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RESUME

Introduction. La mangiférine est une substance au potentiel thérapeutique
inexploité, abondante dans la décoction du tronc de Mangifera indica. Cette étude
avait pour but d’évaluer ’activité antibactérienne des extraits d’écorces du tronc de
Mangifera indica sur Lactobacilles, Actinomyces et Streptocoques. Matériel et
méthodes. Nous avons mené une étude expérimentale de phase 1, multicentrique.
L’extraction alcoolique, la décoction, la collecte de la salive et 1’analyse
antibactérienne ont été faites selon les méthodes décrites dans la littérature. Le test
statistique de Mann-Whitney a été utilisé pour les comparaisons entre les CMI et
CMB des différents extraits. Résultats. Tous les extraits possédaient un diametre
d’inhibition supérieur & 12 mm. Le plus grand diamétre d’inhibition a été celui de
la décoction sur Lactobacilles, a savoir 16,5mm. La CMI des trois germes était
80mg/ml pour la décoction et 120mg/ml pour I’extrait méthanoique. La CMB qui
permettrait de tuer les trois souches avec la décoction a été de 100mg/ml et
520mg/ml pour I’extrait méthanoique. Conclusion. La décoction est plus active que
I’extrait méthanoique sur les trois souches bactériennes, avec une CMI de 80 mg/ml,
une CMB de 100 mg/ml et une activité bactéricide, CMB/CMI<4.

ABSTRACT

Introduction. Mangiferin is a substance with untapped therapeutic potential,
abundant in the decoction of Mangifera indica trunk. The aim of this study was to
evaluate the antibacterial activity of Mangifera indica trunk bark extracts on
Lactobacilli, Actinomyces and Streptococci. Material and methods. We conducted
an experimental phase 1, multicenter study. Alcoholic extraction, decoction, saliva
collection and antibacterial analysis were performed according to methods
described in the literature. The Mann-Whitney statistical test was used to make
comparisons between the MICs and BMCs of the different extracts. Results. All
extracts had an inhibition diameter greater than 12 mm. The largest inhibition
diameter was that of the Lactobacillus decoction, namely 16.5 mm. The MIC for all
three germs was 80mg/ml for the decoction and 120mg/ml for the methanoic extract.
The BMC that would kill all three strains with the decoction was 100mg/ml and
520mg/ml for the methanoic extract. Conclusion. The decoction is more active than
the methanoic extract on the three bacterial strains, with a MIC of 80mg/ml, a BMC
of 100mg/ml and a bactericidal activity, BMC/MIC<4.

Mangiférine [3]. La Mangiférine est une xanthone,
substance au potentiel thérapeutique antibactérien non

Toutes les parties du manguier, feuilles, tiges, écorces,
racines, fruits, noyaux, disposeraient des propriétés
médicales qui sont utilisées par la médecine traditionnelle
[1-5]. L’écorce de Mangifera indica renferme des
composés phénoliques dont, des tanins végétaux
hydrosolubles [4]. Parmi les dérivés phénoliques que I'on
trouve dans cette écorce, on note Il'abondance de la
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exploité [1-7]. Les populations de la localité d’Ekabita
Esselé, dans I’arrondissement d’Obala, département de la
Lékié, au Cameroun, utilisent la décoction des écorces du
tronc de Mangifera indica pour la prise en charge des
stomatites et bien d’autres pathologies [8]. C’est d’ailleurs
pour cette raison que dans une étude antérieure, nous
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avons comparé I’efficacité de la décoction des écorces du
tronc de Mangifera indica a la Chlorhexidine dans la prise
en charge des stomatites. Suite a un résultat magnifiant
une équivalence d’efficacité entre les deux solutions et
considérant la proximité des écorces de Mangifera indica
avec nos populations locales, la présente étude se propose
d’évaluer I’activité antibactérienne des extraits d’écorces
du tronc de Mangifera indica sur les bactéries cariogénes,
telles que les Lactobacilles, les Actinomyces et les
Streptocoques, en vue d’une indication pour la prévention
de la carie dentaire.

MATERIELS ET METHODES

Il s’est agi d’une étude expérimentale de phase 1,
multicentrique, qui s’est déroulée de Mai 2019 a Aolt
2020. Elle a été menée au laboratoire de Pharmacie
Galénique de la Faculté de Médecine et des Sciences
Biomédicales de 1’Universit¢ de Yaoundé 1 pour la
culture des souches bactériennes et 1’évaluation de
I’activité antibactérienne des différents extraits d’écorces
du tronc de Mangiféra Indica, ainsi qu’au service de
Stomatologie du Centre Hospitalier d’Essos, pour le
préléevement de la salive afin d’obtenir les isolats cliniques
de Streptococcus mutans, d'espéces Lactobacillus
(fermentum ou casei) et d'Actinomyces viscosus isolés des
patients avec une carie dentaire.

