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Résumé

Alchornea cordifolia, Euphorbiaceae d'Afrique tropicale, est largement utilisée en médecine traditionnelle contre les affections
inflammatoires, infectieuses et hématologiques, notamment la drépanocytose. Une synthese intégrant ses usages
ethnobotaniques, ses bases phytochimiques et ses activités pharmacologiques faisait défaut. Une revue systématique conforme
aux recommandations PRISMA 2020 a été réalisée sur la littérature publiée entre 2000 et 2026. Au total, 1 299 références ont
été identifiées et 64 études retenues apres sélection. Le risque de biais a été évalué a l'aide des outils SYRCLE, ROBINS-I,
AMSTAR-2 et des criteres CONSIDER. Une méta-analyse descriptive pondérée selon le risque de biais a également été réalisée.
Les résultats montrent un fort potentiel pharmacologique d’ Alchornea cordifolia. Les activités anti-inflammatoire, antioxydante
et antidrépanocytaire sont confirmées par des études précliniques et attribuées principalement aux composés phénoliques,
flavonoes et triterpénoes. Alchornea cordifolia constitue une plante médicinale africaine prometteuse. Toutefois,
I'hétérogénéité méthodologique et I'absence d'essais cliniques limitent le niveau de preuve. Des études standardisées et des essais
cliniques sont indispensables pour confirmer son efficacité, sa sécurité et son potentiel dans le développement de nouveaux
phytomédicaments.

Mots-clés : Alchornea cordifolia, drépanocytose, inflammation, antioxydant, ethnobotanique, revue systématique, PRISMA.

Abstract

Alchornea cordifolia, a member of the Euphorbiaceae family native to tropical Africa, is widely used in traditional medicine to
treat inflammatory, infectious, and hematological conditions, including sickle cell disease. A comprehensive review covering
its ethnobotanical uses, phytochemical composition, and pharmacological activities was lacking. A systematic review compliant
with the PRISMA 2020 guidelines was conducted on the literature published between 2000 and 2026. A total of 1,299 references
were identified, and 64 studies were included after screening. The risk of bias was assessed using the SYRCLE, ROBINS-I, and
AMSTAR-2 tools, as well as the CONSIDER criteria. A descriptive meta-analysis weighted according to risk of bias was also
performed. The results demonstrate the strong pharmacological potential of Alchornea cordifolia. Its anti-inflammatory,
antioxidant, and anti-sickle cell activities are confirmed by preclinical studies and attributed primarily to phenolic compounds,
flavonoids, and triterpenoids. Alchornea cordifolia is a promising African medicinal plant. However, methodological
heterogeneity and the lack of clinical trials limit the level of evidence. Standardized studies and clinical trials are essential to
confirm its efficacy, safety, and potential in the development of new herbal medicines.
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1. Introduction

L’utilisation des plantes par I’homme pour
répondre a divers besoins est connue depuis
I’ Antiquité, ou elles occupaient une place essentielle
dans les soins de santé et les activités quotidiennes. Au
fil du temps, cet intérét n’a cessé de croitre, soutenu par
les progreés scientifiques qui ont permis de confirmer et
d’objectiver leurs vertus médicinales (Ghislaine,
2023).

Ces avancées scientifiques ont permis
d'approfondir notre compréhension des plantes,
mettant en lumiére leur richesse en molécules
bioactives et leurs nombreuses applications bénéfiques
pour la santé humaine. Cependant, leur potentiel
bénéfique s’accompagne de risques liés a leur toxicité,
nécessitant une utilisation encadrée et prudente (Nga et
al., 2017).

Selon I’Organisation Mondiale de la Santé
(OMS), plus de 80 % de la population africaine, et
particulierement celle de la RDC, recourt & la médecine
traditionnelle pour traiter les problémes de santé
primaires. Ce recours s’explique non seulement par des
traditions culturelles profondément ancrées, mais aussi
par les contraintes économiques, notamment la
pauvreté et les colts élevés des médicaments modernes
(Ngbolua et al., 2019).

Parmi les nombreuses plantes médicinales
utilisées en Afrique, Alchornea cordifolia (Schumach.
et Thonn.) Mill. Arg. occupe une place de choix. Cet
arbuste appartenant a la famille des Euphorbiaceae,
couramment appelé Mbunzi-mbunzi, Mabunzila ou
Kibunzi en Kikongo. Cette plante est largement
répandue en Afrique de I’Ouest et a travers 1’ Afrique
tropicale, particuliérement dans les foréts secondaires,
souvent prés des cours d’eau, dans des zones humides
ou marécageuses (Sinan et al., 2021).

Cette plante est employée pour traiter une grande
variété d’affections, telles que la dermatite, I’asthme,
I’hépatite, les troubles gynécologiques hormonaux et
les inflammations. Elle est également efficace contre
les problemes urinaires, respiratoires, intestinaux et
contribue a soulager les fiévres, notamment celles liées
au paludisme. Son large éventail d’utilisations
traditionnelles suscite un intérét scientifique croissant,
encourageant des études approfondies pour valider ses
propriétés thérapeutiques (Mavar-Manga et al., 2008 ;
Kamdem et al., 2016).
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Dans ce contexte, la présente étude vise a réaliser
une revue systématique, complétée par une meéta-
analyse exploratoire, afin de synthétiser de maniére
critique les connaissances disponibles sur les usages
ethnobotaniques, la composition phytochimique et les
activités  anti-inflammatoire,  antioxydante et
antidrépanocytaire de Alchornea cordifolia. Cette
approche permettra d'évaluer le niveau de preuve
scientifique disponible, d'identifier les principaux
composeés responsables de ces activités biologiques, de
mettre en évidence les limites méthodologiques des
études existantes et de proposer des perspectives de
recherche pour le développement futur de
phytomédicaments issus de cette espece.

2. Littérature

2.1. Enregistrement du protocole

Le protocole de cette revue systématique a été
élaboré conformément aux recommandations PRISMA
2020 puis soumis dans la base PROSPERO,
garantissant la transparence, la reproductibilité et la
qualité méthodologique de I'étude.

2.2. Stratégie de recherche documentaire

Une recherche systématique a été réalisée dans
Google Scholar, PubMed, Science Direct et
ResearchGate pour les publications parues entre 2000
et 2026. Les équations de recherche combinaient les
termes relatifs & Alchornea cordifolia, a
I'ethnobotanique  ainsi  qu'aux  activités  anti-
inflammatoire, antioxydante et antidrépanocytaire. La
stratégie de recherche et le processus de sélection ont
suivi les recommandations PRISMA 2020 (Page et al.,
2021).

2.3. Critéres PICOS

- Population patients  atteints  de
drépanocytose, modéles animaux, lignées cellulaires et
enquétes ethnobotaniques.

- Intervention : extraits, fractions et composés
isolés dérivées de Alchornea cordifolia.

- Comparateur : placebo, solvant ou contrdle
positif.

- Outcome : paramétres anti-inflammatoires,
antioxydants et antidrépanocytaires.

- Study design études ethnobotaniques,
phytochimiques, in vitro et in vivo publiées entre 2000
et 2025.

