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Résumé

Cette étude est congue pour évaluer l'activité anti-inflammatoire de la plante Sonchus
oleraceus L. sur la colite induite par I’acide acétique chez les rats de la souche Wistar. La recherche
a été réalisée sur 32 rats ont été répartis equitablement en 4 groupes (n=8) : le premier groupe
servant témoin, le deuxiéme groupe traité uniquement avec I’extrait de Sonchus oleraceus L. 200
mg/kg/j par gavage, le troisieme groupe traité avec I’acide acétique seul par injection intra-rectale,
et le quatrieme groupe a recu un traitement combiné par I’acide acétique et la plante, pendant une
dure de 3jours.On a réalisé I'extraction et I'identification des composés phénoliques a partir de
I'extrait éthanolique de la plante, ainsi que 1’activité antioxydante de cet extrait a été évaluée par la
méthode de DPPH. De plus, on a étudié une prise de poids, les changements dans certains
paramétres biochimiques et hématologiques, incluant les marqueurs d'inflammation. L'analyse
histologique du cdlon a eégalement été effectuée. L’analyse phytochimique de la partie aérienne de
I'extrait brut de la plante a mis en évidence les métabolites secondaires suivants : polyphénols
(70,98+ 3,94 ug EAG/mg ES) et flavonoides a (6,195 + 0,32 pg EQ/mg ES) et I’évaluation de
I’activité antioxydante a donné une valeur élevée de 1C50 720 ug/ml. Aprés la dure de traitement,
Les résultats obtenus & la fin de 1’expérimentation ont montré que le traitement par I’acide acétique
a provoqué plusieurs anomalies notamment : la perte de poids des rats, une augmentation dans les
marqueurs d’inflammation (CRP, VS, fibrinogéne), et une diminution des parametres
hématologiques (GB, GR, HCT, et HGB), pour les parameétres biochimiques, il y a une
augmentation de la concentration du glucose et de la ferritine, ainsi qu’une diminution de la
concentration du fer .L’étude histologique a révélé des changements pathologiques dans les tissus
de colon. Cependant, Le traitement par I’extrait de Sonchus oleraceus L. a atténué I’intensité de la
colite expérimentale induite par I’acide acétique et améliorant la pluparts des parametres étudiés
ainsi que les observations histologiques citées précédemment. Ces résultats indiquent que la plante
de Sonchus oleraceus possede des propriétés anti-inflammatoires et antioxydante, est capable de
minimiser les perturbations métaboliques et le stress oxydatif causé par I’acide acétique, grace a la
richesse de cette plante en molécules bioactifs tels que les phénols et les flavonoides.

Mots-clés : Sonchus oleraceus, Acide acétique, Inflammation, bioactifs, Extrait éthanolique,

Polyphénols, Rats wistar.



Abstract

This study was designed to evaluate the anti-inflammatory activity of the plant Sonchus
oleraceus L. on acetic acid-induced colitis in Wistar rats. The research was conducted on 32 rats,
which were evenly divided into 4 groups (n=8): the first group served as the control, the second
group was treated only with Sonchus oleraceus extract at a dose of 200 mg/kg/day by oral gavage,
the third group was treated with acetic acid alone via intra-rectal injection, and the fourth group
received a combined treatment of acetic acid and the plant extract for 3 days. The extraction and
identification of phenolic compounds from the ethanolic extract of the plant were performed, and
the antioxidant activity of the extract was evaluated using the DPPH method. Additionally, weight
gain, changes in certain biochemical and hematological parameters including inflammatory markers
were studied. Histological analysis of the colon was also carried out. Phytochemical analysis of the
aerial parts of the crude plant extract revealed the presence of secondary metabolites such as
polyphenols (70.98 + 3.94 ug EAG/mg extract) and flavonoids (6.195 + 0.32 pug EQ/mg extract).
The antioxidant activity assessment showed a high IC50 value of 720 pg/mL. After the duration of
treatment, the results obtained at the end of the experiment showed that treatment with acetic acid
caused several abnormalities including: weight loss in rats, an increase in markers of inflammation
(CRP, VS, fibrinogen), and a decrease in hematological parameters (RBC, WBC, HCT, and HGB),
for biochemical parameters, There is an increase in the concentration of glucose and ferritin, as well
as a decrease in the concentration of iron. Histological study revealed pathological changes in the
colon tissues. However, treatment with Sonchus oleraceus L. extract reduced the severity of the
experimental colitis induced by acetic acid, improving most of the studied parameters as well as the
previously mentioned histological observations. These findings suggest that Sonchus oleraceus
possesses anti-inflammatory and antioxidant properties and can minimize the metabolic
disturbances and oxidative stress caused by acetic acid, thanks to its richness in bioactive molecules
such as phenols and flavonoids.

Keywords: Sonchus oleraceus, Acetic acid, Inflammation, Bioactives, Ethanolic extract,
Polyphenols, Wistar rats.
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Liste des Abréviations

A : Absorbance du Blanc.

AINS : Anti-inflammatoires non stéroidiens.
AIS : Anti-inflammatoires stéroidiens.
AICI3: trichlorure d’aluminium.

Ca: calcium.

cm : centimétre.

COX : Cyclo-oxygénases.

COX : Cyclo-oxygénases.

CRP : Protéine C réactive.

DSS: sulfate de dextransodique.

Fe: fer.

FNS : La numération formule sanguine.
g : gramme.

GB : Globule blanc.

GR : Globule rouge.

h: heure.

HCT: Hématocrite.

HGB : Hémoglobine.

IC : Concentration inhibitrice.

IL: Interleukine.

J: jour.

Kg : kilogramme.

L : Litre.

Le DPPH : (2,2-diphényl-1-picrylhydrazyle AH : Antioxydante OH.
Lps : lipopolysaccharides.

LT : lymphocytes T.

MC : Crohn.

m: Masse d’extrait.

M: Métre.

M2 : macrophages alternatifs.

Mg : milligramme.

Mg: magnésium.



Mm: millimétre.

MPO: Myeloperoxidase.

NADPH : Nicotinamide dinucleotide phosphate.
OMS : I'Organisation mondiale de la santé.
PAF : Facteur d’agrégation plaquettaire.
PCT : Plasminogéne.

PDF : Produits de dégradation de fibrine.
PNE : Eosinophiles.

PNN: Polynucléaires neutrophiles.

PR : polyarthrite rhumatoide.

Pso : le psoriasis.

R : Rendement.

RCH: La rectocolite hémorragique.

TNF: Tumor Necrosis Factor.

VS : Vitesse de sédimentation.

Zn: zinc.
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Introduction

L’inflammation est une réponse biologique naturelle et protectrice du corps face a une
agression telle qu’une infection, une blessure, une irritation ou la présence de toxines. Elle
représente un mécanisme de défense essentiel qui vise a éliminer la cause de 1’agression, a reparer
les tissus endommagés et a restaurer 1’équilibre de I’organisme. Sur le plan physiologique,
I’inflammation se manifeste par des signes caractéristiques : rougeur (érytheme), chaleur, douleur,
tuméfaction (gonflement) et parfois une perte de fonction. Elle est déclenchée par la libération de
médiateurs chimiques (comme les prostaglandines, cytokines, histamine) qui attirent les cellules
immunitaires (neutrophiles, macrophages, lymphocytes) vers la zone lésée (Medzhitov, 2008). Il
existe deux formes principales : Inflammation aigué : breve et localisée, elle est généralement
bénéfique, et Inflammation chronique : prolongée, elle peut devenir pathologique et contribuer a des
maladies comme I’arthrite, le diabéte, ou les maladies inflammatoires (Nathan, 2002).

L’inflammation colique induite par I’acide acétique est un modele expérimental couramment
utilisé chez le rat pour simuler une colite aigué, semblable a celle observée dans les maladies
inflammatoires chroniques de I’intestin. L’administration intra-rectale d’acide acétique dilué
provoque une lésion chimique de la mugueuse coligue, entrainant une réponse inflammatoire aigué
marquée par une infiltration massive de cellules immunitaires, une production importante de
cytokines pro-inflammatoires comme le TNF-a, I’IL-1B et I’IL-6, ainsi qu’un stress oxydatif et des
altérations histologiques telles que 1’cedéme, 1’érosion, 1’ulcération et I’infiltration leucocytaire. Ce
modele est largement utilisé pour étudier les mécanismes de l'inflammation intestinale, évaluer
I'efficacité de divers traitements anti-inflammatoires, y compris ceux a base de plantes médicinales,
et analyser les changements biochimiques et hématologiques associés a la colite (Mizui et
Doteuchi, 1983 ., Fabia et al, 1992).

Une plante médicinale est une plante dont une ou plusieurs parties (racines, feuilles, fleurs,
écorce, graines) contiennent des substances actives pouvant étre utilisées a des fins thérapeutiques
ou préventives. Ces plantes sont utilisées dans la médecine traditionnelle et/ou moderne pour
soulager, traiter ou prévenir certaines maladies (Sofowor et al, 2013). Elles peuvent agir grace a
leurs principes actifs comme les alcaloides, flavonoides, tanins, saponines, huiles essentielles, etc.
(Leonti et Casu, 2013).

La phytothérapie est une branche de la médecine qui utilise les plantes médicinales ou leurs
extraits naturels pour prévenir, soulagé ou traités diverses maladies. Elle repose sur les principes
actifs contenus dans les plantes, tels que les alcaloides, flavonoides, tanins, huiles essentielles,
saponines, etc. ., qui agissent de facon ciblée sur I’organisme. La phytothérapie peut prendre
différentes formes : infusions, décoctions, poudres, gélules, extraits hydroalcooliques ou huiles

essentielles (Fugh-Berman, 2000).



Introduction

Sonchus oleraceus L., également connu sous le nom de laiteron maraicher, est une plante
annuelle de la famille des Asteraceae, largement répandue en Afrique du Nord, en Europe, en Asie
et en Australie. Couramment considérée comme une plante adventice, elle est aussi utilisée depuis
longtemps en médecine traditionnelle (ElI Gendy et al, 2024). Cette plante est riche en composes
bioactifs tels que les flavonoides, les phénols, la vitamine C, les saponines et les acides organiques,
lui conférant des propriétés anti-inflammatoires, antioxydantes, diurétiques et hépatoprotectrices.
Elle est traditionnellement utilisée pour traiter I'inflammation, la douleur et les troubles digestifs.
Certaines études ont également mis en évidence son potentiel hépatoprotecteur, son activité
antioxydante et son effet immunomodulateur (Bouaziz et al ., 2018).

Dans ce cadre, le but de la présente étude est d’évaluer I’effet anti-inflammatoire et
antioxydante de la plante de Sonchus oleraceus L. sur un modéle d’inflammation colique induite
par I’acide acétique chez les rats de la souche Wistar.

Pour ce faire, Notre mémoire est divisé en deux parties :

La premiére partie constitue 1’étude bibliographique, répartie en deux chapitres :
» Chapitre 1 : L’inflammation.
» Chapitre 2 : Sonchus oleraceus L.

La deuxiéme partie est consacrée a la :
» Description de notre protocole expérimentale.

» Présentation des résultats obtenus et discussion.
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Etude bibliographique Inflammation

I. Inflammation :

L'inflammation est une réaction cellulaire et moléculaire complexe a une blessure ou a une infection. Elle
fait intervenir des cellules immunitaires comme les neutrophiles et les macrophages, équilibrant les
médiateurs pro-inflammatoires et anti-inflammatoires, qui sont vitaux pour la régéneration et le bien-étre des
tissus (Ozdemir, 2024).

L'inflammation est un terme médical traditionnel qui désignait & l'origine des signes et symptémes
caractéristiques, tels que le gonflement, I'érytheme (rougeur), la chaleur, la douleur et la perte de fonction
(rigidité et incapacité de mouvement). De nos jours, on identifie lI'inflammation comme une série de
réactions dynamiques aux atteintes tissulaires, principalement induites par des éléments tels que les
substances toxiques, les facteurs environnementaux, les traumatismes, I'exces d'utilisation ou encore les
infections. Quelques-unes de ces réponses peuvent aider a la guérison des blessures et a la maitrise de
I'infection ou de la maladie, semblable a ce qui est observé dans une multitude d'affections chroniques.
L'inflammation sert de défense secondaire contre les agents infectieux. Les réponses provoquées par
I'inflammation sont le fondement central de la maladie. Les affections dans lesquelles I'inflammation a un
role prépondérant se terminent par le suffixe -ite. Les réactions du systéme immunitaire, a travers des
médiations cellulaires et humorales, sont centrales dans le processus inflammatoire. Cette tache synthétise la
relation entre I'inflammation et les affections cardiovasculaires ainsi que le cancer, deux causes majeures de
déces et de morbidité a I'échelle mondiale (Stone et al, 2024) .

I.1. Les facteurs déclenchant I’inflammation :

Différents agents pathogénes, comme une infection, un dommage tissulaire ou un infarctus du
myocarde, ont la capacité de déclencher une inflammation en occasionnant des atteintes aux tissus. Les
causes de l'inflammation peuvent étre d'origine infectieuse ou non infectieuse (Chen et al, 2017).

I.1.1. Facteurs non infectieux :

> Physique : bralure, gelure, blessure physique, corps étrangers, traumatisme, radiations
ionisantes.
» Chimique : glucose, acides gras, toxines, alcool, irritants chimiques (y compris le fluorure,
le nickel et d'autres oligo-éléments).
> Biologique : cellules endommagées.
> Psychologique : excitation (Chen et al ,2017).
1.1.2. Facteurs infectieux :
» Bactéries, virus, autres micro-organismes (Chen et al ,2017).
1.1.3. Les étapes de la réaction inflammatoire:
Les principales étapes de la réaction inflammatoire représentent dans (la figure 01) :

1.2. Les types et les phases de I’inflammation :
6
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1.2.1. Inflammation aigué :

Une inflammation aigué se manifeste immédiatement suite a une blessure et persiste pendant
quelques jours. L'inflammation aigué est une réaction naturelle de défense qui cherche a supprimer
l'origine des dommages cellulaires. Elle inclut des changements vasculaires, une élévation du
compte de leucocytes dans la région blessee et I'émergence de symptémes comme la douleur, la
chaleur, la rougeur et le gonflement (Leon Regal et al, 2015). Elle fait intervenir des médiateurs
solubles comme les cytokines et le déplacement des neutrophiles et des macrophages vers la région
touchée, constituant un élément du systéme de défense inné de I'organisme face aux lésions
(Hannoodee et Nasuruddin, 2020) (figure 02).

