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INTRODUCTION

La recherche sur la santé reproductive masculine revét une importance capitale, car
elle a un impact direct sur la fertilité et le bien-étre global des individus (Marcia, 2023). Au
cours des derniéres décennies, différentes substances chimiques et produits, employés dans les
soins personnels et médicaux, ont suscité des inquiétudes quant a leurs effets potentiellement
néfastes sur le systeme reproducteur masculin (Mishra, 2015). Les lotions topiques, employées
pour des raisons esthétiques ou thérapeutiques, n'ont pas toujours été soumises a des études
approfondies sur leur sécurité a long terme (Hans-Christian, 2022).

Depuis des millénaires, on a utilisé les plantes médicinales en raison de leurs propriétés
curatives et de leurs avantages pour la santé humaine. Parmi celles-ci, I'Urtica dioica, connue
sous le nom de « grande ortie », est souvent percue comme une mauvaise herbe envahissante
provoquant des piqQres douloureuses. Cependant, au-dela de cette premiére impression, ses
caractéristiques physiques et biologiques en font d’elle une source précieuse de vertus
exceptionnelles et se démarque par ses multiples propriétés thérapeutiques reconnues dans
différentes cultures a travers le globe (Subba, 2022). De maniére classique, I'ortie a été employée
pour soigner diverses affections, allant des inflammations et des allergies aux problémes urinaires
et articulaires. Cependant, bien qu'il ait démontré de nombreux avantages, I'impact de I'extrait
d'ortie sur la santé reproductive reste largement inconnu et souléve des questions sur sa sécurité
(Choudhary, 2018).

L'analyse microscopique des gonades des rats traités présente un intérét majeur dans
cette recherche. Elle offre en effet la possibilité d'analyser et de repérer d'éventuelles anomalies
histologiques des testicules et de I'épididyme aprées I'application de préparations a base d'ortie a
diverses concentrations (Morovvati, 2013). L'objectif de cette approche est de déterminer si
I'utilisation de ces produits peut avoir des conséquences néfastes sur la structure et la texture des
organes reproducteurs males des rats. L’analysent microscopique les tissus permettra de repérer
toute altération ou modification importante pouvant découler du traitement et d'évaluer les
éventuelles répercussions sur la santé reproductive des sujets étudiés (Richmond, 2018). Gréace
a cette méthode, il sera possible d'obtenir des donnees précieuses sur les éventuelles
conséquences des préparations a base d'ortie sur la fertilité et la santé des organes reproducteurs
des rats, ce qui facilitera I'évaluation de la sécurité et de I’innocuité de ces produits. La présente
étude avait été menée a travers une approche histologique de deux organes d'intérét : le testicule

et I'épididyme.



INTRODUCTION

Ce manuscrit est divisé en deux sections, la premiere portant sur les rappelle
bibliographiques concernant les médicaments, en particulier les médicaments a application
cutanée, et sur les notions toxiques. Dans la seconde partie, on commence par une présentation
du dispositif expérimental utilisé pour atteindre I'objectif du mémoire, puis on examine,

interprete et discute des résultats.
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I.  Notions de toxicologie

La toxicologie est une branche de la pharmacologie qui étudie les effets indésirables
des substances sur I'organisme. L'histoire de la toxicologie est riche et a vu émerger des penseurs
clés qui ont contribué a son développement, tels que Theophrastus von Hohenheim, dit
Paracelsus (1493-1541), une figure emblématique qui a révolutionné les pratiques médicales
traditionnelles en introduisant un systeme de prescription basé sur une compréhension
approfondie des substances actives. Sa remise en question des mélanges absurdes utilisés en
médecine médiévale a suscité des controverses, et ses succes en matiere de prescriptions l'ont
méme conduit a étre accusé d'empoisonnement. C'est a ce moment qu'il a formulé un axiome
pharmacologique majeur : « Si I'on veut expliquer avec précision I'action de chaque poison, il
faut alors se demander ce qui n'est pas un poison ? Chaque substance est dangereuse et aucune
n'est sans danger. « Ce n'est que la quantité qui rend une substance toxique » (Lullmann et
Mohr, 2006). Cette déclaration souligne le caractére potentiellement toxique de toute substance
et met en lumiére le réle crucial de la quantité dans la toxicité d'une substance. Ainsi, la
compréhension des concepts et des principes propres a la toxicologie est essentielle pour
appréhender les risques liés a I'exposition a des agents toxiques et pour garantir des pratiques

médicales et professionnelles sires et efficaces.

1.1 La toxicité

1.1.1 Définition

La définition de la notion de "toxique" n'est pas universellement acceptée, mais on
désigne généralement comme toxique "un composé susceptible de nuire aux organismes vivants,
en particulier aux humains, le degré d'endommagement dépendant de l'espece et de la quantité.
Les substances toxiques peuvent étre classées en poisons synthétiques ou en poisons naturels
(toxines) provenant de micro-organismes, de plantes ou danimaux (Reichl, 2004). C’est
également la capacité d'une substance a avoir des conséquences néfastes sur un étre vivant, allant
d'un simple malaise a la mort. La toxicité est souvent liée aux substances chimiques, mais elle
peut également étre liée a des éléments biologiques tels que certains champignons vénéneux.
L’effet néfaste est lié a la dose, a la voie d’absorption, au type et a la gravité des Iésions ainsi
qu’au temps nécessaire a I’apparition d’une lésion (CNESST, 2024). Il existe diverses formes de

toxicité, chacune ayant des caractéristiques et des mécanismes spécifiques.
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1.1.2 La toxicité aigué (court terme)

La toxicité aigué fait référence aux conséquences néfastes sur la santé qui peuvent
découler d'une exposition unique ou répétée sur une période de 24 heures. La durée totale
d'observation des effets est habituellement de deux semaines. Les dégats recherches peuvent
inclure des symptdmes cliniques ou biologiques de toxicité, des changements anormaux dans les

organes et les tissus, pouvant méme entrainer la mort dans certains cas (ANSES, 2017).
1.1.3 Ladose létale 50 (DL 50)

La DL50 est une mesure standard utilisée en toxicologie pour évaluer la toxicité
relative d'une substance chimique (CONSEIL, 2019). Elle représente la dose d'une substance
qui provoque la mort de 50% de la population testée dans des conditions expérimentales bien
définies. En cas d'inhalation d'un toxique, on parle de concentration létale. Cette valeur est
généralement exprimée en milligrammes de substance par kilogramme de poids corporel, ou en
millilitres de substance par kilogramme de poids corporel, selon la forme de la substance étudiée
(De Jesus, 2021). Cette valeur permet de comparer la toxicité de différentes substances et
d'estimer les risques potentiels pour la santé humaine et I'environnement. Plus la DL50 est faible,
plus la substance est toxique. Cet indice est largement utilisé dans le développement de nouveaux
médicaments, produits chimiques et autres substances afin d’évaluer leur sécurité d'utilisation.
Bien que la DL50 soit un indicateur important de la toxicité aigué des substances, elle ne fournit

pas d'informations détaillées sur les mécanismes en jeu ni sur les lésions causées (Celik, 2023).
I.1.4 La toxicité chronique (longe terme)