2.4. Critéres d'inclusion et d'exclusion

Ont été incluses les études ethnobotaniques,

phytochimiques et pharmacologiques rapportant des
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données qualitatives ou quantitatives exploitables
(ICso, pourcentage d'inhibition). Les doublons, les
études présentant une méthodologie insuffisante,
articles non pertinents ou des données non
reproductibles ont été exclus afin de limiter le risque de
biais (Sterne et al., 2016).

2.5. Extraction des données

Les données extraites comprenaient les
caractéristiques des études (titre, pays, type d'étude,
partie de plante utilisée, formulation), les méthodes
expérimentales, les résultats quantitatifs (ICso,
pourcentage d'inhibition) ainsi que les composés
bioactifs identifiés. Cette procédure est conforme aux
recommandations PRISMA 2020.

2.6. Evaluation du risque de biais

- Etudes in vivo : outil SYRCLE (Hooijmans et
al., 2014), 10 domaines : séquence d'allocation (D1),
caractéristiques de base (D2), dissimulation de
I'allocation (D3), logement aléatoire (D4), aveugle des
soignants (D5), évaluation aléatoire (D6), aveugle des
évaluateurs (D7), attrition (D8), rapport sélectif (D9),
autres biais (D10).

- Etudes in vitro : ROBINS-I adapté (Sterne et
al., 2016) confusion, sélection, classification,
déviations, données manquantes, mesure du résultat,
rapport sélectif.

- Revues : AMSTAR-2 (Shea et al., 2017).

- Enquétes  ethnobotaniques criteres
CONSIDER (Huria et al., 2019) adaptés.
2.7. Synthése quantitative et pondération

Une méta-analyse a effets aléatoires

(DerSimonian—Laird, Hartung—Knapp) n'est pas
réalisable car les écarts-types intra-études ne sont pas
rapportés dans les résumes disponibles. La synthese est
donc descriptive quantitative (médiane, IQR, étendue),
complétée par une pondération par le jugement global
de risque de biais :
Tableau |. Pondération des études selon le jugement
global du risque de biais (Risk of Bias, ROB)

Jugement ROB Poids w;

Faible 1,00

MModére 030

Modéré-Elevé 0,35

Elevé 0,23

Critique 0,00 (exclu)

Moyenne pondérée : y,, = M Pour les
Xiw;

IC50, moyenne géométrique pondérée sur I'échelle
log10.
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2.7. Analyse du biais de publication

Un dot plot classique (effet vs SE) étant
impossible faute de variances, un substitut année-vs-
effet a été utilisé comme proxy temporel de précision
(test du decline effect).
2.8. Diagramme PRISMA

Le processus de sélection, conforme a PRISMA
2020, a permis d'identifier 1299 références, dont 1175
apres élimination des doublons. Apres les différentes
étapes de sélection, 64 études ont été retenues pour la
syntheése finale. Ce diagramme garantit la transparence
du processus de sélection et renforce la validité
méthodologique de la revue systématique et de la méta-
analyse (Page et al., 2021).

3. Résultats
3.1. Diagramme de flux PRISMA

Identification des études a partir de bases de données

)

5 Etudes identifiées & partir
‘E de:
%é: f;;ﬂ:j;ﬂ:)(w e »[  Doublons supprimés (n = 124)
32 Science Direct (n = 394)
= ResearchBate (n = 250)
—
— :
Etudes dépistées (n=1175) || Etudes exclues (n = 851)
Rapports recherchés pour - o
5- récupér‘uﬁun (n= 324) *| Rapports non récupérés (n = 183)
—
o
w
a
Rapports évalués pour _| Absence de données quantitatives (n
dligibilité (n = 141) " -5
Méthodologie non conforme aux
critéres (n=17)
Contexte non pertinent (n = 23)
¥

Etudes inclues (n = 64)

(o)

Figure 1. Diagramme de flux PRISMA de sélection
des études

Les caractéristiques de 64 études incluses se
répartissent en 13 études in vivo (modeles animaux :
rats Wistar, souris), 16 études in vitro (érythrocytes
HbSS, neutrophiles humains, macrophages, essais
biochimiques  DPPH/ABTS/FRAP), 3  revues
narratives et 32 enquétes ethnobotaniques. La
distribution géographique couvre principalement le
Nigeria, la République démocratique du Congo, le
Cameroun, la Cote d'lvoire et I'Angola.
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3. 2. Risque de biais

L'évaluation per-étude par SYRCLE, ROBINS-I,
AMSTAR-2 et criteres CONSIDER fait apparafre un
profil treés contrasté selon le design. Pour les 13 études
in vivo, les domaines daveugle (D5, D7) sont
uniformément a risque élevé et les domaines de
randomisation/dissimulation (D1, D3, D4, D6)
uniformément peu clairs et un schéma typique des
études pharmacologiques précliniques publiées avant
ou en marge de [ladoption des standards
ARRIVE/SYRCLE.

Il ressort de la figure 2 ci-dessous que les études
in vitro sont globalement de qualité modérée ; quelques
études se distinguent par une qualité Faible.

Notamment, Kouakou-Siransy et al. (2010) sur
neutrophiles humains, Okoye et al. (2015) sur
composés purs, Obiekwe et al., (2025) sur

polymérisation HbS turbidimétrique, Sinan et al.
(2021) multi-essais + docking, et une étude est jugée
Critique Ikponmwosa-Eweka et al. (2020), IC50 DPPH
biologiquement implausible 80,01 pg/mL). Les revues
narratives sont AMSTAR-2 « critiquement faibles »

Jugements SYRCLE par domaine et par étude (n = 13 études in vivo)

<
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’(}‘)’b z"Q' \(‘\‘\0 QQO &‘@
vk‘ v»‘ Q-"” o

Jugement SYRCLE
W + Faible risque

W ? Peu clair

M - Risque élevé

Distribution agrégée des jugements par domaine SYRCLE (% des 13 études)

D2 Caractéristiques de base

D3 Dissimulation allocation

D5 Aveugle soignants

D6 Evaluation aléatoire

D8 Attrition

0% 10% 20% 30% 40% 50%

60% 70% 80% 90% 100%

% des études

Figure 2. Heatmap des jugements SYRCLE (10 domaines x 13 études in vivo)
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3. 3. Données ethnobotanique
Description des principales études ethnobotaniques relatives a Alchornea cordifolia