L’inflammation aigué peut-étre divisée en 3 grandes phases :
1.2.1.1. Initiation (phase vasculaire):

Elle se manifeste cliniquement par les quatre caractéristiques principales de l'inflammation
aigué : érytheme, hyperthermie, enflure et douleur. Elle inclut trois phénomenes (Rousselet et al,
2005) (Figure 02).

e Congestion active :

C'est une dilatation des petites artéres suivie de la dilatation des capillaires dans la région affectée.
Sur le plan local, cela provoque une hausse de lI'approvisionnement en sang et un freinage du flux
circulatoire. Un mécanisme nerveux (nerfs vasomoteurs) et l'action de médiateurs chimiques
provoquent rapidement la congestion. Sur le plan clinique, l'organe/tissu se présente avec une
couleur rouge et une chaleur accrue (sang artériel) (Emile et al, 2021).

e L'eedéeme inflammatoire :

L'eedéeme inflammatoire résulte du déplacement du plasma (plus spécifiquement d'un
exsudat) vers la région endommagée. Il se manifeste par une enflure du tissu affecté qui exerce une
pression sur les nerfs environnants, entrainant des douleurs et des démangeaisons. Cet cedéme a
diverses fonctions, il facilite lI'approvisionnement en éléments de défense (immunoglobulines,
molécules anti-infectieuses naturelles, proteines du complément, etc...), la dilution de l'agent
infectieux et la restriction de I'inflammation (Garraud, 2021).

e Ladiapédése leucocytaire :

La diapédese leucocytaire désigne le déplacement des leucocytes hors de la microcirculation
et leur rassemblement dans la zone touchée. Elle attire initialement I'attention des polynucléaires
(durant les six a vingt-quatre premieres heures), puis, plus tard, elle s'intéresse aux monocytes et
aux lymphocytes (dans un délai de vingt-quatre a quarante-huit heures). C'est une traversée active
des parois vasculaires constituée de plusieurs phases :
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1. Marginalisation des leucocytes pres des cellules endothéliales, facilitée par la diminution de la
vitesse du flux sanguin.

2. Accroche des leucocytes sur les cellules endothéliales, par le biais de I'expression de molécules
adhésives.

3. Traversée trans-endothéliale des leucocytes. Les leucocytes produisent des pseudopodes et se
glissent entre les cellules endotheliales dont les systemes de jonctions intercellulaires et le
cytosquelette ont été modifies (Pouplard et Rouzaire ,2024).

1.2.1.2. Phase cellulaire :

Chimio-attraction des polynucléaires neutrophiles (PNN) et libération de cytokines.

*Attirance des cellules de I'immunité innée vers l'espace extravasculaire par un agent chimio-
attractant : Les neutrophiles (PNN) sont les premiers a se rendre sur le lieu de I'inflammation, suivis
des monocytes. L'élimination du micro-organisme se produit par un metabolisme oxydatif (NADPH
oxydase La myéloperoxydase (MPQO), et les oxydes nitriques synthése) ou non oxydatif (protéases,
phospholipases, peptides antimicrobiens).

« sécrétion de cytokines : IL-1, IL-6 et TNFa Il s'agit de cytokines pro-inflammatoires produites par
les monocytes et les cellules endothéliales. Elles remplissent divers rdles dans le processus
inflammatoire :

-Elles agissent sur le systeme nerveux central en provoquant la libération de prostaglandines, ce qui
entraine une élévation de la température corporelle.

-Elles entrainent la production, par le foie, des protéines de phase aigué de l'infection.

-Elles favorisent le déplacement des globules blancs.

-Elles influencent les vaisseaux sanguins pour faciliter la migration et la diapédése des leucocytes
(Nadji et Wabont, 2019).

1.2.1.3. Phase de résolution :

La gestion de I'inflammation s'effectue via I'activation d'un mécanisme de régulation (par exemple :
sécrétion de cytokines anti-inflammatoires telles que I'lL-10) et par la suppression des agents
infectieux et des résidus cellulaires (grace a la phagocytose). Les cellules actives, telles que le
neutrophile, passeront a un état apoptotique et seront ensuite phagocytées par des macrophages anti-
inflammatoires de type M2 (macrophages alternatifs). Les fibroblastes et les cellules endothéliales
génerent des protéines de la matrice extracellulaire, telles que le collagene et la fibronectine, qui

jouent un réle dans la réparation et la réorganisation des tissus (Emile et al, 2021).
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1.2.2. L’inflammation chronique :

L’inflammation chronique est donc le résultat d’une défaillance de I’inflammation aigue et
entraine diverses pathologies. L’inflammation cellulaire au lieu de I’inflammation persiste et
contribue donc a I’hyperplasie et & la dégradation du tissu.

Dans ce processus, le microenvironnement occupe une place essentielle, effectivement, la
génération de cytokines et de chimiokines par les cellules présentes va favoriser leur survie et leur
préservation sur le lieu de I’inflammation. Les raisons du maintien de 1’inflammation sont encore a
élucider. Cependant les mécanismes et médiateurs impliqués dans le processus de 1’inflammation
chronique sont similaires dans différentes maladies inflammatoires chroniques telles que la
polyarthrite rhumatoide (PR), le psoriasis (Pso), la maladie de Crohn ou encore la sclérose en
plaques (Lowe et al, 2011 ., Libby et al, 2007).

Parmi ces agents communs, une population de cellules immunitaires appartenant aux
lymphocytes T (LT) CD4+ a été trés largement impliquée dans ces diverses pathologies. Ces
cellules sont les lymphocytes Th17 (LTh17).

1.3. Les cellules et médiateurs de I’inflammation :

1.3.1. Les cellules :

Tableau 1: récapitulatif des cellules immunitaires et leurs réles (Schmidt et al, 2013 ., Perrin
et Laurent, 1990 ., Silverthorn et al, 2007).

Cellule Role principal

Cellules blanches impliquées dans I'immunité et I'inflammation.

Leucocytes Comprennent les polynucléaires et les granulocytes.

Représentent 75 % des leucocytes, premiers a intervenir dans
Neutrophiles (PNN) | I'inflammation. Capables de chimiotactisme, phagocytose, et sécrétion de

cytokines.

Produits dans la moelle osseuse a partir de cellules souches, identifiés par
Eosinophiles (PNE) | des marqueurs précoces. Contiennent des protéines cationiques comme la

MBP.

Leucocytes granulocytaires rares dans le sang, impliqués dans les réponses

Basophiles allergiques et parasitaires. Expriment le récepteur FceRI.

Circulent dans le sang puis migrent vers les tissus ou ils deviennent

Monocytes macrophages ou cellules dendritiques, essentiels contre les infections.
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Cellules sentinelles des tissus, adaptables a leur environnement. Impliqués

Macrophages dans la neurogenése, 'angiogeneése, 'ostéogeneése, etc.

Forment la paroi interne des vaisseaux. Régulent la perméabilité, la
Cellules coagulation, I'inflammation et les échanges avec les tissus.

endothéliales

Eléments sanguins anucléés, responsables de I'hémostase. Participent aussi

Plaquettes a l'immunité, a I'inflammation et a la progression tumorale.

Cellules du tissu conjonctif, produisent la matrice extracellulaire.

Fibroblastes Impliquées dans la cicatrisation et la dégradation des débris cellulaires.

1.3.2.Les Médiateurs cellulaires (cytokines et chimiokines) :

Les cytokines et les chimiokines sont des protéines sécrétées engagees dans de nombreux
aspects de la croissance, de la différenciation et de I’activation cellulaires. Une propriété importante
de ces molécules est leur impact sur le systeme immunitaire, notamment sur le trafic cellulaire et le
développement des tissus et organes immunitaires. La nature d’une réponse immunitaire détermine
les cytokines produites et, finalement, si la réponse est cytotoxique, humorale, a médiation
cellulaire ou allergique. Les cytokines sont classées selon qu’elles proviennent principalement de
cellules présentatrices d’antigenes ou de lymphocytes T, qu’elles participent a 1I’immunité
cytotoxique, humorale, & médiation cellulaire et allergique, ou qu’elles sont immunosuppressives
(commins et al, 2010).

» les amines vasoactives :

Les amines vasoactives, a savoir I’histamine et la sérotonine. Ces molécules se retrouvent dans
les mastocytes, les polynucléaires basophiles et les plaquettes (Perrin et Laurent, 1990). Elles
provoquent une vasodilatation, une élévation du flux sanguin et une amélioration de la perméabilité,
tout en possédant un effet chimiotactique sur les polynucléaires (Clos, 2012).

» Les Eicosanoides :

Il s’agit de médiateurs dérivés de I’acide arachidonique, qui est libéré a partir de la membrane
cellulaire par la phospholipase A2. L’acide arachidonique est transformé en eicosanoides par deux
principales voies : La voie de la lipooxygénase, qui le transforme en leucotrienes. Ces derniers
augmentent la perméabilité capillaire et provoquent une activité chimique sur les polynucléaires.

La voie de I’yclooxygénase qui le transforme en prostaglandines. Ces derniers induisent une

dilatation vasculaire locale, stimulent I’cedéme et I’arrivée de leucocytes (Mal, 2005).
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» Facteur d’agrégation plaquettaire (PAF) :

Facteur d’activation plaquettaire (PAF) est un phospholipide issu de I’acide arachidonique qui
se distingue par sa capacité a stimuler 1’agrégation et la dégranulation des plaquettes. Le PAF est
aussi un fort agent de I’inflammation sécrété par une multitude de cellules. Il a la capacité de
moduler et d’intensifier la chaine de I’inflammation (Van de Weerdt et al, 1995).

1.3.3. Médiateurs plasmatiques :

Certains de ces médiateurs sont présents sous une forme inactive avant toute atteinte des tissus.
Ils remplissent diverses fonctions, en participant aux voies de la coagulation, de I’immunité innée et
de I’hématopoicse (Kumar et al, 2007 ., Charles et al, 2010).

Les protéases présentes dans le plasma incluent le systtme du complément, activé soit par la
voie classique, soit par la voie alternative selon les stimuli, produisant ainsi des fragments aux
propriétés chémoattractantes tels que C3a et la C5a (Charles et al, 2010).

> Le systéme de complément :

Ce systeme est composé d’environ une trentaine de protéines circulant dans le plasma, dont la
majorité se trouve a 1’état inactif. Ces protéines sont produites principalement par le foie, ainsi que
par certaines cellules de 1’intestin et par les monocytes/macrophages (Aymeric et Lefranc, 2009).
Le complément joue un rdle dans I’élimination des agents infectieux, le maintien de ’homéostasie
cellulaire, mais également dans la régulation de la réponse inflammatoire et la modulation de la
réponse immunitaire spécifique (Chatenoud et al, 2012).

> Le systéme des Kinises :

Kinines plasmatiques : il s’agit de polypeptides présents dans le plasma. Elles ont un effet
vasodilatateur et accroissent la perméabilité des vaisseaux sanguins. Elles stimulent la sécrétion de
prostaglandines. Parmi les kinines, la bradykinine se distingue comme étant la plus puissante,
favorisant une vasoconstriction qui contribue a I’accumulation de sang dans les capillaires
(Miossec, 2003).

» Le systéme de la coagulation :

L’objectif principal de ce systeme est de réparer les dommages causés aux vaisseaux sanguins,
et certains de ses éléments interviennent dans les processus inflammatoires :

v' La thrombine stimule les cellules endothéliales, entrainant une augmentation de la

perméabilité vasculaire.

v' La fibrine génére un maillage fibreux qui stabilise la zone inflammatoire et pourrait

empécher la propagation des agents pathogenes.
Le facteur de Hageman active découpe le plasminogéne pour produire de la plasmine. La plasmine

est une protéase qui dégrade la fibrine, et les produits de décomposition de la fibrine(PDF)
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augmentent la perméabilité des vaisseaux sanguins (Perrin et Laurent, 1990 ., Espinosa et
Chillet, 2010).
1.4. Les marqueurs de I'inflammation :

Les marqueurs de I’inflammation sont des biomarqueurs reflétant la réponse de 1’organisme
a une inflammation, qu’elle soit infectieuse ou non. Ces changements impliquent des processus
métaboliques, hématologiques et hormonaux, et peuvent étre mesurés dans le sang, l'urine ou
d'autres liquides biologiques. Ils sont utilisés pour diagnostiquer les maladies, suivre leur évolution
et évaluer la réponse aux traitements (Le Goff et al, 2022).

1.4.1. Les protéines de I'inflammation :

Les protéines de l'inflammation, appelées aussi cytokines, sont des protéines ou
glycoprotéines de faible poids moléculaire qui jouent un réle clé dans la communication cellulaire.
Elles régulent la prolifération, la différenciation, et la réponse immunitaire et inflammatoire, et
peuvent agir de maniére autocrine, paracrine, juxtacrine ou endocrine via des récepteurs
membranaires (Dinarello, 2000). La production des protéines de la phase aigué de l'inflammation
par le foie est stimulée par I'lL-1, le TNF-a et I'lL-6 (Reed, 1999).

1.4.1.1. La protéine C-réactive(CRP) :

La protéine C-réactive (CRP) doit son nom a sa capacité a réagir avec les polysaccharides
des pneumocoques en présence de calcium. Elle est composée de cing sous-unités identiques, avec
une masse moléculaire d'environ 21,5 kDa. Sa structure est similaire a celle de la protéine C1q et du
composant amyloide P (Weill et Batteux, 2003). Est une protéine produite par le foie pendant
I'inflammation aigué sous I'effet de cytokines telles que l'interleukine-6. Elle joue un réle dans la
reconnaissance et I'élimination des agents pathogenes et des cellules endommagées. Elle active
également le systeme du complément (complément system) et stimule les cellules phagocytaires
pour éliminer les débris cellulaires et les cellules mortes. Cependant, la CRP peut devenir nuisible
dans certaines maladies auto-immunes, ou elle contribue a l'aggravation des lésions tissulaires en
activant les cytokines inflammatoires (Le Goff et al, 2022).

Sa demi-vie biologique est relativement courte, estimée entre 6 et 8 heures. Les valeurs
normales de la CRP dépendent de la méthode de dosage utilisée, et il est recommandé de se référer
aux normes spécifiques du laboratoire d'analyse, ou le seuil de normalité est généralement fixé a
moins de 6 mg/L (Mazieres et al, 2018).
1.4.1.2.Autres protéines :

Le tableau 02 présente les différentes proteines impliquées dans le processus inflammatoire,

en mettant en évidence leur role, leur origine ainsi que leur poids moléculaire.
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Tableau 2: Classification des protéines impliquées dans I'inflammation selon leur réle, origine

Inflammation

et poids moléculaire (Pervaiz et Brew ,1987 ., Grenett et al, 1991., Roitt et al, 2002).

