
Universit6:Mohamed Elbachir El- lbrahimi B Bou 4116

Facult6: sciences de la Nature et de la Vie et des sciences de la Terre

D6partement: SciencesBiologiques

Ann6e Universitaire: Z0ZI I 2022

ldre ann6e - Domaine: sciences de la Nature et de la vie - Filidre: sciences biologiqes - sp6ciatit6:

Biochimie. - 2 dme Semestre

Section No 1 Groupe N. 1 Date: 12-06-2022

R6sultats de l'examen de la

,,
Coef. examen: 60.00 % Coef. CC: 40.00%

N' , Nom et pr6noms Matricule

AiJUtr5str | tAH lmene

TAKBACHE ISMAHENE

AMARA KHOULOUD

4 ARABA MANEL 181833052288 I N

BELDJOUDI NAFISSA

:BELGAMI ZAKARIA 1818330s1248 N

7 BEN ABD ALLAH RANIA AFAF 171733057484 N

9 BENDJABALLAH HOUDA | 1818330s1616 
l

IO BENDRIMIA AMEL

11 BENSEGHIR FADOUA

t2 TBISSET MAROUA 181833051521 , N

,13 BOUDIAF KAWTHER r 818330s3362

14 BOUKHALFA HADJER 181833052661 r N

15 BOUKHARI KAHINA

16 i BOUSSoUAR RoMAISsA

i 17 )BOUZEROURA KHAOULA

BRAHIMI NESRINE i 1818330526s7 l

CHARIFI OUMELKHEIR 181 833051001

20 CHEMALI RACHIDA

0638 10

27 HAMMA NADJELA 171733062549 N

28 HAMMICHE AYA

29 IHANN|CHE NOUR ELHOUDA

iHERRICHE FATMA 18r 8330s4631

HIRECHE LOUNDJA 1818330s4644

LAIEB SALSABYL

133 LATAMNA NOR EL HOUDA i 171833061476

matidre :ept / Ethnoph -pharma-traditionnelles / Unit6

ensignement M6thodologique2

loef.de lamatidre:2 Cr6dir: 4.00 Code UE: 2UEM2

Matiire non requise
Exam Proj Stage lAutre

181 833051 1 17

21i533063778 N

181833051 174

17I733055958

8 iBENADDA AMIR DJEBRIL 181833060228 N lte ltra

1818330521sei N Als lr.t Js
181833057480

181 833051451

61633063r20 N

2I DEFFAF KARIMA 171 833061 136 N i.c4, A A
22 ]DERRADJ SERINE I 8 1 833053275 N .lo Ao
L-) FHAIMA AMIRA 161833060003 N , ,l A lO?
24 FITAS AMIRA 181 8330s1017 N "ltt tlLG
25 GHANEM FATTMAZOHRA ltsts::osqo:s N --19 r '!-

_;a*=zfO__
26 GUERIANE CHAytuiA i171733061R10 N ^2 , ,

181833049706 N

171733068600

t81 8330s3280

34 LAYADI IKRAM

i 18183305se41 
l

6orp*k\



Universit6:Mohamed Elbachir El- lbrahimi Bordi Bou Arr6ridi

Facult6: Sciences de la Nature et de la Vie et des Sciences de la Terre

D6partement: Sciences Biologiques

Ann6e Universitaire: 202r I 2022

ldre ann6e - Domaine: Sciences de la Nature et de la Vie - Filidre: Sciences biologiqes - Sp6cialit6:

Biochimie. - 2 dme Semestre

Section No 1 Groupe No 1 Date: 12-06-2022

R6sultats de l'examen de ta matidre :ept / Ethnoph -pharma-traditionnelles / Unit6

,. ensignement M6thodologique2

Coef. examen: 60.00 % Coef. CC: 40.00% loef.de la matidre: 2 Cr6dit: 4.00 Code UE: 2UEM2

SEBHI HAIFA KELTOUM

45 ITIET AMIRA

46 iYAHIAOUI AMAR

ZETCHI DINA 181833051202

ltfti



L

CORRIGETYPE DE

ETHNOPHARMACOLOG IE ET PHARMACOPIE TRADITIONELLE

1- a- L'aromathdrapie d une nouvelle branche de la phytoth6rapie par les huiles par des modes
d'utilisation particuliers
b- La Gemmoth6rapie Elle consiste d utiliser les extraits alcooliques et glycdrinds de jeunes
pousses de v6gdtaux ou de \ourgeons. Ces extraits sont alors diluds au dixidme pour pouvoir
Otre utilisds en tant que plantes mddicinales
c- L'homdopathie : L'hom6opathie est celle d'une possibilitd de soigner un patient
en diluant trds fortement des substances qui, si elles dtaient concentrdes, provoqueraient
des sympt6mes similaires d ceux qu'il rencontre. Au-deld d'un certain nombre de dilutions, les
remddes homdopathiques sont ddpourvus de principes actifs

L'objectif d'une enquOte ethnobotanique ;

Collecter le maximum d'information concernant l'usage th6rapeutique traditionnel des plantes
et leur la fr6quence d'utilisation par la population,

Connaitre les diffdrentes parlies utilisdes dans cet usage th6rapeutique et les pathologies les plus
traitdes par ces plantes.

