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Résumé

La résistance croissante des bactéries aux antibiotiques classiques constitue aujourd’hui
un enjeu majeur de santé publique, compromettant 1’efficacité des traitements médicaux. Dans
ce contexte, la recherche de nouvelles molécules dotées de propriétés biologiques innovantes
est devenue une priorité. Les bases de Schiff et leurs complexes métalliques présentent un
intérét particulier en raison de leur stabilité chimique, de leur capacité a interagir avec des cibles
biologiques, et de leurs activités pharmacologiques variées, notamment antimicrobienne et
antioxydante.

Ce travail étudie certaines activités biologiques et pharmacologiques, comme les effets
antibactériens, antifongiques et antioxydants dun ligand appelé tris(5-Bromo-2-
hydroxybenzylaminoéthyl)amine et de son complexe de Fer (I11).

L’étude de I’activité antimicrobienne, réalisée par diffusion sur disque et microdilution
(CMI), a montré que le ligand libre est systématiquement plus actif que le complexe de Fe (l11),
en particulier contre Staphylococcus aureus, Pseudomonas aeruginosa et Proteus hauseri, avec
des CMI tres faibles, allant jusqu’a 0,275 mg/ml. Le complexe, quant a lui, présente une activité
modérée avec une CMI généralement autour de 12,5 pg/ml, a I’exception de Candida albicans,
particulierement sensible (CMI = 0,39 mg/ml).

Les tests antifongiques ont également révélé une meilleure activité du ligand,
notamment contre Candida albicans, Candidat glabrata et Candidat tropicalis.

L’activité antioxydante, évaluée par la méthode DPPH, a montré que le complexe de Fe
(ITI) posséde une ICso de 29,11 ug/ml, plus faible que celle de la vitamine C (35 pg/ml),
confirmant son efficacité comme antioxydant. Au contraire le ligand seul, ne présenté aucune
activité antioxydante significative, avec une inhibition décroissante en fonction de la
concentration. Ainsi, la complexation avec le Fe (III) améliore nettement I’activité
antioxydante, mais tend a diminuer 1’activité antimicrobienne.

En conclusion, le ligand étudié présente un fort potentiel en tant qu’agent antimicrobien,
notamment contre les souches multirésistantes et son complexe de Fe (I11) montre une activité
antioxydante intéressante, ce qui renforce I'intérét de ces composés dans le développement de

nouvelles alternatives thérapeutiques.

Mots-clés : Complexe de Fe (lIl), ligand base de Schiff, Activité antimicrobienne, Activité

antifongique, Activité antioxydante.



Abstract

The growing resistance of bacteria to conventional antibiotics is now a major public health
issue, compromising the effectiveness of medical treatments. In this context, the search for new

molecules with innovative

Biological and pharmacological properties have become a priority. Schiff bases and their metal
complexes are of particular interest due to their chemical stability, their ability to interact with
biological targets, and their varied pharmacological activities, including antimicrobial and

antioxidant properties.

This work studies certain biological activities, such as the antibacterial, antifungal, and
antioxidant effects of a ligand called tris(5-bromo-2-hydroxybenzylaminoethyl) amine and its

iron (I11) complex.

The study of antimicrobial activity, carried out by disk diffusion and microdilution (MIC),
showed that the free ligand is systematically more active than the Fe (I11) complex, particularly
against Staphylococcus aureus, Pseudomonas aeruginosa, and Proteus hauseri, with very low
MICs of up to 0.275mg/ml. The complex, on the other hand, showed moderate activity with an
MIC generally around 12.5 pg/ml, with the exception of Candida albicans, which was
particularly sensitive (MIC = 0.39 mg/ml). Antifungal tests also revealed better activity of the

ligand, particularly against Candida albicans, Candidat glabrata, and Candidat tropicalis.

Antioxidant activity, assessed by the DPPH method, showed that the Fe (I111) complex has an
ICso 0£29.11 pg/ml, lower than that of vitamin C (35 pg/ml), confirming it seffectiveness as an
antioxidant. The ligand alone, on the other hand, showed no significant antioxidant activity,
with inhibition decreasing as concentration increased. Thus, complexation with Fe(lll)

significantly improves antioxidant activity but tends to decrease antimicrobial activity.

In conclusion, the ligand studied has strong potential as an antimicrobial agent, particularly
against multi-resistant strains, and its Fe (I111) complex shows interesting antioxidant activity,
which reinforces the interest of these compounds in the development of new therapeutic

alternatives.

Keywords: Fe (I11) complex, Schiff base ligand, antimicrobial activity, antifungal activity,

antioxidant activity.
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Introduction

La résistance des bactéries aux antibiotiques classiques est une crise mondiale qui met
en danger I’efficacité des traitements médicaux actuels, face a cette situation, les chercheurs
sont menés a trouver de nouvelles molécules thérapeutiques capables de contourner cette
résistance. Ventola, (2015).

Dans ce contexte, les complexes métalliques a base de Schiff ont suscité un intérét
croissant a cause de leur capacité a former des structures stables avec les ions métalliques et a
montrer certaines activités biologiques Shah et al., (2020).

Les bases bidentées ou tridentées de Schiff, en raison de leurs groupes donneurs tels que
l'azote de l'imine et l'oxygéne phénolique, jouent un rdle tres intéressant en favorisant la
formation de complexes métalliques plus stables, qui sont associés a des propriétés
thérapeutiques. Pore et al., (2023) ; Rao, (2019) les complexe fer (I1) associés a des ligands de
base de Schiff présentent des propriétés antimicrobiennes remarquable. Ces composes sont
capables d’interagir avec les cibles biologiques comme les protéines ou les enzymes, ce qui
entraine une perturbation du métabolisme cellulaire. Azam et al., (2018) ; Deshapande et al.,
(2011). L’intégration d’un ion métallique tel que Fe (IIT) améliore I’activité biologique du
ligand. Ce qui est attribué a I’augmentation de la lipophilie, qui facilite le passage a travers les
membranes, et la formation d’espéces réactives de ’oxygéne (ROS). Pore et al., (2023) ;
Kumar et al., (2023), la nature électronique du ligand et la structure jouent un role essentiel
dans Tactivit¢ du complexe. Certains complexe fer (III) établie a partir de ligands
hétérocycliques méthyles ont montré une bonne activité antioxydante et antimicrobienne
Borase et al., (2021). Ces complexes a base de Schiff ont montré un potentiel anticancéreux et
antimicrobien prometteur, avec une tres bonne efficacité contre plusieurs souches résistantes.
Kumar et al., (2023). Selon Saritha et Metilda, (2021), les complexes de Fe (I11) présentent
aussi des propriétés anti-inflammatoires en plus de leur pouvoir antimicrobien.
Certaines études ont montré que les complexe a base de Schiff peuvent garantir une bonne
stabilité thermique, ce qui les rend important en catalyse et en milieux biologique Rao, (2019).

L’objectif de cette étude est d’évalué les propriétés antimicrobiennes et antioxydantes
du complexe de Fe (I11) de type base de Schiff, qui est un dérivé de 5-bromosalicylaldéhyde et
la tris(2-aminoéthyl)amine. Ce complexe sera soumis a une comparaison avec son ligand libre
ainsi qu'avec des antibiotiques de référence, sur diverses souches bactériennes pathogenes, y

compris des souches de référence (ATCC), ainsi que sur des souches fongiques, afin d'évaluer
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son potentiel en tant qu'agent thérapeutique.

Nous avons présenté notre travail comme suit :

v’ Le premier chapitre, dédié a une recherche bibliographique, expose les bactéries et les
champignons associés aux infections, ainsi que les antibiotiques fréquemment
employés. Les ligands de type base de Schiff, leurs complexes avec des métaux et leurs
utilisations dans divers domaines.

v Dans le deuxiéme chapitre, nous exposons le matériel et les techniques employés lors
de nos manipulations. La synthése du ligand tris(5-Bromo-2-hydroxybenzylaminoéthyl)
amine et de son complexe de Fe (Il1), ainsi que de la méthode des puits pour évaluer
I’activité antimicrobienne.

v’ Enfin, le troisiéme chapitre se focalise sur les résultats et I'analyse des résultats obtenus
pour une meilleure compréhension de I'efficacité de ces composes dans le domaine

biologique.
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I. Rappels bibliographiques

Dans ce chapitre, nous exposons une synthése bibliographique sur certaines souches
microbiennes, les antibiotiques employés pour les traiter, les bases de Schiff et leurs complexes
métalliques, qui sont trés intéressants en raison de leurs propriétés biologiques et
pharmacologiques , notamment leurs activités antimicrobiennes, antifongiques et antioxydants.
1.1 Généralités sur les microbes

Un microbe est un organisme vivant, unicellulaire, microscopique invisible a 1'ceil nu.
Les microbes regroupent ’ensemble des organismes microscopiques comme :

v’ Bactéries

v/ Champignons microscopiques (levures et moisissures)
v’ Protozoaires et algues unicellulaires

v Virus Barthole, (2018).