Proteins de Le role L'origine Demi-vie
P’inflammation
Impliqué dans la coagulation et la
Fibrinogéne réponse inflammatoire, influence | Foie 310 kDa
la vitesse de sédimentation.
Joue un réle dans la modulation
Orosomucoide de I'inflammation et du stress Foie 41 kDa
oxydatif.
Marqueur des infections
Plasminogene bactériennes, sa production est Foie 13 Kda
(PCT) activée par les cytokines comme
IL-6 et TNF-a.
Régule I'activation du systeme du
Inhibiteur de la | complément pour éviter une Foie 104-110 Kda
C1 estérase inflammation excessive.
Impliquée dans la régulation de Foie,
Protéine S: la coagulation et de la réponse endothélium 12,5 Kda
immunitaire. vasculaire
Joue un role clé dans I'immunité Complément C3 : 185
Complément innée et la réponse Foie KDa
(C3,C4,C9) inflammatoire. Complément C4 : 240
KDa
Complément C9 : 71
Kda
Stocke et régule le fer, impliqué Foie, rate,
Ferritine dans I'inflammation chronique. moelle osseuse | 474 Kda

1.4.2. La vitesse de sédimentation (VS) :

La vitesse de sédimentation (VS) mesure la vitesse de chute des globules rouges dans le

plasma en une heure. Elle est influencée par la concentration des protéines plasmatiques,
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notamment le fibrinogéne et les globulines. Elle est élevée en cas d'anemie, d'infections, de
maladies inflammatoires, de cancers et pendant la grossesse, et elle augmente naturellement avec
I'dge. Elle est utilisée pour surveiller I'évolution des maladies inflammatoires comme la polyarthrite
rhumatoide (Mehta et al, 2003). Une mesure sera effectuée pour évaluer la diminution de la
colonne de particules solides dans le sang, exprimée en millimetres. Normalement, cette diminution
varie entre 10 et 20 mm/h chez les femmes et 5 a 10 mm/h chez les hommes. Une augmentation de
la vitesse de sédimentation est observée en cas d’inflammation, de tumeurs ou de modifications de
la concentration des protéines sanguines (Schaffeler et Menche, 2004).

1.4.3. Numération formule sanguine(NFS) :

L’hémogramme est une analyse sanguine complete couramment utilisée en pratique médicale pour
évaluer 1’état général du sang chez un individu. Il permet de mesurer les valeurs quantitatives et
qualitatives des trois principales lignées sanguines : les globules rouges (érythrocytes), les globules
blancs (leucocytes) et les plaquettes (thrombocytes).Cet examen permet de dépister plusieurs
anomalies comme I’anémie, les infections, les hémorragies ou les maladies hématologiques.

Les résultats de I’hémogramme varient selon plusieurs facteurs tels que le sexe (les hommes ont
des GR et de I’Hb plus élevés, les femmes ont plus de GB et de plaquettes) et 1’age (certains
paramétres augmentent ou diminuent avec le temps). lls peuvent aussi étre influencés par des
conditions physiologiques ou des traitements. C’est pourquoi I’interprétation se fait toujours en se
basant sur des valeurs de référence adaptées a la population concernée (Ben Amor et al, 2012).
1.5.Les anti-inflammatoires :

L’inflammation et les maladies qui lui sont associées représentent un enjeu majeur de santé
publique, Leur prise en charge repose principalement sur 1’utilisation d’anti-inflammatoires non
stéroidiens (AINS) et d’anti-inflammatoires non stéroidiens (AIS), qui bien qu’efficaces, peuvent
entrainer des effets secondaires indésirables, notamment en cas d’usage prolongé, rendant ainsi
nécessaire la recherche de solutions thérapeutiques plus sires et mieux adaptées aux inflammations
chroniques (Chiolero et al, 2000).

1.5.1. Les anti-inflammatoires stéroidiens (AlS):

Les anti-inflammatoires stéroidiens sont des médicaments dérivés des hormones stéroidiennes
sécretées par le cortex surrénalien, en particulier les glucocorticoides. Ils sont produits a partir du
cholestérol et largement utilisés en médecine (wibowo et al, 2007). Les corticoides exercent un
effet anti-inflammatoire en stimulant la production de la lipocortine, ce qui empéche la libération de
I'acide arachidonique. Ils réduisent également la production de lymphocytes, limitent la migration

des globules blancs vers le site de l'inflammation et diminuent la sécrétion de médiateurs
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inflammatoires tels que I'histamine, la sérotonine et les cytokines, contribuant ainsi a atténuer la
réponse inflammatoire (Barnes, 1998., Schorderet et al, 1998., Sherwood, 2012).
1.5.2. Les anti-inflammatoires non stéroidiens (AINS) :

Les anti-inflammatoire non stéroidiens (AINS) sont une des classes thérapeutiques les plus
utilisées dans le monde en raison de leurs propriétés anti- inflammatoires, antipyrétique et
antalgiques (Nicolas et al, 2001).Les (AINS) se divisent en deux catégories : les classiques, qui
inhibent la Cyclo-oxygénase 1(COX-1), et les coxibs, qui ciblent sélectivement la COX-2. Bien que
leur efficacité soit similaire, Les coxibs réduisent les risques digestifs et rénaux car ils n'inhibent
pas la COX-1, mais augmentent le risque de complications cardiovasculaires comme les AVC et les
infarctus a cause du déséquilibre des prostaglandines qui favorise la formation de caillots sanguins
(Bannwarth,2005).L"aspirine, le diclofénac, I'ibuproféne et le célécoxib figurent parmi les anti-
inflammatoires non stéroidiens (AINS) les plus utilisés et sont classés comme antalgiques de palier
1 selon I'OMS. Le paracétamol, quant a lui, est le médicament le plus prescrit au monde.
Contrairement aux AINS, son mécanisme d'action reste mal compris, mais il agit principalement sur
le systeme nerveux central en inhibant la production de prostaglandines, sans affecter directement
les enzymes COX (Danton, 2017).

Il. L’inflammation du tube digestif :
1.1 .Anatomie et histologie :

Le tube digestif, également connu sous le nom de systeme digestif, est formé de 1’appareil
gastro-intestinal, qui comprend une suite d’organes creux reliés en un long conduit en spirale de la
bouche & 1’anus. On compte parmi ces organes creux la bouche, 1’cesophage, 1’estomac, 1’intestin
gréle, le gros intestin (colon), I’anus, le foie, le pancréas et la vésicule biliaire (Wen et Fiocchi,
2004) (figure 03).

11.2. Le mécanisme d’inflammation :

L’intestin est caractérisé par une mono couche cellulaire 1’épithélium qui forme une barriere
physique et joue un réle majeur dans le systéme de défense de I’hote.

L’inflammation cause d’importants dommages et meéne a la perte de I’intégrité cellulaire, le
relachement des jonctions serrées, et un deétachement plus important des entérocytes, ce qui
augmente la perméabilité et réduisent la sélectivité de 1’épithélium intestinal (Nighot et al, 2020).
Ceci provoque une diminution du potentiel d’absorption des nutriments, de I’eau, des ions et des
vitamines. De plus, une infiltra anormal de microorganismes, d’antigenes et d’endotoxine
notamment les lipopolysaccharides (Lps). Le contacte entre Lps et les macrophages mene a
I’activation des macrophages qui sécréte plusieurs molécules pro inflammatoires TNFa, IL-1p et

IL-6.
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Ce processus aboutit a une lésion de 1’épithélium intestinale, a la formation d'abces
cryptiques, et a l'ulcération progressive de la muqueuse, le processus inflammatoire chronique
infiltre la sous muqueuse et la musculeuse, I'accumulation d'un grand nombre de lymphocytes
forme des agrégats cellulaires, ou granulomes.

11.3. Les maladies inflammatoires du tube digestif :

Les maladies inflammatoires chroniques de 1’appareil digestif sont des troubles complexes et
répandus, comprenant principalement la maladie de Crohn (MC) et la rectocolite hémorragique
(RCH) (Cano et al, 2007).

11.3.1. La maladie de Crohn (MC) :
Définition :

La maladie de Crohn est une maladie chronique qui affecte le systeme digestif. Elle se
caractérise par des périodes de poussées (crises) entrecoupées de phases de rémission (calmes),
mais la maladie peut continuer a progresser méme en l'absence de symptémes, nécessitant ainsi un
suivi medical régulier (figure 04).

Localisation :

- Elle peut affecter I'intestin gréle, le gros intestin, ou les deux.

- La zone la plus touchée est I'iléon terminal (la derniere partie de l'intestin gréle).

- Les atteintes de 1'cesophage, de I'estomac ou du duodénum sont rares.

Symptdmes :

-Douleurs abdominales de différentes intensités.

-Diarrhée abondante, incontrolable, entrainant une mauvaise absorption des nutriments.
-Parfois, la diarrhée alterne avec de la constipation.

-La présence de sang ou de mucus dans les selles indique une atteinte du rectum (partie terminale
du colon).

- Perte de poids significative, fatigue intense, et parfois de la fievre (Falcone, 2020).
11.3.2. La rectocolite hémorragique (RCH) :

Définition :

La rectocolite hemorragique (RCH) est une maladie chronique qui affecte les intestins,
provoquant des inflammations continues qui commencent dans le rectum et se propagent a travers
le cblon. La maladie se caractérise par des poussées intermittentes suivies de périodes de rémission.
Localisation :

Elle débute dans le rectum et peut se propager a I'ensemble du c6lon.

Cause et complications :
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- On suppose que la maladie résulte d'une réponse immunitaire anormale vis-a-vis de la flore
intestinale chez les personnes génétiqguement prédisposees.

- Les complications graves incluent la perforation du célon et un risque accru de cancer colorectal
(Ramé, 2023).

Symptomes :

- Rectorragies (présence de sang dans les selles).

- Diarrhée muco-sanglante.

- Douleurs abdominales.

- Perte de poids.

- Symptémes extra-intestinaux comme des douleurs articulaires et des ulcéres buccaux.

11.3.3. La gastrite ulcéreuse :

Est une maladie ou apparaissent des ulcérations au niveau de 1’estomac a cause d’une
inflammation du tissu interstitiel. Cette inflammation provoque une congestion veineuse, suivie
d’une inflammation autour des veines et des glandes, ce qui méne a une nécrose des tissus. Ces
tissus nécroses sont ensuite attaqués et éliminés par le suc gastrique, formant ainsi les ulcérations
(Debove et Achard ,1895).

11.4. Les modeles de la colite induites chimiquement :

De nombreux modeles expérimentaux sont basés sur I’induction de 1’inflammation
intestinale par I’utilisation des substances chimiques telles que I’acide acétique (Jurgus et al,
2004), sulfate de dextransodique (DSS) (Chassaing et al, 2014) et d’iodoacétamide, ces dernieres
peuvent étre administrés par instillation rectale ou par vois oral.

Ces modeéles nous ont permis d’utilis¢é le score histologique la quantification des cytokines
proinflammation et de 1’activité myeloperoxydase pour évaluer la réponse inflammatoire dans la
maladie intestinale inflammatoire (kim et al, 2012).

11.4.1. Induction par instillation d’acide acétique (AA) :

Le modeéle de colite induite par I'acide acétique est fréquemment utilisé dans la recherche sur
les maladies inflammatoires intestinales, notamment la colite ulcéreuse. Ce modele se distingue par
une inflammation aigué et des atteintes muqueuses au niveau du cdlon, qui peuvent étre analysées
gréce a différents indicateurs biochimiques et histopathologiques. Les parties qui suivent décrivent
les processus et les impacts observés dans ce modéle, de méme que les éventuelles interventions
thérapeutiques.

Processus d'induction :

L'acide acétique, genéralement a des concentrations de 3 a 6 %, est administré par voie

intrarectale pour induire une colite chez des modéles de rats, entrainant une inflammation
17



Etude bibliographique Inflammation

caractérisee par une ulcération et une augmentation des marqueurs inflammatoires tels que le TNF-
a et I'IL-6 (Motavallian et al, 2021 ., Owusu et al, 2020).

L'inflammation est caractérisée par une €lévation des taux de cytokines pro-inflammatoires
comme le TNF-o, I'lL-6 et la myéloperoxydase (MPOQO), qui jouent un rdle essentiel dans le
développement de la colite (Cinpolat et al, 2022 ., Bejeshk et al, 2023).
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I11. Les plantes medicinales :

Les plantes médicinales sont des végétaux dont certaines parties possédent des vertus
thérapeutiques (Settar et al, 2017). Elles sont généralement employées pour prévenir, traiter ou
atténuer diverses affections (Farnsworth et al, 1986), souvent sous forme séchée ou fraiche
(Sofowora, 2010).

Une plante est analysée pour ses caractéristiques spécifiques bénéfiques a la santé de
I'nomme ou de I'animal. On l'utilise de diverses fagons (décoction, macération, infusion, etc.) et un
ou plusieurs de ses éléments peuvent étre exploités (racine, rhizome, feuilles, fleurs, tiges... et ainsi
de suite) (Baran, 2000).

On utilise ces plantes en meédecine traditionnelle. Leur effet est di a leurs composés
chimiques (métabolites primaires ou secondaires) ou a la synergie entre les divers composés
présents (Sanago, 2006). Les plantes médicinales représentent un trésor inestimable pour
I'hnumanité, elles agissent comme des laboratoires chimiques naturels, générant des composes
biochimiques actifs : alcaloides, huiles essentielles, flavonoides, tanins... et les offrent & I'humanité
qui peut les exploiter pour sa santé et ses besoins fondamentaux (Schauenberg et al, 1997).

I11.1. la phytothérapie :

Le terme phytothérapie a une origine grecque et est composé de deux mots (Phytos : végétal
et Therapein : soigner) signifiant « soigner avec les plantes ». Il s'agit d'une science qui fait
référence au traitement préventif ou curatif des maladies et divers troubles, basé sur I'emploi de
préparations dérivées de plantes entiéres ou d'organes de celles-ci : Feuilles, fleurs, racines, fruits et
graines (Berroua et al, 2016).

On peut l'identifier en trois (3) sortes de pratiques :

» Une pratique traditionnelle, parfois trés ancienne qui repose sur 1’'usage de plantes selon les
propriétés découvertes par experience (Sebaietal, 2012).

» Une pratique fondée sur les progrés et éléments de preuve scientifiques visant a identifier
des composés actifs dans les plantes. Les extraits actifs décelés sont normalisés. Selon les
circonstances, cette procedure peut conduire a la production de médicaments
pharmaceutiques ou de phytomédicaments. On désigne cela généralement comme la
pharmacognosie ou la biologie pharmaceutique (Sebaietal, 2012).

» Une pratique de prophylaxie employée depuis I'Antiquité. Nous sommes tous, sans méme le
réaliser, des phytothérapeutes : c'est particulierement évident dans notre cuisine ou nous
utilisons de l'ail, du thym, du gingembre ou simplement du thé vert. Une alimentation
équilibrée intégrant des composants actifs constitue une phytothérapie préventive
(Sebaietal, 2012).
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111.2. Présentation de la plante médicinale selectionnée Sonchus oleraceus L. :

111.2.1. Définition de la plante :

Sonchus oleraceus L. appartenant a la famille des Astéracées, le terme « Aster » étant dérivé du
grec et signifiant étoile, ce qui fait référence a la forme étoilée de sa fleur, est une plante médicinale
traditionnelle qui a été utilisée dans la culture populaire chinoise pour traiter les tumeurs, les
maladies inflammatoires, les infections et d'autres troubles (Harkati, 2011 ., chen et al, 2019)
(figure 05).

