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Médecine traditionnelle et paludisme 
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Le contrdle des maladies constitue un véritable problème de santé publique. La difficulté actuelle de l'accès aux soins est une 
préoccupation internationale ; le Cambodge n'échappe pas à cette situation. La grande majorité de la population ayant des problè- 
mes financiers importants éprouvent beaucoup de difficultés pour accbder aux médicaments modernes. La thérapeutique au 
Cambodge par la medecine traditionnelle est donc encore utilisée fidèlement. 

Suivant une approche ethnopharmacologique, les enquates réalisées dans 9 régions du Cambodge ont permis de recenser 30 

plantes décrites pour leur action antipaludique et 43 plantes pour leur action antimicrobienne. 

Les résultats préliminaires in uYmde ces plantes pourraient justifier leur usage en médecine traditionnelle dans le traitement du 
paludisme et des maladies infectieuses. Ils nous montrent l'intérêt de l'approche ethnopharmacologique et nous encouragent à 
continuer notre investigation. 
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Cette prémtation est le résultat des travaux de th8se de 2 cher- 
cheurs cambodgiens Aun Chea et Sotherea Hout, ainsi que des 
mémoires de Aun Chea et de Marie-Caroline Jonvllle B I ' iwe de 
leur séminaire d'ethnopharmacologie à W .  Ce8 travaux ont fait 
I'objet de 2 publications dans Journal of Eth~ama#/agy et 
AmwCan J w m /  /af Chinese M&ne. 

Le Cambod~e, dZim supetfick de 1 %of m,W, WSWB en M e  du 
Sud-Est. II est entour6 à I'Est par le W [a 
ThaSlande et au Nord par le Laos. Le en 20 
~0vhce8 administratives (Figure 1) divisbs $Iles-Mmes BR 
distrbts et 4 municipalitBs divisées en amndlssemanff : Kep, 
Sihanwkville, Pailin et Phnom Penh. Le pays est consfié d'une 
gigantesque cuvette bordée sur son pourtour par des montagnes et 
traversth du Nord au Sud par un fleuve long de 4 023 km, le 
MBkong, qui va se jeter ensuite dans la mer de Chine, près de la 
ville d'Ha-Chi-Minh. Ce fleuve prend sa suurce au Tibet, passe par 
des zones montagneuses, puis s'boule lentement dans la plaine 
cambodgienne vers la capitale, Phn6m-Penh où il rejoint le Tonlé 
Sap pour former le Tonlé Bassac. 

Le Tm& Ssp  (qui %@TI%B grande rivière d'eau douce, est aussi 
qpeié G d  Lac) se situe au centre du Cambodge dans la plaine 
de Siem Reap. Le Grand et le Petit Lacs constituent un réservoir 
d'eau monumental variant de 2 600 km2 à la saison s&he à 
10 400 km2 à la saison des pluies. Durant cette période, il se 
produit un phénomène curieux dû à la montBe des eaux du MBkong 
; le Tonlé Sap inverse son murs en s'écoulant vers le Nord-Ouest et 
alimente les Lacs. Quand le niveau du Mékong baisse pendant la 
saison sèche, le fleuve Tonlé Sap reprend son cours normal, 
drainant les eaux dulac vers le MBkong. C'est une zone priviiégibe 
de pêche et d'agriculture. 
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Le Cambodge est soumis & l'influence de la mousson. Ce pays se 
trouvant dans une cuvette protégée ne reçoit que des pluies modé- 
r6es (1 400 mm en moyenne à Phnom Penh et plus de 3 800 mm 
dans les zones montagneuses et sur le littoral). La succession des 
saisons est celle des dirnats tropicaux asiatiques : une saison 
sèche de 
novembre 
à mars, 
une saison 
particuliè- 
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une saison pluvieuse de mai a octobre. La température annuelle 
moyenne est d'environ 26,7OC. La température maximale diurne 
varie entre 40°C en avril et presque 20°C en janvier. 

La plaine alluviale est protégée par les chaînes montagneuses 
d'importance moyenne : la chaîne des Cardamomes et celle des 
Eléphants, où le mont Phnom Aural culmine à plus de 1 800 
mbtres, occupent la partie Sud-Ouest du pays. Dans les zones 
Nord et Nord-Est, limitrophes du Laos et du Vietnam 
(Mondolkiri, Rattanakiri), s'étendent de belles régions de hauts 
plateaux, peu peuplées, souvent recouvertes de for& (Ray, 
2000 ; Gueret, 1998). 