Bactéries

Virus Algues Protozoaires

Figure 1 : Différents micro-organismes Hart et Shears, (1997)

1.1.1. Bactéries
1.1.1.1. Bactéries pathogénes et leurs familles
Les espéces pathogenes les plus courantes dans les infections nosocomiales sont :
1.1.1.1.A. Famille Enterobacteriaceae
v" Escherichia coli

Est une bactérie de forme batonnet, appartenant a la famille des Enterobacteriaceae et
plus précisément au genre Escherichia. Elle est anaérobie facultative a Gram négatif, que I’on
retrouve dans I’intestin humain peu aprés la naissance, elle fait partie de la flore intestinale.
Certaines souches peuvent devenir pathogenes et causer des maladies telles que la diarrhée,
Rodriguez Angeles, (2002). Les souches d’E. Coli présentent une forte résistance aux

antibiotiques couramment utilisés comme 1’amoxicilline, Smaoui et al., (2003).
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Figure 2: Structure cellulaire d’Escherichia Coli. Uhlich et al., (2006)

v’ Enterobacter cloacae complexe (ECC)
Le complexe Enterobactercloacae (ECC), souvent présent dans les milieux hospitaliers,
il peut causer une grande variété d'infections, comme la pneumonie, les voies urinaires et
lasepticemie. Annavajhala et al., (2019) il présent une résistance tres croissante aux
traitements surtout aux carbapénémes. Mezzatesta et al., (2012), Annavajhala, (2019).
1.1.1.1.B. Famille des morganellaceae
v' Proteus hauseri
Proteus hauseri est une bactérie en forme de batonnet, a gram négatif etanaérobie
facultative, mobile, non pigmentée et capable de la fermentation Elle fait partie de la flore
intestinale humaine et animale normale. National Cancer Institute, (2020). Sa capacité de
former des biofilms et sa mobilité lui confere une meilleure résistance aux agents
antimicrobiens. Ng et al., (2017).
1.1.1.1.C. Famille pseudomonadaceae
v' Pseudomonas aeruginosa
Pseudomonas aeruginosa est un bacille a Gram négatif trés répandu dans la nature, Cette
bactérie est largement reconnue comme un pathogene opportuniste majeur, responsable de
certains infections nosocomiales, telles que les infections urinaires, les pneumonies et la
septicémie. Elle provoque des infections difficiles a traiter. Mendes, (2022) sa résistance aux
antibiotiques est un mécanisme découvert recemment, qui comprend la formation de biofilms

et des cellules persistants capables de tolérer plusieurs antibiotiques. Pang et al., (2019).



Chapitre | Rappels bibliographiques

1.1.1.1.D. Famille staphylococcaceae
v’ Staphylococcus aureus
Staphylococcus aureus, également appelé « staphylocoque doré », il s’agit d’un coccus
a Gram positif, anaérobie facultative, immobile et non sporulé, qui peut étre a coagulase
positive ou négative. Gulzar et Zehra, (2018). C’est un agent pathogéne trés courant, associé
a des graves maladies communautaires, nosocomiales ainsi qu’a des infections liées aux
biofilms. Al-Mebairik et al., (2016).

Figure 3: Structure cellulaire de staphylococcus aureus. (Institut Pasteur, 2024).

I.1.1.1.E. Famille des Enterococcaceae
v Enterococcus faecalis
Il s’agit d’une bactérie a Gram positif, non sporulée, anaérobie facultative, et catalase-
négatives, elle se présente généralement sous forme de coques, isolés ou en chaines. Bru et al.,
(2012), c’est une bactérie commensale, elle provoque certaines infections, notamment
I’endocardite, elle est trés difficile a traiter en raison de leur résistance aux antibiotiques. Nappi

et al., (2023)

Bacille Vibrion Spiralée

Figure 4 : Différentes formes des bactéries. Mesbah, (2018).
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1.1.2. Champignons pathogenes
v Candida Albicans

Candida albicans est un champignon microscopique qui se trouve naturellement dans
les différentes parties du corps comme I’intestin, la bouche, ainsi que la peau humaine. Elle
peut devenir un pathogeéne opportuniste responsable d’infections mucocutanées ou d’infections
systémiques graves et mortelles. Lopes et Lionakis, (2022). C'est la cause la plus fréquente
d'infection fongique grave et d'infections nosocomiales en milieu hospitalier. Gow et Yaday,
(2017)

Figure 5: Structure cellulaire de Candida albicans Macias-Paz et al., (2023)

v Candida tropicalis
Candida tropicalis parmi les principales especes des levures non-albicans responsables
d’infections fongiques, surtout chez les patients hospitalisés en réanimation, hotamment en cas
de cancer, de cathétérisme prolongé ou de traitement par antibiotiques a large spectre. Negri et
al., (2012), Les taux de résistance de C. tropicalis aux antifongiques tels que la fluconazole ont

augmenté chaque année. Wang et al., (2021).

v/ Candida glabrata
Candida glabrata est une espéece de levure opportuniste responsable d’infections, surtout
chez les personnes immunodéprimées. Elle ne présente pas le dimorphisme et ne se reproduit
pas sexuellement. Elle peut affecter les voies urinaires et dans les cas les plus graves, elle
provoque des fongémies. Kumar et al., (2019), elle montre une résistance croissante aux

médicaments antifongiques, en particulier aux azolés. Vandeputte, (2008).
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1.2 Antibiotiques et la résistance microbienne
L’usage excessif des antibiotiques favorise 1’apparition de résistances bactériennes, ce
qui réduit progressivement leur efficacité thérapeutique avec le temps. Sanders et al., (2011).
v Imipenéme
L'imipeneme, parmi les premiers carbapénemes decouverts, il était réservé aux infections
graves, a cause de son efficacité et sa sécurité prouvée dans des indications comme la
pneumonie nosocomiale, les infections intra-abdominales, Rodloff et al., (2006) Il est tres
efficace contre les bactéries a Gram négatif en forme de batonnets qui ont besoin d’oxygene
pour vivre "aérobies". Barza, (1985).
v’ Ceftriaxone
La ceftriaxone est un antibiotique efficace contre Staphylococcus aureus. Elle possede
un effet similaire a celui du céfotaxime. Hirai, (2011), il est tres efficace contre les espéces
d’enterobacteriaceac avec une activité modérée contre pseudomonas. Cleeland et Squires,
(1984) ; Neu et al., (1981)
v' Ampicilline et Amoxicilline
Ces deux antibiotiques appartenant de la famille des aminopénicillines, qui viennent de
la pénicilline, administré par voie orale, active contre un large éventail de bactéries a Gram
positif et négatif leur r6le est d’inhiber la synthése de la paroi bactérienne. Acred et al., (1962).
Certaines bactéries sont capables de produire la pénicillinase ce qui rend la pénicilline
totalement inefficace. Sharma et al., (2013).
v Acide clavulanique (Augmentin)
L’acide clavulanique est souvent combiné avec I’amoxicilline pour former I’ Augmentin
C’est une association thérapeutique tres efficace contre certaines bactéries qui produisent une
enzyme spéciale appelée P-lactamase. Cette enzyme rend les bactéries résistantes aux
antibiotiques de la famille des béta-lactamines. Paradkar, (2013).
v" Chloramphénicol
Le chloramphénicol possede un tres large spectre d'activité contre les bactéries a Gram
positif (y compris la plupart des souches de SARM), les bactéries a Gram négatif ainsi que les
anaérobies. Il a été abandonné dans les pays développés en raison de son association avec des
effets indésirables graves, notamment une anémie irréversible et mortelle. civljak et al., (2014).
v Cloxacilline
La cloxacilline appartient au groupe des pénicillines, ce qui lui confére sa résistance aux

pénicillinases produites par les Staphylococcus aureus. john et al., (2015), elle joue un réle
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crucial dans le traitement des infections causées par Staphylococcusaureus sensible a la

méthicilline en raison de son effet bactéricide.Bru et Garraffo, (2012).
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Figure 6 : Mécanismes de resistance aux antibiotiques chez les bactéries. Sebti, (2018).

1.3.Bases de Schiff

Les bases de Schiff sont des composés organiques caractérisé par la présence d’un
groupe imine ou azométhine (—C=N-). Elles portent le nom du chimiste allemand Hugo Schiff,
qui les a découvertes en 1864. Elles sont obtenues par condensation entre une amine primaire
et un composé¢ carbonylé (comme une cétone ou un aldéhyde), I’eau est éliminée pendant la
réaction.

Ces composés suscitent un intérét croissant, ils peuvent présenter plusieurs activités
biologiques, tels que :

v Anti-inflammatoire (contre les inflammations),
Analgesique (contre la douleur),

v

v Antimicrobien,
v' Antifongique,
v

Antioxydant, etc. Chaturvedi et al., (2016)
R
1 \ / R2
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Figure 7: Structure générale d’une base de Schiff. Mokhnach et al., (2020).
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1.3.1. Bases de Schiff et leurs complexes métalliques

Les complexes métalliques constituent un sujet de recherche a cause de leur forme et la
maniére dont ils se lient & d’autres molécules. Ils présentent des propriétés optiques,
magnétiques ou catalytiques, selon les molécules (ligands) qui sont attachées au métal, I'un des
aspects les plus étudiés ce sont les complexes a base de Schiff. Ces molécules permettent la
formation des structures stables. Divya et al., (2017).

