

L’ethnobotanique est une discipline de l’ethnologie qui étudie la relation entre les 

communautés humaines et les plantes. Elle vise à recueillir des informations sur le rôle des 

plantes dans les phénomènes sociaux et les constructions culturelles, puis à les analyser afin 

de mieux comprendre les usages matériels et symboliques de la nature, ainsi que les 

mouvements de pensée qui en découlent (Lieutaghi, 2017).  

1.2. Historique 

Le terme « ethnobotanique » a été introduit en 1895 par JW Harshberger pour faire 

référence à l'étude des utilisations des plantes par les populations indigènes. 

Avec le temps, l'ethnobotanique se développe et se structure. En1943, Haudricourt et 

Hédin adoptent une perspective anthropologique. En 1944, Castetter l'incorpore dans le 

domaine de l'ethnobiologie. Aux États-Unis, des chercheurs tels que Wilfred W. Robbins 

(1916) et Melvin R. Gilmore (1930) approfondissent le domaine, mettant en évidence son 

importance au-delà de la simple collection de végétaux. Volney Jones (1941) souligne le lien 

étroit entre l'homme et les plantes, en incorporant des éléments de folklore et de mythologie. 

Selon Georges P. Murdock (1950), l'ethnobotanique est liée à l'ethnoscience.Richard Ford a 

redéfini l'ethnobotanique en 1978 comme « l'étude des interactions directes entre les humains 

et les plantes ». 

Actuellement, l'ethnobotanique est un champ pluridisciplinaire qui met en lumière 

lesrelations étroites entre les cultures et la flore, contribuant de manière significative à la 

préservation et à l'innovation (Brousse, 2011). 

 

2. L’ethnopharmacologie 
L’ethnopharmacologie est définie par la recherche scientifique pluridisciplinaire : 

"L'observation, l'identification, la description et l'analyse expérimentale des médicaments 

traditionnels indigènes et de leurs effets, elle constitue un champ de recherche véritablement 

d’une grande importance dans l'étude de la « Médecine traditionnelle »(Heinrich& Gibbons, 

2001 ; Pirintsos et al., 2022). 



 

 
4 

 

2.1. Contribution des études ethno-pharmacologiques dans le 

développement des médicaments 

L'étude approfondie des pratiques de médecine des communautés indigènes à travers les 

siècles a conduit à l'identification de plusieurs médicaments majeurs.  On trouve parmi les 

exemples les plus significatifs : 

 

Tableau 1 : Exemples de plantes à usage pharmaceutique traditionnel et de leurs principes 

actifs (Heinrich & Gibbons, 2001). 

Plante Famille Principe actif extrait 

Cinchona succirubra Pav (syn. 

C. pubescens Vahl) et C. spp. 

Rubiaceae Quinine 

Colchicum autumnale L. Colchicaceae Colchicine 

Digitalis spp. plantaginaceae Glycosides de digitale 

Papaver somniferum L. Solanaceae Morphine, codéine, papavérine 

Physostigma venenosum Balfour Fabaceae  Physostigmine 

Pilocarpus jaborandi Holmes Rutaceae Pilocarpine 

 

3. Les plantes médicinales 
3.1. Définition 

 Les plantes médicinales sont 

des sources naturelles de molécules bioactives 

et thérapeutiques qui possèdent des 

caractéristiques pharmacologiques 

importantes contribuant à la prévention des 

maladies et à l'amélioration de la antéhumaine 

(Maji et al., 2020). 

 

 

Figure 1:Les plantes médicinales [1]. 
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Elles constituent une ressource précieuse et abondante en composés chimiques. Ces 

composés possèdent des actions biologiques significatives et sont liés à diverses propriétés 

thérapeutiques, comme des effets antimicrobiens, anticancéreux, antiviraux, antioxydants, 

inhibiteurs enzymatiques, anti-âge, anti-inflammatoires, antihypertenseurs, neuroprotecteurs 

et anticoagulants. L'importance des plantes médicinales est reconnue à travers le monde, 

qu’elles soient employées comme thérapie principale, soit en tant que complément aux 

traitements conventionnels.  L'accumulation de documents traitant démontrent leurs bienfaits, 

associée à une longue histoire de leur utilisation en médecine traditionnelle, génère un intérêt 

grandissant pour l'emploi de produits naturels (Kalyniukova et al., 2021). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3.2. Les parties utilisées des plantes médicinales  

 

 La feuille : c'est l'organe le plus utilisé, car elle contient fréquemment des substances 

intéressantes.  

 La fleur : elle est aussi très employée. Elle comprend essentiellement des pigments 

qui donnent des couleurs aux pétales et à d'autres éléments floraux, souvent 

enrichie d'huiles essentielles, elles sont le plus souvent cueillies sous forme d'une 

inflorescence complète, qui comprend des feuilles et des bractées.  

 La racine : on parle souvent de cet élément comme étant un organe de stockage de la 

plante : rhizome, bulbe ou tubercule. 