La toxicité chronique est le résultat d'une exposition prolongée, répétée sur une longue
durée a des doses plus ou moins faibles de substances toxiques, dont les effets nocifs ne se font
sentir que des mois, des années, voire des décennies plus tard (ANSES, 2017). Contrairement a
la toxicité aigué (TAB.I) qui se manifeste suite a une exposition de courte durée, la toxicité
chronique provient de l'accumulation progressive de la substance dans l'organisme. Ses
symptdmes apparaissent de maniére plus lente et progressive, pouvant entrainer des dommages
irreversibles aux organes et systemes biologiques. L'évaluation de la toxicité chronique est plus
complexe car elle dépend de la dose, de la durée et de la fréquence d'exposition, et peut survenir

a des doses inférieures aux seuils de toxicité aigué (Harshda, 2023).
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Tableau I: Comparaison entre les formes de toxicité (CNESST, 2024)

Forme d'intoxication Fréquence administration Durée d’exposition
Aigué Unique < 24 heures
Chronique Répétée > 3 mois

.2 Notion d’exposition et d’effet

1.2.1 Définition de la dose toxique

La dose toxique se définit comme la quantité d’une substance chimique ou d’un
médicament qui, lorsqu'elle est administrée a un organisme vivant, peut entrainer des effets nocifs
ou un empoisonnement. Cette dose dépend de nombreux facteurs, notamment la voie d'exposition
(orale, cutanée, inhalation), la durée d'exposition, la fréquence d'exposition, ainsi que les
caractéristiques individuelles de I'organisme exposé (age, poids, santé, etc.). La dose toxique peut
varier considérablement selon le type de substance et I'espéce considérée (CNESST, 2024). I
est donc important de déterminer avec précision la dose toxique pour chaque substance afin de

minimiser les risques liés a I'exposition.
1.2.2 Définition de I’effet toxique

L’effet toxique désigne est la réponse biologique néfaste d'un organisme a une
substance chimique ou a un médicament. Cet effet se manifeste par des signes cliniques, des
changements physiologiques ou biochimiques indésirables, pouvant aller jusqu'a la maladie ou
la mort. Les effets toxiques peuvent étre locaux, systémiques, aigus, chroniques, réversibles ou
irréversibles, en fonction de la nature de la substance, de la durée et de I'intensité de I'exposition
(Gilles, 2004). L'évaluation des effets toxiques est essentielle pour déterminer les risques liés a
I'utilisation d'une substance et pour mettre en place des mesures de prévention et de protection

adéquates.
1.2.3 Relation dose-effet

La relation dose-effet est un concept fondamental en toxicologie qui établit un lien
entre la dose d'une substance et les effets observés sur un organisme. Plus la dose augmente, plus
les effets toxiques potentiels sont importants. Cette relation peut étre linéaire, mais elle peut aussi
suivre une courbe dose-réponse plus complexe, avec des seuils d'effets, des effets maximaux ou
des effets non monotones (Hayes, 2020). La connaissance de la relation dose-effet permet de

déterminer des doses seuils, des doses maximales admissibles ou des doses létales, qui sont des
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informations essentielles pour évaluer les risques et mettre en place des mesures de gestion

adaptées (Donaldson, 2013).

La (Figure 1), illustre la relation entre la dose et I'effet au niveau individuel est illustrée
par la courbe dose-effet, qui montre comment l'intensité ou la gravité des effets peut varier en
fonction de la quantité de substance exposée. Certains effets toxiques, tels que la mort ou le
développement d'un cancer, ne suivent pas une progression linéaire (Holmberg, 2000). L'effet
toxique observé dépend directement de la dose administrée, en raison de la diversité des cellules,
des tissus et des organes dans le corps humain, chacun ayant ses propres sensibilités et

mécanismes de protection (Tsatsakisa, 2018).
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Figure 1: Relation entre la dose et ’effet (CNESST, 2024)

Avec une augmentation de la dose, un plus grand nombre de personnes au sein de la
population exposée peuvent étre affectées (Figure 2). Les effets observés, ou leurs variations,
peuvent différer d'un individu a l'autre exposé a une méme dose de substance, ce phénoméne
étant également observé au niveau d'une population (Holmberg, 2000). Cette interaction est
connue sous le nom de dose-réponse ou exposition-réponse, ou la proportion d'individus affectés
par une dose donnée est susceptible d'augmenter avec l'augmentation de la dose (Tsatsakisa,
2018).
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Figure 2: relation entre la dose et la réponse (CNESST, 2024)
1.3 Substance toxique

1.3.1 Définition

Une substance toxique est une substance qui peut causer des dommages a un
organisme vivant lorsqu'elle est ingérée, inhalée ou absorbée par la peau. Les effets nocifs d'une
substance toxique peuvent varier en fonction de la dose, de la voie d'exposition et de la sensibilité
de l'individu. (Timbrell, 2023)

1.3.2 Exemples de substances toxiques :

e Lespoisons : tels que le cyanure, l'arsenic et la strychnine, qui peuvent tuer rapidement
a faible dose.

o Les produits chimiques industriels : tels que le benzéne, le chlorure de méthyle et
I'amiante, qui peuvent causer des cancers et d'autres probléemes de santé a long terme.

e Les métaux lourds : tels que le plomb, le mercure et le cadmium, qui peuvent
endommager le cerveau, les reins et d'autres organes.

o Les pesticides : qui peuvent tuer les insectes et autres nuisibles, mais qui peuvent

également étre dangereux pour les humains et les animaux domestiques.
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e Les produits ménagers : tels que les nettoyants, les détergents et les pesticides, qui
peuvent causer des irritations de la peau, des yeux et des voies respiratoires (Hussein,
2023)

Il est important de noter que presque toutes les substances peuvent étre toxiques a des
doses suffisamment élevées. La toxicité d'une substance dépend de plusieurs facteurs,

notamment :

o La dose : Plus la dose d'une substance toxique est élevée, plus les effets nocifs sont
susceptibles d'étre graves (Eaton, 2008).

o La voie d’exposition : La voie par laquelle une substance toxique pénetre dans
I'organisme est un facteur déterminant de sa toxicité. Les principales voies d'exposition
sont l'ingestion, I'inhalation et I'absorption cutanée (Casarett, 2013).

o La sensibilité individuelle : Certaines personnes sont plus sensibles aux effets des
substances toxiques que d'autres. Cela peut étre d( a des facteurs génétiques, a I'age, a
I'état de santé et a d'autres facteurs (Warshaw, 2011).

1.4 Voies de pénétration des substances toxiques dans I'organisme

1.4.1 Voie respiratoire (inhalation) :

C’est la principale voie par laquelle les toxines s’infiltrent dans le corps. 1l s'agit de
gaz, de vapeurs, d'aérosols (solides et liquides). Les poumons sont des organes d’échange gazeux
entre I’air des alvéoles et le sang des capillaires alvéolaires. La zone d'échange gazeux est
d'environ 100 métres carreés, soit I'équivalent de la superficie d'un court de tennis. Cette grande
surface et cette fine membrane alvéolaire permettent aux substances toxiques contenues dans

I’air d’étre rapidement absorbées dans le sang (Viau, 2003).
1.4.2 Voie cutanée (peau)

La peau est un organe de protection important, mais elle peut également étre une voie

de pénétration pour les substances toxiques. La penétration cutanée dépend de plusieurs facteurs :

. Les propriétés physiques et chimigues de la substance toxigue : Les substances

liposolubles (solubles dans les graisses) pénétrent plus facilement que les substances

hydrosolubles (solubles dans I'eau).