Partie utilisée Maladie traitée Type de Pays Référence
préparation
Feuilles Paludisme Décoction Mali
Feuilles Maux de dents Décoction Cameroun
Feuilles Dysenterie Macération | RDC
Feuilles Réanimer une personne Ecrasage Nigéria
Feuilles, écorce de tige Purgatif, diurétique, tou, fievre, gonorrhée, maux de dents, Nigeria
rhumatismes, antimicrobien
Feuilles Anémie Décoction RDC
Tiges Toux Macher
Feuilles Plaie au ventre, perte blanche, leucorhées, toux, paludisme, | Décoction Cate d'Tvoire
anémie, hypertension artérielle, diabéte
Feuilles, Racines Toux, hémomoides, diminution de sang, carie dentaire Décoction RDC
Macération
Feuilles Maladie de la peau Ecrasage Nigéria
Feuilles, Ecorce de tige, | Maladies sexuellement transmissibles (inclus, la gonorrhée, la | - Nigeria
Fruits, Racines trichomonase, linfection a chlamydia, la syphilis), HIV
Feuilles Avortement, syphilis, gonorrhée, paludisme et convulsions | Décoction Tanzanie
Feuilles Diabétes Décoction Nigéria
Feuilles, écorces de tige Blessures profondes, fractures, hémorroides, ulcere de | Décoction Ghana
I'estomac
Racines Maux de dents Macher Nigéria
Feuilles Paludisme Décoction Cote-d'Tvoire
Feuilles, Tiges Dysenterie, dermatite, paludisme, anémie, maux de dents, Cameroun
sorcellerie
Tige Hygiene dentaire, blessures 2 la bouche, maux de dents Macher Nigeria
Feuilles Anémie Décoction Cote d'Tvoire
Feuilles Paludisme Décoction Cote d'Tvoire
Feuilles, Fruits, Racines Paludisme, anémie, hémorroides, carie dentaire, laxative, | Décoction RDC
purgative, diarrhée, stérilité, vermifuge, vomissement, maux | Maceration
de reins et ascite
Feuilles Paludisme Décoction Cameroun
Feuilles Ulcéres, douleurs rhumatismales, convulsions fébriles, | Décoction Nigéria
performance physique
Fcorce de tige, feuilles, | Diabate, blessure, ulcéres, infactions, anti-paresitaire, troubles | Décoction Nigéria
graines, racines hépatiques, rhumatisme, fiévres, diurétique, purgatif,
analgésigue, blennorragie, toux

Rev. Cong. Sci. Technol., Vol. 05, No. 02, pp. 925-944 (2026)
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(Schumach. & Thonn.) Mull. Arg. est une plante

médicinale polyvalente et

Ecorce de tige, feuilles, | Diabete, blessure, ulcéres, infections, anti-parasitaire, troubles | Décoction Nigéria Udoamaka et al., 2014
graines, racines hépatiques, rhumatisme, fievres, diurétique,  purgatf,
analgésique, blemorragie, foux
Feuilles Dysenterie Coted'vowe | Vioh Bietal, 2014
Feuilles Paludisme Décoction Coted'vowe | Blaetal, 201
Racines Anémie, gingivites, carries dentaires, anémie Décoction | Cameroun Ngene et al,, 2015
Feulles tiges SIDA, Tes maladies opportunists, anémie, fatiue pénérale, | - Gabon Feuyaetal, 2015
diarrhée chronique, infections des voles respiratoies, abces
Fruits, Feuilles Maladie de 1a peau, fievre, maux de dents Micher Angola hre et al, 201¢
Racines Rrisque de fausse couche, douleur thoracique, parasites | Décoction Guinée-Bissau o-Morei
Feuilles intestinaux, maux d estomac Macération
Feuilles Corps qui tremble Ecrasage Ouganda [ugume et al, 2016
Fruits Maladies du foie Décoction | Togo Kpodar et al, 2016
Tige, graines Douleurs, toux, maladies respiratoires Guinea-Bissau | Cararinoetal, 2011
Feuilles Hémorroides, propriétés anti-inflammatoires, antalgiques, | Décoction, | Cameroun Neaetal, 2017
antimicrobiermes,  antiparasifaires,  veinotoniques, | Macération
antioxydantes, asiringents
Feuilles Mycoses cutanées, ulcére, lombalgie Décoction | Cotedvoire | Sarakaetal, 2018
Jounes feuilles Désordres ~ inflammatoires,  paludisme,  douleurs | Décoction Cate dTvoire Sinan et al., 2021
thumatismales, fiévre
Feuilles Troubles sédatifs, respiratoires (toux, bronchite, mal de | Mastication, Nigeria Sisein et al,, 2022
gorge), génito-urinaires, gasiriques (ulchres, diarhée, vers), | décoction
anémie, épilepste, douleurs rhumatismales, fiévre, plaies,
convulsions
Feuilles, écorces, racines | Mycoses, infections ~bactériennes, parasitoses, douleur, | Décoction Angola Morales et al., 2023
thumatisme, arthrite, tou, diarrhée, maladies inflammatoires
+stimulant du SNC
Feuilles, brindilles, écorces, | Paludisme, fiévres, MST (zonorthée, syphilis), maux de dents, | Macérations, Nigeria Enyiukwu et al,, 2024
racines fractures, ulcéres buccau, bronchite, hémorragies post- | décoctions,
partum, plaies, hémorroides, vaginites, diamhée/dysenterie, | infusions

vers, drépanacytose

Il ressort de ce tableau que Alchornea cordifolia

incontournable  des

pharmacopées africaines. Ses feuilles, le plus souvent
préparées en décoction, sont utilisées pour traiter un
large éventail de maladies infectieuses, inflammatoires
et métaboliques.

Rev. Cong. Sci. Technol., Vol. 05, No. 02, pp. 925-944 (2026)

Véritable pilier thérapeutique traditionnel, elle est
mobilisée dans de nombreux pays africains (voir figure
1), du paludisme aux affections chroniques.
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REPARTITION GEOGRAPHIQUE DES ETUDES INCLUSES
DAN? LA REVUE SYSTEMATIQUE

LEGENDE

[:, Pays ou des études

Algérie incluses ont été réalisées

Sahara occidental
Aucun étude incluse

rapportée
Mauritanie
Sénégal Soudan PAYS CONCERNES
Gambie
Guinée-Bissau ® Mali

® Cameroun

Soudan

République
cerfffncame ©® République démocratique du Congo

® Nigeria

® Cote d'Ivoire
® Ghana

® Togo

OCEAN °
INDIEN

OCEAN
ATLANTIQUE

Ouganda

® Tanzanie
Angola
Guinée-Bissau

°
°
Madagascar °
Source : Données issues des études

Gabon
incluses dans la revue systématique

0 750 1500 2250 km

Afrique du Sud
N

Réalisation : 2026

Figure 2. Répartition géographique des études incluses dans la revue systématique

3.4. Données Phytochimiques
Selon la revue de Boniface et al. (2016),

Les principales classes de composés identifiées
ainsi que leurs activités biologiques rapportées dans la

Alchornea

cordifolia

renferme 95

COMpOoseés

phytochimiques appartenant a diverses classes de
métabolites secondaires, notamment les acides gras, les
terpénes, les flavonoles, les acides phénoliques et les

alcalodes.

littérature sont résumées dans le tableau ci-dessous.