Figure 2:Représentation schématique des effets bénéfiques potentiels des extraits de plantes 

médicinales dans la prévention et le traitement de nombreuses maladies (Kalyniukova et al., 2021) 
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 Les fruits : ils peuvent être déshydratés, comme les fruits appartenant à la famille des 

apiacées tels que le fenouil ou la berce, ou bien charnus comme les baies de myrtille et 

le faux fruit du fraisier. 

 Les graines : il arrive qu'elles soient utilisées sous forme entière ou broyée, comme 

c'est le cas pour le fenouil et le lin... 

 Le bourgeon : il est plutôt rare de l'utiliser autrement que dans le cadre de la 

gemmothérapie. 

 L'écorce : elle est généralement collectée sur des branches de quelques années. 

 Le suc : Il s'agit du liquide extrait d'une plante ou d'une partie de celle-ci, obtenu 

parincision (comme avec l'achillée) ou broyage (par exemple, dans un mortier). 

 Bulbe : un bulbe est une structure charnue constituée de multiples couches d’écailles, 

qui représentent les bases des feuilles. 

 Tubercule : c'est un organe charnu et dilaté qui se développe sous terre, généralement 

dérivé de la tige, mais fréquemment composé à la fois de tige et de racine. 

 Rhizome : il s'agit d'une tige étendue, soit ligneuse ou charnue, qui croît généralement 

à l'horizontale sous terre, générant des feuilles en surface et des racines en profondeur 

(Gurib, 2006 ; Debaisieux et Polese, 2009). 

3.3. Méthodes de préparation des plantes médicinales 

On peut extraire les principes actifs présents dans les plantes de différentes manières. 

On utilise généralement un liquide, souvent de l'eau, pour les dissoudre. Le liquide est par la 

suite consommé ou utilisé localement en application externe. 

 

- Décoction : 

Il s'agit d'une technique qui consiste à placer la quantité d'eau souhaitée sur le feu jusqu'à 

l'ébullition, puis incorporer la plante et de la laisser bouillir avec l'eau. La décoction est 

principalement utilisée pour les parties les plus solides d'une plante, comme l'écorce, la racine 

ou la tige... (Debaisieux et Polese, 2009). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figure 3: Décoction des plantes [2] 
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- Infusion : 

C'est une méthode qui implique de verser de l'eau bouillante sur une plante (Debaisieux et 

Polese, 2009). 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Macération : 

Cette méthode de préparation à froid est adaptée aux plantes dont les substances actives sont 

altérées par la chaleur. Elle consiste à tremper la plante dans de l'eau à température ambiante 

pendant plusieurs heures (Debaisieux et Polese, 2009). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figure 4:  Infusion [3] 

Figure 5: Macération de fleurs de mauve dans un bocal en verre [4] 
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- Bain : 

Il s'agit d'une préparation d'infusion ou de décoction destinée à être utilisée pour bain de 

bouche, bain des yeux, bain de pieds ou à être apportée dans l'eau du bain (Debaisieux et 

Polese, 2009). 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Cataplasme : 

Il s'agit de l'application directe de la plante sur la peau, fixée à l'aide d'une bande. Elle peut 

être chauffée légèrement dans de l'eau ou la presse pour favoriser une absorption rapide des 

principes actifs (Debaisieux et Polese, 2009). 

Figure 6: Bain de pieds aux plantes [5] 

Figure 7: Cataplasme (Chevallier, 2001) 
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- Compresse :c'est une méthode qui consiste à appliquer sur la zone à traiter une 

compresse ou un morceau de tissu préalablement trempé d'une infusion. Un 

bondage est utilisé pour maintenir la compresse en position (Debaisieux et Polese, 

2009). 

- Gargarisme : 

C’est le fait de se gargariser la gorge ou la bouche avec une infusion ou une décoction, sans 

l'ingérer (Debaisieux et Polese, 2009). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Huile : 

Issue de la macération d'une plante dans une huile végétale, elle est fréquemment employée 

sous forme de lotion (Debaisieux et Polese, 2009). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figure 8: Enfant en train de se gargariser [6] 

Figure 9: Flacon d’huile essentielle de lavande [7] 
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- Inhalation : 

C'est une procédure qui consiste à tremper la plante dans de l'eau chaude et à inhaler la vapeur 

qui en résulte (Debaisieux et Polese, 2009). 

 

 

 

 

 

 

 

- Lotion : 

Ce produit liquide se dépose sur la peau sans frictionner avec un tampon de coton (Debaisieux 

et Polese, 2009). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figure 10: Inhalation aux huiles essentielles [8] 

Figure 11: Lotions toniques naturelles faites maison [9] 
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- Poudre  

Ce processus consiste à réduire en poudre la partie séchée de la plante concernée (racine, 

feuille, graines) à l'aide d'un mortier ou d'un broyeur (Debaisieux et Polese, 2009). 