Le Sonchus oleraceus trouve ses origines en Eurasie et dans le nord de I'Afrique. C'est
actuellement une plante adventice de nature cosmopolite (Grubben et Denton, 2004). C’est une
herbe trés génante qui pousse souvent en grand nombre dans les jardins (Gadeceau, 1914). Il existe
environ 60 espéces de Sonchus, dont 17 se trouvent en Afrique tropicale. Les graines de Sonchus
sont nombreuses, petites et 1égeéres et se propagent facilement par le vent et I'eau. La germination
peut étre effectuée a des températures allant de 7°C a plus de 35°C .Ecologie, le Sonchus oleraceus
se trouve principalement dans les terres cultivées, les champs abandonnés et les champs récemment
bralés, jusqu'a 2 650 m d'altitude (Grubben et Denton, 2004).

La plante de Sonchus oleraceus L. a beaucoup d’usages parmi eux :

v consommé en tant que légume a feuilles cuit dans toute I'Afrique, bien qu'il soit également
apprécié cru (Grubben et Denton, 2004).

v' En Tanzanie et a Madagascar, la racine est utilisée comme laxatif, et en Tanzanie comme
abortif et vermifuge. L’utilisation du jus de feuilles pour traiter les maux d’oreilles
(Tanzanie, Chine, Nouvelle-Zélande) et la surdité (Europe occidentale) peut étre efficace
dans les cas ou un exces de cérumen est & ’origine du probleme (Grubben et Denton,
2004).

v" On dit que les feuilles inhibent l'infection et sont utilisees comme sédatif, stomachique,
diuretique et pour traiter les troubles du foie, y compris I'népatite. D’autres utilisations
médicinales comprennent le traitement des maladies oculaires (Burundi), de la gastrite, de la
salmonellose (Madagascar), de la kwashiorkor et de 1’anémie (Burundi, Soudan, Ouganda)
(Grubben et Denton, 2004).
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Figure 1 : la plante de Sonchus oleraceus L. (Aribi et Hasasni, 2018).

111.2.2. Description botanique :
Plantes herbacées annuelles, atteignant 1,4 m de haut ., tiges cotelées, simples ou ramifiées.

Les feuilles sont alternes, simples ., les limbes des feuilles sont lancéolés ou oblancéolés, de 4 a 30
cm, profondément penneés, certains lobes sont réfléchis, grossiérement dentés, base amplexicaule,
avec des oreillettes pointues, mais les feuilles basales se rétrécissent progressivement a la base, apex
arrondi ou aigu, feuilles supérieures petites avec moins de lobes. Inflorescence : Capitules
pédicellés peu ou nombreux disposés en panicules ou en corymbes en forme de feuilles laches,
involucre de 10 a 13 mm de long. Fleurs bisexuées, ligulées, jaunes ., tube de la corolle de 6 a 7,5
mm de long, ligule d'environ 6 mm de long : 5 étamines, anthéres soudées en tube, entourant le
style ., ovaire infere, a 1 chambre, style a 2 branches. Fruits : Akénes légerement aplatis, cotelés,
rugueux, jusqu'a 4 mm de long, a aigrette blanche, de 7 @ 8 mm de long. Plantules a germination
aérienne, hypocotyle de 0,5 a 1 cm de long ., cotylédons feuillés, oblongs-elliptiques (Grubben et
Denton, 2004) (figure 06).
111.2.3. Classiication taxonomique de la plante :

» Reégne : Plantae.
Embranchement : Spermatophyta.
Sous-embranchement : Angiospermes.
Classe: Eudicotylédones, Noyau des Eudicotylédones, Astéridées, Campanulidées.
Ordre: Asterales.
Famille : Asteraceae.
Genre: Sonchus.
Espéce (nom Latin): Sonchus oleraceus L.
Espece (nom francais) : Laiteron maraicher

V V V V V V VYV V VY

Espece (en anglais) : annual sowthistle .

> Espece (en arabe): (Tifaf, Tilfaf, <lali | alss el hindibaa el berry). (Stevens, 2012).
111.2.4. Propriétés et composition chimique :
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Les feuilles ont un golt doux a assez amer. Des cultures de tissus de Sonchus oleraceus
montrent une activité antibactérienne a large spectre. L'extrait aqueux montre une activité acaricide
contre l'acarien jaune, Tetranychus urticae. Des lactones sesquiterpénes, en parti- culier du type
eudesmanolide, ont été isolées a partir d'especes de Sonchus (Grubben et Denton, 2004) (tableau
03).

La plante est riche en alcaloides, coumarines, flavonoides et saponines (Miyase et
Fukushima, 1987 ., Ghazanfar, 1994., Guarrera et al, 2008). Le taraxastérol, I’apigénine 7-
glucuronide et la lutéoline 7-glucoside ont également été détectés (Ghazanfar, 1994).

Les feuilles de la plante Sonchus oleraceus L. renferment de la vitamine C, caroténoides,
acide Oxalique, éléments variés et acides gras a chaine courte (Mercadante et Rodriguez-Amaya,
1990 ., Guil-Guerrero et al ,1998).

111.2.5. Répartition géographique de Sonchus oleraceus :

On rencontre Sonchus oleraceus L. principalement dans des endroits perturbés, dont des
Terres agricoles, des champs abandonnés et des champs récemment bralés, jusqu’a 2650 m
D’altitude. Sonchus oleraceus a une large répartition géographique est originaire d’Eurasie et du
nord de L’Afrique (région méditerranéenne) (Grubben, 2004) (figure 07).

111.2.6. Effets et usages thérapeutiques de Sonchus oleraceus:
Sonchus oleraceus espéce de plante utilisée depuis longtemps dans plusieurs systemes médicaux
notamment la médecine chinoise (Bet ,2008).
Posséde un large spectre de propriétés médicinales relier a la richesse de plante en particulier la
partie aérienne en plusieurs composant organique (Ehab, 2009).
Sonchus oleraceus L. présente divers effet pharmacologique :

» Effet anti inflammatoire :
L’extrait aqueux de Sonchus oleraceus inhibe de maniére significative la production des cytokines
et les médiateurs pro-inflammatoires au niveau des genes et des protéines (Qili et al, 2017).

» Effet anti oxydant :

Sonchus oleraceus L. ont une activité anti oxydant prometteuse (Nihir SE et al, 2004).
L’extrait des feuilles de Sonchus par 1’acétone, le méthanol et I’ecau est riche en minéraux en
flavonoide, flavonol, polyphénol et phénol totaux qui ont une puissante activité anti oxydative
(Jimoh et al, 2005 ., McDouwel et al, 2011).

» Effet anti diabétique :

L’extrait hydro éthanoique de la plante a démontré une activité antidiabétique significative,
entrainant une reduction moyenne de la glycémie d’environ 39 % chez les souris diabétiques

induites par la streptozotocine (Teugwa CM et al, 2013).
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» Effet anti cancerigene :

Parmi les composes organiques isolés et élucides de Sonchus les apegenine. «Les substances les
plus courantes du groupes de flavonoide » (Jing-yu-liang et al, 2005).

Un autre flavonoide également été isolé et identifies dans la plante entier la quercetine qui a des
propriétés anti cancéreux (Vasquez-Garzon et al, 2009).
» Effet Anti bactrienne :

La lilolide et la 15-O-B-glucopyranosyl-11 B, 13-dihydrourospemal A isolés des racines de
Sonchus oleraceus a montré une activité cytotoxique contre les lignées cellulaires pc33 ainsi qu’une
activité anti bactérienne contre Saphylococcus aureus, Escherichia coli, Neisseria gonorrhoeae
(Ehab, 2009).

» Autres effet :

o Anti pyrétique.

o Hépato protectrice (LEI, jiang, 200-11).

o Purificateur du sang et tonique hépatique (Cici et al ,2009).

o Diurétique et laxatif (Cici et al ,2009).
111.2.7.Utilisation thérapeutique de Sonchus oleraceus :
111.2.7.1. Utilisation traditionnelle:

La plante Sonchus oleraceus est utilisée en médecine traditionnelle pour traiter diverses
maladies, notamment dans la médecine chinoise et populaire en Asie et en Afrique. Elle est
reconnue pour ses bienfaits sur le systeme digestif et est consommée comme aliment dans certaines
régions (Hussain et al, 2018). Elle est employée pour arréter les hémorragies lors de
I’accouchement, expulser les vers placentaires et soigner les furoncles lorsqu'elle est associée a
d'autres plantes. Elle possede également des propriétés galactogenes, fébrifuges, sédatives et
vermifuges. En outre, elle est utilisée pour traiter les maladies du foie, favoriser la cicatrisation des
plaies et des ulcéres (Khare, 2007).

Par ailleurs, elle est traditionnellement recommandée pour le traitement du vitiligo et est

aussi connue pour ses effets laxatifs, sédatifs et méme anticancéreux. (Liu ZW et Zhao ,2010).
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Partie pratique Matériel et méthodes

I. Matériels et méthodes :

1.1. Matériels :

Cette recherche a réalisé ses expériences dans le hall technologie, laboratoire de Dr Boumerzoug et
I’hopital, ainsi que & I’animalerie de la faculté des sciences de l'université 20 ao0t 1955 Skikda.
1.1.1. Matériels biologiques :

1.1.1.1. Materiel végeétal :

Dans cette recherche sur l'inflammation, la plante medicinale utilisée est le Sonchus
oleraceus, qui appartient a la famille des Asterales. Cette plante médicinale a été sélectionnée parmi
plusieurs autres en raison de ses propriétés médicinales, de son utilisation répandue au sein de la
communauté et de ses qualités curatives notables. La plante Sonchus oleraceus L. a été cueillie en

decembre 2024 dans la région de Collo, située dans la wilaya de Skikda (figure 08).

Figure 2 : Sonchus oleraceus L. (photo originale 2025).

1.1.1.2. Matériel animal :

Nous avons mené notre recherche sur un groupe de 32 rats males adultes de la souche
Wistar albinos, ont été obtenus de I'Institut Pasteur d’Alger, avec un poids corporel entre (200 -220
g), agés de 2 mois, Il s'agit de mammiféres appartenant a l'ordre des rongeurs, fréquemment
employés dans divers secteurs de la recherche expérimentale.

Les rats sont gardés a I'animalerie de I'Université du 20 Ao0t 1955 Skikda dans des cages en
plastique pendant 20 jours d’adaptation, semaines dans les mémes conditions de logement standard
de l'animalerie de température ambiante a 25+5 °C avec une photopériode (12 h de lumiére/12 h
d'obscurité) et une humidité relative de 64+2%. De la nourriture standard pour rats et de I'eau du
robinet étaient disponibles pendant toute la durée des expériences.

Reépartis en groupes, chacun composé de 8 rats, chaque cage porte une étiquette avec un
code alphanumérique correspondant. Les cages sont nettoyées et la litiere est changée

quotidiennement jusqu'a la fin de notre expérience (figure 09).
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Figure 3: les cages des rats (photo originale 2025).

1.1.2. Matériels et produits de laboratoire utilisés :

L'ensemble des matériels et des produits utilisés dans notre expérimentation seront cités au fur et a
mesure de leurs utilisations.

1.2. Méthodes :

1.2.1. Préparation de la plante :

Apreés la récolte de la plante, nous avons utilisé la partie aérienne (tiges, feuilles, fleurs) de la
plante étudiée, puis elles ont été mises a sécher a l'air libre, protégées de la lumiére et a température
ambiante pendant plusieurs jours. Cette méthode a été choisie en raison de sa simplicité, de son
faible co(t et de sa capacité a préserver les attributs médicinaux de ces métabolites. Une fois

séchees, elles sont Broyées et réduites en une fine poudre grace a un moulin électrique (figure 10).

Figure 4: la poudre de Sonchus oleraceus L. aprés le broyage (photo originale).

| .2.2. Préparation de I’extrait éthanolique de Sonchus oleraceus :

Dans le cadre de cette recherche, nous avons effectué une extraction éthanolique de Sonchus
oleraceus, L’extraction a été effectuée par macération solide-liquide de la matiére végétale (309)
dans un solvant organique (1’éthanol 150 ml) sous agitation magnétique a température ambiante

dans le noir pendant 24 heures, avec renouvelement du solvant chaque 24h.
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Aprés extraction, nous avons réalisé la filtration de la solution en employant du papier
Wattman pour séparer de la matrice solide (Oran et al, 2016) .Nous effectuons une macération trois
fois, les trois filtrats sont regroupés ensuit sont soumis a 1’évaporation a 1’aide d'un évaporateur
rotatif (Rotavap) (vitesse 160 (tr/min) et de température 56 C°) qui permet de séparer I'extrait de
I'éthanol.

Ensuite, les extraits obtenus sont récupéres dans des boites de pétrie en verre et incubé a I’étuve a
40 °C pour un séchage parfait. Nous effectuons la pesée les boites de peétrie quotidiennement
jusqu’a ce que son poids se stabilise, nous les retirons d’étuve. L'extrait a été pesé et conservé au

réfrigérateur a 4°C jusqu’a leur utilisation (Figure 11).

Figure 5: Les étapes de préparation de I’extrait sec de

Sonchus oleraceus L. (Photos originale 2025).

1.2. 3. Calcul de rendement d’extrait :
Le rendement en pourcentage (%), est défini comme étant le rapport entre la masse d’extrait

et celle de la plante séche en poudre. Il est calculé par la formule suivante :

R(%) = m/mg*100

R : Rendement en pourcentage (%)
m: Masse d’extrait brut.

mo: Masse de la plante séche en poudre.
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Protocole de préparation de I’extrait éthanolique de Sonchus oleraceus :

[ Matiere végétale ]

Séchage : a I’abri de la lumicére et a température ambiante.

v

Broyage mécanique :
Obtention d’une poudre fine

¥

[ 30 g de poudre + 150 ml d’éthanol }

v

Agitation pendant 24h (a I’ombre et a température ambiante)

v

[ Filtration ]
v

[ Vaporisation et incubation dans 1'étuve a 40°C }

\

[ Extrait éthanolique de Sonchus oleraceus L. }

b l \

[ Dosage de Polyphénols } [ Dosage de flavonoides } L’activité antioxydante de I'extrait

Figure 6: Schéma récapitulatif du protocole de I’extrait éthanolique.

1.2.4.Etude quantitative :
1.2.4.1 .Dosage des polyphénols totaux :
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Le dosage des polyphénols totaux a été réalisé par la méthode de Folin-Ciocalteu décrite par
Wong et al. (2006).

Principe de la réaction :

Le réactif est constitué par un mélange d’acide phosphotungstique (HsPW1,040) et d’acide
phosphomolybdique (HsPMo01,040). Il est réduit, lors de 1’oxydation des phénols dans un milieu
basique, en un mélange d’oxydes bleus de tungsténe (WgOy3) et de molybdéne (MogO,3) (Robbins,
2003). La coloration bleue ainsi produite est proportionnelle aux taux de composés phénoliques et
possede une absorption maximum aux environs de 750 -765 nm.