Environ 94 % de la population cambodgienne appartiennent à 
l'ethnie khmbre. Selon l'OMS, la population était estimee à 14 

millions d'habitants en 2003. La population, rurale à 79 %, se 
concentre dans la plaine centrale. Les minorites ethniques vivent 
dans les montagnes et les hauts plateaux. Cesp4ranoe de vie 
moyenne à la naissance est de 58,4 ans. La religion majoritaire esi 
le bouddhisme (95 % de la population). L'agriculture occupe environ 
60 % de la population active et est dominée par la riiiculture. 
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troubles psychiatriques par exemple, certains therapeutes dits 
traditionnels utilisent des produits issus de la thbrapeutique 
occidentale (hypnotiques, anxiolytiques) qu'ils mélangent avec leur 
préparation (Bertrand, 1997). 

La médecine cambodgienne a été marquée par des influences de 
diverses doctrines empruntées à la médecine bouddhiste, 
ayurvédique et chinoise, qu'elle intbgre dans sa rnédecine 
autochtone. Ce systbme est donc complexe et varie en fonction des 
régions car les doctrines empruntées ont été changées et 
transformees par les habitants de la région pour les adapter aux 
besoins de leur propre systbme de croyance. 

Les trois doctrines les plus communes sont : 

Cette doctrine est trbs complexe car elle incorpore des théories 
medicales ayurvédiques, bouddhiques et chinoises. Les principes de 
fonctionnement du corps humain sont basés sur quatre él6ments : 
l'eau (teuk), le feu (phleung), la terre (dey) et le vent (kchâl). 
Ce dernier est un élément causal de maladies. 

SYSTEME THERAPEUTIQUE 
b La doctrine des trols humeurs 

Deux systbmes therapeutiques sont utilisés : 

La médecine traditionnelle, largement repandue dans les 
campagnes.'~omme dans beaucoup d'autres pays d'Asie, la 
médecine traditionnelle a continué à conserver un credit 
important, surtout parmi les populations auxquelles la 
médecine occidentale n'est pas accessible 

La medecine occidentale pratiquée surtout en milieu urbain. 

La maladie sumient à cause de la manifestation d'un déséquilibre de 
ces 3 humeurs : la bile, le vent et le mucus gastrique ainsi que des 
éléments fondamentaux sous l'effet des aliments, du mode de vie, 
des saisons et de l'environnement. 

Le dés4quilibre peut survenir, selon l'interprétation bouddhiste, à 
cause d'émotions perturbatrices comme des.colbres incontrôl4es, 
des désirs sexuels exagérés, etc. Les manifestations proviennent 
aussi de causes naturelles telles que les successions des mois et 
des saisons, les déséquilibres de l'alimentation, les changements 
climatiques. 

Cette doctrine est retrouvée pratiquement chez tous les peuples 
primitifs du monde. Pour les cambodgiens, le corps physique est 
habité par dix-neuf Clmes ou esprits vitaux d'importance variable. Si 
l'on ne connaît pas l'emplacement exact de ces âmes, on sait que les 
principales se concentrent dans la @te. Bien que ces âmes soient 
dans le corps humain, elles n'y sont pas confinées. Ainsi, elles 
peuvent s'évader lors du sommeil, lors de frayeurs subites. En outre, 
ces âmes peuvent &tre capturées par des esprits mauvais ou des 
sorciers. Le trouble survient lorsque une des âmes quitte le corps, la 
maladie s'aggrave en fonction du nombre d'esprits vitaux encore pré- 
sents dans le corps. Le départ du dix-neuvibme signifie la mort du 
patient. Pour traiter les patients, les guérisseurs procèdent à une 
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c6r6monie d'appel des esprits vitaux. II va de soi qu'aucune 
médication n'est requise dans ce type de maladie. 

Par l'6num6ration de ces trois doctrines, on s'aperçoit qu'il existe 
deux types de causes de la maladie : 

Les causes nature//es : impure- physiques, le climat sec et 
humide, i'environnement nalurd, le moment de la journ6e selon les 
croyances bouddhistes, les activités sexuelles inappropri6es, l'lige 
du patient et ses habitudes de vie, i'alimentation. 