Les critéres d’inclusion étaient principalement la présence
des lésions carieuses chez les patients de tout age, aprés
information et signature volontaire du consentement
éclairé. Nous acon obtenu un accord des parents pour les
mineurs.

Les critéres d’exclusion concernaient les patients ayant
pris des antibiotiques ou des corticoides au cours des 20
derniers jours ; les fumeurs, ceux présentant des infections
de la muqueuse buccale, ainsi que ceux qui utilisaient des
bains de bouche antibactériens.

Les écorces du tronc de Mangifera Indica ont été
pulvérisées, apres avoir été lavées, séchées et pesées en
vue d’obtenir I’extrait brut. L’extraction s’est faite selon
la méthode décrite par J.Ribereau-gayon [10]. Pour
I’extraction alcoolique, une masse de 100g d’extrait brut
a été trempée dans 250ml de méthanol pendant 72h et le
mélange a été filtré a I’aide du papier filtre Whattman. Le
filtra a ensuite été concentré dans un bain-marie a 400°C
et séché dans un four a 40°C. L’extraction par décoction
s’est faite en portant a ébullition 100g d’extrait brut dans
250ml d’eau jusqu’a 100°C pendant 30minutes. Apres
avoir refroidi et filtré cette décoction, le décocté obtenu a
été concentré dans un bain-marie a 400°C et séché dans
un four a 40°C. Pour la préparation des concentrations de
chaque type d’extrait, il a été versé successivement 1g, 5g,
10g et 15g dans 10 ml d’eau distillée pour obtenir
respectivement 100mg/ml, 500mg/ml, 1000mg/ml et
1500mg/ml.

Pour la collecte de la salive, c’est la méthode standard
décrite dans la littérature [8] qui a été utilisée. Les
participants se sont abstenus de manger, ni boire, une
heure avant le prélevement. Ils ont fait les bains de bouche
plusieurs fois avec de ’eau distillée, puis se sont relaxés
pendant 5 minutes. Ensuite ils ont avalé pour vider la
salive de leur bouche, puis ont penché la téte en avant au-
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dessus du tube a essai, ont ouvert légérement la bouche
pour laisser couler la salive. Aprés cela, ils ont collecté la
salive de rappel dans leur bouche pour la déverser dans le
tube & essai. Enfin ils ont brossé les dents avec
I’écouvillon stérile et I’ont déposé dans le tube a essai
contenant la salive.

La salive a été mélangée au vortex et une dilution au
dixiéme a été faite avec de I'eau stérile avant I'étalement.
La gélose Mitis Salivarius (MS) a été utilisée comme
milieu de culture pour I’isolement des Streptocoques
salivaires, la gélose au tellurite de potassium, Deman,
Rogosa et Sharpe (MRS) pour [I’isolement des
Lactobacilles et de la gélose pour infusion Brain Heart
(BH) pour l'isolement des Actinomyces. Des quantités
appropriées de chaque milieu semi-solide ont été
préparées et mises sous tension sur des plaques de Petri et
solidifiées a température ambiante. Sur chaque plaque,
100 mL de I'échantillon de salive diluée a été réparti
uniformément. Les plaques ont ensuite été collectées et
scellées dans un bocal anaérobie. Une atmosphére
anaérobie dans le pot a été créée par la lumiére des
bougies. Ensuite, les plaques dans le bocal anaérobie ont
été incubées a 37°c pendant 48 heures pour les
Streptocoques et Lactobacilles, et 10-14 jours
d'incubation pour les Actinomyces spp.

Pour identifier les Streptocoques salivaires en particulier
les Streptocoques mutans, deux disques de Sul de
bacitracine ont été placés a 2 cm d'intervalle sur la gélose
ensemencée. Les colonies bactériennes ont été observées
au microscope a dissection et déduites en fonction de leur
morphologie, forme et couleur.