Tableau I1. Principaux métabolites secondaires identifiés dans les feuilles de Alchornea cordifolia
et leurs activités biologiques rapportées dans la littérature

Classe de composés Principaux composeés Activités biologiques principales Reférences
identifiés
Flavonoides Quercétine, quercitrine | Activités antioxydantes et anti- | Sinanetal (2021) ; Adenivi et al.
(principal composé anti- | inflammatoires ; la quercitrine est | 977
sickling), hypéroside, | reconnue comme le principal composé
myricétine, rutine, kaempférol, | responsable de l'activité
naringénine, vitexine antidrépanocytaire

Acides phénoliques Acide gallique, acide | Activités antioxydantes ; le gallate de | Smanctal (20210 Mbembo of
protocatéchique, acide | méthyle posséde également une al. (2022) ; Ahmadu et al. (2015)
ellagique, acide shikimique, | activité anti-inflammatoire
gallate de méthyle, acide L-
chicorique

Triterpénoides et Friedeline, friedélane-3-one- | Principalement activités anti- Osadebe et al. (2007) ; Mavar-

stéroides 28-al, stigmastérol, B- | inflammatoires Manga et al. (2008)
sitostérol, daucostérol, acide
acétyl-aleuritolique, 3-0-
acétyl-érythrodiol,
triterpénoides A2T et A2IIT

Alcaloides Alchorneine, alchornidine, N, | Activités anti-inflammatoires, | Mavar-Manga et al (2008)

guanidiniques N2-diisopentényl-guanidine, notamment en application topique

imidazopyrimidiniques

N!, N2, N°-triisopentényl-
guanidine

Constituants de 1'huile
volatile des feuilles
fraiches

Eugénol (41.7 26), linalool
(30.59 %), (E)-a-bergamoteéne,
cadinol

Activités antioxydantes, anti-
inflammatoires et antimicrobiennes
attribuées aux principaux constituants

terpéniques

Okoye et al. (2011)
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Le profil phytochimique de Alchornea cordifolia

révéle une grande diversité de métabolites secondaires,
notamment des flavonoWes, des acides phénoliques,
des triterpénoes, des stéroles et des alcaloles, qui
sont a l'origine de ses nombreuses propriétés

pharmacologiques.

3.5. Données anti-inflammatoires

5.1. Etudes in vivo (modéles d'cedeme et d'arthrite)

Les flavonoies et les acides phénoliques
contribuent principalement aux activités antioxydantes
et antidrépanocytaires, tandis que les triterpénodes, les
stéroes et les alcalo®es sont associés aux effets anti-
inflammatoires. Cette richesse en composés bioactifs
fournit une base scientifique solide pour expliquer les
usages thérapeutiques traditionnels de Alchornea
cordifolia et son intérét en pharmacologie.

Tableau I11. Caractéristiques des études in vivo évaluant I'activité anti-inflammatoire de Alchornea
cordifolia dans les modéles expérimentaux d'edeme et d'arthrite

Référence Modéle Extrait / Dose Résultat
Osadebe et Okove. (Edéme a l'albuming, | Extrait méthanolique brut 50 mg/kg ; Inhibition de ['edéme 87,69 % pour AZet D (p<0,01) ;
2003 patte de rat fractions A2 (terpénoides] et D (tanins) 100 | extrait brut significatif p<0,05
mglkg
Mavar-Manga etal, | (Edéme a huile de Extrait méthanolique des feuilles ; fraction | ID50 < 500 pglem? (extrait bruf) ; F2 : 42 % d'inhibition
2004 croton, oreille de souris | hexanique F2 40,7 pgfem? vs indométacine 49 % a 90 pg/om?
(sadebe et al., 2007 (Edéme & 'albumine, rat | Triterpénoide A2 (50 mgkgip) ; A2 | A21: 73,85 % d'inhibition (ID30 36,6 mgkg),
(60 mgkg) équivalent a |'aspirine 100 mg/kg ; AZIII: 49,23 %
Mavar-Manga et al., (Edéme a uile de Composés isolés (daucostérol, acide acétyl- | Daucostérol, acide acétyl-aleuritolique et di-/tri-
2008 croton, souris (topique, | aleuritolique, guanidines isopentényliques) | isopentényl-guanidines plus actifs que lindométacine ;
90 pg/em?) fi-sitostérol et phalate moins actifs
kove et al. 201 (Edéme a uile de Fraction lipophile ACLF 79 % d'inhibition a 2 h vs indométacine 48 % (pdl(]l)l]
croton et au xyléne,
oreille de souris (5
mg/oreille)
Adeneyeetal, 2014 | Arthrite induite par Extrait hydroéthanolique des feuilles 100, | Réduction du diametre de la patte de 1,18 20,04 em (J4)
adjuvant completde | 200, 400 mgfkg 40,34 +0,08 cm (128) & 100 mg/kg (p<0,001) ;
Freund (CFA), rat augmentation hépatique du GSH, CAT, 50D
Ahmadu et al. 2015 (Edémedla Lupénol et gallate de méthyle isolés Gallate de méthyle : inhibition significative comparable
carraghénine + douleur al piroxicam et 2 la morphine ; lupénol non significatif
formaline, rat
Nea et al,, 2011 (Edémedla Extrait aqueux 300 et 1000 mg/kg Inhibition de 'histamine, 3-HT, kinines, prostaglandines
carraghénine, rat ; effet 1000 mg'kg comparable a 500 mg/kg a H2
Eruotor et al., 2022 (Edéme a l'albumine, rat | Extrait aqueux des feuilles Réduction du volume de l'edéme et baisse d1L-G, CRP,
NO (effets dose/temps-dépendants)
Rodrigue et al., 2024 Neuro-inflammation Extrait aqueux 200 ou 400 mg/kg per os Atténuation des déficits mgniﬁfs al'age adulte;
néonatale induite par réduction du stress oxydatif (mais cytokines non
LS, rat mestrées)
Ejeha etal,, 2025 Tissus testiculaires de | Extrait éthanolique 200 et 400 mglkg Réduction de ITL-1 testiculaire (p<0,05)
rat
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3.5.2. Etudes in vitro
Tableau IV. Description des études in vitro portant
sur l'activité anti-inflammatoire de Alchornea

cordifolia
Reéference Cible / Modele Reésultat
Kouakou- Elastase et anion superoxyde | Extrait a lacétate d'éthyle : IC50
Siransy et al , des neutrophiles humains | élastase 2,2 mg/L ; IC50 02 4,1
2010 mg/L ; meilleur que lextrait aqueux
(corrélé aux phénols : quercétine,
myricitrine, proanthocyanidine A2)
Ndjibetal, 2020 | Dénaturation BSA, | IC50 BSA 5021 pg/mL (recette
antiprotéimase aqueuse A cordifolia + A
Klainearum) — activité « comparable
au diclofénac »
Oruka & Antiprotéinase, stabilisation | Augmentation concentration-
Achuba, 2023 membranaire, dénaturation | dépendante sigmificative (p<0,03)
albumin

Les données précliniques suggérent une activité
anti-inflammatoire de Alchornea cordifolia importante.
A ce jour, au moins douze études indépendantes ont
évalué cette activité en utilisant des modeéles
expérimentaux in vivo largement validés, notamment
les mode¢les d'cedéme induit par la carraghénine, I'huile
de croton et I'albumine, ainsi que le modéle d'arthrite
induite par I'adjuvant complet de Freund (CFA). Ces
investigations sont complétées par des essais in vitro
pertinents, tels que [linhibition de [I'élastase
neutrophilique et la prévention de la dénaturation
protéique, permettant une évaluation intégrée de
I'activité anti-inflammatoire de la plante.