Les causes sumatumh'es sont occasionn6es par des esprits. 
L'esprit surnaturel le plus fréquent surtout dans la communaut6 
rude  est le neakta. Ce g6nie influence la vie de la communaut6 
entibre. Souvent protecteur, il punit les individus ayant commis 
des fautes, des actes contraires à sa volont6, en provoquant des 
maux aigus comme les douleurs abdominales, les fièvres, les 
dblires. A chaque jour de la semaine correspond au moins un 
esprit. Ainsi le premier jour de i'apparition de la maladie est un 
6l6ment fondamental de la demarche diagnostique pour identi- 
fier le mauvais esprit responsable. 

II existe deux m6thodes diagnostiques pour ces deux types de 
causes : 

- la méîhode cllnlque consiste à interroger le malade sur son his- 
toire medicale et particulibrement le jour d'apparition des symptô- 
mes, i'anciennet6 des troubles, les rQves et cauchemars survenus 
rbcemment. Cet interrogatoire sert aussi d'étape préliminaire ta des 
mbthodes de divination. Ensuite, le médecin procède à l'examen 
physique à proprement parler. II prend le pouls pour évaluer la cir- 
culation des vents, la températüre au front et au thorax ainsi que le 
refroidissement des extr6mités. II contrôle les yeux, la langue, les 
selles et goûte les urines, la peau à la recherche d'éruptions 

C 

- les nidmoder maglco-rellgkucn#, (m6thode de divination) : si 
l'6tape clinique n'a pas permis d'établir le diagnostic, le patient est 
amen6 chez le médium (roup). Son rôle est de decouvrir les rai- 
sons de la colbre et les d6sirs du mauvais esprit incrimin6. Le 
medium réalise des tests de divination en utilisant des grains de 
riz, un fi6au num6rot6, des artifices comme une roue à douze 
cases. Ces seances en g6n6ral s'accompagnent d'offrandes et de 
mugique (Jonville, 2005). 

II existe trois catégories de guérisseurs traditionnels 

b les u Krow khmers n ou médecins traditionnels : ce sont des 
hommes de village ayant une connaissance suppl6mentaire de la 
science m6dicale. Ils ont une position de pouvoir et font partie de 
I'blite de la communaut6. Les mbdecins traditionnels sont classés 
en trois types : 

Les km mon akum (kru réciter des formules magiques) sont 
plus particulibrement versbs dans les formules accompagnant 
les soins 

Lm km &nam (km remèdes) r6alisent un grand nombre de 
préparations destinees à gu6rir : macérations et décoction, 
emplhtres et onguents, pilules, cigarettes, douches d'eau 
lustrale. Pour chaque km tbnam, on diirencie : le kru sdAh 
kru phlam (médecin cracher médecin souffler) recrache ou 
pulvérise sur la partie malade de i'eau ou des ingr6dients (noix 
d'arec, feuille de b6tel) qu'il a mâchés ; le ukru doh thnamn 
(m6decin frotter le médicament) use sur une pierre des 
fragments de vég6taux imbibés d'eau, d'alcool, d'eau de riz ... 
afin de recueillir les principes actifs de la plante ; le ukru dot 
poy* (kru enflammer l'amadou) applique sur le corps des cau- 
tbres consistant en de i'6toupe du palmier Ansa6 (Cayota 
umsj enflammée ; /e km cw .wsay(kru saisir les vaisseaux 
sanguins dans la cas de troubles circulatoires ; /es kru 
soignant les maladies   surnaturel les^ portent le nom de 
l'esprit ou du génie offense ; par exemple les kru mB 
mot dans lesquels les esprits mB mot s'incarnent lors de 
rituels de guérison (Gueret, 1998). 