 

 

 

 

 

 

- Sirop : 

Technique qui repose sur une infusion ou une décoction où l'on fait fondre du sucre, puis on 

laisse bouillir assez longtemps pour le réduire et obtenir la texture d'un sirop (Debaisieux et 

Polese, 2009). 

 

 

 

 

 

 

4. Principes actifs des plantes médicinales  

Les composés biochimiques présents naturellement dans une plante médicinale, qui lui 

confèrent ses propriétés curatives, sont appelés principes actifs. Ces principes actifs se 

trouvent dans diverses parties de la plante, mais leur distribution n'est pas uniforme et chacun 

possède des caractéristiques propres. Par exemple, les fleurs d'oranger possèdent des vertus 

apaisantes, alors que son écorce a des propriétés stimulantes (Adouane, 2016). 

Figure 12: Utilisation d'un mortier et pilon pour moudre des herbes [10] 

 

Figure 13: Sirop de thym fait maison [11] 
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5. Métabolisme secondaire chez les végétaux 

Les principes actifs des plantes médicinales sont des métabolites secondaires, appelés 

également produits « phytochimiques »qui sont importants pour leur survie et leur 

fonctionnement optimal. On retrouve ces substances phytochimiques dans différents éléments 

de la plante, y compris les tiges, les feuilles, les racines, les graines, les fruits et les fleurs. 

Cependant, une multitude de composés phytochimiques, y compris les composés colorés, sont 

présents en grandes quantités dans les strates superficielles des tissus végétaux(Rabizadeh et 

al., 2022).Le métabolisme primaire est associé au métabolisme secondaire grâce à la création 

de composés de métabolites secondaires, via le processus de biosynthèse.  

Dans le métabolisme secondaire des plantes, on distingue différentes voies de biosynthèse 

telles que l'acide shikimique (shikimate), l'acide malonique (malonate), l'acide mévalonique  

(mévalonate) et les voies du méthylérythritol-phosphate,…. La Voie du shikimate (acide 

shikimique) est le processus fondamental pour la biosynthèse des composés phénoliques 

(Dhaniaputri et al., 2022). 

 

 

Métabolisme primaire 

 

Métabolisme secondaire 

 

Acide 

aminés 

 

Lipides 

 
Glucides 

 
Acides 

Nucléique 

 

 

Polyphénols Terpènes 

 

Alcaloïdes 

 

Hétéroside 

 

Mucilage 

 
Acide 

phénolique 

Flavonoïdes 

Tanins 

coumarins 

Quinones 

Lignanes 

Tableau 2 : Les différents métabolismes chez les plantes 
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Les métabolites primaire et secondaire sont classés selon leur rôle dans le métabolisme des 

plantes : 

Les métabolites primaires se définissent comme des éléments essentiels à la survie des 

plantes et englobent les glucides, les acides aminés, les protéines, les lipides ainsi que les 

purines et pyrimidines présents dans les acides nucléiques.  

Les métabolites secondaires désignent les autres composés chimiques végétaux générés par 

les cellules via des voies métaboliques dérivées des voies métaboliques primaires. Ces 

éléments chimiques ont été qualifiés d'antiviraux, d'antifongiques et d'antibiotiques, étant à 

l'origine de la préservation des végétaux face aux agents pathogènes.  

Les métabolites secondaires des plantes, grâce à leurs importantes propriétés biologiques, ont 

été employés depuis de nombreux siècles dans la médecine traditionnelle. Les effets 

thérapeutiques des plantes sont attribués à ces molécules. De plus, différents tissus et organes 

de plantes médicinales pourraient présenter des qualités thérapeutiques spécifiques à certaines 

étapes de leur développement (Rabizadeh et al., 2022). 

Des recherches anciennes et récentes ont démontré que les substances phytochimiques 

diminuent le danger de certaines affections comme les troubles coronariens, le diabète, les 

problèmes hépatiques, l'hypertension,... 

5.1. Classification des métabolites secondaires  

Les métabolites secondaires sont classés en quatre grandes catégories selon leur composition 

chimique, leurs précurseurs et leur source de biosynthèse (Garon & Guéguen, 2014). 

 

o Les substances phénoliques (composés aromatiques) : 

Phénols, flavonoïdes, quinones, lignines et tanins. 

o Les terpènes  

 

o Les hétérosides (ou glycosides)  

 

o Les alcaloïdes 
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- Polyphénols 

Ces composés sont des cycles aromatiques contenant au moins un groupement hydroxyle. Ils 

jouent un rôle crucial dans la plante en la protégeant contre les pathogènes et les radiations 

UV (Macheix, 1996). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En phytothérapie, les classes les plus importantes des polyphénols sont : 

- Acides phénols : 

Les acides phénoliques possèdent au minimum une fonction phénol et une fonction 

carboxylique. Ils peuvent posséder diverses caractéristiques dans les végétaux, telles que 

(antioxydant et anti-inflammatoire) (Iserin, 2001 ; Belyagoubi, 2011). 