Les résultats rapportés révelent une inhibition
marquée de la réponse inflammatoire, avec des taux de
réduction de I',edéme compris entre 73 % et 88 %. Dans
certaines études, les extraits ou composés isolés de A.
cordifolia ont présenté une efficacité comparable, voire
supérieure, a celle de l'indométacine, utilisée comme
contrdéle pharmacologique de référence (Mavar-Manga
et al., 2008 ; Okoye et al., 2011). Cette activité
biologique est attribuée a plusieurs classes de
métabolites secondaires bioactifs, notamment les
triterpénowles (A2l), les phytostérols et dérivés
guanidiniques (daucostérol et isopentényl-guanidines),
les flavono'des (quercitrine et hypéroside), ainsi que les
dérivés phénoliques de I'acide gallique, en particulier le

gallate de méthyle. Ces composés agissent
vraisemblablement par des mécanismes
complémentaires  impliquant  l'inhibition  des

médiateurs pro-inflammatoires, la modulation du stress
oxydatif et la régulation de la production de cytokines.
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Malgré I'abondance et la convergence des
données expérimentales, aucune étude clinique n'a, a ce
jour, évalué l'efficacité et la sécurité de A. cordifolia
chez I'étre humain. Cette absence de validation clinique
constitue une limite importante a la transposition des
résultats  précliniques vers une  application
thérapeutique et souligne la nécessité de conduire des
essais cliniques rigoureux afin de confirmer son
potentiel pharmacologique.

3.5.3. Forest plot % d'inhibition de l'edéme

Indométacine 5 mg/oreille (comparateur) 480
AFLF (A. floribunda) 5 mg/areille 640
ACLF 5 mgoreille
Indométacine 80 pglcm? (comparateur) 49.0
F4 (eau) 204 pglem? 320
F3 (AcOE) 289 pg/em? 570
F2 (hexane) 0,7 ug/em® 420
F1 (insoluble eau) 508 pgfem* 56.0
Triterpénoide AZIll 60 mgfkg i.p. 49.2
Triterpénoide A2| 50 mgfkg i.p. 738
Fraction D (tanins) 100 mg/kg
Fraction A2 (terpénaides) 100 mg/kg

0 20 40 60 80
% d'inhibition de I'cdéme

A cordifolia = Autre espéce  + Comparateur

Figure 3. Comparaison des pourcentages d'inhibition
de l'eedeme induit par différents extraits, fractions et
composeés isolés de Alchornea cordifolia avec les
traitements de référence dans des modéles
expérimentaux in vivo

Le graphique présente une synthése des données
issues de 12 interventions rapportées dans quatre
études précliniques in vivo (Osadebe et al., 2003 ;
Manga et al., 2004 ; Osadebe et al., 2007 ; Okoye et al.,
2011), évaluant l'activité anti-inflammatoire de
Alchornea cordifolia par l'inhibition de 1'cedéme
expérimental. Le traitement de référence, notamment
I'indométacine.

Dans l'ensemble, les extraits de A. cordifolia
présentent des pourcentages d'inhibition de 1'cedéme
comparables & ceux des anti-inflammatoires de
référence, ce qui suggere une activité anti-
inflammatoire significative dans les modéles animaux
étudiés. Toutefois, les réponses observées varient selon
la nature de I'extrait, la dose administrée et le protocole
expérimental, traduisant une certaine hétérogénéité
entre les études.

Le pool d'observations quantitatives in vivo
d'inhibition d'eedéme (n = 10, 4 études) donne :

§79.0

100
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Synthese des observations quantitatives de l'inhibition de l'eedéme in vivo

Statistique Valeur
Meédiane 60,5 %
Moyenne (pondérée et non 62,85 %
pondérée — toutes ROB
Elevé)
Ecart-type descriptive + 18,1 %
Etendue 32 % - 88 %
Comparateur indométacine 48,5 %
(pool)
Différence absolue + 14,4 points ; 8/10 observations > indométacine

Il ressort du
observations quantitatives provient d'études jugées
SYRCLE-Elevé. La pondération ne change pas la
valeur centrale (toutes les observations ont le méme

que la

3.6. Données antioxydants
3.6.1. Synthese quantitative des C150 DPPH (extraits

totalité des

établi.

poids 0,25) mais rameéne la certitude effective a
I'équivalent de 2,5 « études faibles ». L'effet de +14
points vs indométacine doit donc étre lu comme un
signal préclinique a confirmer, non comme un effet

foliaires)
Syntheése quantitative des valeurs de Clso obtenues par le test DPPH pour les extraits foliaires de
Alchornea cordifolia
Référence Solvant / Extrait DPPH IC50 Capacité totale / Autres

Meéthanol (feuilles) Composé isolé IC50 1,56 pg/mL (Bquivalent a | Nouveau dérivé 1-O-galloyl-6-O-luteoyl-f-D-
acide ascorbique) glucopyranoside

Aqueux CE50=0,02 mg/mL (vs acide ascorbique
0,0033)

Meéthanol (fevilles) 35,22 ppm TAC 40,08 gAAE/100 g; H20: IC50 272 ppm

Chloroforme 94,77 ppm TAC 25.85; HxQ: IC50 626.,5 ppm

Ether de pétrole 93,02 ppm TAC 40,0; H:0: IC30 898 4 ppm

Meéthanolique IC50=0,01 pg/mL (vs acide ascorbique FRAP 510 uM Fe (II)/g
0,055 pg/mL)

Méthanol 500,38 mg TE/g (DPPH) ; ABTS 900,64 mg | UHPLC-MS : 84 composés identifiés
TElg

Meéthanolique 55,725,602 % a1l mgmL ; NO 52,25 % ; Phénols 15 mgGAFE/g ; flavonoides 16 mgQF/g
chélation Cu 33,5 %

Ethanol/acétone (feuilles, | DPPH 70-80 % (vs quercétine 77,9 %) ;

Ecorces, Tacines) TBARS inhibé a 95 5 % (feuilles, éthanol)

Ethanolique (Soxhlet) DPPH 68,98 % a 0,5 mg/mL (vs ascorbique | Pheénols totaux 110,75 mg/g GAE ; flavonoides
98,35 %) 102,77 mg/g QF

Ethanolique 1C50 le plus bas (DPPH et ABTS) parmi Polyphénols aqueus : 126,25 mg GAE/g
aquenx/méthanol/éthanol

Rev. Cong. Sci. Technol., Vol. 05, No. 02, pp.
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3.6.2. Etudes antioxydantes in vivo

Tableau VII. Synthése des études mettant en évidence I'activité antioxydante de Alchornea cordifolia
dans différents modéles expérimentaux

Référence Modéle expérimental Extrait / Dose Paraméires antioxydants évalués Résulfats principaux
(sadebe et | Hépatotoxicité nduite par le Fractions acétate déthyle | Activité de piéeeage du radical DPPH ; | Les deux fractions ont présenté une activité
al, 2012 tétrachlorure dz carbone (CCL) | et chloroforme protection hépatique antioxydante dose-dépendante comparable 2
chez le rat celle de l'acide ascorbique, associée 2 un effet
hépatoprotecteur significatif
Adeneyeet | Arthrite induite par l'adjuvant Extrait hydroéthanolique | Glutathion réduit (GSH), catalase L'adminsstration de l'extrait a significativement
al, 2014 complet e Freund (CFA) chezle | des feuilles (400 mg'kg) | (CAT), superoxyde dismutase (SOD) | augment? les concentrations de GSH atnst que
rat les activités enzymatiques de la CAT et de la
SOD, tradussant une amélioration des défenses
antioxydantes endogénes.
Rodngue et | Neuro-inflammation néonatale | Extrait aqueux des Malondialdéhyde (MDA), superoxyde | Le trattement a réduit significativement la
al, 2024 induite par le lipopolysaccharide | feuilles (200 mgkg, per | dismutase (SOD) hippocampique peroxydation lipidique (| MDA) et augmenté
(LPS) chez le rat 0s) lactivité de la SOD hippocampique (p < 0,001),
indiquant un effet neuroprotecteur associé a une
téduction du stress oxydatif