Selon ElI-Ghamry et al., (2022), les bases de Schiff agissent comme des ligands
bidentates elles se liant aux ions métalliques a travers I’atome d’azote de I’azométhine (—C=N—
) et I’atome d’oxygéene du groupe phénolique (—OH), ce qui permet la formation de complexes
de coordination stables dont le métal est considéré comme accepteur tandis que la base de Schiff
est un donneur.

1.3.2. Mécanisme d’action des complexes Fe (III) de type base de Schiff

Il est connu que les bactéries a Gram positif possédent une paroi cellulaire composée
d'une membrane interne et d'une épaisse couche de peptidoglycane. Par contre les bactéries a
Gram négatif présentent une structure plus complexe, constituée d'une membrane interne, d'une
fine couche de peptidoglycane, avec une membrane externe riche en lipopolysaccharides (LPS).
Cette distinction structurale explique en partie la différence de sensibilité aux antibiotiques
Young, (2010).

Les bases de Schiff, composés avec un groupe imine ou azomeétine, présentent certaines
activités biologiques et interactions avec les membranes. Elles peuvent agir comme
transporteurs pour le transport d'ions métalliques a travers les membranes Zoubi et al., (2014).
Ces composes semblent capables de se combiner a la couche lipophile afin d'améliorer la
perméabilité membranaire des bactéries a Gram négatif. Abudief, (2015).

Selon Baosi¢ et al., (2007). La lipophilie des ligands de base de Schiff et de leurs

complexes métalliques est corrélée a leurs activités antibactériennes et antifongiques.
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Figure 8: Structure de la paroi des bactéries a gram négatif et a gram positif Mesbah, (2018).
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La résistance des bactéries aux antibiotiques est un probleme croissant qui menace les
réalisations de la médecine actuelle. Frere, (2017), Il est donc important de concevoir des
stratégies de développement de nouveaux médicaments ciblant de plusieurs processus
cellulaires afin d'améliorer leur efficacité contre divers micro-organismes, notamment les
bactéries, les virus et les champignons. Claudel et al., (2020).

L'étude des effets des agents antimicrobiens dépend de leur mécanisme de résistance.
Leur mécanisme d'action est classé en fonction de la structure de la bactérie ou la fonction
affectée par ces agents, notamment :

v" Inhibe la synthése de la paroi bactérienne.

v" Perturbe le fonctionnement des ribosomes.

v' Interruption de la formation des acides nucléiques (ADN ou ARN).

v’ Inhibe le métabolisme de ’acide folique (essentiel pour la croissance microbienne).

v’ Altération de la membrane cellulaire. Divya et al., (2017).
1.3.3. Activités biologiques et pharmacologiques des complexes métalliques de type base
de Schiff

Plusieurs études ont examiné que les bases de Schiff et leurs complexes métalliques
offrent un large éventail d'applications, antibactériennes, antifongiques, anti tumorales et
cytotoxiques. Jadhav, (2020), elles présentent un intérét médicinal et biologique remarquable,
ce qui justifie une attention particuliere afin d'explorer pleinement leur potentiel thérapeutique.
Munawar et al., (2018)
1.3.3.1. Activites antibactériennes

Les composés a base des métaux montrent un grand potentiel pour créer de nouveaux
antibiotiques, capables de prévenir la croissance des souches bactériens. Il est crucial de
développer de nouvelles facons de traiter les infections.

Aujourd’hui, il est trés important de trouver des traitements efficaces contre les maladies
causées par les radicaux libres (des antioxydants), les champignons (des antifongiques), les
virus (des antiviraux), ainsi que les tumeurs et les cancers, Pour cela les bases de Schiff sont
vues comme des molécules prometteuses pour agir contre les bactéries. Madani, (2020).

Selon Al-shaalan et al., (2021) les complexes de Fer (111) qui ont été évalués pour leur
activité antimicrobienne contre différentes souches pathogénes tels que staphylococcus aureus,
escherichia coli et pseudomonace aeruginosa ont montré que les complexes présentent une
activité inhibitrice supérieur a celle des ligands seuls. Cette supériorité est grace a leur pouvoir
chélateur. Fonkui et al., (2019).

10
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1.3.3.2. Activités antifongiques

Beaucoup de complexes métalliques, dérivés de bases de Schiff et de métaux de
transition, ont montré une bonne activité antifongique significative contre les champignons.
Lahneche, (2019), Leur efficacité repose sur le méme principe que pour les bactéries. Negm
et Zaki, (2008).

Selon Chohan et al., (2007) les tests réalisés sur les souches fongiques tels que candida
albicans, candida glabrata et aspergillus montre que les complexes métalliques sont plus
antifongiques que leur ligand, cela est di grace a leur nature liposoluble des complexes qui
donne une capacité plus efficace pour perturber les cellules fongiques par rapport aux ligands
seuls. Negm et Zaki, (2008).

La chélation des bases de Schiff non ioniques avec des métaux de transition permet
généralement d’améliorer I’efficacité des ligands, notamment en matiére de bactéricides et de
fongicides. Negm et Zaki, (2008).

Les complexes peuvent ainsi bloquer les sites enzymatiques, perturber la respiration
cellulaire et inhiber la synthese des protéines, freinant la croissance fongique. De plus, une
interaction possible entre le groupe azométine et le centre actif des constituants cellulaires
pourrait perturber le fonctionnement normal de la cellule.Raman et al., (2007).
1.3.3.3. Activités antioxydantes

Le radicale libre DPPH est couramment utilisé pour la détection de piégeage des
radicaux dans l'analyse chimique, sa coloration violette diminue lorsqu’il est réagi avec un
antioxydant ce qui permet d’estimer la capacité des substances a neutraliser les radicaux libres
cette méthode est rapide, simple et largement utilisée en chimie. Chahmana, (2018).

Les antioxydants synthétisés sont couramment utilisés pour leur efficacité, ils sont a la
fois efficace et peu couteux par rapport aux antioxydants naturels, plusieurs complexes
métalliques a base de ligands de Schiff ont montré une forte résistance aux especes réactives
d’oxygénes et une bonne activité antioxydant Abudief et al.,(2015) ces ligands sont révélés
trés prometteurs dans le domaine biologique, De plus I’ajout du groupement fonctionnel ayant
un effet antioxydant peut améliorer d’avantage les propriétés de ces complexes. Tadel, (2017).

Les complexes de Fe (I111) montre une trés bonne capacité a neutraliser les radicaux
libres, cette activité est due a la fois a la présence du métal Fe (111) qui peut participer a des
réactions redox et a la structure chimique du ligand de Schiff qui facilite le transfert des
électrons. Al-shaalan et al., (2021).
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1.3.3.4. Activités anti inflammatoires et anticancéreux

Les complexes de bases de Schiff, surtout ceux contenant du fer, ont montré des
propriétés anti-inflammatoires sur les tests réalisés contre 1’albumine. Ramadhan et al.,
(2016). Ces complexes métalliques montrent aussi une activité anticancéreuse significative
contre plusieurs lignées cellulaires cancéreuses. Tadele et Tsega, (2019).

1.3.4. Autres applications des bases de Schiff et ses complexes de Fe (111)

Les bases de Schiff sont utilisées dans plusieurs domaines scientifiques tels que les
industries pharmaceutiques et chimiques. Ces composés présentent certaines activités
biologiques, notamment antimicrobiennes, anti-inflammatoires, antivirales et antioxydants.
Outre leurs propriétés médicinales, elles jouent un réle important de ligands en chimie de

coordination. Rajuetal., (2022).

1.3.4.1. Domaine de la synthése chimique

Les bases de Schiff sont trés utilisées comme étapes intermediaires reactionnelles dans le
domaine chimique. Quand elles se lient a des métaux, forment des complexes métalliques qui
peuvent aider a accélérer les réactions chimiques, ce sont des catalyseurs.
Ces complexes sont trés utiles dans certaines réactions comme :

v Oxydation

v Réduction

v Epoxydation

v Hydrolyse

v Réactions de dégradation ou de décomposition. Mokhnache, (2020).
1.3.4.2. Chimie analytique

Les bases de Schiff sont trés utiles en métallurgie, notamment dans les techniques de

titrage et de précipitation, pour permettre la séparation de certains ions métalliques présents

dans un mélange. Mokhnache, (2020).
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Chapitre 11 Materiel et méthodes

I1. Matériel et méthodes

Ce travail a été effectué au sein de trois laboratoires: Etablissement Hospitalier
Spécialisé en Transplantation d'Organes et de Tissus de Blida (EHS TOT) Blida, le laboratoire
de microbiologie de fin d’études et le laboratoire de recherche Biotechnologie, Environnement
et Santé (LBES) rattaché au Département de Biologie de la Faculté des Sciences de la Nature
et de la Vie, Université Saad Dahlab Blida 1 durant une période de Cing mois, allant du 2 février
2025 & 25 juin 2025.