 

 

 

- Flavonoïdes : 

Figure 14 :Fonction phénol 

 

Figure 15 : Structures chimiques de principaux polyphénols (Scalbert et Williamson, 2000). 
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Les flavonoïdes, pigments aux teintes diverses, sont responsables de la coloration de certains 

fruits, fleurs et feuilles. Parmi eux, on distingue les anthocyanes qui se présentent en rouge ou 

bleu, les flavones et flavonols, ainsi que les flavanes et isoflavones. On les identifie en 

fonction du niveau d'oxydation de l'hétérocycle central. On peut identifier le rutoside et la 

quercétine comme exemples de flavonoïdes (Macheix, 1996 ; Benslama, 2015 ; Truan, 2016). 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Tanins : 

Le terme « tanins » provient d'un usage ancien qui employait des extraits végétaux pour le 

tannage des peaux animales. Ce sont des composés formés d'un mélange de glucosides et 

d'acide gallique. Ils sont connus pour leur effet astringent (Verdrager, 1978). 

On peut identifier deux catégories distinctes :  

 Les tanins condensés : des polymères d'unités flavonoïdes liés par des liaisons 

carbonées fortes, non hydrolysables mais capables d'être oxydés par des acides 

forts, libérant ainsi des anthocyanidines. 

 Les tanins hydrolysables : des polymères à base de glucose où un radical hydroxyle 

établit une liaison d'ester avec l'acide gallique (Zeghlache et Zidelkhir, 2021). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figure 16: La structure de base d’un flavonoïde (François Nsemi Muanda, 2018). 

Figure 17: Structure des tanins condensés et  ellagique 

(Packer, 2001). 

 

Figure 18: Structure de l’acide gallique 
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- Coumarines  : 

Les coumarines proviennent des acides hydroxycinnamiques grâce à une cyclisation interne 

de la chaîne latérale. Les coumarines jouent souvent un rôle écologique ou biologique. On les 

trouve dans la nature, soit sous forme libre, soit associées à des sucres (Bruneton Jean, 2016). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Lignanes :  

Ces composés, qui s'accumulent dans les parois cellulaires et dans la sève brute où ils assurent 

la solidité des fibres, résultent de l'association de trois unités phénoliques fondamentales 

appelées monolignols hydrophobes (Guelmine, 2018). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Quinones : 

Figure 19: Structure d’une molécule de coumarine (Bruneton Jean, 2016). 

Figure 20: Structure chimique de lignanes 
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Il s'agit de composés aromatiques comportant deux substituts cétoniques. Par exemple, on 

peut identifier la naphtoquinone ou l'anthraquinone. Ces dernières peuvent présenter diverses 

caractéristiques, comme être laxatives ou antibactériennes (Belyagoubi, 2011). 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Les terpènes : 

Les terpènes sont fréquemment des composés volatils de faible poids moléculaire 

(monoterpènes) tels que le camphre et le menthol, que l'on dégage sous forme d'huiles 

essentielles utilisées dans la parfumerie et les cosmétiques. Ils agissent également comme des 

répulsifs, tenant les herbivores à distance et protégeant les végétaux des assauts bactériens et 

fongiques. Sur le plan de la structure, on les voit comme des dérivés de l'isoprène qui est 

fabriqué dans les chloroplastes et libéré par les stomates des feuilles (Garon & Guéguen, 

2014). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Les alcaloïdes : 

Figure 21: Structure chimique de l'anthraquinone 

Figure 22: Structure de l’isoprène 



 

 
18 

 

Sont des métabolites secondaires azotés, Ces molécules présentent une grande variété 

d'activités physiologiques et pharmacologiques : Activité sur le système nerveux, le système 

cardiovasculaire et le système respiratoire. 

Parmi les alcaloïdes les plus réputés, on trouve la morphine, qui a été le premier alcaloïde à 

être extrait en 1804(Garon & Guéguen, 2014). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Les hétérosides (glycosides)  

Les hétérosides, également appelés glycosides, sont des métabolites secondaires issus 

de l'union d'un ou plusieurs oses (groupe réducteur d'un sucre) avec une molécule non 

glucidique appelée aglycone ou génine. Le terme « liaison hétérosidique » désigne le lien 

entre un groupe réducteur d'un sucre avec l'aglycone (Garon & Guéguen, 2014). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Mucilages 

Figure 23: Structure de la morphine 

Figure 24: Structure de quelques hétérosides (rutoside,salicoside et digitaline) 
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Il s'agit de macromolécules osidiques qui créent des solutions colloïdales ou des gels 

lorsqu'elles sont mises en contact avec l'eau. On les désigne parfois comme des 

hydrocolloïdes d'origine végétale. Ils peuvent avoir une action émolliente en préservant les 

muqueuses et un effet anti-inflammatoire (Bruneton, 2009). 