Mode opératoire :

Il consiste a mélanger 200 ul de chaque extrait (0.5 mg d’extrait dilué dans 1ml Méthanol)
avec 1ml de réactif de Folin-Ciocalteu (10 fois diluée dans I’cau distillé). Les solutions ont eté
mélangées et incubées pendant 4 minutes. Aprés I’incubation, 800 pl de la solution de carbonate de
sodium Na,COjs (75¢g /l) a été ajoutée. Le développement d’une couleur bleue est obtenu aprés
incubation a I’obscurité et a température ambiante pendant 2 heures. Aprés incubation, 1’absorbance
est mesuré par un spectrophotometre a 765 nm. Le blanc de la réaction ne contenant pas de
polyphénols est réalisé comme le point 0 en mg/ml.

Note : Le blanc = control négatif : contient tout le mélange réactionnelle sauf I’extrait de la plante.
Expression des résultats

La concentration en polyphénols totaux est calculée & partir de 1’équation de régression
linéaire de la gamme d’étalonnage, établie avec le standard étalon I’acide gallique (10-200 pg/ml) et
exprimée en microgrammes d’équivalents d’acide gallique par milligramme d’extrait (ugEAG/mg
ES).
1.2.4.2. Dosage des flavonoides totaux :

La meéthode de trichlorure d’aluminium (AICI3) cité par (Djeridane et al, 2006) est utilisee
pour quantifier les flavonoides.

Principe de la réaction :

Cette technique est basee sur la formation d’un complexe tres stable, entre le chlorure
d’aluminium et les atomes d’oxygéne present sur les carbones 4 et 5 des flavonoides (Lagnika,
2005).

Mode opératoire :

Brievement, 1 ml de chaque extrait et du standard (0.5 mg d’extrait ou standard dissous dans
1ml Méthanol) a été ajouté a 1ml de solution d’AICI; (2% dans le méthanol). Le mélange a été
vigoureusement agité et I'absorbance a 430 nm a été lue aprés 10 minutes d’incubation.

Note : Le blanc = control négatif : contient tout le mélange réactionnelle sauf I’extrait de la plante.
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Expression des résultats :

La quantification des flavonoides a été faite en fonction d'une courbe d'étalonnage linéaire
(y = a x + b) réalisé par un standard étalon "la quercétine™ a différentes concentrations (2.5-30
pg/ml) dans les mémes conditions que 1’échantillon. Les résultats sont exprimés en microgrammes
d’équivalent de quercétine par milligramme d’extrait (ug EQ/mg ES).

1.2. 5. Etude de P’activité antioxydante de I’extrait :
1.2.5.1. Technique du 2, 2-Diphenyl-1-picrylhydrazyl (DPPH):

L’activité anti-radicalaire de différents extraits a été déterminée par une méthode
spectrophotométrie en utilisant le radical libre 2,2-diphényl-1-picryl-hydrazyl (DPPH) selon le
protocole de Blois (1958). L’acide ascorbique (vitamine C) a été utilisé comme standard
antioxydante.

Principe :

Principe de la réaction : Le radical 2,2-diphényl-1-picrylhydrazyle (DPPHe*) est un radical libre
stable en solution alcoolique, de couleur violette, avec une absorbance maximale a 517 nm
(Molyneux, 2004). Cette couleur intense est due a I’¢lectron non apparié délocalisé sur I’ensemble
de la molécule (Bondet et al, 1997). Lorsqu’un antioxydante (AH) est présent, celui-ci peut céder
un atome d’hydrogéne au DPPHe, entrainant sa réduction en DPPH-H, une forme non radicalaire de
couleur jaunatre (Brand-Williams et al, 1995). Ce processus induit une diminution de 1’absorbance
a 517 nm, qui est proportionnelle a la capacité de I’antioxydante a neutraliser les radicaux libres
(Blois, 1958).

La réaction peut étre représentée par 1’équation suivante :

DPPHe + AH — DPPH H + Ae

Ou AH représente un donneur d’hydrogéne, capable de convertir le DPPHe (violet) en une forme
réduite moins colorée (jaune). Cette méthode est couramment utilisée pour évaluer 1’activité
antioxydante in vitro des extraits naturels ou des composés purs (Brand-Williams et al, 1995 .,
Molyneux, 2004).
Mode opératoire :

Le mélange réactionnel est préparé comme suit : 400ul des solutions d’extraits sont Ajoutées
a1600ul DPPH (4% préparée dans du méthanol). Parallélement un contrdle négatif est Préparé en
mélangeant 400ul de méthanol avec 1600ul de la solution éthanolique de DPPH. La Lecture de
L’absorbance est faite contre un blanc préparé pour chaque concentration a 517nm Aprés 30min
d’incubation a 1’obscurité et a température ambiante. Le contrble positif est représenté par une

solution d’un antioxydante standard ., 1’acide ascorbique (la vitamine C) dont I’absorbance a été
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mesuré dans les mémes conditions que les échantillons Secs pour chagque concentration, le test est
répété 3 fois. Expression des résultats : Les resultats peuvent étre exprimés en tant que 1’activité
antiradicalaire ou I’inhibition Des radicaux libres en pourcentages (1%) en utilisant la formule

suivante

% D’activité anti radicalaire = [Ao-Al] /Ao * 100

Ao : Absorbance du Blanc.
Al: Absorbance de I’extrait.
Détermination de I’ICso :

L’ICs0, ou concentration inhibitrice & 50 % (également appelée ECso pour « Effective
Concentration 50 », correspond a la concentration de 1’échantillon testée capable d’inhiber 50 % des
radicaux libres DPPH. La valeur de 1’ICso est déterminée graphiquement a partir de la droite de
régression lineéaire obtenue en tracant le pourcentage d’inhibition en fonction des différentes
concentrations des fractions testées.

1.2.6. Préparation de I’acide acétique :

Nous provoquons une inflammation chez les rats en utilisant de I'acide acétique a 5%, a été
préparée en le dissolvant dans une solution saline isotonique (7.5 %AA +142.5 NaCl 0.9%)

1.2.7. Préparation de la plante :

On prépare un extrait de Sonchus oleraceus, en mettant 600 mg d'extrait vegétal
précédemment obtenu dans un bécher avec 45ml d'eau distillée et en agitant doucement, Jusqu’a
homogénéités.

1.2.8. Traitement des rats :
1.2.8.1. Administration de I'extrait par gavage :
Apres 20 jours d’adaptation.

L'extrait de la plante Sonchus oleraceus, a été administré aux rats par gavage a 1’aide d'une
sonde gastrique, selon leur poids corporel, une fois par jour pendant 3 jours. Les rats ont été pesés
quotidiennement (figure 13).

Figure 7 : La technique de gavage (Photo originale, 2025).
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1.2.8.2. Induction de I’inflammation par I’acide acétique (voie intra rectale) :

Les rats ont été mis a jeun leur ration ayant été retirée la veille a 18 h 00 afin d’assurer le
tube digestif vide et d’optimiser I’administration de 1’acide acétique. Apres 30 minutes
d’application de I’extrait de la plante, Une injection intrarectale de 1,5 ml d’acide acétique a 5 % a
ensuite été réalisée goutte a goutte a 1’aide d’un cathéter souple, mesure 8cm de long, minimisant
ainsi tout risque d’irritation ou de brdlure muqueuse. Ce protocole a été répété quotidiennement
pendant trois jours. Immédiatement apres chaque injection, les rats ont été maintenus en position
verticale pendant 30 secondes pour garantir un contact optimal de la solution avec la muqueuse

colique, puis ils ont éteé étroitement surveillés pour détecter toute réaction anormale (figure 14).

Figure 8: La technique d’induction par voie rectale (Photo originale, 2025).

1.2.8.3. Répartition des groupes expérimentaux :
L'expérimentation a été réalisée sur 32 rats blancs de souche Wistar, répartis en 4 groupes de

8 rats chacun :
- G1 (n = 08): groupe témoin ne recevant aucun traitement. Les rats recoivent par voie intra-rectale
1,5 ml d'eau distillée et 1,5 ml de solution saline (NaCl 0,9%).
- G2 (n = 08): les rats sont traités uniquement par voie orale (gavage) avec l'extrait de Sonchus
oleraceus L. a une dose de 200 mg/kg/ j, en plus de 1,5 ml de NaCl 0,9%.
- G3 (n = 08): les rats recoivent une injection intrarectale de 1,5 ml d'acide acetique a 5% afin
d'induire une inflammation colique.
- G4 (n = 08): les rats traités avec 1,5 ml d’acide acétique par voie intrarectale et de 1’extrait de
Sonchus oleraceus L. a la dose de 200 mg/kg/j.
1.2.8.4. Mesure du poids corporel des rats :

La mesure du poids des rats a été effectuée initialement & 1’aide d’une balance électronique
afin de permettre leur répartition en groupes homogenes selon leur poids corporel. Par la suite, la
pesée a été réalisée quotidiennement tout au long de la période de traitement, dans le but d’ajuster la

dose de I’extrait administrée a chaque rat.
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1.2.8.5. Protocole expérimental :

Des lots expérimentaux 32 rats répartis en 4 groupes
20 jours d’adaptation
\l’ v

G2 : G3:
Traite parla
Traite par la Traite par plante et I'acide
plante I'acide acétique
acétique

N |

Gl:

Témoins

\ 4
3jours de traitement }
\ 4
Sacrifice
\ 2 \ 4
Prélévements du sang Prélevements des organes

! J |
Crwmres ) [ N~ R

.. Parameétres . .
biochimiques : , . _ Etudes histologique
hématologique :
Glycémie, Fer des organes :
yeemie, ret, GB, GR, HGB,
Ferritine, VS, HCT colon
fibrinogéne, CRP '

N NS J N /

Figure 9: Schéma récapitulatif du protocole de traitement.
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1.2.9. Dissection et prélévements :

A la fin du traitement par d'acide acétique et d'extrait de Sonchus oleraceus. Les rats ont été a
jeun pendant une nuit, puis anesthésiés par le chloroforme. Les rats sont disséqués ventralement
pour prélever du sang au niveau du cceur et des organes.
1.2.9.1. L'euthanasie :

L’euthanasie est une méthode d’interruption volontaire et sans douleur de la vie d’un
animal, réalisée dans un cadre éthique et scientifique afin de minimiser la souffrance. Elle est
souvent pratiquée dans les laboratoires de recherche animale, selon des protocoles bien définis et
approuvés par des comités d’éthique. L’objectif est de mettre fin & la vie de I’animal de maniére
humaine, notamment apres 1’expérimentation ou lorsqu’il souffre d’une pathologie irréversible.
1.2.9.2. Prélevement sanguin:

Aprés I’ouverture de la cavité thoracique pour un préléevement intracardiaque lors de la
dissection, un prélévement de sang a été effectué, ont été transférés dans des tubes de séparation de

sérum et préparés par centrifugation et ils ont été utilisés pour l'analyse des parametres
biochimiques (figure 16).

e il

5
soramtil

Figure 10: Dissection A et prélévement du sang au niveau cardiaque B (photo Originale,

2025).

Le prélévement sanguin a été effectué dans quatre types de tubes a essai :

» EDTA pour les paramétres hématologiques (GB, GR, HGB, HCT).

» héparine pour le dosage des paramétres biochimiques (Glycémie, Fer, Ferritine).
» citrate pour le dosage de fibrinogéne et VC.
>

Tube sec pour le dosage de CRP.
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Les analyses biochimiques et hématologiques ont été réalisées par la suite au laboratoire
d’analyses médicales Dr .Boumerzoug, situ¢ a Skikda.
Etude hématologique :
» Formule de Numération Sanguine (FNS) :
Réalisée a 1’aide d’un analyseur automatique, modele Sysmex XS-500i, permettant de
déterminer les ¢éléments figurés du sang (globules rouges, globules blancs, plaquettes, HGB, HCT).
» Vitesse de Sédimentation (VS) :
La vitesse de sédimentation est réalisée en recueillant du sang veineux dans un tube gradué.
Le tube est ensuite placé a la verticale sans agitation, et la hauteur de sédimentation des globules
rouges est lue apreés 1 heure puis 2 heures. Cette méthode permet d’évaluer la présence d’un état
inflammatoire ou infectieux.
» Fibrinogeéne :
Dosé par méthode de coagulation sur automate, permettant d’évaluer la concentration en
fibrinogene plasmatique, un facteur important dans la coagulation.
Dosage des paramétres biochimiques :
» Glycémie :
Dosée automatiquement sur un automate de type BECKMAN COULTER AU480, qui mesure
le taux de glucose dans le plasma.
» Fer sérique :

Dosé automatiquement par méthode colorimétrique sur automate, permettant d’évaluer la

concentration de fer circulant dans le sang.
» Ferritine :

Dosée par méthode d’immunoanalyse (généralement par chimioluminescence), pour mesurer
la concentration de la ferritine, qui reflete les réserves en fer de I’organisme.
1.2.9.3. Prélevement des organes :

Les organes ont été prélevés rapidement afin de préserver I’intégrité des structures
tissulaires. Un ringage immédiat a été effectué a 1’aide d’une solution physiologique (NaCl 0,9 %)
afin d’éliminer les résidus sanguins et autres impuretés. Par la suite, les organes ont été peses pour
étre ensuite divisés en deux portions. La premiere portion est conservée a -20 °C pour le dosage de
parametre du stress oxydatif (Glutathion) et la deuxiéme portion est immédiatement fixé dans une
solution de formol 10% dans le but de stabiliser les structures cellulaires et d’éviter leur
dégradation. Les échantillons ont ensuite été transférés au service d’anatomie pathologique de

I’hopital des freres Saad Guermech de Skikda, ou une étude histologique a éte realisee
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conformément aux protocoles standards, visant a analyser les éventuelles altérations
microscopiques induites par le traitement ou la condition expérimentale.
1.2.10. Etude histologique du colon :

Dans cette étude histologique, L'étude a porté sur des fragments issus de trois segments du
tube digestif: I’estomac, le gros intestin et le petit intestin, prélevés par biopsie. Afin d’obtenir une
vue compléte et comparative des structures internes, nous avons realisé deux types de coupe pour
chaque échantillon : une coupe longitudinale et une coupe transversale. Ces fragments ont ensuite
suivi les étapes classiques de I’histologie : fixation, inclusion, dégrossissement, microtomie,
coloration et lecture microscopique (figure 17).

Etude macroscopique:

L’analyse commence par une observation macroscopique de la biopsie, qui permet d’évaluer
a D’ceeil nu certains caractéres : forme, couleur, consistance, etc. C’est une étape importante pour
guider les étapes suivantes du traitement histologique.

Préparation des casettes :

Les fragments sont découpés en tranches d’environ 2 mm d’épaisseur pour faciliter la
pénétration des réactifs. Chaque morceau est placé dans une cassette codée, puis immergé dans du
formol neutre tamponné a 10 % pendant 24 a 48 heures pour assurer la bonne fixation des structures
cellulaires.