La d6termination des diffdrentes 6tapes (Recettes ; Doses) de cet usage.
Ddtermination des autres usages de ces plantes d part la thdrapie

Le protocole do6valuation pharmacologique comportel

'/ Les techniques in vitro; Etudes sur des organes isol6s ou sur des cellules.
'/ Les techniques iz vivo; Animal entier vivant, mise en 6vidence d'un effet global extrapolables

d l'homme.

2-

Ir

3-

4 -La macdration ou l'infusion: se pratique lorsque les substances actives de la plante risquent
d'6tre d6truites par la chaleur ou necessitent un temps tres long pour se dissoudre. La ddcoclion
est dr r6server aux especes ou aux parties de v6gdtaux plut6t coriaces (rameaux, dcorce, racines,

2-- graines...), qui libdrent difficilement leurs principes actifs lors d'une infusion ou macdration

5- les crit0res du contr6le de la qualit6 des plantes mddicinales sont :

a- Contrdle d'iclenti/ication : Le but de I'identification de la drogue consiste dr s'assurer qu'il
n'y a pas d'erreur commise ou de falsifrcation de la plante, involontaire ou non.
Contrdle botanique.'macroscopique.d I'aide des caractdres organoleptiques de la plante et
microscopique..
Contrdle chimique.' Il permet de d6finir I'activitd de la plante.
Contrdle de qualit6

6- Les deux paramitres de I'6valuation de l'activit6 antibact6rienne des huiles
essentielle sont

',{ La CMI est la concerttration minimale inhibitrice ou bien la plus faible concentration d'un antibiotique
rt ...\conpose arrtibactdrien) capable d'inhiber dans un rnilieLr (soit milieu liquide soit rnilieu solide), touteL/

culture visible de la sorrche etudiee.
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La CMB (Concerrtration Minimale Bactdricide) est plus petite concentration d'antibiotique ne laissant

subsister 0,0loA ou moins de survivants de l'inoculum initial aprds l8 heures de culture d 37'C. Cette
valeur caractdrise I'effet bact6ricide d' un antibiotique

7- Les diff6rences fondamentales entre Ia m6decine traditionnelle et la m6decine

moderne.

8- Les difficult6s reniontrdes lors de I'int6gration de la mddecine traditionnelle dans le systime
de sant6 modernes ?

r' Faible adhdsion des tradipraticiens d la ndcessitd de rdglementer l'exercice de la mddecine traditionnelle;
/ Les m6canismes de protection des droits de propri6td intellectuelle et du savoir autochtone sont absents;
/ Les r6sultats de la recherche ne sont pas valorisds.
{ La standardisation et le contr6le de qualit6 des pr6parations m6dicamenteuses traditionnelles am6liordes
sont insuffisants.
r' Absence d'une urritd pilote locale de prodLrction des mddicaments traditionnels am6liords;
/ Insuffisance de financernent du secteur de la m6decine traditionnelle ;
/ Faib'lesse du partenariat pour la promotion et.le d6veloppement de la mddecine traditionnelle.

M6decine traditionnelle M6decine modern

Protection des

connaissanoes
Accds libre Fermdes, protdgdes par des brevets

Formulation
Ponctuelle, lors de la consultation avec le
malade.

Pr6determinde, et une fois test6e par des essais

cliniques, elle ne peut 6tre changde dr moins

d'6tre testee d nouveau.

R6glementation Quasiment aucune, bien que certains pays

essaient d'introduire des rdgles et des normes.

Trds stricte, d tel point que I'introduction des

mddicaments sur le marchd cotte aujourd'hui
des millions de dollars.

Essai

Pas d'essai formel puisque les connaissances sur

I'efficacitd sont transmises de s6n6ration en

generatron.

Essais rigoureux d diverses phases, d'abord

I'innocu ite et ensuite I'effi cacit6.

Dosage

Inddtermind : La dose du medicament peut Ctre

approximativement la m6me, mais I'ingrddient

actif (qui reprdsente en rdalite le dosage) peut

varier considerab lernent.

Doses fixes qui ont tendance 2r ne varier que

l6gdrement en raison de I'dge ou du poids, ou

de la sravit6 de la maladie

Consultation
Longue, le malade est par ailleurs interroges sur

un grand nombre de sujets autres que les

syrnptdmes de la maladie.

Les consultations en soins primaires et

secondaires ont tendance d 6tre brdves et trds

cibl6es, compte tenu suftout de la pression

exercde sur les systdmes de santd nationaux.

Formation

ies connaissances sont transmises d'une

personne ir I'autre au sein des familles, et les

praticiens sont souvent issus de familles de

sudrisseurs.

Souvent qualifiante: Les professionnels de la

santd passent par une formation formelle dans

des 6coles et universitds
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9- Choc des cultures.

10- Compldter le tableau en comparant les diff6rdnts groupes des tradi-praticiens

Groupe I Groupe 2 Groupe 3

homogdne qui exerce une
mddecine d6nude de pratiques
magico-religieuses ei qui 

'

utilisent des traites de la
mddecine arabe classique
(herboriste, poseur de cautdres,
barbier, arracheur de dents,
rebouteux). ,r

Un deuxidme groupe h6tdrogdne
compos6 de praticiens qui allient
m6decine et les pratiques
magico-re I igieuses (sage-
femme)..

Un dernier groupe utilisant
essentiellement des procdd6s
magico-rel igieux (Taleb,
voyantes). L'6picier: << 'altar >>

Le <<'afiar >>, homme d'ige mur
la plupart du temps, est ii
I'origine le < parfumeur > ou (
marchand de parfum >.
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