6. Les activités biologiques des plantes médicinales 

6.1. Propriétés antioxydantes: 

Plusieurs composés phytochimiques possèdent de puissantes caractéristiques 

antioxydantes, qui leur confèrent la capacité d'attraper les radicaux libres et de diminuer le 

stress oxydatif dans l'organisme. On a lié le stress oxydatif à plusieurs pathologies chroniques, 

y compris les affections cardiovasculaires, neurologiques, infectieuses.  

Des composés phytochimiques comme les flavonoïdes, les dérivés phénoliques et les 

caroténoïdes fonctionnant en tant qu'antioxydants puissants, prévenant ainsi les lésions 

cellulaires provoquées par les radicaux libres. Des recherches ont prouvé l'importance des 

antioxydants phytochimiques pour prévenir les dommages oxydatifs et diminuer le risque de 

maladies chroniques (Surh, 2003 ; Bhatt et al., 2013). 

6.2. Propriétés anti-inflammatoires :  

L'inflammation représente une réponse naturelle de défense de l'organisme, cependant 

l'inflammation persistante peut favoriser l'apparition de diverses pathologies telles que 

l'arthrite, l'asthme ou encore les troubles inflammatoires intestinaux. Des composés 

phytochimiques tels que la curcumine, le resvératrol et la quercétine ont des effets anti-

inflammatoires en freinant la production de molécules pro-inflammatoires et en ajustant les 

voies de signalisation liées à l'inflammation. Ces composés ont démontré leur potentiel pour 

gérer les états inflammatoires et diminuer le risque de maladies liées  

(Gupta et al., 2012 ; Wang et al., 2013). 

 

6.3. Propriétés antimicrobiennes : 

Les composés phytochimiques ont été employés depuis des siècles dans la médecine 

traditionnelle en raison de leurs capacités à combattre les microbes et les virus. De nombreux 

composés d'origine végétale, tels que les alcaloïdes, les terpénoïdes et les tanins, présentent 

une activité antimicrobienne étendue, ce qui leur confère une grande valeur dans le traitement 

des infections (Stan et al., 2021). 
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Par exemple, la berbérine, un alcaloïde que l'on trouve dans plusieurs plantes médicinales, a 

démontré une activité antimicrobienne contre les bactéries, les champignons et les parasites. 

(Kittakoop et al., 2014).  

De plus, des composés phytochimiques ont démontré une action antivirale contre les virus 

pathogènes, proposant ainsi des alternatives thérapeutiques potentielles dans le cadre des 

infections virales (Lin et al., 2014). 

 

6.4. Propriétés anticancéreuses :  

Ces substances peuvent perturber le déclenchement, l'avancement et la progression des 

différentes phases du développement cancéreux. Exemples de composés phytochimiques.  

La curcumine, le resvératrol et l'épigallocatéchine gallate (EGCG) possèdent toutes des vertus 

contre le cancer. Ils agissent à travers plusieurs moyens, y compris la régulation de 

l'avancement du cycle cellulaire, la réduction des métastases, le blocage de l'angiogenèse et le 

déclenchement de l'apoptose (Gupta et al., 2010 ; Zhang et al., 2016). 

 

6.5. Propriétés antidiabétiques : 

On dénombre plus de 200 000 métabolites secondaires, parmi lesquels plus de 200 ont une 

activité hypoglycémiante. Ainsi, plusieurs groupes de composés, comme les alcaloïdes, les 

saponines, les flavonoïdes, les glycosides, les polysaccharides, les peptidoglycanes, ainsi que 

des acides aminés et d'autres extraits de différentes plantes jouent un rôle significatif dans 

letraitement du diabète (Azzi, 2013). Diverses recherches, tant in vitro qu'in vivo, indiquent 

que les polyphénols pourraient moduler le métabolisme des glucides et posséder des 

propriétés antidiabétiques en activant divers mécanismes (Bayle, 2017). 
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1. Présentation de la région d’étude : 

1.1.Situation géographique : 

Cette étude a été réalisée dans la wilaya de « Tlemcen » qui se trouve à l'extrême nord-ouest 

de l'Algérie, à une distance de 520 kilomètres de la capitale ; bordée à l'ouest par le Maroc, au 

nord par la Méditerranée, à l'est par les wilayas de Sidi-Bel-Abbès et Aïn Témouchent et au 

sud par la wilaya de Naâma (Bahaz et Rachdi, 2010). 

 

 

 

 

 

 

 

 

La wilaya compte 1 006 119 résidents, ce qui représente une densité de 112 personnes par 

kilomètre carré. À Tlemcen, le taux de croissance démographique naturelle est de 2,05% par 

an (ONS, 2008). 

1.2.Le climat : 

Le climat de la région est de type méditerranéen semi-aride, marqué par deux saisons 

distinctes : la première, qui est froide et humide, s'étend de début novembre à mi-mars, tandis 

que la seconde est chaude et sèche jusqu'à début novembre (Boughalem et al., 2020). 