Circulation tissulaire (traitement automatiseé) :
Ce traitement est assuré par un automate programmable pendant environ 17 heures, avec trois
étapes principales :
> Déshydratation : passage dans des bains d’alcool éthylique a concentrations croissantes
pour ¢éliminer I’eau.
> Substitution : remplacement de 1’alcool par le xyléne, car I’alcool n’est pas miscible avec la
paraffine.
> Imprégnation : infiltration des tissus par de la paraffine liquide chauffée a ~60 °C,
permettant leur solidification ultérieure.
Inclusion en paraffine :

Les fragments sont ensuite places dans un moule métallique rempli de paraffine fondue (56-60
°C), correctement orientés. Le moule est fermé avec la cassette, puis refroidi rapidement a -2 °C
pour obtenir un bloc paraffiné solide, prét a étre coupé.

Préparation des coupes histologiques :

Microtomie (la coupe) :
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Dégrossissement : Avant de procéder a la coupe on effectue un dégrossissement du bloc a 1’aide du
microtome.
.L’objectif est de retirer I’exces de paraffine autour de la zone d’intérét pour dégager 1’échantillon.
Apres le dégrossissement, on procede a la coupe proprement dite avec un microtome rotatif.
> Les sections fines sont coupées a une €paisseur de 4 um pour obtenir des tranches trés
fines et nettes.
> Les rubans de coupe sont ensuite déposés sur un bain-marie a 37 °C pour les aplatir et
¢viter les plis.
> Les rubans sont transférés sur des lames codées.
Fixation et déparaffinage :
Les lames sont mises dans une étuve a 140 °C pendant 30 minutes pour fixer les coupes, évaporer
I’humidité résiduelle et commencer le déparaffinage.
Coloration et observation microscopique :
Coloration Hématoxyline-Eosine (H&E) :
Cette coloration de base permet de mettre en évidence les structures cellulaires :
> Hématoxyline d’Harris : colore les noyaux en violet foncé a noir.
> Kosine : colore le cytoplasme et la matrice extracellulaire en rose a rouge.
Apres la coloration, les lames sont passées dans trois bains successifs pour clarification :
1. Alcool de passage — 1 minute.
2. Alcool absolu (100%) — 1 minute.
3. Acétone + Xyléne — 2 minutes.
Ces étapes assurent un bon contraste et préparent les lames pour le montage.
Montage des lames :

Aprés rincage, les lames sont montées avec un milieu de montage (type EUKITT). Une
lamelle en verre est posée sur chaque coupe avec une 1égere pression pour chasser les bulles d’air.
Les lames sont ensuite étiquetées, séchées, puis rangées dans un porte-lame.

Lecture microscopique :

L’observation a été faite au niveau du service d’anatomie pathologique, a 1’aide d’un
microscope optique Leica. Les coupes ont été analysées sous des grossissements de x10 et x40, ce
qui a permis de visualiser en détail les structures histologiques et de détecter d’éventuelles

anomalies pathologiques.
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Figure 11: les étapes d’étude histologique du colon (photos originaux 2025).

1.2.11. Analyse statistique des résultats :

Les résultats sont exprimés en moyennex SD. La différence entre les groupes est exprimée par

le test ANOVA, La différence est significative quand p<0.05. Aprés les groupes sont classées par
le test de Tukey L’analyse statistique des données a été effectuée par le logiciel SPSS version 20
(Dagnelie, 1999).

p > 0.5 aucune différence significative.

p <0.5(0.5-0.1) la différence est significative

p <0.1(0.1-0.001) la différence est hautement significative.

p <0.001 la différence est tres hautement significative.

Aucune différence significative G2, G3, G4, comparativement au témoin G1 (p > 0.5).

* . Différence significative G2, G3, G4, comparativement au témoin G1 (p <0.5).

** . Différence hautement significative G2, G3, G4, comparativement au témoin (p <0.1).

*** . Différence tres hautement significative G2, G3, G4, comparativement au témoin (p <0.001).
Aucune différence significative comparant le G4 au G3 (p > 0.5).

#: Différence significative comparant le G4 au G3 (p <0.5).

##: Différence hautement significative comparant le G4 au G3 (p <0.1).

### . Différence trés hautement significative comparant le G4 au G3 (p <0.001).

p : Seuil de signification.
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Cette étude vise a déterminer I’effet de la plante médicinale Sonchus oleraceus L. sur
I’amélioration de quelques perturbations métaboliques aprés une inflammation colique aigué
induite expérimentalement par I'acide acétique chez les rats Wistar.

Elle évalue également la teneur de certains composés phénoliques et détermine 1’activité
antioxydant de cette plante (méthode DPPH), les changements de poids, ainsi que les parametres
biochimiques : glycémie, fer, ferritine, CRP, VS, fibrinogéne. Ainsi que les parameétres
hématologiques tels que le nombre de globules blancs, de globules rouges, I’hémoglobine et
I’hématocrite sont étudiées. Enfin, une étude histologique du colon a été réalisée.

I. Rendement de I’extraction :

Le rendement d'extraction a été déterminé en comparant la masse de I'extrait obtenu a la
masse séche de la poudre végétale utilisée. A partir de 30 g de matiére végétale séche, soit un
rendement est estimé a 12,33 + 0.03 %, ce qui représente une efficacité modérée a élevée selon les
standards phytopharmaceutiques, en générale située entre 10% et 20%, indiquant une bonne
capacité d’extraction des métabolites bioactifs.

Ce résultat peut étre attribué a la polarité de I'éthanol, qui lui confére une capacité
d’extraction relativement large. En effet, cette polarit¢ permet d’extraire a la fois des composés
polaire comme les flavonoides et les tanins, et des composés moyennement polaires, ce qui le rend
particuliérement adapté pour les extractions végétales. Toutes fois, 1’éthanol n’est pas parfaitement
sélectif, car il peut co-extraire des substances inactives ou interférentes comme les sucres ou
certaines protéines, ce qui peut parfois diminuer la pureté de 1’extrait final (Ousameur et Ksikis,
2016).

Par ailleurs, le rendement d'extraction est influencé par plusieurs facteurs, notamment la
nature du solvant, le protocole d'extraction appliqué, ainsi que des parameétres externes tels que la
localisation géographique, le stade phénologique de la plante, la température ambiante, et la
composition du sol (Bruneton, 1993). La méthode d'extraction par macération sous agitation
permet d'accélérer le processus d'extraction tout en réduisant le temps de contact entre I’eau et
I’extrait, ce qui contribue a préserver la bioactivité des constituants. De plus, la réalisation de
I’extraction a température ambiante, suivie de la concentration de I’extrait sous pression réduite,
favorise 1’obtention d’une quantit¢ maximale de composés tout en évitant leur dénaturation ou
altération potentielle causée par les températures élevées utilisées dans d’autres méthodes. 11
demeure difficile de comparer ces résultats avec ceux rapportés dans la littérature, étant donné que
le rendement d’extraction n’est pas une valeur absolue ., il dépend essentiellement de la méthode et
des conditions expérimentales appliquées. Par ailleurs, la méthode d’extraction influence également

la teneur totale en composés phénoliques et en flavonoides (Lee et al, 2003).
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En comparant nos résultats avec d'autres études similaires, nous remarquons une certaine
cohérence. Effectivement, dans le cadre de son doctorat réalisé sur I'espéce végetale Sonchus
oleraceus L., Aissani, (2022) a rapporté un rendement de 13,26% pour I'extrait éthanolique de la
partie aérienne, une valeur qui dépasse légerement la nétre. Cette similarité entre les deux
rendements indique une excellente reproductibilité du protocole d'extraction et atteste de I'efficacité
de I'éthanol pour extraire les composés actifs de cette espece.

Par ailleurs, des études utilisant des solvants plus polaires ou des méthodes assistées comme
I'extraction par ultrasons ont révélé des rendements supérieurs. Par exemple, El Gendy et al, (2024)
ont atteint un rendement de 15,8 % en appliquant une méthode assistée sur la méme espéce. Dans le
cas contraire, quelques auteurs ont noté des rendements moindres en utilisant des extraits agqueux
purs ou des plantes a faible densité métabolique (Ousameur et Ksikis, 2016), ce qui indique
I'importance cruciale du choix du solvant. Il demeure toutefois difficile de comparer de maniére
absolue les rendements entre études, en raison de la grande variabilité des protocoles. Le rendement
n’est pas une valeur universelle, mais dépend fortement de la nature des tissus extraits, des
conditions opératoires, et du solvant choisi (Bruneton, 1993).

I1. Evaluation des polyphénols totaux :
Apreés le dosage, la teneur en polyphénols est obtenue a partir de la courbe d'étalonnage de I'acide
galliqgue. Sa formule de régression linéaire est y = 0.0084x+0.0016 avec un coefficient de

détermination R2 = 0.996, Les résultats obtenus sont présentés dans la figure 18.

1.8
o
1.6 y =0.0084x +0.0016
2 _

14 R*=0.996
@
o
C
5]
o]
-
o
D
o}
<

50 100 150 200 250

Acide gallique (ng/ml)

Figure 12 : Courbe d’étalonnage de I’acide gallique pour le dosage des

polyphénols totaux.
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Le dosage a révelé que I'extrait de Sonchus oleraceus contient une quantité importante des
polyphénols a 70,98 + 3,94 ug EAG/mg ES.
I1.1. Evaluation des flavonoides :
Le dosage des flavonoides a été realisé selon la méthode de trichlorure d’aluminium (AICI3).

Apres le dosage, la teneur en flavonoides est obtenue & partir de la courbe d'étalonnage de la
quercitrine ayant I'équation de formule Y= 0.0546x+0.0646 avec un coefficient de corrélation

R2=0.9923.Les resultats sont illustrés dans la figure 19.
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Figure 13: Courbe d’étalonnage de la quercitrine pour le dosage des flavonoides.

L'analyse quantitative a mis en évidence une concentration notable en flavonoides dans
I'extrait de Sonchus oleraceus évaluée & 6,195 + 0,32 pg EQ/mg ES.

L'analyse phytochimique de I'extrait brut de Sonchus oleraceus L. a mis en évidence une

teneur significative en polyphénols totaux, estimée a 70,98 + 3,94 ug EAG/mg ES. Cette abondance
indigue un potentiel antioxydante favorable, particulierement dans la capture des radicaux libres.
En ce qui concerne la teneur en flavonoides, elle a été mesurée en utilisant la méthode
colorimétrique au chlorure daluminium (AICls), basée sur la courbe d'étalonnage de la quercitrine.
L'analyse a montré une concentration de 6,195 + 0,32 ug EQ/mg ES, soulignant la présence
modérée de ces composés secondaires d'un intérét biologique élevé.

La teneur en polyphénols totaux de I'extrait éthanolique de Sonchus oleraceus est
significativement plus faible que celle rapportée dans une autre étude ou la teneur était de 127,66 +

0,56 pug/mg. En revanche, la teneur en flavonoides totaux est nettement inférieure a celle rapportée
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dans la méme étude (74,80 + 0,55 pg/mg) (Salim et al, 2023) Ces différences peuvent étre
attribuées aux variations dans les méthodes d'extraction (Guesmi et al, 2022). Aux facteurs
génétiques qui déterminent la composition chimique de la plante (Rice-Evans et al, 1996), ainsi
que les facteurs environnementaux tels que la lumiere, la tempeérature et la qualité du sol qui
affectent la production de phénols (Scalbert et al, 2005). De plus, les conditions biotiques comme
le type d'organe végetal et le stade de croissance jouent un réle important dans la variation de la
concentration de ces composes (Dixon et Paiva, 1995). Par ailleurs, les facteurs abiotiques tels que
le stress hydrique et thermique influencent la composition et la teneur en phénols dans les plantes
(Chalker-Scott, 1999).

Cependant, EI Gendy et al. (2024) ont obtenu des résultats similaires aux nétres, ayant
mesuré une teneur de polyphénols de 88,43 g EAG/mg et une teneur de flavonoides de 12,50 ug
EQ/mg dans I'huile essentielle de la méme espece. Cela confirme donc I'impact du type d'extrait sur
la composition finale. Pour leur part, Benammar (2012) ont examiné un extrait méthanolique de
Sonchus oleraceus provenant d'Algérie et ont découvert une concentration de polyphénols de 59,4
pg/mg. Cette valeur est tres similaire a celle que nous avons obtenue dans notre recherche, ce qui
confere une plus grande fiabilité a nos résultats.

I11. Evaluation de P’activité antioxydante :

Tableau 3 : L’évaluation de P’activité antioxydante par la méthode de DPPH.

IC 50 (ug/ml)
Vitamine C 40
La plante 720

L’évaluation de I’activité antioxydante de ’extrait brut de Sonchus oleraceus L. par le test
de piégeage du radical libre DPPH a révélé une activité dose-dépendante. Plus la concentration
augmente, plus le pourcentage d’inhibition augmente, atteignant 68,15 % a 1000 pg/ml. L’1Cso
estimeée est de 720 pg/ml, ce qui reflete une activité antioxydante modérée. . Ce rendement
d’activité indique une capacité antioxydante intéressante, mais moins puissante par rapport a
d’autres substances comme la vitamine C.

En comparaison, la vitamine C (témoin positif) a présenté une activité bien supérieure, avec
un IC50 estimé a 40 pg/ml, ce qui témoigne de sa forte capacité réductrice bien connue. Ces
résultats confirment que, bien que 1’extrait de Sonchus oleraceus possede un potentiel antioxydante,
il reste moins puissant que la vitamine C pure, qui est une référence standard en matiére de

neutralisation des radicaux libres.

45



Partie pratique Résultats et discussion

La capacité antioxydante modérée observée dans 1’extrait peut étre attribuée a sa teneur en
composés phénoliques et flavonoidiques, comme en témoigne 1’analyse phytochimique préalable.
Ces molécules jouent un réle clé dans le don d’électrons pour neutraliser les radicaux libres (Rice-
Evans et al, 1996).

Des études antérieures ont rapporté des valeurs d’ICso différentes en fonction des solvants et

des méthodes d’extraction. Par exemple, Yin et al, (2007) ont souligné que I’efficacité
antioxydante varie non seulement selon le solvant, mais aussi selon la nature des composés
phénoliques présents, ce qui peut expliquer les différences d’IC50 observées entre les extraits
méthanoliques et éthanoliques. Ils ont obtenu des ICso comprises entre 47,1 et 210,5 ug/ml pour des
extraits méthanoliques, ce qui suggére que la polarité du solvant influence fortement la récupération
des composés antioxydantes. De méme, El Gendy et al, (2024) ont trouvé une ICso de 609 pg/ml
pour I’huile essentielle de la méme plante, ce qui est relativement proche de nos résultats.
Par ailleurs, dans une étude menée par Aissani (2022), un extrait éthanolique de Sonchus oleraceus
L. a montré une IC50 estimée a 573.67 = 52.21 ug/ml, ce qui est légerement inférieur a notre
resultat. Cette différence peut étre attribuée a des variations dans les méthodes d’extraction, les
conditions expérimentales ou la nature de I’extrait utilisé. L auteur a également mis en évidence un
lien clair entre la teneur en polyphénols et 1’activité antioxydante, ce qui soutient I’interprétation
selon laguelle les métabolites secondaires présents jouent un role central dans la neutralisation des
radicaux libres.