Les objectifs de la présente étude sont les suivants :
Applications du ligand de type base Schiff et de son complexe de Fe (111) dans le domaine
biologiques et pharmacologiques telles que :
e Etude du pouvoir antibactérien sur des souches bactériennes pathogénes cliniques et de
référence (ATCC) des bases de Schiff vis-a-vis des souches bactériennes (Gram (+) /

Gram (-)) par la méthode de diffusion en puits.

e FEtude du pouvoir antifongique du ligand et de son complexe Fe (I11) par la méthode de
diffusion en puits.

e Détermination de la concentration minimale inhibitrice (CMI) vis-a-vis des souches
sensibles,

e Exploration de I’activité antioxydante par la méthode de piégeage du radical libre

DPPH.

11.1. Matériel
11.1.1. Matériel non biologique

Matériels, verreries, réactifs et produits chimiques (voir annexe 1).

11.1.2 Matériel biologique
e Lessouches bactériennes et fongiques

Les activités antimicrobiennes et antifongiques du complexe de Fe (I1l) et du ligand
tris(5-Bromo-2-hydroxybenzylaminoéethyl)amine ont été étudiées pour les différentes souches
bactériennes provenant de I’ American Type Culture Collection (ATCC), également pour des
souches uropathogenes ainsi que pour des souches fongiques.

Ces souches on était fournies par EHS TOT de Blida (Etablissement Hospitalier
Spécialise en Transplantation d'Organes et de Tissus de Blida) et identifiées et caractérisées
par l'institut PASTEUR d'Algérie (IPA).
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Tableau 1: Souches microbiennes de référence (ATCC).

Espeéces Natures References
Staphylococcus aureus  |Bactérie Gram+ 25923
Enterococcus faecalis Bactérie Gram+ 29212
Escherichia coli Bactérie Gram- 25922
Pseudomonas aeruginosa Bactérie Gram- 27853
Klebsiella pneumoniae  Bactérie Gram- 13883

Tableau Il: Souches bactériennes uropathogenes.

Espéces Natures
Staphylococcus aureus Bactérie Gram +
Staphylococcus epidermidis Bactérie Gram+
Enterococcus faecalis Bactérie Gram +
Escherichia coli Bactérie Gram -
Pseudomonas aeruginosa Bactérie Gram -
Enterobactercloacae Bactérie Gram -
Proteushauseri Bactérie Gram -
Enterobacter aerogenes Bactérie Gram —
Tableau 11 : Souches fongiques uropathogénes.

Espeéces Natures

Candida albicans Levure

Candida glabrata Levure

Candida tropicalis Levure

Aspergillus sp Moisissure

11.2. Méthodes
11.2.1. Préparation du ligand et du complexe Fe (111) de type base de Schiff.

Le ligand tris(5-Bromo-2-hydroxybenzylaminoéthyl)amine de formule générale
Co7H27N4BrsOs a été synthétisé par condensation de trois équivalents de la 5-
bromosalicylaldehyde avec un équivalent de la tris(2-aminoéthyl)amine dans un solvant, le
méthanol. Le ligand a été caractérisé par I’analyse élémentaire (CHN), la spectroscopie de

résonance magnétique nucléaire RMN (*H et 3C), la spectrophotométrie UV-visible, la
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spectroscopie FTIR et la spectrométrie de masse a haute résolution (HRMS). La structure du

ligand est :

b

Figure 1: Structure du ligand tris(5-Bromo-2-hydroxybenzylaminoéthyl)amine.

(Photo originale ; 2025)

La réaction du ligand tris(5-Bromo-2-hydroxybenzylaminoéthyl)amine avec le
Chlorure de Fer FeCls dans le méthanol nous a permis de former le complexe de Fe (Il1). La
structure du complexe de formule générale FeC27H24N4BrsO3 a été confirmée par les différentes
techniques d’analyses spectroscopiques telles que [’analyse ¢lémentaire (CHN), Ila
spectrophotométrie UV-visible, la spectroscopie FTIR et la spectrométrie de masse a haute
résolution (HRMS).

11.2.2. Activités biologiques
11.2.2.1. Evaluation de I’activité antimicrobienne
L’activité antimicrobienne de la base de Schiff et de son complexe métalliques fer (11I)
a été déterminé vis avis 5 souches bactériennes 2 Gram positif (Staphylococcus aureus ATCC
25923, Enterococcus faecalis ATCC 29212) et 3 Gram négatif (Escherichia coli ATCC 25922,
Pseudomonas aeruginosa ATCC 27853, Klebsiella pneumoniae ATCC 13883)
11.2.2.1.a. Méthode de diffusion en puits

La diffusion en puis sur gélose est une méthode qualitative fréquemment utilise a fin
dévaluer I’activité antimicrobienne, elle est réalisée par ensemencement de 1’inoculum sur toute
la surface de la gélose contenu dans une boite pétrie sur laquelle des puits sont réalisés a 1’aide
d’un emporte-piece ou la molécule a tester sera versé, les boites sont ensuite incubées dans des

conditions optimales favorisant le développement des microorganismes. L’agent antimicrobien
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diffuse progressivement a travers le milieu gélosé, formant une zone d’inhibition dont le
diamétre est mesuré afin d’évaluer I’efficacité du composé. Balouiri et al., (2016).
+ Mode opératoire

L’évaluation a été réalisée selon la méthode de diffusion en puits

1. Préparation de la suspension bactérienne

Prélever de la boite pétrie 2 a 3 colonies isolées de Diluer dans 5mid’eau physiologique
chaque souche bactérienne agées de 18 a 24 heures.

o 1 g

77—

> S~ e
Agiter la suspension a laide d'un Mettre la suspension homogénéiser dans
vortex afin de ’homogénéiser. un densitométre et mesurer a fin obtenir

une turbidité équivalente a 0,5 McFarland.

Figure 2: Préparation de la suspension bactérienne

2. Ensemencement de la suspension bactérienne par la technique des quadrants
La suspension obtenue est ensuite utilisée pour ensemencer des boites de Pétri contenant
une couche uniforme de gélose Mueller-Hinton d’environ 4 mm d’épaisseur.
3. Réalisation des puits sur milieu gélosé
La méthode de diffusion en puits sur gélose est fréequemment utilisée afin d’évaluer
I’activité antimicrobienne d’extraits de microorganismes Magaldi et al., (2004) ; Valgas et al.,
(2007).
Elle consiste a introduire une solution a tester dans des puits creusés dans un milieu
gélosé ensemencé avec une suspension bactérienne. L’efficacité du composé est évaluée par
I’apparition d’une zone d’inhibition autour du puits, indiquant une inhibition de la croissance

microbienne.
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+ Mode opératoire

e Réaliser des puits d’un diamétre standard de 6 mm, identique a celui des disques
antibiotiques, a I’aide d’embouts stériles. L’embout est appliqué doucement sur la
surface de la gélose, en exercant un léger mouvement rotatif, afin de découper le milieu
sans I’endommager ni provoquer de fissures.

e A I’aide d’une anse stérile, on retire délicatement la gélose a I’intérieur des cercles,
formant ainsi des puits nets.

e Remplir les puits crée avec les solutions a tester a 1’aide d’une pipette Pasteur en
prélevant 90 ug du ligand qui est de couleur jaune, versé ensuite dans le premier puits,
90ug du complexe de couleur violet foncé, versé dans le second puits, eux-mémes de
différentes concentration (1, 5, 10, 15, 20 et 25 mg/ml).

e Laisser a température ambiante quelques instants afin de permettre une absorption
homogene, une fois les puits remplis, puis elles sont placées avec précaution dans une

étuve pour incubation a 37 °C pendant 24 h.

11.2.3. Activités Pharmacologiques
11.2.3.1 Evaluation de I’activité antimicrobienne

Plusieurs études ont montré que les complexes métalliques a base de Schiff tel Fe (111)
possedent un large éventail d’activités biologiques, y compris activité antifongique et
antibactérienne importante contre des souches pathogénes telles que Candida albicans,
Aspergillus niger Nandini et Selvi, (2025) ; Bhowmik et al., (2022) ; Saghatforoush et al.,
(2009), en tant qu’agents antifongiques pour traiter les infections fongiques.

L’activité antimicrobienne de base de Schiff et de son complexe métallique de Fe (I11)
a été évalué vis-a-vis de différentes souches pathogenes a la fois des bactéries et des
champignons d’intérét médical, I’étude a porté sur sept souches uropathogénes incluant trois
bactéries Gram positif (Staphylococcus aureus, Staphylococcus epidermidis et Enterococcus
faecalis) et quatre a Gram négatif (Escherichia coli, Pseudomonas aeruginosa,
Enterobactercloacae, Proteushauseri) ces souches ont été choisies en raison de leurs prévalences
dans les infections urinaires en leurs pertinences cliniques.