. L'état de la peau : Une peau abimée (coupures, eczéma) est plus permeable aux

substances toxigques qu'une peau saine.
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. La durée de contact : Plus le temps de contact entre la peau et la substance

toxique est long, plus la quantité de substance absorbée sera importante. (Gilles, 2004)
1.4.3 Voie digestive (ingestion)

C'est la voie de pénétration la plus lente, mais elle peut étre importante en cas
d'ingestion accidentelle ou volontaire de substances toxiques. L'absorption digestive dépend de

plusieurs facteurs :

. Les propriétés physiques et chimigues de la substance toxigue : Les substances

liposolubles sont plus facilement absorbées que les substances hydrosolubles.

. Le pH de I'estomac : Un pH acide favorise I'absorption de certaines substances

toxiques.

. La présence d'aliments dans I'estomac : La présence d'aliments peut retarder

I'absorption de certaines substances toxiques (Tron, 2002).
1.4.4  Autres voies de penetration

. Voie muqueuse : Les muqgueuses des yeux, du nez et de la bouche peuvent

également étre des voies de pénétration pour les substances toxiques.

. Voie injectable : Les substances toxiques peuvent également pénétrer dans

I'organisme par injection, par exemple en cas de pigdre d'insecte venimeux ou d'injection

accidentelle d'un médicament (Holmberg, 2000).
.45 La toxicité cutanée

Le phénoméne de toxicité cutanée désigne la capacité d'une substance a avoir des
conséquences néfastes sur la peau, comme l'irritation, I'inflammation, les éruptions cutanées. Des
éléments tels que la concentration de la substance, le pH, la solubilité et la durée d'exposition
peuvent influencer la toxicité cutanée (Sedrati, 2021).

I1. Les traitements topiques
Les traitements topiques sont une solution essentielle pour traiter divers problemes de
peau. Leur application directe sur la zone affectée les rend a la fois sdrs et efficaces, mais ils
peuvent également entrainer des effets secondaires. Il est crucial de comprendre et de disposer
d'informations générales sur ces médicaments cutanés, ce que nous aborderons dans les sections

a venir.



SYNTHESE BIBLIOGRAPHIQUE

1.1 Définition d’un médicament

Selon loi n° 85-05 du 16 février 1985 relative a la protection et a la promotion de la
sante en Algérie, dans son article 170, est considéré comme médicament « toute substance ou
une composition présentée comme ayant des propriétés curatives ou préventives a I'égard des
maladies humaines ou animales, ainsi que toute substance ou composition pouvant étre utilisée
chez I'nomme ou lui étre administrée, dans le but d'établir un diagnostic médical ou de restaurer,
corriger ou modifier ses fonctions physiologiques en ayant une action pharmacologique,

immunologique ou métabolique » (T Alsamara, 2022).
1.2 Définition d’un médicament a application cutanée

Les médicaments a application cutanée, aussi appelés traitements topiques, sont des
médicaments appliqués directement sur la peau pour traiter une affection localisée. Ils sont
disponibles sous différentes formes (Neal, 2013). Ils peuvent étre naturels, synthétiques ou

biosynthétiques et provenir de plantes, d'animaux, de microbes ou de minéraux (Alamgir, 2017).
1.3 Les différentes formes des médicaments topiques

Chaque forme possede des caractéristiques propres qui influencent son efficacité, son

confort d'utilisation et son adéquation a des pathologies spécifiques.
11.3.1 Cremes

Emulsions semi-solides & base d'eau ou d'huile présentent une texture fluide et
onctueuse, pénétrant rapidement la peau. Elles sont particulierement adaptées aux zones seches
et squameuses, laissant un fini non gras qui permet a la peau de respirer. Exemples : les cremes

hydratantes, les corticoides topiques et les antifongiques topiques (BenYahya, 2013).
11.3.2 Gels

Les gels sont des suspensions de principes actifs dans un gel aqueux, offrant une
texture fraiche et non grasse. Ils laissent un fini sec sur la peau, ce qui les rend adaptés aux peaux
grasses et acnéiques. Leur caractére frais et non occlusif limite le risque de macération. Exemples
. gels anti-acnéiques, anti-inflammatoires non stéroidiens (AINS) topiques (Caroline Gaudy-
Marqueste, 2022).

10
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11.3.3 Pommades

Préparations grasses et onctueuses a base de vaseline ou de lanoline, ayant une texture
épaisse et occlusive. Elles forment un film protecteur sur la peau, les rendant idéales pour les
zones seches, fissurées ou irritées. Leur pénétration lente, ce qui peut limiter leur efficacité pour
certaines pathologies. Leur caractére occlusif peut favoriser la macération dans certains cas.

Exemples : pommades cicatrisantes, pommades antifongiques topiques (Caux, 2022).
11.3.4 Lotions

Solutions liquides a base d'eau ou d'alcool, a la texture fluide et aqueuse. Elles séchent
rapidement sur la peau, procurant un effet rafraichissant et apaisant. Elles conviennent aux zones
suintantes ou irritées. Leur caractere peu occlusif limite le risque d'effets indésirables. Exemples

- lotions antiseptiques, lotions antiprurigineuses (Caux, 2022).
11.3.5 Solutions

Mélanges liquides de principes actifs dans un solvant, pouvant avoir une texture
aqueuse ou alcoolique. Elles permettent une application localisée précise et peuvent contenir des
agents actifs supplémentaires tels que des antiseptiques ou des désinfectants. Elles conviennent
aux zones infectées ou irritées. Leur caractére peu occlusif favorise la cicatrisation. Exemples :

solutions antiseptiques, solutions antifongiques topiques (Caux, 2022).
11.3.6 Patchs transdermiques

Systemes délivrant le médicament dans la peau a un débit contrdlé sur plusieurs heures
ou jours. Ils comportent un réservoir contenant le principe actif et un support adhésif pour une
application facile et pratique. Les patchs permettent des traitements au long cours mais peuvent
causer des irritations cutanées locales. Exemples : patchs a la nicotine pour arréter de fumer,

patchs antalgiques (Caux, 2022).
1.4 Mode d'action des médicaments a application cutanée

Les médicaments a application cutanée agissent de différentes maniéres, selon la

formulation et le principe actif :
11.4.1 Action locale

Le médicament agit directement sur la zone d'application, par exemple pour traiter une

infection cutanée ou une inflammation (Giovannini- Chami, 2014).

11
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11.4.2 Action systémique

Le médicament traverse la peau et penétre dans la circulation sanguine pour exercer
son effet dans tout le corps. C'est le cas de certains patchs transdermiques, comme le patch a la

nicotine pour arréter de fumer (Giovannini- Chami, 2014).
1.5 Choisir la forme d'un médicament topique adaptée
Le choix de la forme d'un médicament topique dépend de plusieurs facteurs :
11.5.1 Nature de I'affection cutanée

Les cremes et gels sont souvent privilégiés pour les peaux seches ou acnéiques.

Les pommades conviennent mieux aux zones seches, fissurées ou irritées.

=
=

= Les lotions sont idéales pour les zones suintantes ou irritées.

= Les solutions sont utiles pour les applications localisées et les zones infectées.
=

Les patchs transdermiques sont adaptés aux traitements au long cours (Boulanger,
2014).