b les Bonzes des pagodes, en milieu rural et urbain : ils ont des 
fonctions de guides spirituels, Bducateurs et conseillers. La 
diiusion du savoir rn6dical a lieu pour une grande part dans les 
pagodes. Ils apportent des r6ponses non seulement aux 
troubles physiques et psychiques mais aussi à des problbmes 
plus pragmatiques, aux aspirations matérielles sociales et 
spirituelles du citoyen. Ils se basent sur les méthodes suivantes : 
les écritures sacrees en pAli (langue ancienne dans laquelle sont 
6crits les textes bouddhistes), les paroles sacrbes, les bains d'eau 
lustrale (sroy tuk) et les bénédictions collectives (proh). Certains 
bonzes inscrivent ces paroles sur la peau des malades à l'aide de 
baguettes d'encens, de dents d'animaux sauvages, ou sur des 
talismans ou des plaquettes de metal portées autour de la taille, 
ou encore sur les feuilles de banian (ficus m/&iosaj qu'ils 
trempent dans l'eau et qu'lis donneront à boire aux malades. Cette 
action permet au malade de prendre conscience qu'il a en lui les 
moyens de parvenir à sa gu6rison (Bertrand, 1996). 

b les médlums (roup) : ils s'orientent plus vers les maladies psy- 
chiques. En effet, ils appellent des esprits (boramei) avec les- 
quels ils opèrent des tractations pour délivrer les malades des 
causes de leurs souffrances. Les médiums sont souvent entour6s 
d'une communaut6 de fidbles qui les sert ou les accompagne 
dans differentes cér6monies. Certains malades deviennent à leur 

les km meu/ comgnoeu (kru lire la maladie) déterminent la 
nature du mal qui peut r6sulter de I'age, d'un accident, d'un 
d6règlement interne consid6r6 comme normal, d'une punition 
des andtres ou des g6nies envers lesquels on a commis une 
faute, d'esprits malfaisants 
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tour m4diums mais tous ne se consacrent pas aux pratiques de via les conversations avec les tradipraticiens et les habitants de 

gu6rison. Les traitements magiques, les offrandes impliquent le la region pour le traitement du paludisme (f ibre et malaria) et 
sujet et souvent toute la famille, la recherche d'ames perdues des maladies infectieuses. 

opère comme un processus de réconciliation avec les ancêtres 
(Bertrand, 1997). 
- les médeclns tradiîionnels chlnok (krous chens6) : ils sont 
prbsents dans le milieu rural et urbain. Ils emploient des remédes 
chinois et médicaments occidentaux. 

Les enquêtes au nombre de 4, r6alisees entre 2002 et 2005, ont BtB 
conduites dans 9 provinces du Cambodge : Battambang, Kampot, 
Kampong Chhnang, Kampong Speu, Kampong Thom, Kandal, Koh 
Kong, Siem Reap, Stung Treng (Fig. 1 : carte des provinces du 
Cambodge). Elles Btaient dirigees par le Professeur Cheng Sun 
Kaing de la faculté de Pharmacie de Phnom Penh accompagne d'un 
tradipraticien Monsieur Huon Chhom, de Monsieur A. Chea et pour 
certaines d'entre elles du Professeur G. Balansard et du Docteur S. 
Bun. Une fiche d'enquête a et6 Btablie (cf. Fig. 2). Cobjectif de ces 
enquêtes &ait d'identifier les plantes utilis6es en m W r w t  tra&bn- 
nelle cambodgienne comme antimici~]Wemm, 
que en vue de chercher de nouveaux agien@$ 
confirmer le bien fond6 de l'usage des plantes t?t&&îWW d m  L 
traitement des infections et du paludisme. 

Figure 1 : Carte des provinces du Cambodge 

1 Les tradipraticiens et les habbants qui utilisent les piantes ont 618 
convies à l'interview sur l'utilisation des plantes. 

3. id.nmicatlon a herbier ô08 plantes Wectlonnéos 

Cidentification des plantes au cours des enquêtes ethnobotani- 
ques dans les provinces a At6 faite par le Pr Cheng Sun Kaing, 
Faculte de Pharmacie, Phnom Penh, Cambodge. Les bchantillons 
de plantes ont 616 d6pos6s dans I'herbarium de la Faculte de 
Pharmacie, Phnom Penh. 

Dans certains cas difficiles, l'identification des Bchantillons a et6 
confirmb par Mme HUI du MusBum d'Histoire Naturelle de Paris. Les 
Bchantillons de drogue ont et6 récolt6s et s6chBs naturellement à 
temperature ambiante et à l'abri de la IumEBre. 

Flore Cambodghma 
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Les donnees ethnobotaniques (nom local, mode de preparation, 
usage traditionnel, association des plantes, indications, 
posologie, contre indication et effets secondaires) sont obtenues Figure 2 : Fiche d'enqu&te 
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