L’activité antibactérienne quant a elle a été évaluée grace
a la méthode de diffusion sur gélose et la méthode de
macro-dilution décrite par Barry et ses collaborateurs en
1985. Le taux d’efficacité ou le test de sensibilité des
extraits bruts vis-a-vis de chacune des souches
bactériennes, a été mesuré par le diamétre d’inhibition
selon la méthode de diffusion sur gélose. La deuxiéme
méthode était la macro- dilution qui permet de déterminer
les concentrations minimales inhibitrices et bactéricides
(CMI et CMB) nécessaires pour inhiber 50% des bactéries
et tuer 99,99% des germes testés et la détermination de
I’effet bactéricide ou bactériostatique des extraits
d’écorces du tronc de Mangifera indica. L’activité
antibactérienne des différents extraits végétaux qui
présentent un diamétre d’inhibition supérieure ou égale a
12mm par rapport & certaines souches testées par la
méthode de diffusion, a été évaluée une seconde fois par
la méthode de double dilution en milieu liquide. Le but
étant de déterminer les paramétres d’inhibitions telles que
la concentration minimale inhibitrice (CMI), la
concentration minimale bactéricide (CMB) et le rapport
CMB/CMIL.

Pour la détermination du taux de sensibilité, Les disques
ont été incubés a 370°C pendant 24 heures et la zone
d'inhibition a été mesurée. Concernant la CMI, les plaques
ont été incubées a 37°C dans des bocaux anaérobies
pendant 48h. La valeur la plus faible des extraits ayant
compléetement inhibé la croissance visible a été jugée a
I'ceil nu. La CMB est la concentration donc le repiquage a
montré une croissance des germes inférieure ou égale a
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0,01% de survivants. Le calcul du rapport CMB/CMI a
permis de déterminer 1’effet bactéricide (CMB/CMI<4)
ou bactériostatique (CMB/CMI>4) des essais testés. Le
test de Mann-Whitney a été utilisé pour comparer les
CMB et CMI des différents extraits. Le logiciel d’analyse
des données utilisé était « Epi info ».

RESULTATS

Les résultats du taux d’efficacité sont consignés dans le
tableau I.
Tableau 1: Diamétre d’inhibition des extraits
alcooliques (EAET) et de la décoction (EDET) des écorces
du tronc de Mangifera indica en fonctions des trois
souches bactériennes étudiées
Souches EAET EDET

bactériennes Diametre 1 Diametre 2 (mm)
(mm)

Streptocoques 14 16,5

Lactobacilles 13 15

Actinomyces 12 15

EAET : Extrait alcoolique des écorces du tronc de Mangifera indica
EDET : Extrait par décoction d’écorces du tronc de Mangifera
indica

Il a été constaté que les trois souches bactériennes ont un
diameétre d’inhibition supérieure ou égale a 12 pour les
deux extraits EAET et EDET. C’est pour cette raison que
nous avions ensuite procédé a la méthode de dilution en
milieu liquide. Les résultats de cette double dilution sont
mentionnés dans les tableaux I, 111 et IV.

Tableau Il : Concentrations minimales inhibitrices des
différents extraits sur les trois souches bactériennes
étudiées

Souches EAET EDET
bactériennes CMI 1(mg/ml) CMI 2 (mg/ml)
Streptocoques  100+0°* 30+0%
Lactobacilles 1200 40+0%
Actinomyces 80+0b* 800

CMI : Concentration Minimale Inhibitrice
a, b, # sont des symboles quelconque/ are any symbols

Tableau 111 : Concentrations minimales bactéricide des
différents extraits sur les trois souches bactériennes
étudiées

Souches EAET EDET
bactériennes CMB 1(mg/ml)  CMB 2 (mg/ml)
Streptocoques  500+0% 50+0%
Lactobacilles 520+0% 100+0%
Actinomyces 5 80+0v* 800

EAET : Extrait Alcoolique des Ecorces du Tronc de Mangifera indica
EDET : Extrait par Décoction de Ecorces du Tronc de Mangifera
indica

CMB : Concentration Minimale Bactéricide

Tableau IV: Détermination de D’effet bactéricide ou
bactériostatique des EDET et EAET par le rapport
CMB/CMI