11.5.2 Localisation de I'application

= Les gels et lotions sont plus faciles a appliquer sur les zones velues.
= Les cremes et pommades sont plus adaptées aux plis cutanés.

= Les solutions peuvent étre utilisées sur I'ensemble du corps (Boulanger, 2014).
11.5.3 Préférences du patient
= Certaines personnes préferent les textures grasses (pommades) aux textures

(Boulanger, 2014).

1.  Types de toxicités des medicaments topiques

Les toxicités des médicaments topiques peuvent se manifester de différentes

manieres :
I11.1 Irritations cutanées

C'est la réaction indésirable la plus fréquente. Elle se caractérise par des rougeurs, des
démangeaisons, des brllures, des picotements, des sécheresses cutanées, voire des eczémas. Les
irritations sont généralement dues a une sensibilité individuelle a un composant du médicament

ou a une application excessive (Daphne E, 2023).

12
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I11.2 Réactions allergiques

Elles peuvent survenir chez des personnes hypersensibles a un ou plusieurs
composants du médicament. Les manifestations allergiques peuvent inclure des rougeurs, des
démangeaisons intenses, des gonflements, des urticaires, voire un choc anaphylactique dans les
cas graves. (Daphne E, 2023)

I11.3 Toxicité systemique

Elle est rare, mais peut survenir en cas d'absorption importante du médicament dans la
circulation sanguine. Cela peut étre dd a une application sur une grande surface cutanée, a une
peau lésée ou a l'utilisation de médicaments topiques tres puissants. Les symptomes d'une toxicité
systémique varient selon le médicament, mais peuvent inclure des nausées, des vomissements,

des vertiges, des maux de téte, voire des troubles graves du foie ou des reins. (Daphne E, 2023)
111.4 Photosensibilité

Certains médicaments topiques peuvent rendre la peau plus sensible au soleil,
augmentant le risque de coups de soleil, d’ou la nécessité de se protéger du soleil pendant le
traitement (Daphne E, 2023).

111.5Facteurs de risque de toxicité des médicaments topiques
Certains facteurs augmentent le risque de toxicité des médicaments topiques
111.5.1 Age

Les nourrissons, les enfants et les personnes agées ont une peau plus fragile et sont
plus susceptibles aux irritations cutanées (Vidal, 2019).

111.5.2 Etat de la peau
Les personnes ayant une peau seche, eczémateuse ou lésée sont plus a risque de
toxicité.
= Antecédents allergiques :

Les personnes ayant des allergies connues a certains médicaments ou produits
cosmétiques sont plus susceptibles de développer des réactions allergiques aux médicaments

topiques.

= Utilisation concomitante d'autres médicaments :

13
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Certains medicaments peuvent interagir avec les médicaments topiques et augmenter
le risque d'effets indésirables (Vidal, 2019).

IV. Exemples de médicaments topiques a risque

Parmi les médicaments topiques pouvant présenter des effets toxiques sur le systeme

reproducteur masculin, on peut citer :

= Anti androgeénes : Utilisés pour traiter I'hyperplasie bénigne de la prostate ou I'acné,
ils peuvent bloguer I'action de la testostérone et affecter la fertilité. Exclamation

= Corticoides topiques puissants : Utilisés pour traiter des affections cutanées
inflammatoires, ils peuvent supprimer la production d'hormones sexuelles méles.

= Anesthésiques locaux : Utilisés pour soulager la douleur, ils peuvent avoir un effet
toxique direct sur les testicules et altérer la spermatogenese exclamation

= Minoxidil : Utilisé pour traiter la perte de cheveux, il peut perturber l'axe
hypothalamo-hypophyso-gonadique et réduire la fertilité exclamation (Marx, 2024).

14
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Cette étude est une analyse histologique des organes du systéme reproductif masculin
chez les rats, suite a I’appliqué d’une lotion topique sur la peau et la récupération des organes
cibles. Ce processus a ete realise au Centre Hospitalo-Universitaire de Béjaia, au laboratoire
d’Anatomie et de Cytologie Pathologique (ANAPATH) Sidi Ali Lebhar, ainsi qu’au laboratoire
de recherche en écologie de la Faculté des Sciences de la Nature et de la Vie de 1I’Université

Abderrahmane Mira Béjaia

I. Matériel biologique

1.1 Urticadioica

TABLEAU Il : Taxonomie de ’ortie dioique
(SUBRAMANI, 2014)

REIGNE Plantae-plants

SUBREIGNE Trancheobionta-vascular
plats

SUPERDIVISION | Spermatophyta-Seed

plants

DIVISION Magnoliophyta-
Flowering plants

CLASSE Magnoliopsida-
Dicotyledons

SUBCLASSE Hamamelidae
ORDRE Urticales
FAMILLE Urticaceae-Nettle family
Figure 3 Aspects morphologique ~ GENRE Urtica L
d’Urtica dioica (Dalmas, 2016)
ESPECE Urtica dioica L.- stinging
nettle P
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L’ortie dioique, Urtica dioica (Tableau II), est une plante vivace présente dans les
zones tempeérées et subtropicales, fleurit de juin a septembre et prospére dans un sol riche en
azote. Ses fleurs, allant du brun rougeétre au blanc verdatre, se présentent en petites grappes
vertes a l'aisselle des feuilles supérieures (Erreur ! Source du renvoi introuvable.). Cette plante
présente des fleurs méles et femelles dans des inflorescences distinctes, d’ou son hom spécifique
de Dioica (Wagner H, 1989).

L'ortie utilisée pour cette étude a été collectée en mars 2022 a Barbacha, Bejaia puis
séchée a température ambiante et a la lumiére pendant 15 jours. La poudre d'ortie résultante a été
conservée dans des bouteilles en verre hermétiqguement scellées, a 1’abri de la lumiére et de

I'hnumidité, en vue d’une utilisation ultérieure.
1.1.1 Préparation de I’extrait de plante :

Les extraits bruts d'Urtica dioica ont été préparés en suivant le protocole modifié
d'Ebrahimzadeh et al. (2015). Pour obtenir I'extrait éthanolique d'ortie en mélangeant, 100 g de
poudre d'ortie ont été mélangés avec 500 ml d'éthanol a 70%, et agités pendant 24 heures. Cette
étape de maceération a été répétée trois fois. La solution résultante a été filtrée et ensuite soumise
a un processus de concentration a 1’aide d’un rota-évaporateur, a une température de 40°C et a

280 rotations par minute, afin d'éliminer I'eau et I'éthanol (Ebrahimzadeh, 2015).
1.2 Rats albinos de souche Wistar :

L'étude de I’intoxication aigué et de I’effet cicatrisant de 1'extrait éthanolique d'ortie
sur des brulures thermiques a été menee sur 14 rats albinos Wistar. Les rats ont été fournis par
I'animalerie de I'institut Pasteur d'Alger et ont été logés dans des cages en plexiglas avec acces
de I'eau et de la nourriture, dans des conditions de laboratoire standard. Conformément aux
directives européennes sur 1’utilisation d’animaux de laboratoire, les rats ont été acclimatés

pendant 10 jours avant le début des expérimentations.
1.2.1 Traitement des rats :

Avant les tests, une zone de la peau dorsale de chaque rat, équivalent a environ 10%
de sa surface totale, a eté rasée 24 heures avant le test pour éviter toute coupure ou irritation qui

pourrait compromettre I’imperméabilité de la peau.
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2.2  Effet cicatrisant de I'extrait d'ortie sur brQlures cutanée in vivo :

L'évaluation de I’effet cicatrisant de I’extrait d'Urtica dioica sur des brilures cutanées

a été réalisée sur des rats males pesant environ 250 a 300 g, répartis selon un tableau de répartition

préétabli (Tableau I11).