D’autres auteurs comme Ousameur et Ksikis (2016) ont également comparé les
rendements et I’activité antioxydante des extraits aqueux et éthanoliques de plusieurs plantes
médicinales, leurs résultats suggérent que 1’éthanol, en raison de sa polarité¢ intermédiaire, permet
d’extraire une large gamme de composés antioxydants, bien que son efficacité puisse étre inférieure
a celle de solvants plus puissants tels que le méthanol ou 1’acétate d’éthyle. Ainsi, nos résultats
s’inscrivent dans la littérature existante et confirment que Sonchus oleraceus L., bien qu’ayant une
activité antioxydante modérée, peut contribuer a la défense contre le stress oxydatif, notamment
dans un cadre thérapeutique complémentaire.

IV. Le gain de poids :
La variation de gain de poids chez les déférents groupes des rats représenté dans le tableau suivant :

Tableau 4: les variations de poids chez les différents groupes des rats avant et apres le
traitement.
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Groupes Groupe 1 Groupe 2 Groupe 3 Groupe 4
Poids initial (g) 277 276.93 276.77 278
Gain de poids -16.50 -16 -38.50
-26 #Hitt

G1 : les rats ttmoins, G2 : les rats traites par la plante, G3 : rats traites par 1’acide acétique, G4 : rats
traités par (plante + I’acide).

*#% . Différence trés hautement significative G3, G4, comparativement au témoin (p <0.001).

### . Différence treés hautement significative comparant le G4 au G3 (p <0.001).

L’analyse statistique des variations pondérales entre les groupes expérimentaux révéle une
diminution significative (P < 0.001) dans le poids des rats est observée dans le (G 3) (acide acétique
seul) par rapport au témoin (G1), traduisant un effet catabolique majeur associé a I’induction d’une
colite aigué. Comparativement, le (G4) (plante + acide) montre une perte de poids significativement
moins marquée que celle observée dans le groupe (G3) (P < 0.01), ce qui suggére un effet
protecteur partiel exercé par la plante Sonchus oleraceus. Toutefois, cette perte pondérale reste
significativement plus importante (P < 0.001) que celle observée chez les rats témoins(G1), bien
qu’elle tende a s’en rapprocher.

En revanche, ne révéle aucune différence significative dans le poids des rats entre le groupe
témoin (G1) et le groupe traite par la plante(G2), indiquant que Sonchus oleraceus n’engendre
aucun effet catabolique ni perturbation métabolique chez les rats sain.

La perte de poids observée dans le (G3) s’explique par I’effet inflammatoire aigue de 1’acide
acétique sur la muqueuse colique, qui entraine une réduction de 1’appétit, une malabsorption
intestinale, une altération de I’hydratation, ainsi qu’un état catabolique généralisé. Ce mécanisme a
été bien décrit dans les travaux de (Morris et al, 1989 ., Yamada et al, 2009), qui ont démontré que
I’inflammation induite par I’acide acétique chez le rat provoque un déséquilibre énergétique
profond et une fonte musculaire rapide.

L’absence de variation pondérale dans le (G2) confirme que la plante Sonchus oleraceus L.
ne présente aucune toxicité ou effet catabolique chez les rats sains, ce qui est en accord avec les
résultats de (Benammar et al, 2012 ., Boulaaba et al, 2015). Cette stabilité pondérale reflete une

bonne tolérance de la plante au niveau métabolique.
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Enfin, La réduction partielle de la perte de poids dans le groupe (G4) suggere que Sonchus
oleraceus exerce un effet protecteur modéré contre I’inflammation et le catabolisme associés a la
colite aigue. Ce résultat est soutenu par les études de Salim et al, (2023), qui a montré I’effet anti-
inflammatoire, antioxydante et réparateur de cette plante dans des modeles expérimentaux de colite.
V. Parametres biochimiques :

V.1. La glycémie :
La Variation du taux de glycémie chez les rats témoins et les Rats traités par acide acétique, le
Sonchus oleraceus et la combinaison (Sonchus + acide acetique) apres 3 jours de traitement

représenté dans la figure 20.
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Figure 14 : Variation de la concentration du glucose chez les rats témoins et les
Rats traités aprés 03 jours de traitement (n=8).
*#% : Différence trés hautement significative G3, G4, comparativement au témoin (p <0.001).
### - Différence tres hautement significative comparant le G4 au G3 (p <0.001).

Les résultats représentés dans la figure révelent une élévation significative (p < 0.001) du
taux de glucose chez les rats ayant recu uniquement ’acide acetique (G3), par rapport au groupe
témoin sain (G1). Cette augmentation traduit un déséquilibre métabolique important en lien avec la
réponse inflammatoire aigué induite.

Chez les rats traites par (plante + acide) (G4), la glycémie diminue de maniére significative
(p <0.001) par rapport au groupe acide seul (G3), indiquant un effet correcteur marqué de la plante
Sonchus oleraceus dans un contexte d’inflammation aigué. Toutefois, cette valeur reste inférieure
de facon significative (p < 0.001) a celle observee chez les rats témoins (G1), bien qu’elle tende a se
rapprocher du profil glycémique physiologique, ce qui suggere un retour partiel & I’homéostasie

métabolique.
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A T’inverse, les rats traités uniquement par la plante Sonchus oleraceus L. (G2) présentent
des valeurs glycémiques proches de celles du groupe témoin, sans différence statistiquement
significative, ce qui suggeére que la plante n’induit aucun effet métabolique perturbateur chez les
rats sains.

L’hyperglycémie observée chez les rats ayant recu uniquement I’acide acétique peut étre
interprété comme une consequence directe de 1’inflammation aigué et du stress oxydatif généres par
I’irritation chimique de la muqueuse colique. Ce phénomeéne a egalement été observé par (Morris et
al, 1989 ., Yamada et al ,2009) qui ont démontré que I’acide acétique induit une réponse
inflammatoire systémique avec libération de cytokines pro-inflammatoires telles que le TNF-o et
I’IL-6, connues pour provoquer une résistance a I’insuline.

Cette perturbation métabolique est accentuée par un stress oxydatif local et systémique. En
effet, (Zhang et al, 2016) ont montré que I’accumulation de radicaux libres au niveau intestinal
interfere avec les voies de signalisation de I’insuline, réduisant la captation du glucose par les tissus
périphériques. Par ailleurs, (Siegmund, 2001) a rapporté que I’inflammation chronique peut altérer
la fonction des cellules f du pancréas, compromettant la sécrétion d’insuline et contribuant ainsi a
1’¢élévation prolongée de la glycémie.

En revanche, I’amélioration marquée du profil glycémique chez les rats du groupe ayant
recu de Sonchus oleraceus avant I’induction de la colite suggére une action hypoglycémiante de la
plante en condition pathologique. Cette propriété a été confirmée par Salim NS et al, (2023), qui a
mis en évidence la capacité de la plante Sonchus oleraceus a abaisser le glucose sanguin dans des
modéles expérimentaux d’inflammation. Cet effet serait d0 a la richesse de la plante en flavonoides,
en acide chicorigue et autres composés phénoliques, lesquels exercent une double action : réduction
du stress oxydatif et inhibition de I’expression des cytokines pro-inflammatoires (Bouazza et al,
2018 ., Salim et al, 2023), agissent en réduisant le stress oxydatif, en inhibant 1’expression des
cytokines pro-inflammatoires et en améliorant la sensibilité a I’insuline et a normaliser le
métabolisme du glucose.

Concernant les groupes témoin sain (G1) et le groupe de la plante seule (G2), I’absence de
différence significative entre eux confirme que 1’administration orale de la plante Sonchus
oleraceus ne perturbe pas I’homéostasie glucidique en conditions normales. Cette innocuité
métabolique a été confirmée par (Boulaaba et al ,2015), qui ont montré que la plante ne modifie ni
le taux de glucose, ni les paramétres hépatiques ou pancréatiques chez des rats sains. Ce profil
neutre est essentiel pour envisager une utilisation thérapeutique sécurisée de la plante, notamment

chez les patients non diabétiques.
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Ces donnees viennent donc appuyer les résultats obtenus dans notre étude et suggerent que
Sonchus oleraceus L. posséde un double potentiel antidiabétique et anti-inflammatoire,
particulierement utile en contexte d’inflammation intestinale aigué, sans risque de provoquer une
hypoglycémie en I’absence de pathologie.

V.2.Ferritine, Fer:

Les Variations des concentrations de ferritine et de Fer chez les rats témoins sont mentionnées dans

la figure 21.
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Figure 15 : Variation de la concentration de Fer et de ferritine chez les rats témoins
et les rats traités apreés 3 jours de traitement (n=8).

*#% . Différence tres hautement significative G2, G3, G4, comparativement au témoin (p <0.001).
#: Différence significative comparant le G4 au G3 (p <0.5).

Dans notre étude, nous avons évalué 1’effet de Sonchus oleraceus L. seul et en association
avec 1’acide acétique sur le fer et la ferritine.

Les résultats représentés dans la figure révelent Une diminution significative (p < 0.001) du
fer et une augmentation significative (p < 0,001) de la ferritine chez les rats traités par ’acide
acétique (G3) par rapport aux rats témoins (G1).Par ailleurs on a remarqué aucune différence
significative du fer et une diminution significative (p < 0.5) de la ferritine chez les rats ayant recu
I’association de 1’acide acétique et I’extrait de la plante (G4) par rapport aux rats traités par 1’acide
acétique (G3).

Une diminution significative (p < 0.001) du fer et une augmentation significative (p < 0.001)
de la ferritine a été observé chez les rats traités par I’acide acétique et I’extrait de la plante (G4) par
rapport aux rats témoins (G1).
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Concernant, les rats traités uniqguement par I’extrait de la plante (G2) on a remarqué aucune
différence significative du fer et de la ferritine par rapport aux rats témoins (G1) indiquant que
I’extrait de la plante seul n’a pas modifiée les taux de fer ni de ferritine chez les rats sains.

Nos résultats montrent que les rats traités par 1’acide acétique (G3) ont présenté une
diminution marquée du taux de fer. Cela peut s’expliquer par la capacité de I’acide acétique a
provoquer une irritation et une inflammation de la muqueuse de I’intestin gréle, ce qui entrave
I’absorption des nutriments, notamment du fer. Cet effet a été documenté dans une étude realisee
par (Naveh et al, 2000), qui a démontré que I’inflammation intestinale causée par des agents
chimiques tels que les acides nuit a I’absorption du fer et entraine une carence dans le sang.

Dans notre étude, le groupe exposé a I’acide acétique G3 a également présenté une élévation
significative du taux de ferritine sérique, indigquant une réponse inflammatoire marquée. Cette
augmentation pourrait étre attribuée au réle de la ferritine en tant que protéine de phase aigué, dont
la production est stimulée par les cytokines pro-inflammatoires, notamment I'TL-6 (Kell et
Pretorius, 2014).

En revanche, I’administration de Sonchus oleraceus a permis une légére réduction des
concentrations de ferritine, ce qui suggere une atténuation de 1’état inflammatoire. Cette baisse
pourrait étre liée a la richesse de la plante en composes flavonoidiques et polyphénoliques, reconnus
pour leurs propriétés antioxydantes et anti-inflammatoires, capables de moduler la réponse
immunitaire et de réduire I’expression des protéines inflammatoires (Alam et al, 2017 ., Kumar, S.
et al, 2015).
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V.3. Bilan inflammatoire :
CRP, Fibrinogéne, VS:

Les résultats de quelques parametres d’inflammation sont mentionnés dans la figure 22.
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Figure 16: Variation de CRP, de fibrinogéne et de VS chez les rats témoins et les rats
traités aprés 03 jours de traitement (n=8).

**% . Différence trés hautement significative G2, G3, G4, comparativement au témoin (p <0.001).

### . Différence trés hautement significative comparant le G4 au G3 (p <0.001).

Dans notre étude, nous avons évalué I’effet de 1’acide acétique et en association avec la

plante sur trois biomarqueurs clés de I’inflammation :

fibrinogene et la protéine C-réactive CRP.
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Ces marqueurs, bien qui agissant a différents niveaux de la cascade inflammatoire,
permettent ensemble une appréciation globale du processus inflammatoire aigué et subaigué.

Par rapport aux rats témoins (G1), le traitement avec 1’acide acétique chez les rats du groupe
(G 3) a provoqué une augmentation significative aux niveaux de la concentration de CRP, du
fibrinogene et du VS (p < 0.001) traduisant une réponse inflammatoire aigué marquée. En
comparant le groupe traite avec I’acide acétique + plante (G4) au groupe traite par I’acide acétique
seul (G3), on observe une diminution significative (p < 0.001) de ces trois marqueurs, indiquant un
effet atténuateur partiel de la plante sur la réponse inflammatoire. On note aussi que cette réduction
a rendu la concentration de ces parameétres a resté toujours supérieur significativement (p < 0.001) a
celle des rats témoins (G1).

Concernant, les rats des groupes traités uniquement par I’extrait de la plante (G2) les
biomarqueurs d’inflammation n’aboutit aucun changement significatif par rapport aux rats témoins
(G1), ce qui indique que I’administration de Sonchus oleraceus seule n’induit pas de réponse
inflammatoire, et que la plante est bien tolérée physiologiquement.

L’élévation significative de la vitesse de sédimentation (VS), du fibrinogéne et de la
protéine C-réactive (CRP) observée dans le groupe (G3) traité par I’acide acétique est une
caractéristique typique de la phase aigué de I’inflammation. En effet, I’acide acétique, en induisant
une colite aigué, stimule la production de cytokines pro-inflammatoires telles que I’IL-6 et le TNF-
a, qui activent la synthése hépatique de protéines de phase aigué comme le fibrinogéne et la CRP, et
accélérent 1’agrégation des érythrocytes, d’ou 1’élévation de la VS (Gabay et Kushner, 1999 .,
Sproston et Ashworth, 2018).

Dans le groupe traite par la plante et ’acide acétique (G4), la diminution significative de ces
marqueurs par rapport au groupe (G3) indique que Sonchus oleraceus exerce un effet modulateur
sur la réponse inflammatoire systemique. Cette action peut étre attribuée a sa richesse en
flavonoides et composés phénoliques reconnus pour leurs propriétés anti-inflammatoires et
antioxydantes, qui contribuent a limiter la production hépatique des protéines de phase aigué et a
réduire 1’état inflammatoire global (Li et al, 2017 ., Yang et al, 2018).

Par ailleurs, la stabilité des taux de ces parametres dans le groupe (G2) traité uniquement
par la plante confirme 1’innocuité métabolique de Sonchus oleraceus en conditions physiologiques.
Cette absence de variation refléte I’absence de stimulation inflammatoire et suggere que 1’extrait ne

perturbe pas I’homéostasie des protéines plasmatiques.
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V1. Paramétres hématologiques :
Globule rouge(GR), Globule blancs(GB), Hémoglobine(HGB), Hématocrite(HCT) :
La Variation de quelques paramétres hématologiques chez les groupes des rats sont mentionnés

dans la figure23.
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Figure 17: Variation du nombre des globules rouges, globules blanc, la concentration
d’hémoglobine, le pourcentage d’Hématocrite chez les rats témoins et les rats traités apres
03 jours de traitement (n=8).