 

 

 

 

Figure 25: Situation géographique de la wilaya de Tlemcen (google Map). 
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2. Enquête ethnobotanique : 

L’étude ethnobotanique a été menée auprès de 100 individus, composés de population locale 

et d'herboristes traditionnels, sur leur utilisation et leur connaissance de la phytothérapie dans 

la région de Tlemcen. De mars 2025 à mai 2025. 

 

3. Objectifs de l’étude : 

Un questionnaire (Annexe I) a été utilisé pour mener cette étude ethnobotanique afin 

d’identifier les plantes médicinales couramment utilisées dans la région, les parties de la 

plante généralement employées, ainsi que les méthodes traditionnelles de préparation des 

remèdes. 

 

4. Le questionnaire : 

Le questionnaire se compose de 30 questions destinées à la population locale et de 27 

questions spécifiques aux herboristes. Présenté sous forme de formulaire d’enquête, il vise à 

recueillir des données sur les plantes médicinales utilisées par ces personnes. 

L’organisation du questionnaire est structurée en deux parties principales : 

1. Informations personnelles : âge, sexe, lieu de résidence, profession et niveau 

d’instruction. 

2. Informations sur les plantes médicinales à vertus curatives : 

o Appellation vernaculaire des plantes ; 

o Connaissances détenues sur les plantes médicinales ; 

o Applications thérapeutiques ; 

o Parties de la plante utilisées : tiges, racines, feuilles, graines, parties aériennes, 

etc. ; 

o Méthodes de préparation : décoction, macération, infusion, etc. ; 

o Modes d’utilisation : posologie, voie d’administration, fréquence, durée et 

période d’usage ; 

o Efficacité perçue des plantes. 
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5. Analyse des données ethnobotaniques : 

Les informations recueillies à partir des questionnaires ont été saisies, traitées et analysées à 

l’aide du logiciel Microsoft Excel, appartenant à la suite bureautique Microsoft Office  

en recourant aux valeurs en pourcentage et à une représentation graphique appropriée 

(histogrammes, camemberts, etc.) afin de faciliter l’analyse et l’interprétation des résultats. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

 

 

 

 

 

 

Résultats et discussion 



 

 

 

 

 

Conclusion générale  
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L'enquête ethnobotanique réalisée dans différentes régions de la wilaya de Tlemcen, a montré 

que la phytothérapie occupe une place prépondérante dans le traitement traditionnel des 

différentes affections malgré la disponibilité des médicaments conventionnels. Les résultats 

mettent en évidence le rôle crucial des facteurs démographiques dans l'utilisation des plantes 

médicinales, démontrant que leur emploi varie en fonction du sexe, de l'âge et du niveau 

d'instruction. 

88 espèces, appartenant à 37 familles botaniques ont été recensées, les Apiacées, les 

Lamiacées et les Astéracées sont les familles les plus représentées. Les espèces les plus citées 

sont : Thymus ciliatus (52,27%), Matricaria chamomilla (40,91%), Ammoides 

verticillata (36,36%), Syzygium aromaticum (32,95%) et Rosmarinus officinalis (31,82%), 

Les feuilles sont la partie la plus couramment utilisée dans la préparation des remèdes. 

L’infusion est le mode de préparation le plus fréquent, 

la voie orale est la principale voie d’administration. Les troubles digestifs et respiratoires 

constituent les maladies les plus fréquemment traitées par les plantes médicinales. 

Ces résultats offrent une base utile aux chercheurs s’intéressant aux plantes médicinales. Ils 

peuvent servir de point de départ pour de futures explorations visant à la découverte de 

nouveaux médicaments naturels et pour faire des analyses phytochimiques et 

pharmacologiques des plantes afin de vérifier scientifiquement leur efficacité.  
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Questionnaire d’étude ethnobotanique sur l’utilisation des plantes médicinales 

à Tlemcen (Population locale) 

1. Nom et prénom (facultatif) : 

2. Âge : ............ ans 

3. Sexe : 

o ☐ Homme 

o ☐ Femme 

4. Lieu de résidence (ville/commune) : 

5. Etes-vous :☐ Population locale 

6. Profession :________________ 

7. Niveau d’études : 

o ☐ Aucun 

o ☐ Primaire 

o ☐moyenne 

o ☐ Secondaire 

o ☐ Supérieur 

8. Etes-vous atteint d’une maladie chronique ?  

o ☐ Oui 

o ☐ Non 

9. Nom de la maladie chronique :  

o 

10. Est-ce que vous utilisez les plantes médicinales à des fins thérapeutiques ? 

o ☐ Oui 

o ☐ Non 

11. Est-ce que vous traitez votre maladie en utilisant uniquement les médicaments 

conventionnels, ou uniquement les plantes médicinales ou les deux ? 