Tableau 111 : Les différents traitements subis par les rats Albinos Wistar.

o
-

o
N

03 Controle négatif

04 Contrdle positif

05 Controle négatif

[ERY
o

11 Contrdle négatif

[EY
N

[EY
(O8]

14 Controle positif

NO

Traitement

1% extrait d’ortie + 2% d’extrait d’ortie + Infection bactérienne.

1% extrait d’ortie + 2% extrait d’ortie

Non traité et Non brulé

1% de Flamazine

Brulure + Vaseline

2% extrait d’ortie + Brulure

1% extrait d’ortie

1% extrait d’ortie

1% extrait d’ortie

0.5%Extrait d’ortie

Brulure et Sans extrait

2% extrait d’ortie

2% extrait d’ortie

Flamazine + Vaseline
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1.2.3 Preéparation et traitement des rats :

Afin de faciliter I'application et d’obtenir différentes concentrations en extrait, celui-
ci a éte preparé dans un récipient contenant de la vaseline neutre. Les doses utilisées dans cette
étude étaient de 1%, 2% et 10%, appliquées quotidiennement pendant une période de 30 jours.
Aucun pansement n'a été utilisé pour protéger les plaies traitées et non traitées. La solution
Flamazine®, a base de sulfadiazine argentique a 1%, a été fournie par le CHU de Bejaia. Ce
produit a été choisi pour comparer I'efficacité de nos extraits a une pommade disponible sur le
marché et pour étudier son utilisation par les professionnels dans le traitement des bralures.
(McNutly, 2004)

Des injections intra-péritonéales d'un mélange de Dexylazine (2%) et de Kétamine
(chlorhydrate de kétamine 50 mg/ml) ont été administrées aux rats pour une anesthésie générale
(Akbari, 2015). Ensuite, des brdlures ont été réalisées sur la peau rasée de la partie dorsale de
chaque animal. Cette région est sélectionnée pour sa facilité d'accés pour la brdlure, le suivi de
I'évolution de la plaie et la prise de mesures. Le choix de cette localisation les brilures a

également permis d’empécher les animaux de se blesser entre eux.

Pour les brulures, une masselotte de 100 g et une surface de contact de 2,3 cm ont été
utilisées pour les brdlures. La masselotte a été chauffée a 80°C jusqu'a atteindre un équilibre
thermique pendant 5 minutes, puis retirée rapidement et appliquée sans pression pendant 20
secondes a I'endroit choisi (Akbari, 2015 ;Seyhan, 2020). Apres les bralures, les animaux traités
ont été soignés avec un produit topique a la dose de 0,2 g par lot traité, tandis qu’aucun traitement

n'a été administré aux rats témoins.
1.2.4 Parametre suivis

La surveillance post-brllure permet d'évaluer I'évolution de la cicatrisation en
mesurant les diamétres de la plaie, I'inflammation, la couleur de la peau, etc., ainsi que les
éventuelles modifications pathologiques ou troubles du comportement. Aprés I’euthanasie et
dissection des rats, une étude macroscopique de l'anatomie ainsi que des prélévements des
organes sexuels males (testicule et épididyme) a été réalisé pour pouvoir effectuer respectivement

des examens anatomopathologiques.
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I1. Examen anatomopathologique
Les coupes histologiques des organes cibles (testicules et épididyme) préleveés des rats
traités ont eté effectuées au laboratoire d’Anatomopathologie du Centre de Sidi Ali Lebhar,

annexe du CHU de Béjaia, en suivant le protocole standard (Gross, 2009).
1.1 Fixation :

Les testicules et les épididymes ont été prélevés, mesures et pesés, puis lavés avec de
I'eau physiologique, avant d’étre conservés dans une solution de formol & 10% (fixateur). Cette
étape vise a maintenir les structures dans une condition morphologique aussi proche que possible
de I'état vivant. Les testicules et les épididymes sont coupés en petit fragment horizontalement et
verticalement afin de faciliter les prochaines étapes, puis placés dans des histo cassettes codées
(Figure 4) Ensuit, les histo cassettes ont été immerges a nouveau dans du formol & 10% pendant
4h pour bien fixer les organes avant la prochaine étape, qui est la déshydratation.

Conservation des organes dans la solution de

La mesure des organes .
g formol a 10%

Découpe en petit section La mise des fragments dans des histo-cassettes

Figure 4 : Les différentes étapes pré et post fixation des prélévements
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1.2 Déshydratation et inclusion

Les organes contenus dans les cassettes ont été déshydratés en les plongeant dans 07
bains d'alcools éthyliques a titrage croissant, de 70%, a 97%, suivi de trois bains d'alcool absolu,
pendant 1h chacun (Figure 5). Ensuite, trois bains de xyléne ont été appliqués pendant [h30min
chacun pour ¢liminer l'excés de formol dans les tissus et maintenir 1’équilibre des concentrations.
Cette etape permet de préparer les tissus a I’inclusion en paraffine. La paraffine ne se mélange
pas avec l'eau, il est donc nécessaire de déshydrater complétement la piéce avant de l'intégrer

dans la paraffine. Ainsi, une double substitution est effectuée :

o L'eau est remplacée par de l'alcool (Déshydratation).
o Le xylene est utilisé pour remplacer

I'alcool (Substitution),

En plongeant les tissus déshydratés dans le xyléne, on élimine toute trace d'éthanol

utilisée lors de la déshydratation et on rend les pieces plus éclaircies.

Figure 5: Automate déshydrater de marque
LEICA

1.3 Enrobage a la paraffine

La méthode consiste a placer le fragment d'organe dans un moule meétallique
préalablement rempli de paraffine pure et fondue, puis a le couvrir d'une cassette. Ensuite, les
cassettes sont placées dans une plaque réfrigérante jusqu’a ce que la paraffine refroidisse et
durcisse. Ensuite, les moules en inox sont retirés et les exces de paraffines autour des cassettes
sont éliminés (Figure 6). Pour faciliter la coupe et améliorer le résultat, les cassettes qui sont
plus dures sont placées dans un bac d’eau pour les ramollir un peu, tandis que les cassettes qui

sont ramolli sont placées dans un congélateur pour les solidifier un peu.
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1-Enrobage a la paraffine 2-Posse de la cassette 3-Plaque réfrigérant

4-Elimination extras de
paraffine

Figure 6 : étape d’enrobage fait au centre d’Anapath.
1.4 Réalisation des coupes histologiques

Les blocs de paraffine contenant I'échantillon sont d’abord passés par le processus de
dégrossissement a une épaisseur de 30 um au microtome semi-manuel pour éliminer tout exces
de paraffine et arriver au fragment. Il faut bien placer les blocs de paraffine dans le microtome et
d’éviter de les incliner et si le bloc lui-méme est mal formé lors du paraffinage, il faut refaire
I’enrobage pour obtenir un meilleur résultat. Cela se fait avec n'importe quelle lame, méme si

elle est réutilisée.