Les données issues de plus de quinze études
indépendantes mettent en évidence une activité
antioxydante élevée, constante et reproductible des
extraits de Alchornea cordifolia. Dans I'ensemble, les
extraits obtenus a l'aide de solvants polaires,
notamment le méthanol et I'éthanol, présentent une
activité antioxydante significativement supérieure a
celle des extraits aqueux ou préparés avec des solvants
apolaires. Cette différence s'explique par la capacité
des solvants polaires a extraire préférentiellement les
composés phénoliques, principaux responsables de
cette activité, notamment l'acide gallique, I'acide
ellagique, la quercétine, la myricétine, la rutine, la
quercitrine, le kaempférol, la naringénine et la vitexine
(Sinan et al., 2021). Par ailleurs, plusieurs études
rapportent des valeurs d'ICso au test DPPH inférieures
acelles de I'acide ascorbique, témoignant d'un potentiel
antioxydant particuliéerement élevé (lkponmwosa-
Eweka et al., 2020). Enfin, les effets observés in vivo,
notamment les activités hépatoprotectrices et
neuroprotectrices, corroborent les résultats obtenus in
vitro et confirment la pertinence biologique de cette
activité antioxydante.
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3.6.3. Forest plot IC50 DPPH

Akoto 2013 — Méthanol {feullles)

Akoto 2018 — Chloroforme

Akoto 2018 — Ether de pétrole

Nga 2017 — Extrait aqueux {Cameroun)

Mga 2017 — Acide ascorbique (comparateur)
kponmwiosa 2020 — Méthanal (valeur atypigue)
lkpanmwosa 2020 — Acide ascorbique (comparateur)
Okoye 2015 — Composé isolé (le plus actif)

QOkoye 2015 — Composé isolé (12 moins actif)

Okoye 2015 — Acide ascorbique (comparateur)

Extrait A. cordifolia

2000

330

oo

0.01

0.06

01 1 0
IC50 DPPH (pg/mL) — échelle logarithmique

4 Composé isolé + Comparateur + Valeur atvpioue

Figure 4. Synthese des concentrations inhibitrices
médianes (IC50/CE50) en piégeage du radical DPPH
rapportées dans la littérature

La figure
concentrations

présente
inhibitrices

une
médianes

synthese  des
(ICs0/CEs0)

obtenues par le test de piégeage du radical libre DPPH,
selon une échelle logarithmique, a partir de quatre
études indépendantes (Nga et al., 2017 ; Okoye et al.,
2015 ; Akoto et al., 2019 ; Ikponmwosa-Eweka et al.,
2020). Etant donné que l'activité antioxydante est
inversement proportionnelle a la valeur de I'ICso, les
composés présentant les valeurs les plus faibles
possedent le plus fort pouvoir antiradicalaire.

Les résultats montrent une variabilité importante
des activités antioxydantes selon le type d'extrait et le

00
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composé étudié. Les extraits méthanoliques et certains
composeés isolés présentent généralement des valeurs
d'ICso faibles, témoignant d'une activité antioxydante
élevée, parfois comparable a celle de l'acide
ascorbique. Cette observation confirme l'influence du
solvant d'extraction sur la récupération des composés
phénoliques bioactifs, principaux responsables de
I'activité antioxydante de A. cordifolia.

En revanche, la valeur d'ICs de 0,01 pg/mL
rapportée par Ikponmwosa-Eweka et al. (2020) pour
I'extrait méthanolique appara® environ cing fois
inférieure a celle de I'acide ascorbique utilisée comme
comparateur dans la méme étude. Une telle
performance est biologiquement peu plausible pour un
extrait végétal brut et doit, par conséquent, étre
interprétée avec prudence. Cette valeur pourrait
résulter d'un biais analytique, d'une différence
méthodologique ou d'une erreur de transcription des
données. Malgré cette observation atypique, I'ensemble
des études converge vers un potentiel antioxydant élevé
de Alchornea cordifolia, en particulier pour les extraits
obtenus avec des solvants polaires et les composés
phénoliques isolés. Toutefois, I'absence de mesures de
dispersion (écarts-types ou intervalles de confiance)
dans la majorité des études ne permet pas de réaliser un
véritable forest plot de méta-analyse ni une
comparaison statistique robuste entre les différentes
estimations.

3.6.4. Synthese quantitative pondérée

Tableau VIII. ynthése quantitative pondérée des

valeurs géométriques d'ICso des extraits bruts et des

composeés isolés comparées a l'acide ascorbique.

Sous-groupe | mobs. | IC30 géo. non | IC30 géo. | Comparateur Ratio pondéré
pondérée pondérée | (ac. ascorbique)
Extraits bruts | 4 ~48 nglml | 5TugmL | 2.3 pg/ml ~ 25% moins
puissants
Composés 2 23 ug/mL 22 ug/ml | 2,3 ng/ml Equivalent
tsolés

Il ressort de ce tableau que la pondération
augmente 1’ICso des extraits bruts (de 48 a 57 pg/mL),
en raison notamment du poids réduit attribué a la valeur
basse rapportée par Nga et al. (2017) (0,25 ; ROB
¢levé), tandis que I’étude de Akoto et al., 2019
bénéficie d’un poids plus important (0,50 ; ROB
modéré). L’équivalence entre I’acide ascorbique et les
composés isolés repose désormais uniquement sur la
donnée DPPH issue d’une étude a ROB faible (Okoye
et al., 2015), ce qui renforce qualitativement la
conclusion. Les résultats in vivo confirment I’activité
antioxydante hépatoprotection contre le CCls
(Osadebe et al., 2012), augmentation des niveaux
hépatiques de GSH, CAT et SOD dans ’arthrite CFA
(Adeneye et al., 2014), ainsi que diminution du MDA
et élévation du SOD hippocampique en contexte de
neuroinflammation néonatale (Rodrigue et al., 2024).
3.7. Données antidrépanocytaires
3.7.1. Synthese des études

Tableau IX. Synthése des études évaluant I'activité antidrépanocytaire de Alchornea cordifolia