Souches EAET EDET
bactériennes

Streptocoques 5 1,66
Lactobacilles 4,33 2,5
Actinomyces 7,25 1

EAET : Extrait Alcooligue des Ecorces du Tronc de Mangifera indica
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EDET : Extrait par Décoction d ‘Ecorces du Tronc de Mangifera

indica

CMB : Concentration Minimale Bactéricide

CMI : Concentration Minimale Inhibitrice
Les valeurs sont présentées sous forme de moyenne +
déviation standard (ds). Pour une méme ligne, les valeurs
présentant la méme lettre ne sont pas significativement
différentes au seuil de 5%. Pour une méme colonne, les
valeurs présentant le méme symbole ne sont pas
significativement différentes au seuil de 5%. La CMI de
la décoction capable d’inhiber simultanément les trois
souches bactériennes est 80mg/ml. La CMI de I’extrait
alcoolique capable d’inhiber les trois souches est
120mg/ml.
La CMB de la décoction capable d’agir sur les trois
souches simultanément est 100mg/ml. La CMB de
I’extrait alcoolique capable de neutraliser les trois souches
bactériennes est 580mg/ml.
Le rapport CMB/CMI de la décoction le plus élevé est 2,5.
Le méme rapport des extraits alcooliques le plus petit est
4,33.

DISCUSSION

L’analyse des données expérimentales montre qu’il y a
une diminution du trouble provoqué par la croissance des
germes dans les tubes expérimentaux au fur et @ mesure
que la concentration en extrait augmente. Les résultats
montrent que les deux extraits ont une activité
antibactérienne, en inhibant la croissance des germes
bactériens selon une relation dose-réponse. C’est
pourquoi il a été déterminé les différents parametres
antibactériens que sont le diamétre d’inhibition, la
concentration minimale inhibitrice, la concentration
minimale bactéricide et de déterminer [D’activité
bactéricide ou bactériostatique.

D’apres la méthode de diffusion sur gélose [11, 12], le
diamétre d’inhibition de la décoction sur les Lactobacilles
est 16,5mm et 15mm sur les Actinomyces et les
Streptocoques. Ces diamétres sont supérieurs aux
diamétres d’inhibition des extraits alcooliques sur les
mémes souches.

Pour la méthode de dilution en milieu liquide [11, 12], la
CMI de la décoction capable d’inhiber les trois souches
bactériennes simultanément est 80mg/ml, alors que la
CMI de D’extrait alcoolique pour le méme résultat est
120mg/ml. Dans ce sens, la décoction a une activité
inhibitrice plus élevé que I’extrait alcoolique.

La CMB de la décoction, capable d’agir simultanément
sur les trois souches bactériennes est 100mg/ml, tandis
que la CMB nécessaire pour l’extrait alcoolique est
580mg/ml, ainsi la décoction a une activité bactéricide
plus élevée que les extraits alcooliques.

Le rapport CMB/CMI de la décoction le plus élevé étant
inférieur a 4, la décoction a une activité bactéricide, alors
que le méme rapport, le plus petit pour les extraits
alcoolique est supérieur a 4, impliquant une activité
bactériostatique.

L’effet bactéricide des extraits alcoolique est obtenu pour
des concentrations trés élevées. Il pourrait y avoir des
risques d’intoxication. En attendant la mise sur pied d’une
étude de la toxicité des extraits d’écorces du tronc de
Mangifera indica, il serait mieux d’encourager nos
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populations a maintenir leur mode d’extraction par
décoction qui semble avoir une activité antibactérienne
plus élevée que I’extrait alcoolique.

Ces travaux sont similaires a ceux de Nikhal S et Mahajan
S.D. qui ont travaillé en 2010 sur I’évaluation des activités
antibactériennes et anti-oxydantes des feuilles de
Mangifera indica. Cette étude qui a démontré I’activité
antibactérienne des extraits hydro-alcooliques et aqueux
sur une souche de Staphylococcus aureus, ceci avec un
diamétre d’inhibition de 15mm et des CMI de I’ordre 5,
48 et 18, 75 mg/ml [11, 12].

CONCLUSION

Les trois souches bactériennes, Streptocoques,
Lactobacilles et Actinomyces sont sensibles aux deux
extraits méthanoiques et décoction avec le plus petit
diamétre d’inhibition de 12mm. Ces souches bactériennes
sont plus sensibles a la décoction avec une CMI de
30mg/ml et une CMB de 50mg/ml pour les Streptocoques.
La CMI permettant d’inhiber les trois souches
bactériennes par la décoction était 80mg/ml. La CMB
permettant de tuer toutes les souches bactériennes par la
décoction était 100mg/ml. La décoction a un effet
bactéricide sur les trois souches avec la plus grande valeur
du rapport CMB/CMI égale a 2,5 alors que l’extrait
méthanoique a un effet bactériostatique avec la plus petite
valeur du rapport CMB/CMI égale a 4, 33.
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