Parallélement, I'évaluation fongique a été menée sur 4 espéeces fongiques
uropathogenes : trois levures Candida albicans, Candida glabrata, Candida tropicalis et une

moisissure Aspergillus sp
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L’ensemble de ces microorganismes a permis d’examiner I’étendue du spectre d’activité

des composés testés, tant sur le plan antibactérien qu’antifongique.
+ Mode opératoire

L’évaluation des souches microbiennes : bactériennes et fongiques a été réalisée selon
un protocole similaire selon la méthode diffusion en puits (Balouiri et al., 2016): préparation
d’une suspension standardisée, ensemencement sur gélose appropriée, création de puits et
application des solutions a tester. Apres incubation, les zones d’inhibition ont été mesurées afin
d’évaluer I’activité microbienne.

1. Préparation de la suspension microbienne

1.1 Sélection et dentification de la souche microbienne

La préparation débute par le choix de la souche microbienne a analyser, puis par son
identification et sa sensibilité aux antibiotiques, qui s’effectue couramment par le systéme
automatisé Vitek respectant les étapes suivantes :

+ Collecte des échantillons et leurs cultures

Les échantillons biologiques sont de diverses sources, notamment les urines, les
punctures rénales ou les prélévements au niveau de I'urétre. Leur culture se fait en boite de Pétri
avec des méthodes adaptées selon que le prélevement est realise par urethroculture ou par
ponction rénale pour des biopsies. On utilisera selon le cas le streak-plating, le spread-plate ou
le pour-plate, selon le type de prélevement et la souche suspectée et en respectant les conditions

d’asepsie recommandées, Sanders, (2012).

+ Incubation et Sélection de la Colonie : L’échantillon inoculé est incubé a 37 °C pendant
24 heures, et une fois ce délai respecté, une colonie pure est sélectionnée, transférée sur une
lame avec une goutte de NaCl 0,9 % préalablement ajoutée, la suspension étant
aimablement diluée puis laissée a sécher a l'air libre durant environ cing minutes avant d'étre
fixée a la flamme afin de stabiliser la préparation.

+ Coloration de Gram : C'est une technique permettant de mettre en valeur les caractéres
morphologiques et structuraux des microorganismes. Elle permet de classer ces derniers en
deux catégories principales, en fonction de leur paroi (Gram + et Gram -)

+ Tests biochimiques bactériens : Sont réalisés rapidement visant a affiner l'identification
des bactéries et cela part du test de catalase, coagulase et d'oxydase.

Apres avoir affiné I’identification de la souche bactérienne, on procéde a I’utilisation du

VITEK
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4+ Systéme automatisé VITEK :
A. Standardisation de la suspension bactérienne
Au terme de 1’identification :

v Ensemencer la souche microbienne sur une boite de Pétri contenant un milieu
adéquat qui est la gélose Mueller-Hinton selon la méthode des quadrants afin
d’obtenir une croissance homogene des colonies.

v"Incuber pendant 24 h a 37 °C,

v' Prélever et inoculer une colonie isolée dans 5 ml de solution saline.

v Homogénéiser La suspension est a I’aide d’un vortex puis ajustée a 0,5 Mc
Farland (environ 1,5 x 108 UFC/ml).

Figure 3 : Préparation de la suspension microbienne (Photo originale ; 2025).

B. Tests de Sensibilité aux Antibiotiques

v Etaler sur la gélose Mueller Hinton la suspension bactérienne standardisée & 0,5
McFarland pour les tests de sensibilité aux antibiotiques pour chaque souche isolée

v' Préparer deux tubes VITEK aux suspensions, un pour l'identification et un pour
I'antibiogramme

v Déposer les suspensions dans des cassettes jetables spécifiques adaptées a

I’analyseur automatisé VITEK

Le systeme utilise un algorithme propriétaire pour analyser le profil biochimique de la
souche (biocode), en le comparant a une base de données interne afin de déterminer 1’espéce
microbienne. Parallélement, la carte de sensibilité permet de générer un antibiogramme par
microdilutions, en mesurant 1’inhibition de la croissance microbienne. Selon Bouchillon et al.,
(2003), les résultats sont obtenus en moins de 18 heures, avec un taux de concordance de plus
de 97 % avec les méthodes manuelles, ce qui fait de VITEK un outil fiable, rapide et standardisé

pour les laboratoires de microbiologie clinique.
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Figure 4 : Casettes de VITEK aprés remplissage de suspension microbienne
(Photo originale ; 2025).

2. Ensemencement de la souche microbienne est identifié par le VITEK Création des
puits sur milieu gélosé
Les tests de diffusion sur gélose sont des techniques simples, économiques et largement
utilisés dans la recherche antimicrobienne, notamment pour évaluer I’activité de composés a
testes (Hossain, 2024). Parmi ces méthodes, la diffusion en puits sur gélose est couramment
employée pour déterminer ’activité antimicrobienne d’extrait antimicrobienne d’extraits de
microorganismes (Magaldi et al., 2007). Aprés identification de 1’espéce microbienne par le
systeme VITEK I’ensemencement a été réalis¢ selon la technique des cadrant afin d’assurer
une répartition homogene sur les milieux de culture, la solution a tester a été ensuite introduit
dans des puits creusés sur un milieux ensemencé suivant un protocole similaire a celui
appliquer pour les souches de référence (ATCC), permettant ainsi I’ observation d’éventuelles

zones d’inhibition révélant une activité antimicrobienne.

= -
‘ . => o >

Ensemencement par Réalisé des pmts d’'un diametre

Tremper un €couvillon stérile quadrants sur la totalité standard de 6 mm, identique a
dans le tube contenant la de la surface afin celui des disques antibiotiques,
suspension microbienne obtient une croissance a l'aide d’'embouts stériles.

uniforme
0 | I
> = R 7 > J
——

Incuber dans étuve18 a 24 heures, a 37 °C pour
I'espéce bactérienne et a 28—30 °C pendant 24
a 72 heures selon l'espéce fongique et

Remplir les puits crée avec les solutions
a tester a l'aide d'une pipette Pasteur

Figure 5: Ensemencement et création des puits sur milieu gelosé de la suspension

microbienne identifié par le VITEK
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3. Tests d’antibiorésistance d’antibiorésistances : Méthode des disques antibiotiques

et des puits

e Pour les souches bactériennes

Le test d’antibiorésistance par disques antibiotiques a été utilisé, ce protocole largement
adapté en microbiologie est reconnu par sa simplicité standardisation rigoureuse et sa fiabilité,
validée par des organismes internationaux tels que le CLSI (2022).

I1 s’agit de la méthode de diffusion sur gélose, qui constitue une méthode de référence pour
évaluer la sensibilité des bactéries aux agents antimicrobiens, I’antibiogramme permet une
évaluation qualitative en classant les souches testées comme sensible, intermédiaires ou
résistantes (Jorgensen & Ferraro, 2009).

Ce test repose sur I’identification du phénotype de résistance des microorganismes et guide
les cliniciens dans le choix des traitements empiriques initiaux, en tenant compte des besoins
thérapeutiques spécifiques des patients (Caron, 2012).

e Pour les souches fongiques
On aeu recours a la méthode des puits (Balouiri et al., 2016). Aprés ensemencement des boites
de Pétri contenant le milieu Muller-Hinton, a I’aide d’un inoculum fongique standardisé a 0,5
sur I’échelle de McFarland, les puits ont été remplis avec les solutions a tester. Cette méthode
permet une bonne diffusion des composés antifongiques dans le milieu gélosé Apres incubation,
les diameétres des zones d’inhibition autour des disques sont mesurés afin de déterminer le
niveau de sensibilité de la souche (ASM, 2016) une évaluation visuelle de leur activité par la

mesure des zones d’inhibition formées autour des puits.
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Méthode de diffusion en puit Meéthode de diffusion en disque

(Souches fongique) (Souches bactériennes)
~Creuser dans la gélose un puits , puis remplir avec des solutions d’antifongique -Déposer des disques imprégnés d’antibiotiques standards délicatement a la
B surface du milieu gélosé a I’aide d’une pince stérilisée.
Puits & I P N
' / e . , ©@ 2 = Milieux de culture
[ > el \ / @ / ensemenceés
®
® , 1 . o .
s : i {Disques antibiotique
Milieux de &\ P iZat L) ‘/
eullture / s 4 -Incuber dans 'étuve \\ = V4
S > e
ensemencés e il

i/
Dpg
3> o(f‘.y 8§
d\),
Yy y
-Mesurer les diamétres des zones d’inhibition

autour de chaque puits

Zones d'inhibitio

Zones

dichibitions S »__,//

Figure 6 : Tests d’antibiorésistance utilisant des disques antibiotiques ou les puits

4. Observation des zones d’inhibition

Aprés 24 heures d'incubation, on peut constater la présence ou l'absence de zones
d'inhibition autour des disques ou des puits, indiquant une réduction ou un arrét de la croissance
bactérienne. Ces zones sont mesurées en millimetres et servent a évaluer [’efficacité
antimicrobienne des substances testées, qu’il s’agisse du ligand, du complexe métallique ou

d’un antibiotique de référence, a différentes concentrations.
De maniére générale, la plus large est la zone d’inhibition observée, plus est considérée
importante ’activité antimicrobienne. Cette méthode, simultanément simple et efficace, est

largement reconnue et décrite par (Balouiri et al., 2016) comme une approche courante pour

évaluer ’activité antimicrobienne in vitro.