o 

12. Depuis combien de temps pratiquez-vous l’utilisation de plantes médicinales ?  

o ☐ Moins de 5 ans 
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o ☐ Entre 5 et 10 ans 

o ☐ Plus de 10 ans 

13. Etes-vous satisfait du résultat de l’utilisation de la(s) plante(s) médicinale(s) ?  

o ☐ Oui 

o ☐ Non 

14. Votre médecin traitant est-il au courant de votre utilisation de la(s) plante(s) 

médicinale(s) ?  

o ☐ Oui 

o ☐ Non 

15. Est-il d’accord ?  

o ☐ Oui 

o ☐ Non 

16. Avez-vous appris l’utilisation des plantes médicinales de manière traditionnelle ou 

académique ? 

o ☐ Traditionnelle 

o ☐ Académique 

17. D’où proviennent généralement les plantes médicinales que vous utilisez ?  

o ☐ Plantes cultivées 

o ☐ Plantes sauvages 

o ☐ Autre (veuillez préciser) : 

18. Connaissez-vous des personnes dans votre entourage qui utilisent des plantes 

médicinales ?  

o ☐ Oui 

o ☐ Non 

19. Quelle(s) plante(s) utilisez-vous ? (Veuillez lister les plantes et leurs usages, par 

exemple : "Thym pour les problèmes respiratoires") ? 

1.  

2.  

3.  

4.  

5.  

6.  
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7.  

8.  

9.  

10.  

11.  

 

20. Pouvez-vous décrire la préparation typique de la plante pour chaque maladie ? 

(Méthodes de préparation : décoction, infusion, cataplasme, poudre, etc.) 

Plante 

utilisée 

Partie(s) de la 

plante 

Méthode de 

préparation 

Maladie 

traitée 

Posologie 

     

     

     

     

     

     

     

     

 

21. Combien de temps faut-il généralement pour que la plante produise des effets ? 

o ☐ 1 à 3 jours 

o ☐ 1 à 2 semaines  

o ☐ Plus de 2 semaines 

 

22. Comment les connaissances sur les plantes médicinales sont-elles transmises dans 

votre communauté ?  

o ☐ De génération en génération 

o ☐ Par des médecins traditionnels ou herboristes 

o ☐ Par des livres ou ressources écrites 

 

 

23. Pensez-vous que l’utilisation des plantes médicinales est aussi efficace que les 

traitements médicaux modernes ? 

o ☐ Oui 

o ☐ Non 

o ☐ Parfois 
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24. Quels sont, selon vous, les avantages de l’utilisation des plantes médicinales ?  

o ☐ Moins d’effets secondaires 

o ☐ Moins cher 

o ☐ Plus naturel 

o ☐ Tradition et culture 

o ☐ Autre (précisez) : 

25. Quels sont les inconvénients de l’utilisation des plantes médicinales ?  

o ☐ Manque de preuve scientifique 

o ☐ Effets lents 

o ☐ Risque d’empoisonnement 

o ☐ Difficulté d’accès aux plantes 

o ☐ Autre (précisez) : 

 

26. Est-ce que les jeunes générations dans votre région continuent à utiliser les plantes 

médicinales ?  

o ☐ Oui 

o ☐ Non 

o Si non, pourquoi selon vous ? 

 

27. Avez-vous observé des changements dans l'utilisation des plantes médicinales au fil 

des années ? 

o ☐ Oui 

o ☐ Non 

o Si oui, quels sont ces changements ? 

 

28. Les autorités locales ou nationales soutiennent-elles l’utilisation des plantes 

médicinales dans votre région ?  

o ☐ Oui 

o ☐ Non 

 

29. Utilisez-vous des plantes médicinales pour des usages autres que médicaux (ex : 

cosmétiques, cuisine, rituels) ?  

o ☐ Oui 

o ☐ Non 

o Si oui, veuillez préciser : __________ 

30. Seriez-vous intéressé(e) à participer à des formations pour mieux connaître les 

plantes médicinales et leur utilisation ?  

o ☐ Oui 

o ☐ Non 

Remerciements 

Nous vous remercions pour votre participation à cette étude. Vos réponses sont essentielles 

pour mieux comprendre l’utilisation des plantes médicinales dans la région de Tlemcen et 

contribuer à la préservation de ce savoir traditionnel. 
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Questionnaire d’étude ethnobotanique sur l’utilisation des plantes médicinales 

à Tlemcen (Herboriste) 

 

 

 

1. Nom et prénom (facultatif) : 

2. Âge : ............ ans 

3. Sexe : 

☐ Homme 

☐ Femme 

4. Lieu de résidence (ville/commune) : 

5. Etes-vous :☐ Herboriste 

6. Profession :________________ 

7. Niveau d’études : 

☐ Aucun 

☐ Primaire 

☐moyenne 

☐ Secondaire 

☐ Supérieur 

8. Avez-vous appris l’utilisation des plantes médicinales de manière traditionnelle ou 

académique ? 
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☐ Traditionnelle 

☐ Académique 

9.Connaissez-vous des personnes dans votre entourage qui utilisent des plantes 

médicinales ? 