* . Différence significative G2, G3, G4, comparativement au témoin G1 (p <0.5).

*#% . Différence trés hautement significative G2, G3, G4, comparativement au témoin (p <0.001).
##: Différence hautement significative comparant le G4 au G3 (p <0.1).

### . Différence treés hautement significative comparant le G4 au G3 (p <0.001).
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Dans notre étude, nous avons évalué 1’effet de Sonchus oleraceus seul et en association avec
I’acide acétique sur les parameétres hématologiques : les globules rouges (GR), les globules blancs
(GB), I’hémoglobine (HGB), et I’hématocrite(HCT).

Les résultats représentés dans la figure révelent une diminution significative (p < 0.001) de
nombre de GR, le nombre de GB, le pourcentage de HCT, et la concentration (HGB) chez les rats
traités par I’acide acétique (G3) par rapport aux rats témoins (G1).Une augmentation significative
(p < 0.1),(p < 0.001) de ces quatre paramétres hematologique chez les rats traités par 1’acide
acétique et I’extrait de la plante (G4) par rapport aux rats traité seulement par I’acide acétique(G3),
mais cette augmentation a restée toujours inferieur (p < 0.5) , (p < 0.001) a celle observée chez les
rats témoins (G1).

Concernant, le groupe (G2) traités uniquement par la plante, ces parametres n’aboutit aucun
changement significatif par rapport au groupe témoin (G1). Ce qui révéle une stabilité remarquable
des parameétres hématologiques.

En ce qui concerne les globules blancs , leur taux dans le (G2) est trés légerement supérieur
a celui du (G1) témoin , ce qui pourrait témoigner d’un effet stimulant modéré sur I’immunité

innée, possiblement via I’activation de cellules immunocompétente par certains composants
immuno modulateurs de la plante. Cette hypothése est étayée par des études montrant que certaines
fractions polysaccaridiques des plantes médicinales favorisent I’activation modérée des
macrophages et des neutrophiles, sans induire de réaction inflammatoire néfaste (Li et al, 2017 .,
Yang et al, 2018).

Le systeme hématopoiétique représente un tissu hautement sensible aux agressions
chimiques telles que les agents inflammatoires.

Dans notre étude, 1’acide acétique utilisé pour induire un état inflammatoire aigue chez le rat
(G3), a provoqué révelaient une diminution de nombre de globules rouges (GR), le taux du HGB, et
le pourcentage de HCT. Une étude menée par (Morris et al, 1989) a confirmé I’effet inflammatoire
de I’acide acétique chez les rats et son effet sur les paramétres hématologiques, ce qui soutient nos
observations.

L'acide acétique induit une forte réponse inflammatoire, qui mene aux ulcérations muqueuse
importante et une infiltration cellulaire inflammatoire, qui peuvent entrainer une anémie et une
diminution des taux de GR, HGB et HCT lorsque I'organisme réagit a la blessure (Yamada et al,
1992., Mohanty et al, 2014).).

Cette reduction du taux de GR, HGB, et HCT pourrait étre liée aussi a un stress oxydatif
engendré par I’inflammation, induisant soit une hémolyse accrue, soit une inhibition de

I’érythropoiése. Ces observations sont en accord avec plusieurs études antérieures ayant démontre
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une diminution des parametres érythrocytaires suite a une exposition a des agents pro-
inflammatoires (Xing et al, 2012 ., Shahid et al, 2022).

La diminution des globules blancs sont probablement en raison d’un mécanisme
d’épuisement leucocytaire, une leucopénie transitoire souvent observée dans les modeles de colite
aigue provoquée par des agents chimiques, cette baisse peut étre refléter une mobilisation tissulaire
intense des leucocytes au niveau de la muqueuse (Yamada et al, 1992).

Dans le groupe (G4), les rats ayant recu de Sonchus oleraceus par gavage avant I’induction
de I’acide acétique montre une amélioration partielle de la perturbation observée dans (G3).

Bien que les études mettent en évidence les effets néfastes de la colite induite par l'acide
acetique sur les paramétres hématologiques, il est essentiel d'envisager des interventions
thérapeutiques potentielles susceptibles d'atténuer ces effets, telles que les agents anti-
inflammatoires ou les antioxydantes, qui se sont révélés prometteurs pour rétablir des valeurs
normales (Xing et al, 2012 ., Shahid et al, 2022).

Cependant, I’administration de I'extrait de Sonchus oleraceus a permis une amélioration
notable du taux de parameétres hématologique (GR, HGB, HCT) dans le groupe (G4), suggérant un
effet protecteur de la plante. Cette amélioration pourrait s’expliquer par la richesse du Sonchus
oleraceus en composés antioxydantes et anti-inflammatoires, capables de limiter les dommages
oxydatifs et de soutenir la régénération des cellules sanguines. Ces résultats rejoignent ceux
rapportés par (Yang et al, 2018), qui ont montré un effet bénéfique d’un extrait riche en flavonoides
sur les paramétres hématologiques altérés par une inflammation induite chez les rats (Yang et al,
2018).

Dans nos résultats, une amélioration nette de la numération leucocytaire est observée,
contrastant avec la leucopénie du (G3). Cette normalisation des GB suggere que Sonchus oleraceus
a contribué a protéger la moelle osseuse contre 1’effet myélosuppresseur de 1’inflammation aigue,
ou a limiter la migration excessive des leucocytes vers les tissus endommagés. Cela traduit une
régulation du systéme immunitaire par rééquilibrage des flux leucocytaires et renforcement des
défenses circulantes, comme observé dans des modéles similaires d’utilisation de plante riches en
flavonoides et en polyphénols (Li et al, 2017 ., Yang et al, 2018).

Les effets anti-inflammatoires de Sonchus oleraceus sont attribués a la présence de
composés bioactifs tels que les flavonoides, les tanins et les stérols. Ces composés peuvent inhiber
la production de cytokines pro-inflammatoires , réduire le stress oxydatif et moduler les voies de
signalisation inflammatoires, Ceci est confirmé par les études suivantes: une eétude a montré que
I'extrait aqueux de Sonchus oleraceus inhibe la production de cytokines pro-inflammatoires et

supprime l'expression de TNF-a, I'lL-1p et I'IL-6 dans les cellules , ce qui indique sa capacité a
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moduler les réponses inflammatoires (Li et al, 2017) (Yang et al, 2018), et I'étude a mené par(Yang
et al, 2018) montré que l'extrait hydroalcoolique de Sonchus oleraceus a diminué de maniére
significative les marqueurs du stress oxydatif, augmentant ainsi les activités des enzymes
antioxydantes superoxyde dismutase et catalase (SOD, CAT) tout en réduisant l'activité de la
myéloperoxydase (MPO) dans les tissus ulcérés .les composés actifs présents dans la plante de
Sonchus oleraceus L. peuvent agir sur les mécanismes de l'inflammation et du stress oxydatif, et ces
actions peuvent avoir des effets positifs sur le sang, notamment sur les globules rouges (GR),
I’hémoglobine (HGB), I’hématocrite (HCT), et les globules blancs (GB) (L. et al, 2017).

VII1. Etude histopathologique :

Colon:

Les coupes histologiques du colon des rats témoins et les rats traités sont mentionnés dans la

figure24.

Figure 18 : Les coupes histologiques du colon des rats témoins et les rats
traités aprés 3 jours de traitement. Grossissement X40.

N: necrose, I: infiltration, IN: inflammation, D: debris cellulaire.
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Les images microscopiques de la figure illustrent les coupes histologiques du tissu colique
des rats des différents groupes experimentaux.

La comparaison entre les groupes traités par I’acide acétique (G3) et le groupe témoin (G1)
met en évidence des altérations profondes de la muqueuse intestinale chez les rats du groupe (G3).
On observe notamment une diminution marquée du nombre de cellules caliciformes, responsables
de la sécrétion du mucus protecteur, une érosion épithéliale, une dilatation des vaisseaux sanguins
et une infiltration cellulaire inflammatoire. Ces lésions confirment l'induction d'une colite aigué
sévere, comme rapporté par Morris et al, (1989), qui ont décrit des dommages similaires apres
I'administration intra-rectale d’acide acétique.

Par rapport au groupe (G3), les coupes histologiques du groupe (G4) ayant recu la plante
Sonchus oleraceus en association avec 1’acide acétique, montrent une légere restauration de
I’architecture muqueuse. On note une augmentation modérée du nombre de cellules caliciformes,
accompagnée d’une atténuation partielle des dommages observés dans le groupe (G3), cette
amélioration tissulaire partielle confirme 1’effet réparateur de Sonchus oleraceus, tel que démontré
dans I’étude de Vecchia et al. (2022), qui a révelé la capacité de cette plante a restaurer 1’intégrité
de la muqueuse colique dans un modéle similaire de colite expérimentale.

Face au groupe témoin (G1), on remarque que, malgré I’amélioration observée dans groupe
(G4), la muqueuse coligue ne retrouve pas encore son état initial. Certaines lésions persistent,
indiquant que la plante exerce un effet protecteur partiel mais non complet face a 1’agression
inflammatoire.

Les images microscopiques de la figure montrent des coupes de tissu colique de rats des
groupes témoin (G1) et (G2) traités par I'extrait de la plante Sonchus oleraceus. Les rats du (G2)
présentaient une légere augmentation du nombre de cellules caliciformes, cellules responsables de
la sécretion de mucus pour protéger les tissus contre I'infection et I'inflammation (McGuckin, M.A.
et al, 2011), par rapport aux rats du (G1). Ceci démontre I'activité anti-inflammatoire de la plante

Sonchus oleraceus.
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Conclusion

Conclusion :

L’objectif de ce travail est d’étudier I’effet anti-inflammatoire et antioxydante de la plante
médicinale Sonchus oleraceus L. vis-a-vis I’inflammation colique induit par 1’acide acétique chez des
rats de la souche Wistar.

On utilise souvent cette plante pour ses propriétés thérapeutiques, en raison de la présence de
principes actifs qui ont un effet sur le corps.

L’analyse phytochimique de partie aérienne de Sonchus oleraceus a montré une concentration en
composés polyphénols est environs (70,98 + 3,94 ug EAG/mg ES) et la concentration en flavonoides
est (6,195 = 0,32 ug EQ/mg ES). Alors La partie aérienne de Sonchus oleraceus L. est contient une
quantité importante en polyphénol et flavonoide, et une activité antioxydante tres importante avec un
IC50=750ug/ml.

- Les résultats obtenus nous ont permis de tirer les points suivants :
L’administration de I’acide acétique par voie intrarectale aux rats wistar pendant 3 jours. A
engendré :
L’administration de I’acide acétique a provoqué une perturbation du gain du poids, parametres
biochimiques et hématologique et sur 1’aspect histologique.
» Une diminution remarquable du poids corporel durant la période de traitement.
Concernant les marqueurs biochimiques et les parametres hématologiques , le traitement par
I’acide acétique a provoqué un déséquilibre métabolique marqué par :
» Une augmentation de la concentration du glucose, de la vitesse de sédimentation (VS),
de la CRP, du fibrinogene et de la ferritine.

> Une diminution de Fer.

» Une diminution significative du nombre des globules rouges, des globules blancs, de
I’hémoglobine et de I’hématocrite.

L’étude macroscopique du colon a révélé des dommages intenses au niveau du gros intestin et
ont révéle des changements pathologiques.

Par ailleurs, le traitement des rats par 200 mg/kg/j de poids corporel de I’extrait de la plante de
Sonchus oleraceus L. par gavage a amélioré la plupart des paramétres étudiés et a atténué
I’inflammation colique chez les rats. Cette amélioration est due a I’effet anti-inflammatoire et
antioxydante et a la richesse de cette plante en molécules bioactives. Donc I’extrait de cette plante
exerce son pouvoir anti inflammatoire par : La réduction de la production des médiateurs

inflammatoires impliqués dans le déroulement des étapes de la réaction inflammatoire aigué,
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I’augmentation de la capacité antioxydante des cellules, ou bien par I’effet synergique de tous ces

constituants bioactifs.

Perspective :

A la lumiére de ces résultats, Il serait intéressant a ’avenir de :

>
>

Détermination d’autres composants actifs de la plante de Sonchus oleraceus.

Prolonger la durée du traitement afin mettre en évidence les effets bénéfique de la plante

de Sonchus oleraceus.

identifier les molécules bioactives de notre plante pour mieux comprendre les mécanismes
d’adaptation Vis-a-vis I’inflammation colique.

Poursuivre I’analyse phytochimique approfondie de sounchus oleraceus en recourant & des
techniques avancées telles que la HPLC et la LC-MS, afin d’identifier de maniere précise les
composés bioactifs responsables des effets observés.

Approfondir 1’évaluation du stress oxydatif en incluant des marqueurs tels que la GPx, la

catalase et le MDA, pour valider son activité antioxydante globale.
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Figure 20 : L’anatomie de tube digestif (Mariana et Jmarchn, 2006).
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Annexes

Normal Intestine Crohn’s Disease

Cobblestone like
intestinal surface \ Fissure

Normal
intestinal surface

Normal wall Thickened wall

Figure 23 : la distribution géographique de Sonchus oleraceus (Chader et
Nezzar, 2018).

Figure 24 : différentes parties de la plante Sornchus oleraceus L. (tiges, feuilles, fleurs et
fruits) (Aribi et Hasasni, 2018 ., Chicha et al, 2022).
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Annexes

Tableau 5: Composition chimique des feuilles de Sonchus oleraceus L. par 100 g de partie
comestible (Grubben et Denton ,2004).

Composition chimique Quantité
Eau (g/100g) 874
Energie 110 kJ (26 kcal)
Protéines (g/100g) 3,20
Glucides (g/1009) 18¢g
Fibres (9/1009) 3,30
Ca (mg/100g) 32 mg
Mg (mg/100g) 76 mg
P (mg/100g) 58 mg
Fe (mg/1009) 3,8 mg
Zn (mg/1009) 0,8 mg
Carotene (mg/100g) 16 mg
Acide ascorbique (mg/100g9) 78 mg
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	Cette étude vise à déterminer   l’effet de la plante médicinale Sonchus oleraceus L. sur l’amélioration de quelques perturbations métaboliques après une  inflammation colique aiguë induite expérimentalement par l'acide acétique chez les rats Wistar.
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	Par ailleurs, le rendement d'extraction est influencé par plusieurs facteurs, notamment la nature du solvant, le protocole d'extraction appliqué, ainsi que des paramètres externes tels que la localisation géographique, le stade phénologique de la plan...
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	II.1. Evaluation des flavonoïdes :

	Le dosage des flavonoïdes a été réalisé selon la méthode de trichlorure d’aluminium (AlCl3).
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