Apres avoir terminé le dégrossissement, on passe a la coupe en en changeant une lame
neuve pour un meilleur résultat. On entame la coupe en tranches fines (de 4 a 10 um d'épaisseur)
a l'aide d'un microtome (Figure 7). Cette épaisseur permet aux rayons lumineux du microscope
de traverser le prélévement et d’éviter les superpositions cellulaires, ce qui permet d’obtenir des
images claires sous microscope photonique, La précision de la coupe est essentielle pour obtenir
des préparations de qualité.
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Réalisation de des coupe | Blocks dégrossis Microtome LEICA SEMI

AUTOMATIQUE

Figure 7 : Réalisation des coupes histologiques I’aide d’un microtome semi-automatique
LEICA

Les rubans de paraffine sont recueillis sur le bain-marie et étendus pour bien étaler les
coupes et éviter la superposition des cellules (Figure 8), puis déposés sur des lames en verre et
séchés sur une plaque chauffante a 56°C afin d'assurer une bonne adhésion entre le tissu et la

lame.

Ruban de paraffine étalé Lame gravé avec un graveur  Etalement de I’échantillon
dans un bain marine sur une lame

Figure 8 : Etalement de segment de ruban de paraffine sur une lame en verre
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11.5 Déparaffinage et coloration des coupes histologiques

Les lames renfermant les parties tissulaires ont été chauffées pendant 1 heure a 58°C
dans une étuve, puis plongées deux fois dans un bain de xyléne pendant 20 minutes puis 5 minutes
successivement pour éliminer toutes les impuretés (Figure 9). Ensuite, elles ont été encore
immergées dans deux bains successifs d'alcool a des concentrations décroissantes pendant 5

minutes, puis rincées a I'eau.

Lame plongé dans un + Lame plongé dans
bain de xyléne ' . un bain d’alcool
I :d'-' - - 7 ~

Figure 9 : Déparaffinage de lame

Une premiere coloration a I’hématoxyline a été réalisée pendant 4 minutes, suivie d’un
ringage a I’eau courante, puis une seconde coloration a I'éosine pendant 4 minutes pour colorer
les noyaux et le cytoplasme. Apres ces différents traitements (Figure 10), les lames ont été lavées

a I'eau et séchées a I'étuve pendant 30 minutes.

v

Figure 10 : processus de coloration hématoxyline-éosine
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11.6 Montage

Une fois que les colorants ont été completement séchés, des lamelles ont été placées
sur les lames contenant les tissus colorés a l'aide d'une résine synthétique appelée Eukitt
(SPECILAB), également connue sous le nom de baume de canada (Figure 11). Les lamelles ont
été rincées avec du xyléne pour éliminer les impuretés et assurer une bonne adhérence, permettant

ainsi de conserver les coupes histologiques pendant une longue période et de les rendre plus

visibles au microscope.

Lame lamelle prét a Pose de Eukitt sur la lame
I’observation

Figure 11 : Montage de la lamelle sur la lame pour observation microscopique

1.7 Observation microscopique

La microscopie optique est une technique couramment utilisée pour observer des
structures fines et des détails a I'échelle microscopique. Au laboratoire d’écologie, situé au bloc
des laboratoires de recherche a I’université de Béjaia, une observation microscopique a été
réalisée en utilisant un microscope optique, avec différents grossissements de (Gx10, Gx40,
Gx100). Ce microscope optique de marque OPTIKA est équipé d’une caméra microscopique de
la marque OPTIKA MICROSCOPE ITALY, connectée a un ordinateur avec logiciel OPTIKA
VISION PRO (Figure 12).
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Fenétre du logiciel OPTIKA VISION PRO

Figure 12 : Matériel utilisé pour la prise des photographies des coupes histologiques
L'analyse histologique a été focalisée sur I'examen des structures cellulaires, des tissus
testiculaires et de I'épididyme afin de détecter d'éventuelles altérations morphologiques ou
histologiques. Cette approche a permis d'évaluer de maniere précise et détaillée les effets
potentiels des préparations a base d'ortie sur la microstructure et la morphologie des organes
reproducteurs males des rats, fournissant ainsi des données essentielles pour évaluer I'impact de

ces traitements sur la santé reproductive des sujets étudiés.
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RESULTATS ET RESULTATS

I. RESULTATS

L’étude histologique de 1’appareil génitale male du rat de souche Wistar, utilisée lors

de nos manipulations, a apporté sur deux organes : les testicules et I’épididyme.
1.1 Observation structurales des testicules

Les testicules sains présentent des tubules séminiferes étroitement enroulés, tapissés
de cellules germinales a différents stades de développement, y compris les spermatogonies, les
spermatocytes primaires et secondaires, les spermatides et les spermatozoides. Les cellules de
Sertoli, situées entre les tubules séminiféres, soutiennent la maturation des cellules germinales.
(Martin, 2020)

I.1.1 Histologie des testicules de rats témoins

L'examen histologique des tubes seéminiféres chez les rats témoins négatifs et positifs
(N=5; rats 03, 04, 05, 11, 14) n'a révelé aucune anomalie structurale. La morphologie des tubes
séminiféres était conservée, avec une architecture normale des cellules de Sertoli et des cellules
germinales a différents stades de la spermatogenese. Aucun signe de Iésion, de désorganisation

ou d'altération du processus spermatogénétique n'a été observé dans ce groupe (Figure 13).

Spermatozoide

La lumiére du tubg

Cellule de Leiding i fae

Figure 13 : Observation d’une coupe transversale d’un tube séminifére du rat témoin sous
microscope optique grossissement X40(A) / X10 (B)

Les coupes histologiques des testicules des rats témoins révelent un développement

normal de la spermatogénése (Figure 13 et Figure 14). On observe la présence de
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spermatozoides dans la lumiere des tubes séminiféres, ce qui concorde avec les observations de
Clermont Y, 1959.

D’un point de vue structural, les tubes séminiféres présentent une forme normalement
arrondie. Le nombre des cellules germinales est réparti de maniére homogéne dans les tubes, sans
différences notable dans les stades de maturation des spermatozoides (Figure 13/A). Aucune
malformation, telle que des cassures dans les parois des tubes et des vacuoles, n’est observée
(Figure 14). Les cellules de Sertoli, qui soutiennent et protegent les cellules germinales, sont
présentes dans un état normal. De plus, les cellules Leydig, situées entre les tubes séminiféeres a

proximité des vaisseaux sanguins, sont également visibles.

q 77 ,z;”r 15

4\~

Figure 14 : observation microscopique comparatifs des coupes transversal des tubes séminiferes
des rats témoins (controle -/+) au grossissement X10 ; A : rat n 04 control (+) Flamazine a 1% ;
B : rat n 03 control (-) ;C : rat n 05 control (-) vaseline ;D : rat n 11 control (-) brulure ;E : rat
n 14 control (+) vaseline + Flamazine
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1.1.2 Histologie des testicules de rats traités

Les coupes histologiques des tubes séminifeéres des rats traités révelent une répartition
homogene des cellules germinales et des stades de maturation des spermatozoides(Figure 15),
similaires & ceux observés chez les rats témoins (Figure 13 et Figure 14). Aucune malformation,
telle que des cassures ou des déformations des parois des tubes, ni la présence de vacuoles, n’est
observée. Cependant, dans la (Figure 15/C et D), des vides entre les tubes sont identifies
(Iégendés K, M).

