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Abstract

This study focuses on the use of medicinal plants in the management of polycystic ovary
syndrome (PCOS) in the wilaya of Sétif. To collect the necessary data, a questionnaire was
distributed to women diagnosed with this condition. Data analysis revealed that 67% of the
cases involved women aged between 20 and 30. Among the respondents, 58% were single and
36% were married. Additionally, 70% had a university-level education, and 47% lived in urban
areas. From a therapeutic perspective, 54% of participants reported using both modern and
traditional medicine, and 82% considered this combination to be more effective. The presence
of cysts was confirmed in 91% of the surveyed women, with a predominance of the polycystic
ovarian type (81%). Regarding the use of medicinal plants, 55% of participants reported using
them, while 45% relied exclusively on pharmaceutical treatments. The most commonly cited
plant was Atriplex halimus (locally known as /’egttef Imalih), used by 33% of the respondents.
Its collection was mostly manually (96%), for therapeutic purposes (92%), in dried form (89%),
and used alone in 67% of cases. The parts most frequently used were the flowers (55%) or the
entire plant (40%), most often prepared as an herbal tea (87%) and administered orally (98%).
A specific dosage was followed by 72% of users, and 70% continued treatment until
improvement or full recovery. In terms of perceived outcomes, 50% of women reported an
improvement in their condition, while 49% mentioned complete recovery. The main sources of
motivation were personal experience (60%) and advice from herbalists (26%). The most
common method of preservation was shade-drying (64%). In conclusion, this study highlights
the frequent use of traditional medicine among women with PCOS in Sétif, with a strong
preference for Atriplex halimus. The findings underscore the importance of strengthening
scientific research on medicinal plants to rigorously evaluate their efficacy and safety, while
also preserving and promoting traditional local knowledge.

Keywords: PCOS, Sétif, herbal medicine, Atriplex halimus, traditional medicine, herbal tea
(tisane).



Résumé

Cette étude s’intéresse a 1’usage des plantes médicinales dans la prise en charge du
syndrome des ovaires polykystiques (SOPK) dans la wilaya de Sétif. Pour collecter les donnees,
un questionnaire a été distribué aupres de femmes atteintes de cette pathologie. Les réponses
obtenues ont été saisies dans un fichier Excel, puis analysées statistiquement. L’analyse des
données revele que 67 % des cas concernent des femmes agées de 20 a 30 ans. Parmi les
répondantes, 58 % sont célibataires et 36 % mariées. Par ailleurs, 70 % d’entre elles possédent
un niveau d’études universitaires, et 47 % résident en milieu urbain .Sur le plan thérapeutique,
54 % des participantes déclarent recourir a la fois a la médecine moderne et a la medecine
traditionnelle, et 82 % considerent cette combinaison comme plus efficace. Le diagnostic par
les kystes est confirmé chez 91 % des femmes interrogées, avec une prédominance du type
polykystique ovarien (81 %). Concernant 1’usage des plantes médicinales, 55 % des
participantes y ont recours, tandis que 45 % utilisent exclusivement des traitements
médicamenteux. La plante la plus fréquemment mentionnée est Atriplexhalimus (connue
localement sous le nom de (I’egttef Imalih), utilisée par 33 % des consommatrices. Sa collecte
est majoritairement manuelle (96 %), a des fins thérapeutiques (92 %), sous forme seche (89
%) et utilisée seule dans 67 % des cas. Les parties employées sont principalement les fleurs (55
%) ou la plante entiére (40 %), le plus souvent préparées en tisane (87 %) et administrées par
voie orale (98 %). Une posologie précise est respectée par 72 % des utilisatrices, et 70 %
poursuivent 1’usage de la plante jusqu’a amélioration ou guérison. Concernant les résultats
percus, 50 % des femmes rapportent une amélioration de leur état, tandis que 49 % évoquent
une guérison compléte. Les principales sources de motivation sont I’expérience personnelle (60
%) et les conseils d’herboristes (26 %). Le séchage a ’ombre constitue la méthode de
conservation la plus courante (64 %). En conclusion, cette étude met en évidence le recours
fréquent a la médecine traditionnelle chez les femmes atteintes de SOPK a Sétif, avec une
préférence marquée pour Atriplexhalimus. Ces résultats soulignent 1’importance de renforcer
les recherches scientifiques sur les plantes médicinales afin d’en évaluer rigoureusement

I’efficacité et la sécurité, tout en valorisant les savoirs traditionnels ancrés dans la culture locale.

Mots clés : SOPK, Sétif, phytothérapie, Atriplexhalimus, médecine traditionnelle, tisane.