☐ Oui 

☐ Non 

10. Quelle(s) plante(s) utilisez-vous ? (Veuillez lister les plantes et leurs usages, par 

exemple : "Thym pour les problèmes respiratoires") ? 

1.  

2.  

3.  

4.  

5.  

6.  

7.  

8.  

9.  

10.  

11.  

 

 

 

Plante 

utilisée 

Partie(s) de la 

plante 

Méthode de 

préparation 

Maladie 

traitée 

Posologie 
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11. Pouvez-vous décrire la préparation typique de la plante pour chaque maladie 

?(Méthodes de préparation : décoction, infusion, cataplasme, poudre, etc.) 

12. Combien de temps faut-il généralement pour que la plante produise des effets ? 

☐ 1 à 3 jours 

☐ 1 à 2 semaines  

☐ Plus de 2 semaines 

 

13. Comment les connaissances sur les plantes médicinales sont-elles transmises dans 

votre communauté ?  

☐ De génération en génération 

☐ Par des médecins traditionnels ou herboristes 

☐ Par des livres ou ressources écrites 

14. Pensez-vous que l’utilisation des plantes médicinales est aussi efficace que les 

traitements médicaux modernes ? 

☐ Oui 

☐ Non 

☐ Parfois 

15. Quels sont, selon vous, les avantages de l’utilisation des plantes médicinales ?  

☐ Moins d’effets secondaires 

☐ Moins cher 

☐ Plus naturel 

☐ Tradition et culture 

☐ Autre (précisez) : 

16. Quels sont les inconvénients de l’utilisation des plantes médicinales ?  

☐ Manque de preuve scientifique 

☐ Effets lents 

☐ Risque d’empoisonnement 

☐ Difficulté d’accès aux plantes 

☐ Autre (précisez) : 

 

17. Est-ce que les jeunes générations dans votre région continuent à utiliser les plantes 

médicinales ?  

☐ Oui 

☐ Non 

o Si non, pourquoi selon vous ? 

 

18. Avez-vous observé des changements dans l'utilisation des plantes médicinales au fil 

des années ? 

☐ Oui 

☐ Non 

o Si oui, quels sont ces changements ? 
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19. Les autorités locales ou nationales soutiennent-elles l’utilisation des plantes 

médicinales dans votre région ?  

☐ Oui 

☐ Non 

 

20. Utilisez-vous des plantes médicinales pour des usages autres que médicaux (ex : 

cosmétiques, cuisine, rituels) ?  

☐ Oui 

☐ Non 

o Si oui, veuillez préciser : __________ 

21. Seriez-vous intéressé(e) à participer à des formations pour mieux connaître les 

plantes médicinales et leur utilisation ?  

☐ Oui 

☐ Non 

22.Depuis combien de temps travaillez-vous dans la vente ou la pratique des plantes 

médicinales ? 

☐ 1-5 ans 

☐ 6-10 ans 

☐ Plus de 10 ans 

23.Comment obtenez-vous ces plantes ? 

☐ Récolte dans la nature 

☐ Achat auprès de producteurs locaux 

☐ Achat auprès de fournisseurs externes (marchés, magasins spécialisés, etc.) 

24.Quelles sont les maladies ou troubles les plus fréquemment traités avec les plantes 

médicinales dans votre pratique ? 

☐ Problèmes digestifs (ex. : indigestion, constipation) 

☐ Troubles respiratoires (ex. : toux, asthme) 

☐ Douleurs musculaires et articulaires 

☐ Maladies de la peau (ex. : eczéma, boutons) 

☐ Troubles mentaux (ex. : stress, anxiété) 

☐ Infections (ex. : rhumes, infections urinaires) 

☐ Autres (précisez) : 

25.Quels sont les conseils que vous donnez à vos clients concernant l'utilisation des 

plantes médicinales ? 
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☐ Posologie (quantité, fréquence) 

☐ Durée d'utilisation 

☐ Interactions avec d'autres médicaments 

☐ Effets secondaires possibles 

☐ Autre (précisez) : 

26.Y a-t-il des plantes que vous recommandez régulièrement pour des affections 

spécifiques ? Si oui, lesquelles et pour quelles maladies ? 

.......................................................................................................................................................

.............. 

27.Recommandez-vous des mélanges de plantes ou des préparations uniques ? 

☐ Mélanges de plantes 

☐ Préparations uniques 

☐ Les deux 

☐ Autre (précisez) : 

Remerciements 

Nous vous remercions pour votre participation à cette étude. Vos réponses sont essentielles 

pour mieux comprendre l’utilisation des plantes médicinales dans la région de Tlemcen et 

contribuer à la préservation de ce savoir traditionnel. 

 

 

 

 