Y : e

Figure 15 : observation microscopique des coupes transversal des tubes séminiféres des
rats traités a ’extrait d’ortie avec différents concentrations, au grossissement X10 : A :
Extrait d’ortie a 1% + brulure ; B : Extrait d’ortie a 2% + brulure ; C : Extrait d’ortie
1%+2% + brulure ; D : Extrait d’ortie a 0.5%+brulure

Dans I’échantillon traité par différentes concentrations d’extrait d’ortie, en plus d’une
infection bactérienne et d’une brulure (Figure 16/B), la paroi des tubes séminiféres présente une

densité variable, allant d’une densité plus élevée a I’extérieur vers une densité moindre en
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direction de la lumiére du tube, ou les flagelles des spermatozoides sont visibles. Les cellules de

Sertoli et de Leydig sont bien définies (Figure 17).

B : traité a 1%+2%-+infection bactériens A : témoin control (-)
Figure 16 : Observation microscopique comparatifs des coupes transversales des tubes

séminiferes du rat témoin (contrdle -) et rats traités au extrait d’ortie 1%+2% de
concentrations +infection bactérienne au grossissement X10

Vaisseau sanguin

Cellule sertoli

Flagelle

Spermatide
Cellules leiding

Vides extra tubulaires

Vides intra tubulaires

Figure 17 : Observation microscopique de coupe transversal d’un tube séminifére du rat
n°01 (traité a 1%/2%d’extrait d’ortie + infection bactérien) au grossissement X40
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1.2 Observation structurales des épididymes

Le testicule des rats est enveloppé par 1’épididyme, une structure anatomique distincte
composée de tubes enroulés. Lorsque le testicule est sectionné, on observe des coupes
transversales de ces tubes épididymaires, qui présentent des diamétres variés et sont entourés de
tissus conjonctif. Ces tubes épididymaires se développent au niveau de la téte (caput) et de la
queue (cauda) de I’épididyme. Ils sont tapissés d'un épithélium prismatique simple, avec une
couche discontinue de cellules basales. Dans la partie initiale de 1’épididyme, les tubes ont une

forme prismatique élevée.
1.2.1 Histologie de I’épididyme de rats témoins

L'examen microscopique des coupes histologiques de I'épididyme chez les rats témoins,
apreés coloration a I'hématoxyline-éosine, révele une structure normale de I'épithélium et des

tubes épididymaires (Figure 18) :

A un grossissement de X10, l'architecture du tube épididymaire apparait normale. On
peut observer une couche de tissu musculaire entourant le tube épididymaire, ainsi que des amas

de spermatozoides dans la lumiére tubulaire (Figure 18).

A un grossissement de X40, dans la lumiére des tubes épididymaires, on remarque un
épithélium pseudo-stratifié, bordé par des stéréocils sur la partie apicale. On y distingue

également la présence d’amas de spermatozoides (Figure 19).

r Spermatozoides

Fibres
musculaires lisse

Canal épididymaire

Figure 18 : Observation microscopique de coupe transversal d’un épididyme du rat
témoin (control -) au grossissement X10
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Cellules a stéréo cils

Spermatozoides

Canal efférent

Figure 19. Observation microscopique de coupe transversale d’un épididyme du rat
témoin (control -) au grossissement X10

1.2.2 Histologie de I’épididyme de rats traités

L’examen des coupes histologiques d’épididyme de rats traités avec différentes
concertations d’extrait d’ortie est présenté dans la (Figure 20). Il est a noter que
macroscopiquement, I'épididyme apparait ferme, lisse, sans nodules ni bosses, et de taille

normale, comparé aux témoins

Il a été observé que la concentration des spermatozoides a I’intérieur des tubes
épididymaires est similaire a celle observée chez les rats témoins (Figure 20). L'épithélium des
tubes épididymaires est toujours composé de cellules ciliées (stéréocils) bordant la lumiere. On

observe également la présence de la couche de fibres musculaires lisses entourant I'extérieur des

tubes épididymaires.
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Figure 20 : Observation microscopique comparatif des coupes transversaux d’un
épididyme du rat témoin (control -) avec des rats traités au différent concentrations au
grossissement X10 ; A : rat traité a 2% d’extrait d’ortie ; B : rat traité a 1% d’extrait
d’ortie ; C : rat traité a 1%/2% d’extrait d’ortie ; D : rat traité a 0.5% d’extrait d’ortie

Pour les rats traités par différentes concentrations d’extrait d’ortie, en plus d’une
infection bactérienne et d’une brulure, une morphologie similaire a celle des rats témoins a été
enregistrée, indiquant I’absence d’histopathologies telles que des inflammations aigués, des
gonflements des tissus, une cicatrisation excessive des tissus de I’épididyme ou des altérations

de la structure des canaux épididymaires (Figure 21).

La structure du tube épididymaire est normale, avec un tissu musculaire entourant le
tube épididymaire et la présence d'amas de spermatozoides dans la lumiére tubulaire. Dans la

lumiere tubulaire, on peut observer un épithélium pseudo-stratifié bordé par des stéréocils sur la
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partie apicale, ainsi que des amas de spermatozoides. Toutefois, on a noté la présence de "vides"

entre les canaux efférents (Figure 21/B).

SPZ : spermatozoides VST : vides structure tissulaires VS : vaisseaux sanguin

Figure 21. Observation microscopique comparatif des coupes transversaux d’un
épididyme du rat témoin (control -) avec des rats traités a 1%/2% d’extrait d’ortie +
infection bactérienne au grossissement X10

1. DISCUSSION

Les tests toxicologiques ont pour objectif de fournir des données sur la sécurité d'un
produit a base de plantes avant d'évaluer plus en détail ses avantages dans les essais cliniques.
La période d’utilisation clinique prévue chez I'nomme est déterminante pour I'administration du

produit testé aux animaux (Organization, 2000).

Les résultats de notre étude montrent que 1’application cutanée d'extrait d'Urtica dioica
(ortie) chez le rat Wistar n'a pas entrainé d’effets d'histopathologies apparents au niveau des
testicules et de I'épididyme, et ce, a tous les niveaux de doses testés. En effet, aucun des groupes
de rats n'a présenté de dilatation ou de congestion des vaisseaux sanguins, d'obstruction ou de
rétrécissement des canaux efférents, de vacuolisation, d’infiltration de cellules inflammatoires
telles que les neutrophiles et les macrophages, ni de rupture de paroi ou d'altérations de

I'épithélium des tubes séminifeéres.

33



RESULTATS ET RESULTATS

Plusieurs études menées sur des modéles animaux, notamment chez le rat Wistar et la
souris, ont mis en évidence des effets favorables de I'extrait d'ortie sur différents aspects de la
spermatogenese. Ces études ont démontré que la consommation d'extrait d'ortie entrainait une
augmentation des taux de testostérone chez les rats et les souris males (Sandra, 2022; Nicole,
2022), ce qui est crucial pour le développement et le fonctionnement des organes reproducteurs

males.

De plus, une étude menée par Siouda et Abdennour, a démontré les propriétés
protectrices des feuilles d'ortie contre une intoxication au mercure (Hg) chez le rat Wistar
(Siouda W, 2015). Ces chercheurs ont également mis en évidence une augmentation des niveaux
de glutathion (GSH) dans le foie, les reins et les testicules, suggérant un effet bénéfique de I'ortie

sur la fonction testiculaire.