Reéférence Pays Modele Extrait / Composé Reésultat clé
Extraits aqueux et | A. cordifolia activite
Mpiana et al_, EE Test Emmel, | éthanohques (13 | antidrépanocytaire significative 1in
2007 drépanocytes plantes wvitro
congolaises)
Enquéte A cordifolia citée comme plante anti-
Ngbolua, 2017 RDC ethnobotaniqu | — sickling scientifiquement validée avec
e valeur d'accord la plus élevée
Kitadi et al_, Test Emmel + | Extraits aqueux des | Prévention du sickling et de
. RDC : = 3
2020a hémolyse feuilles I'hémolyse
I},‘;tﬁaﬁ; ctal. abe fﬂnq‘;ll;;c;mmac ﬁﬁ T, 3 ?U ;Zfdlfoha - taux de normalisation >
- o + Emmel P
Extrait méthanolique 914 %
Exctrait d'inh_ibition a 1 mgmL S01S—
Adeniyi et al__ . . Erythrocyte' =3 méthanolique  des ﬂ'actlon_s }_\LM?IALMS - 96,5-96,7 %
2022 ' MIgera | jipss invitro | feuilles —, | > Quercitrine : 87,2 £ 2,39 % anh-
e o R sickling et 793,71. %% d'mh.].bﬂ.lcp a 04
mg/ml. ; mhibe la polyménsation
HbS
Inhibition de la polymérisation : 51,85
Obiclcwe et al : : Pnlymérisatil:l_n Extrait : ! 43,_21 / 35,81 % ; ratio Fe**/Fe*"
2025 : MNigeria HbSS, ratio | méthanolique 100, | amélioré de 84,88 % — 8791 % ;
- Fe*/Fe>* 200, 400 mg/dose polymérisation Hb réduite de 61,73 %
448,15 % (100 mg)
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Les données actuellement disponibles mettent en
évidence un faisceau de preuves cohérent et convergent
en faveur de l'activité antidrépanocytaire de Alchornea
cordifolia. En effet, au moins sept études in vitro
indépendantes, réalisées notamment au Nigeria et en
République Démocratique du Congo, ont suggéré une
activité anti-sickling biologiquement intéressante, avec
des taux d'inhibition de la polymérisation de
I'némoglobine S (HbS) pouvant atteindre 96 %. Les
investigations phytochimiques ont permis d'identifier
la quercitrine (quercétine-3-O-rhamnoside) comme
I'un des principaux composés responsables de cette
activité (Adeniyi et al., 2022). Par ailleurs, l'utilisation
traditionnelle de A. cordifolia dans la prise en charge
de la drépanocytose est rapportée de maniére
indépendante au Nigeria et en République
Démocratique du Congo, renforgant la concordance
entre les données ethnobotaniques et les preuves
pharmacologiques expérimentales. Cette convergence
confeére une forte crédibilité au potentiel thérapeutique
de Il'espéce dans cette indication. Néanmoins, malgré
ces résultats prometteurs, aucun essai clinique
randomisé chez I'étre humain n'a, & ce jour, permis de
confirmer son efficacité et son innocuité en pratique
clinique.

3.7.2. Forest plot activité antidrépanocytaire

Adeniyi 2021 — Sous-fracton ALMA {1 my/mL) %7

Adeniyi 2071~ Sous-fraction ALM (1 mgfmL) %5

02— Quercirine 0,4 mgim. (nhibition sickling] [ L

Extrait méthanolique [ALMI 1 mgimL 514

‘Adeniyi 2021 — Querciring 0,4 mg/mL [acthvté anti-sickling] [ 1M

Juit, RDC)

Extrat aqueus

Dbiekwe 2025 — CiidawitTM {comparateur)
Obiekwe 2025 — Extrat méthanclioue 100 mgldose k]

Coiekwe 2025 — Extralt méthas

ligue 200 mgiose a2

‘Adeniyi 2021—Quercitine 0,8 my

Obieiowe 2025 — Extrat més

Ideniyt 2021 — Quercitrine 0,

(1]

0 0 4 60 80 0
$o d'inhibition | normalisation

Birail A, confols Fraction &, corifola Métrigue
0 Campasé isolé (quercitring} & Comparateur # Inhikition du sickling . hititien polymérisation HbS I Taus de normalisation (Emen...

Figure 5. Synthese des activités anti-sickling

rapportées dans la littérature préclinique in vitro

La figure présente une synthese des activités
antidrépanocytaires rapportées dans trois études
précliniques in vitro (Kitadi et al., 2020 ; Adeniyi et al.,
2022 ; Obiekwe et al., 2025). Trois parametres
complémentaires sont représentés : l'inhibition du
sickling (test d'Emmel ou observation directe),
I'inhibition de la polymérisation de I'hémoglobine S
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(HbS) et le taux de normalisation des érythrocytes
drépanocytaires. Le comparateur Ciklavit™, utilisé
dans I'étude de Obiekwe et al. (2025), est représenté en
gris afin de faciliter la comparaison avec les extraits et
composés de Alchornea cordifolia. Plus le pourcentage
observé est élevé, plus l'activité antidrépanocytaire est
importante.

Les  résultats  montrent  une  activité
antidrépanocytaire élevée et cohérente des extraits et
fractions de A. cordifolia. Les fractions ALM7 et
ALMS, ainsi que la quercitrine, atteignent des taux
d'inhibition supérieurs a 87 % a une concentration de 1
mg/mL, indiquant une forte capacité a inhiber la
falciformation des érythrocytes et la polymérisation de
I'HbS. Ces observations corroborent I'identification de
la quercitrine comme l'un des principaux composés
bioactifs responsables de I'effet antidrépanocytaire de
I'espece (Adeniyi et al., 2022). Les résultats obtenus
selon les différentes métriques convergent vers la
méme conclusion, renforcant la robustesse des preuves
expérimentales.

Toutefois, I'étude de Obiekwe et al. (2025) meten
évidence une anomalie pharmacologique, avec une
diminution de l'activité inhibitrice lorsque la dose
augmente, une relation dose-réponse inverse qui
demeure inexpliquée et mérite des investigations
complémentaires. Par ailleurs, comme pour les autres
synthéses graphiques, les études disponibles ne
rapportent généralement pas les écarts-types ni les
intervalles de confiance. Le graphique constitue ainsi
une représentation descriptive en points plutdt qu'un
véritable forest plot de méta-analyse. Malgré cette
limite, la convergence des résultats obtenus a partir de
plusieurs paramétres biologiques indépendants fournit
des preuves solides du potentiel antidrépanocytaire de
Alchornea cordifolia et soutient la poursuite des études
mécanistiques et des essais cliniques destinés a
confirmer son intérét thérapeutique.

3.7.3. Synthese quantitative pondérée
Tableau X. Activité antidrépanocytaire pondérée
d’Alchornea cordifolia selon ['inhibition du sickling et
de la polymérisation de I’HbS

Médiane Movenne
Sous-groupe n obs. | non 4 .| ROB pool I poids
L. pondérée
pondérée
Inhibition du
sickling 6 923 % 89,2 % Tous Modéré | 3,00
(comptage visuel)
Inhibition
lymérisati .
patyrerisation 3 |432% |436% | TousFaible | 3,00
HbS
(turbidimétrie)
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La divergence observée entre les deux méthodes
de mesure (89 % vs 44 %) s’accentue aprés
pondération, car la méthode objective par turbidimétrie
(Obiekwe et al., 2025) recoit un poids plus élevé. Plus
la qualit¢ méthodologique augmente, plus 1’estimation
de I’effet diminue — ce qui correspond a la signature
classique d’un biais de petite étude ou d’un
enthousiasme initial. L’estimation la plus crédible se
situie donc autour de 44 % d’inhibition de la
polymérisation de I’HbS, une valeur cliniquement
pertinente, bien que plus modeste que celle suggérée
par les études antérieures basées sur le comptage
visuel.