11.2.4. Evaluation de la Concentration Minimale Inhibitrice (CMI)

La concentration minimale inhibitrice (CMI) est un parametre essentiel pour évaluer
I’efficacité d’un agent antimicrobien, elle correspond a la plus faible concentration a laquelle
la croissance microbienne est complétement inhibée, ce qui en fait un indicateur objectif de
I’activité thérapeutique potentielle d’une molécule (Balouiri et al., 2016).

Selon Sinicropi et al., (2023), plusieurs complexes métalliques de bases de Schiff,
notamment ceux du Fer (I11), présentent une activité antimicrobienne significative, avec des

valeurs CMI comparable, voire supérieure a celle de certains antimicrobiens de référence.
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La méthode de référence pour déterminer la CMI est la méthode de dilution en milieu
liquide, qu’elle soit effectuée en tubes ou en microplaques (puits de microdilution) elle repose
sue une dilution en série de 1’agent testé, permettant d’identifier précisément la concentration

minimale inhibitrice (CLSI, 2012 ; Balouiri et al., 2016)

4+ Mode opératoire
La concentration minimale inhibitrice (CMI) est déterminée grace a la méthode de micro
dilution en milieu liquide sur plaque a 96 puits, selon les recommandations du CLSI 2022 et les
protocoles Wiegand et al., (2008) ; Andrews, (2001) ; Balouiri et al., (2016).

Deux microplaques de 96 puits sont utilisées,

la premiére pour le complexe métallique et la
seconde pour le ligand -Faire des dilutions successives au demi en transférant & chaque étape 50 pl de la

-Verser du MH liquide dans chaqu'un des puits

dilution précédente dans un nouveau puits contenant 50 pl de milieu de culture, ce
procédé est répété jusqu’a obtenir la derniére dilution a 0,39 mg/ml.

-Ajouter dans chaque puits 20ul de la suspension microbienne, ajustée a une turbidité
équivalente a 0,5 Mc Farland de fagon a obtenir un volume final de 120 ul par puits

-

Incuber la microplaque & 37 °C peadat 18 & 24 heures Mettre la microplaque aprés incubation dans le lecteur microplaque pour I'évaluation de la

en conditions aérobies concentration minimale inhibitrice (CMI) qui correspond a la plus faible concentration

Figure 7: Mode opératoire pour la détermination de la CMI.

11.2.5. Activités antioxydantes par la méthode DPPH

Ces dernieres années, les complexes métalliques dérivés de base de Schiff, et en
particulier ceux de Fe (III), ont de plus en plus soutenu I’intérét pour des espéces capables de
piéger les radicaux libres. Pouvant d’interagir avec le radical stable DPPH, leur activité a été
validée, notamment lors d’études in vitro, comme potentiels agents antioxydants. Une revue

récente dans RSC Advances Rana et al., (2024), rapporte qu’il existe plusieurs complexes de

23



Chapitre 11 Matériel et méthodes

Schiff dont les activités sont globalement similaires, voire supérieures a celles d’antioxydants
de référence comme ’acide ascorbique, et dont les ICso sont parfois inférieurs.

Cette efficacité pourrait retenir un intérét d’autant plus grand lorsque I’on sait que le
stress oxydatif intervient dans certaines pathologies. Ces composés apparaissent alors comme
des candidats de choix dans des études DPPH pour d’éventuelles applications biomédicales.

La méthode DPPH est souvent utilisée pour mesurer 1’activité antioxydante d’un extrait

de plante ou d’un produit chimique. Elle repose sur la capacité d’une substance a neutraliser un

radical libre appelé DPPH. Layaida, (2023).

4+ Mode opératoire
L’activité antioxydante a été évaluée par la méthode du radical libre DPPH en suivant

un protocole adapte d’Ejidike et al. (2018).

-Préparer de la solution de DPPH obtenue par dissolution de 4 mg de DPFFH
danz 100 ml de méthanol absolu

-Ajouter dans chaque cuve en quartz! des volumes croizsants du ligand, du
complexe et de la vitamine C (10, 20, 40, 60, 100, 200 et 1 000 pl) & du /
méthanel pour compléter a 1 ml.

Meélanger 2 1 ml de solution DPPH (0,1 mM en méthanol) dans des cuvettes \‘

en quartz de 1 cm.

-Incuber les mélanges pendant 30 min dans I’ obscurité a température ambiante
(235C).

g

-Mesurer I"absorbance a 517 mm 4 'aide d'un spectrophotométre TN -visible -

~—

Figure 8: Mode opératoire pour 1’activité antioxydant par la méthode DPPH

La capacité antioxydante pour le ligand, le complexe et la vitamine C est déterminée en évaluant le
pourcentage d’inhibitions de I’absorbance du radical DPPH. Le pourcentage d'inhibitions a été calculé

comme suit : d’Ejidike et al. (2018).
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A — Aéchanti
%Inhibition= Control échantillon % 100

AControl

% d’inhibition : Pourcentage d’inhibition des radicaux libres.

Acontrol : Absorbance du Control (méthanol+ DPPH).

Acchantillon : Absorbance de 1’échantillon (ligand, complexe ou vitamine C).

La vitamine C a été utilisée comme référence standard (témoin positif) dans ce test
d’évaluation de I’activité antioxydante selon le méme protocole expérimental, en respectant les
mémes volumes, conditions de dilution et lecture spectrophotométrique. Cela permet une
comparaison directe et fiable des activités antioxydantes observées.

v' Détermination d’IC50

Pour déterminer la valeur de 1'ICso (la concentration inhibitrice a 50 %), différentes
concentrations du ligand et du complexe, ainsi que la vitamine C, sont préparées. L'activité
antioxydante a été évaluée a l'aide d'un test approprié du DPPH. Les résultats obtenus
(pourcentage d'inhibitions) sont ensuite utilisés pour tracer une courbe dose-réponse a 1’aide
d’un logiciel. La valeur ICso a été déterminée comme la concentration correspondant a 50 %

d'inhibition.

11.2.6. Etudes statistiques :

L’analyse statistique des données a été réalisée a I’aide d’un logiciel statistique Excel.(Annexe
8)

Cette analyse visait a comparer I’effet antimicrobien du complexe de fer(I1l), du ligand, et des
antibiotiques de référence sur les souches bactériennes ATCC et uropathogenes.

Pour ce faire, le test ANOVA (Analysis of Variance) a été utilisé, en considérant un seuil de
signification a. = 0,05, avec :

p > 0,05 : la différence est non significative.

p < 0,05 : la différence est significative.
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Chapitre 111 Résultats et Discussion

I11. Résultats et Discussion
I11. 1 Résultats

Dans le présent chapitre, les résultats obtenus a I’issue de I’étude de D’activité
antibactérienne, antifongique et antioxydant du complexe de Fe (111) et du ligand type base de
Schiff dont I’efficacité biologique a été déterminée par la mesure des diametres des zones
d’inhibitions, la concentration minimale inhibitrice (CMI) vis-a-vis des souches bactériennes

ainsi que la méthode de piégeage du radical libre DPPH pour tester I’activité antioxydant.

111.1.1 Activités Biologiques

Pour évaluer les activités antibactériennes de la molécule, on a utilisé la méthode de
diffusion en milieu solide par le dépdt des réactifs dans des puits creusés dans des milieux
gélosés ensemencés puis incubés. Les zones d’inhibition apparaissent autour des puits
contenant les complexes et le ligand, ou bien les témoins.

Pendant I'expérience, nous avons d'abord testé plusieurs concentrations du ligand et de
son complexe Fe (Il) allant de 1 pg/ml & 1000 ug/ml. Aucune zone d'inhibition n'a été
constatee, ce qui indique une absence d'activite a ces concentrations. Les diamétres de ces zones
sont regroupés dans les tableaux ci-dessous de 1V a XX
111.1.1.1. Souches de référence de la collection ATCC

L’étude de ’activité antibactérienne a été réalisée sur des souches de référence de la
collection ATCC cultivées sur gélose nutritive. Les molécules testées ont été appliquées a des
concentrations différentes (1 a 25 mg/ml).

L’inhibition de la croissance bactérienne a été observée visuellement selon les diamétres
des zones. Ces tests nous ont permis d’évaluer 1’efficacité du complexe de Fe (III) et du ligand

contre certaines souches. (Figures de 17 a 35)

e Souche Staphylococcus aureus ATCC

Figure 17 : Activité antibactérienne du ligand et du complexe sur la souche pathogene

Staphylococcus aureus. (Photo originale, 2025)
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Tableau I : Zones d’inhibition induites du ligand et du complexe sur la souche
Staphylococcus aureus ATCC.