Bien que, I'extrait d'ortie semble bien toléré au niveau des testicules et de I'épididyme
chez le rat Wistar, son effet peut varier selon le contexte pathologique. Une étude réalisée par
Ghafari, Balajadeh et Golalipour a révélé des résultats différents chez des rats diabétiques. En
effet, ces derniers présentaient une réduction significative du diametre des tubes séminiferes et
de la hauteur de I'épithélium séminifere par rapport aux rats non diabétiques. De plus, I'extrait
hydroalcoolique de feuilles d'Urtica dioica n'a pas eu d'effet thérapeutique sur I'élévation des

tubules séminiféres chez les rats diabétiques (Ghafari S, 2011).

Autours des tubes séminiféeres et entre les canaux efférents, des vides ou un

éloignement des tubes ont été observés. Ces vides sont des artefacts pouvant étre expliqué par :

e Nature des tissus : Certain tissu, comme les vaisseaux sanguins et lymphatique, ont
naturellement des espaces vides remplis de fluides (Kiernan, 2008). De plus, les tissus
riches en lipides, qui sont solubles dans la plupart des solvants utilisés en histologie,
se dissolvent pendant le processus de fixation et de déshydratation (Carson F, 2020),
laissant ainsi des zones apparaissant comme des vides.

e Technique de préparation : Lors de la préparation des coupes histologiques, les
tissus sont progressivement deshydratés, puis soumis a des bains d'alcool et de solvants
tels que le xyléne avant d'étre inclus dans la paraffine. Ce processus entraine la
rétraction des tissus (Bancroft J D, 2008), créant ainsi des espaces entre les tubes
séminiferes. La paraffine, utilisée pour I’inclusion et le durcissement des tissus, peut
également contribuer a la formation de ces espaces lors du refroidissement et de

solidification.
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En revanche, les tubes séminiferes et les epididymes des groupes traités avec I'extrait
brut & 1%, 2% et 0.5%, ainsi que ceux infectés puis traités, ont montré une amélioration de leur

aspect.

L’ortie est riche en divers composes bioactifs suggérant des effets bénéfiques sur la

sante reproductive chez les males. Parmi ces composants :

e Stérols: La présence de béta-sitostérol végétal avec des propriétés anti-
inflammatoires et anti-oxydantes peut préserver les testicules des dommages oxydatifs
et favoriser la spermatogenése (Abo-Zaid OA, 2023). Le Stigmastérol a la capacité de
réguler les hormones sexuelles males, notamment la testostérone, et d'influencer la
mobilité des spermatozoides (Bensassi A, 2017).

e Acides gras : L'acide linoléique, un acide gras essentiel, joue un réle crucial dans la
synthese des prostaglandines, des lipides responsables de la contraction musculaire et
de la fonction reproductive (Zhuang P, 2018). L'acide alpha-linoléique, un acide gras
oméga-3, pourrait avoir des propriétés anti-inflammatoires et améliorer la qualité des
spermatozoides (Mohammad Pourahmadi, 2012).

e Vitamines et minéraux : La vitamine C, un puissant antioxydant, capable de
préserver les cellules spermatiques des dommages oxydatifs et daméliorer leur
capacité de mouvement (Zhou J, 2022). Le zinc Un minéral indispensable a la
synthese de la testostérone et a la formation des spermatozoides (Hiba Sattar J, 2022).
Le magnésium, un minéral jouant un role dans la régulation des hormones sexuelles et
dans la mobilité testiculaire (Maggio M, 2014).

e Composés phénoliques : L’acide chlorogénique, un composé aux propriétés
antioxydants, pourrait contribuer a améliorer la qualité des spermatozoides (Wang Y,
2022). L'acide caféique, un élément avec des propriétés anti-inflammatoires et
antioxydants, pourrait préserver les testicules des dommages oxydatifs (Figueredo K
C, 2022).
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CONCLUSION

L'objectif de cette étude etait d'analyser les effets possibles de I'extrait d'ortie (Urtica
dioica) sur I'appareil génital masculin, en mettant lI'accent sur son éventuel effet toxique. Les
résultats obtenus dans notre travail indiquent que I'extrait d'ortie, administré a diverses
concentrations, n'est pas toxique pour les testicules ni pour la fonction reproductrice chez les rats

males.

En effet, les analyses histopathologies ont déemontré que I'extrait d'ortie n'a pas
provoque de changements importants dans les tissus de I'appareil reproducteur des rats males
apres une exposition a court terme dans le cadre d'une étude de toxicité aigué. Les modifications
observées dans les parameétres histopathologies étaient minimes et attribuables a des artéfacts

techniques lors des préparations des coupes, ne laissant pas présager d'effets toxiques majeurs.

Cependant, il est important de souligner que cette étude s'est limitée a une période
d'observation a court terme. Bien que les résultats soient prometteurs en ce qui concerne la
sécurité a court terme, il est essentiel de poursuivre les recherches afin d'évaluer les effets a long
terme (toxicité chronique) de cet extrait. Les études sur les effets chroniques permettront a la fois
de confirmer lI'absence d'effets toxiques et de mieux comprendre les mécanismes biologiques et
biochimiques responsables des effets observés. De plus, il serait intéressant d'étudier les effets
de I'extrait d'ortie dans divers contextes et sur d'autres aspects de la santé reproductive, tels que
les effets sur les hormones reproductrices, la qualité du sperme et la fertilité. Des études
comparatives avec d'autres extraits de plantes médicinales pourraient également étre envisagées

pour situer I'extrait d'ortie dans un cadre plus large de phytothérapie.

Bien que cette étude préliminaire sur la toxicité aigué de I'extrait d'ortie apporte des
résultats rassurants quant a la sécurité a court terme de I'appareil génital masculin, elle souligne
I'importance de recherches plus approfondies et a long terme. Les futures études permettront de
valider ces résultats préliminaires et d'offrir une vision plus compléte des effets potentiels de

I'extrait d'ortie sur la santé reproductive.
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Résumé

Cette étude a évalué la sécurité de I'extrait d'ortie (Urtica dioica) pour la santé reproductive
masculine. Des rats ont été traités avec différentes doses d'extrait d'ortie appliqué topiquement et les
effets sur les testicules et I'épididyme ont été examinés par histopathologie. Les résultats n'ont montré
aucun signe d'effet toxique sur les organes reproducteurs males, méme a des doses élevées. Des études
antérieures ont également démontreé des effets protecteurs de I'ortie contre l'intoxication au mercure et
une augmentation des niveaux de glutathion dans les organes vitaux, suggérant des bénéfices
potentiels pour la santé. Cette étude confirme que I'extrait d'ortie, appliqué topiquement, ne présente

pas de risque pour la santé reproductive masculine.

Mots clés : Urtica dioica, lotion topique, toxicité, histopathologie, épididyme, testicule.
Abstract

This study assessed the safety of nettle (Urtica dioica) extract for male reproductive health.
Rats were treated with different doses of topically applied nettle extract, and the effects on testes and
epididymis were examined by histopathology. Results showed no signs of toxic effects on male
reproductive organs, even at high doses. Previous studies have also demonstrated the protective effects
of nettle against mercury poisoning and an increase in glutathione levels in vital organs, suggesting
potential health benefits. This study confirms that nettle extract, applied topically, poses no risk to

male reproductive health.

Keywords : Urtica dioica, topical lotion, toxicity, histopathology, epididymis, testes
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