3. 8. Analyse exploratoire du biais de publication

Antidrépanocytaire (% inhibition sickling)

i L]
L ®

40 5 60 7
Effet rapporté

80 80 40 50 60 70 80 90 W0 00 05 0 15
Effet rapporté Effet rapporté

Figure 6. Avertissement méthodologique critique

Il ressort de cette figure qu’un véritable funnel
plot étant impossible en I’absence d’écarts types, un
proxy basé sur la relation année effet a été construit. Le
résultat le plus marquant est la dichotomie nette
observée dans le sous domaine antidrépanocytaire :
Adeniyi et al. (2021) présente un cluster élevé (87-97
%), tandis que Obiekwe et al. (2025) se situe dans un
cluster plus bas (36-52 %). Cette asymétrie temporelle
peut s’expliquer par deux interprétations non
exclusives : (i) une différence méthodologique réelle
(sickling visuel vs polymérisation de I’'HbS par
turbidimétrie), et (ii) un biais de petite étude ou un
enthousiasme précoce, atténué par des protocoles plus
rigoureux. Aucun test statistique de type Egger ou
Begg n’est calculable dans ce contexte.

4. Discussion

La présente revue systématique, conduite
conformément aux recommandations PRISMA 2020,

Antioxydant (IC50 DPPH, log pg/mL)

20
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met en évidence la richesse ethnopharmacologique et
le potentiel thérapeutique remarquable de Alchornea
cordifolia. Les données compilées montrent une forte
cohérence entre les usages traditionnels rapportés dans
plusieurs pays d'Afrique subsaharienne et les résultats
des études pharmacologiques  expérimentales,
renforcant ainsi la validité scientifique des indications
ethnomédicinales de cette espéce. Cette convergence
entre les connaissances traditionnelles et les preuves
expérimentales constitue un argument important en
faveur de la valorisation pharmacologique de cette
plante, comme cela a déja été souligné dans les
synthéses de Boniface et al. (2016) et Mbembo et al.
(2022).

Sur le plan phytochimique, la diversité des
métabolites secondaires identifiés, notamment les
flavonoes, les acides phénoliques, les triterpénoides,
les stérowles et les alcaloes guanidiniques, fournit une
axplication  plausible aux multiples activités
biologiques observées. Les flavonoes (quercétine,
juercitrine, rutine, myricétine, kaempférol) et les
acides phénoliques (acide gallique, acide ellagique,
jallate de méthyle) sont largement reconnus pour leur
capacité a neutraliser les espéces réactives de
l'oxygene, tandis que les triterpénoes et certains
alcalowes contribuent & la modulation des voies
inflammatoires. Cette complémentarité suggére que les
sffets pharmacologiques de A. cordifolia résultent
davantage d'une action synergique de plusieurs
familles de composés que de l'activité d'un seul
principe actif.

Concernant l'activité anti-inflammatoire, les
études précliniques montrent une inhibition importante
de l'eedéme expérimental, atteignant jusqu'a 87,69 %
avec certaines fractions riches en terpénes et en tanins
(Osadebe et Okoye, 2003). Les triterpénoes isolés,
notamment A2l, présentent une activité comparable a
celle de l'aspirine, tandis que plusieurs composeés isolés
se révelent aussi actifs, voire plus actifs, que
I'indométacine dans certains modéles animaux (Mavar-
Manga et al., 2008). Les travaux plus récents montrent
également une réduction des  biomarqueurs
inflammatoires tels que I'lL-1B, I'IL-6, la CRP et le
monoxyde d'azote, confirmant que l'effet anti-
inflammatoire ne se limite pas a la diminution de
'eedéme mais implique une véritable modulation de la
réponse immunitaire.

L'activité antioxydante appara® tout aussi
convaincante. Les extraits ~méthanoliques et
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hydroéthanoliques présentent généralement des valeurs
d'ICso plus faibles que les extraits aqueux, traduisant
une meilleure extraction des composés phénoliques.
L'analyse pondérée selon le risque de biais montre
néanmoins une augmentation de I'ICso moyenne des
extraits bruts, soulignant l'importance de prendre en
compte la qualité méthodologique des études lors de
l'interprétation des résultats. Les données in vivo
corroborent ces observations par une augmentation
significative des systemes antioxydants endogenes
(GSH, CAT, SOD) et une réduction des marqueurs de
peroxydation  lipidique dans des  modéles
d'hépatotoxicité, d'arthrite et de neuro-inflammation,
ce qui conforte la pertinence biologique des résultats
obtenus in vitro.

Les preuves concernant l'activité
antidrépanocytaire sont également particuliérement
solides. Les différentes études in vitro convergent vers
une inhibition élevée de la polymérisation de
I'némoglobine S, une réduction importante du
phénomene de falciformation et une normalisation des
érythrocytes drépanocytaires. L'identification de la
quercitrine comme principal composé actif représente
une avancée majeure, car elle fournit une base
moléculaire aux usages traditionnels rapportés en
République démocratique du Congo et au Nigeria.
Toutefois, malgré ces résultats prometteurs, aucune
étude clinique contr6lée n'a encore permis de confirmer
I'efficacité et la sécurité de cette molécule chez les
patients drépanocytaires.

Cette revue présente néanmoins plusieurs limites.
L'hétérogénéité des modéles expérimentaux, des doses
administrées, des méthodes analytiques et des critéres
d'évaluation a limité la réalisation d'une méta-analyse
quantitative classique. De plus, la majorité des études
ne rapportent ni les effectifs, ni les écarts-types, ni les
intervalles de confiance, empéchant le calcul de tailles
d'effet pondérées ainsi que I'évaluation du biais de
publication par les méthodes conventionnelles. Ces
insuffisances méthodologiques soulignent la nécessité
de futures études précliniques mieux standardisées,
respectant les recommandations ARRIVE et SYRCLE,
ainsi que d'essais cliniques randomisés afin de
confirmer le potentiel thérapeutique de A. cordifolia
chez I'Homme.

5. Conclusion

Cette revue systématique met en évidence que
Alchornea cordifolia constitue une espéce médicinale
majeure de la pharmacopée africaine, dont les usages
traditionnels sont largement corroborés par les données
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phytochimiques et pharmacologiques disponibles. Les
preuves expérimentales suggerent une activité anti-
inflammatoire, antioxydante et antidrépanocytaire
significative, attribuable principalement a la richesse
de la plante en flavonoies, acides phénoliques,
triterpénoiles et autres métabolites bioactifs. Les
analyses réalisées confirment que certaines fractions et
certains composés isolés présentent une efficacité
comparable, voire supérieure, a celle de médicaments
de référence dans des modeles précliniques.

Toutefois, les  importantes  différences
méthodologiques entre les études, l'absence fréquente
de données quantitatives complétes et le manque
d'essais cliniques limitent encore le niveau de preuve
disponible. Des recherches futures devront privilégier
la standardisation des protocoles expérimentaux, la
caractérisation approfondie des composés bioactifs, les
études mécanistiques et surtout les essais cliniques
contrélés afin de confirmer l'efficacité et la sécurité
d'emploi de A. cordifolia. Dans cette perspective, cette
plante constitue un candidat intéressant pour le
développement de nouveaux phytomédicaments et de
molécules d'intérét thérapeutique, notamment dans la
prise en charge des maladies inflammatoires, des
pathologies liées au stress oxydatif et de la
drépanocytose.
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