Concentrations | Diamétres des zones d’inhibitions en (mm)
(mg/mi) Ligand Complexe
1 7 6
5 8 7
10 10 8
15 12 8
20 12 9
25 14 9

Les résultats indiquent que le ligand et son complexe possedent une activité relative
contre Staphylococcus aureus, avec une augmentation de la zone d’inhibition en fonction de la
concentration. Le complexe passe de 6 mm & 9 mm, tandis que le ligand passe de 7 mm a 14

mm.

e Souche Entrococcus faecalis ATCC

25mg/ml

Figure 1 : Activité antibactérienne du ligand et du complexe sur la souche pathogéne
Entrococcus faecalis ATCC (Photo originale, 2025)

Tableau Il : Zones d’inhibition induites du ligand et du complexe sur la souche Enterococcus
faecalis ATCC

Concentrations Diamétres des zones d’inhibitions en (mm)
(mg/ml) Ligand Complexe

1 7 6

5 7 6

10 7 6

15 8 7

20 10 9

25 11 10
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Les résultats indiquent que les deux composés possedent une activité relative contre
cette souche, avec une augmentation de la zone d’inhibition en fonction de la concentration. Le

complexe passe de 6 mm a 10 mm, tandis que le ligand passe de 7 mm a 11 mm.

e Souche Klebsiella pneumoniae ATCC

25mg/ml

Figure 2: Activité antibactérienne du ligand et du complexe sur la souche pathogene
Klebsiella pneumoniae ATCC (Photo originale, 2025)

Tableau I11: Zones d’inhibition induites du ligand et du complexe sur la souche Klebsilla

pneumoniae ATCC.

Concentrations Diamétres des zones d’inhibitions en (mm)
(mg/ml) Ligand Complexe

1 7 7

5 10 9

10 12 11

15 13 12

20 13 12

25 15 14

Les résultats montrent que le ligand et son complexe montrent une bonne activité
antibactérienne. Le complexe montre des zones d’inhibition allant de 7 mm a 14 mm, tandis
que la base de Schiff varie de 7 a 15 mm.

La base de Schiff parait un peu plus efficace que le complexe a certaines concentrations.
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e Souche Escherichia coli ATCC

Figure 3: Activité antibactérienne du ligand et du complexe sur la souche pathogene E coli
ATCC (Photo originale, 2025).

Tableau 1V: Zones d’inhibition induites du ligand et du complexe sur la souche E coli ATCC.

Concentrations Diamétres des zones d’inhibitions en (mm)
(mg/ml)
Ligand Complexe
1 9 8
5 10 9
10 10 9
15 12 9
20 13 9
25 14 11

Pour Escherichia coli, le complexe présente toujours une activité antibactérienne modeste,
avec des zones d’inhibition allant de 8 a 11 mm. Alors que le ligand montre un effet plus

marqué, avec des diametres croissants de 9 a 14 mm selon la concentration.

e Souche Pseudomonas aeruginosa ATCC

Figure 4 : Activité antibactérienne du ligand et du complexe sur la souche pathogene
Pseudomenas aeruginosa ATCC (Photo originale, 2025).
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Tableau V : Zones d’inhibition induites du ligand et du complexe sur la souche Pseudomonace

aeruginosa ATCC.

Concentrations Diameétres des zones d’inhibitions en (mm)
(mg/mi) Ligand Complexe

1 6 6

5 7 6

10 9 7

15 10 8

20 12 8

25 13 12

Pour pseudomonas aeruginosa une activité croissante a été observée pour les deux

molécules a testés dépend de la concentration. A 25 mg/ml, on observe que le complexe atteint

une zone d’inhibition de 12 mm, tandis que le ligand reste plus efficace que le complexe

(13mm).
16
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Figure 5 : Zones d’inhibitions des souches ATCC a une concentration maximale 25 mg/ml

pour complexe et ligand.

Les résultats de 1’activité antibactérienne sur les souches de référence ATCC ont prouvé

que I’efficacité des molécules testées, notamment celle du ligand, s'est révélée plus active que

son complexe. Toutes les souches ont montré une activité croissante en fonction des

concentrations, avec une meilleure sensibilité observée contre certaines souches comme
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Klebsiella pneumoniae, Escherichia coli et Pseudomonas aeruginosa. Bien qu’ils soient partis
au groupe des bactéries Gram-négatives, souvent plus résistantes, ils ont réagi de maniére
comparable aux souches Gram-positives.

111.1.2. Activités pharmacologiques
111.1.2.a. Souches des bactériennes uropathogénes

e Souche pathogéne Staphylococcus aureus

4 1 25mg/ml

Figure 6 : Activité antibactérienne du ligand et du complexe sur la souche pathogene

Staphylococcus aureus (Photos originales, 2025)

Tableau VI : Zones d’inhibition induites du ligand et du complexe sur la souche

Staphylococcus aureus

Diamétres des zones d’inhibitions en (mm)
Concentrations
(mg/ml Ligand | Complexe | Atb(IMI) | Atb(AMP) | Atb(CLM)
1 7 6 25 15 R
B 10 8 25 15 R
10 11 9 25 15 R
15 13 10 25 15 R
20 14 10 25 15 R
25 15 11 25 15 R

La souche pathogéne Staphylococcus aureus montre que le ligand et son complexe ont
une activité antibactérienne dépendante de la concentration, avec des diametres croissants de 1
a 25 mg/ml. On observe des zones d’inhibition allant de 6 mm a 11 mm pour le complexe, par
contre le ligand seul a des diametres 1égerement supérieurs (7 mm a 15 mm). L’ imipenéme
(IMI) montre une meilleure activité de 25 mm, I’ampicilline (AMP) de 15 mm, toutefois la

clindamycine (CLM) est totalement inactive contre cette souche.
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e Souche pathogene Staphylococcus epidermidis

Figure 7 : Activité antibactérienne du ligand et du complexe sur la souche pathogene

Staphylococcus epidermidis (Photos originales, 2025).

Tableau VI1I: Zones d’inhibition induites par le complexe et le ligand sur la souche pathogéne

Staphylococcus epidermidis.

Concentrations | Diamétres des zones d’inhibitions en (mm)
(mg/mi) Ligand | Complexe | Atb(AMP) | Atb(CL) | Atb(CLM)
1 8 6 14 R R
5 8 7 14 R R
10 11 7 14 R R
15 12 7 14 R R
20 13 7 14 R R
25 13 11 14 R R

Concernant staphylococcus epidermidis les zones d’inhibition passent de 6 mm a 11 mm pour
le complexe etde 8 mm a 13 mm pour le ligand. Par contre les antibiotiques de référence (CL,

CLM) n’ont aucun effet en comparaison avec I’AMP qui montre une trés bonne activité contre

cette souche.

e Souche Entérococcus faecalis

25mg/ml

Figure 8 : Activité antibactérienne du ligand et du complexe sur la souche pathogene

Entérococcus faecalis (Photos originales, 2025).
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Tableau VIII : Zones d’inhibition induites par le complexe et le ligand sur la souche

Entérococcus faecalis.

Concentrations | Diamétres des zones d’inhibitions en (mm)
(mg/mi) Ligand | Complexe | Atb(IMI) | Atb(CL) | Atb(AMP)
1 8 6 12 14 R
5 9 7 12 14 R
10 10 9 12 14 R
15 11 9 12 14 R
20 11 10 12 14 R
25 12 11 12 14 R

Le complexe et le ligand montrent une activité modérée contre Enterococcus faecalis, avec
une augmentation des zones d’inhibition dépendante de la concentration. A 25 mg/ml, le
complexe atteint 11 mm et le ligand seul 12 mm.

L’AMP s’est révélé totalement inefficace, au contraire, I'lMI et CL gardent une bonne

efficacité avec des zones de 12 mm et 14 mm.

e Souche pathogene Enterobacter Aerogenes

Figure 9: Activité antibactérienne du ligand et du complexe sur la souche pathogéne

Enterobacter Aerogenes (Photos originales, 2025).
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Tableau IX : Zones d’inhibition induites par le complexe et le ligand sur la souche

Enterobacter aerogenes.

Concentrations Diameétres des zones d’inhibitions en (mm)
I -
(mg/ml) Figand [ Complexe [ Atb(IMI) | Atb(CL) | A(CTX)
1 8 6 12 13 6
5 9 7 12 13 6
10 11 7 12 13 6
15 11 8 12 13 6
20 12 9 12 13 6
25 13 9 12 13 6

La mesure de I’activité antibactérienne du complexe et du ligand sur Enterobacter
aerogenes met en évidence une activité modérée qui augmente avec la concentration. En effet,
le diamétre d’inhibition du complexe reste de 6 mm a 9 mm alors que le diamétre du ligand seul
reste de 8 a 13 mm, ce qui suggere que le ligand seul aurait une activité supérieure.

L’imipeneme (IMI) et la clindamycine (CL) ont des zones d’inhibition de 12 mm et 13 mm,
tandis que la (CTX) montre un diamétre de 6 mm, ce qui montre la résistance de cette souche.
Ces résultats confirment 1’effet antibactérien du complexe et du ligand, qui restent moins

que les antibiotiques des références testés.

e Souche pathogéne Escherichia coli

== 25m

g/ml

\\
&\

Figure 10: Activité antibactérienne du ligand et du complexe sur la souche pathogene
E.coli (Photos originale, 2025).
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Tableau X : Zones d’inhibition induites par le complexe et le ligand sur la souche Escherichia

coli
Concentrations | Diamétres des zones d’inhibitions en (mm)
(mg/ml)
Ligand Complexe | Atb(IMI) | Atb(CL) | Atb(AMP)
1 7 7 18 11 R
5 8 7 18 11 R
10 10 7 18 11 R
15 10 7 18 11 R
20 12 7 18 11 R
25 14 7 18 11 R

Les diameétres d’inhibition sont constants pour le complexe (7 mm), en revanche le
ligand présente une activité croissante avec les concentrations (de 7 mm a 14 mm).

Les antibiotiques (IMI, CL) montrent une activité constante (zone d’inhibition de 18
mm, 11 mm) donc E. coli est moins sensible au complexe, alors que le ligand f montre une

certaine efficacité a forte concentration. L’antibiotique IMI reste toujours plus efficace.

e Souche pathogéne Pseudomonas aeruginosa

25mg/ml

Figure 11 : Activité antibactérienne du ligand et du complexe sur la souche pathogéne

Pseudomonas aeruginosa (Photo originale, 2025).
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Tableau Xl: Zones d’inhibition induites par le complexe et le ligand sur la souche

Pseudomonas aerugenosa.

Concentrations (mg/ml) | Diamétres des zones d’inhibitions en (mm)
Ligand | Complexe Atb (CTX) Atb (CL)
1 5 5 R R
5 10 8 R R
10 11 9 R R
15 13 10 R R
20 14 10 R R
25 15 11 R R

Concernant Pseudomonas aeruginosa, I’activité antibactérienne augmente en fonction
de la concentration (1 a 25 mg/ml) du ligand et de son complexe, atteignant 15 mm pour le
ligand a 25 mg/ml contre 11 mm pour le complexe. Par contre elle est plus résistante aux

antibiotiques de référence CTX et CL.

e Souche pathogene Proteus hauseri

Figure 12 : Activité antibactérienne du ligand et du complexe sur la souche pathogéne
Proteus hauseri (Photos originales, 2025).

Table XII: Zones d’inhibition induites par le complexe et le ligand sur la souche Proteus

hauseri.
Concentrations Diameétres des zones d’inhibitions en (mm)
(mg/ml) Ligand Complexe Atb(AMP) Atb(AX)
1 8 7 R R
B 8 8 R R
10 9 9 R R
15 9 9 R R
20 9 9 R R
25 13 11 R R
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Le complexe et le ligand montrent une activité antibactérienne modérée contre
Proteus hauseri. A faibles concentrations, les diamétres d’inhibition sont de 7 mm pour le
complexe et de 8 mm pour le ligand. Des que la concentration augmente, le ligand montre une
activité légérement supérieure (13 mm) a celle du complexe (11 mm). Par contre la souche

montre une résistance aux antibiotiques de référence amoxicilline (AX) et ampicilline (AMP).

Souche pathogéne Enterobacter cloacae

Figure 13 : Activité antibactérienne du ligand et du complexe sur la souche pathogéne

Enterobacter cloacae (Photo originale, 2025)

Table XI1I: Zones d’inhibition induites par le ligand et le complexe sur la souche Enterobacter

cloace.
Diamétres des zones d’inhibitions en (mm)
Concentrations
(mg/ml) Ligand | Complexe | Atb(CTX) | Atb(IMI) | Atb(KF)
1 7 7 R R R
5) 8 7 R R R
10 9 7 R R R
15 9 7 R R R
20 8 8 R R R
25 11 10 R R R

Les résultats obtenus de la souche Enterobactercloacae montrent une résistance aux
trois antibiotiques, tandis que le complexe et le ligand ont montré une activité notable. Les
diamétres des zones augmentent avec les concentrations en atteignant 11mm pour le ligand, et

10 mm pour le complexe.
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Figure 14 : Zones d’inhibitions des souches pathogénes a une concentration

maximale 25 mg /ml pour le ligand et Complexe.

Les résultats montrent que les deux composés testés, le complexe et le ligand seul,
montrent une activité antibactérienne dépendante de la concentration. On observe que le ligand
est systématiquement plus actif que le complexe sur toutes les souches testées. Tandis que les
antibiotiques de référence, notamment 1’imipénéme et 1’ampicilline, restent en général plus
efficaces, par contre plusieurs souches sont résistantes a certains antibiotiques.

Les souches Gram-positives telles que Staphylococcus aureus et Staphylococcus
epidermidis sont plus sensibles au complexe et au ligand que certaines souches Gram-négatives,
notamment E. coli ou Pseudomonas aeruginosa.

On observe que les souches multirésistantes comme Enterobacter cloacae et Proteus
hauseri montrent une meilleure sensibilité au ligand qu’aux antibiotiques standards, ce qui est
un résultat tres encourageant. Pseudomonas aeruginosa, elle est connue par sa forte résistance,
reste difficile a inhiber, alors qu'elle répond mieux au ligand qu’aux antibiotiques testés.

On peut conclure que la base de Schiff montre une activité antibactérienne tres
remarquable, en particulier contre les souches Gram-positives que les souches Gram négatives
résistantes.

Le complexe reste actif, mais généralement moins efficace, ce qui suggere que la
complexation pourrait limiter ’accessibilité des groupements actifs.
Ce travail met en évidence un potentiel tres intéressant du ligand comme alternative ou
complément aux antibiotiques face aux souches pathogénes, notamment dans le contexte

croissant de la résistance bactérienne.
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111.1.2.b. Souches des antifongique uropathogénes

L’étude de I’activité antifongique a été réalisée sur des souches fongiques pathogeénes
cultivées. Les molécules testées ont été appliquées a des concentrations différentes (1 a
25 mg/ml).

L’inhibition de la croissance fongique a été observée visuellement selon les diamétres
des zones. Ces tests nous ont permis d’évaluer I’efficacité du complexe de Fe (III) et du ligand

contre les champignons pathogenes.

e Souche fongique candida albicans

| 1Ima/ml

Figure 15: Activité antibactérienne du ligand et son complexe sur la souche pathogene

fongique candida albicans (Photo originale, 2025).

Tableau X1V : Zones d’inhibition du complexe et le ligand sur la souche Candida albicans.

Concentrations Diameétres des zones d’inhibitions en (mm)
(mg/ ml) Ligand Complexe Antifongique
1 20 10 18
&) 21 11 18
10 23 12 18
15 24 12 18
20 24 13 18
25 25 13 18

Le ligand montre une activité antifongique croissante en fonction de la concentration,
atteignant un diametre d'inhibition de 25 mm a 25 mg/ml, ce qui est supérieur a l'antibiotique
de référence (18 mm).

Le complexe présente une activité modérée, allant de 10 a 13 mm, ce qui est inférieur

au ligand et a I’antibiotique.
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e Souche fongique candida tropicalis

Imag/ml

25mg/ml

G X \N\
) \

\

Figure 16: Activité antibactérienne du ligand et son complexe sur la souche pathogéne
fongique candida tropicalis (Photo originale, 2025).

Table XV : Zones d’inhibition du complexe et du ligand sur la souche Candida tropicalis.

Concentrations Diameétres des zones d’inhibitions (mm)
(mg/ml) Ligand Complexe Antifongique
1 10 10 16
5 11 11 16
10 13 12 16
15 13 12 16
20 13 12 16
25 14 12 16

Les deux composés montrent une bonne activité antifongique contre Candida tropicalis,
avec des diametres d’inhibition allant de 10 a 14 mm pour le ligand et de 10 a 12 mm pour le

complexe. L'antibiotique reste plus efficace (16 mm) pour cette souche.

e Souche Candida glabrata

Figure 17 : Activité antibactérienne du ligand et son complexe sur la souche pathogéne

fongique Candida glabrata (Photo originale, 2025).
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Tableau XVI : Zones d’inhibition du complexe et le ligand sur la souche Candida glabrata.

Concentrations Diamétres des zones d’inhibitions en (mm)
(mg/ml) Ligand Complexe Antifongique
1 10 9 25
5 10 9 25
10 11 10 25
15 12 11 25
20 13 12 25
25 14 12 25

Une activité antifongique croissante a été observée pour la base de Schiff et son
complexe. Méme a 25 mg/ml, leur efficacité reste inférieure a celle de I’antifongique de

référence (25 mm). Le ligand seul est légerement plus actif que le complexe.

e Souche Aspergillus Sp

7 25mg/ml

Figure 18 : Activité antibactérienne du ligand et du complexe sur la souche pathogene
fongique Aspergillus Sp (Photo originale, 2025).

Table XVI1I: Zones d’inhibition du ligand et du complexe sur la souche aspergillus Sp.

Concentrations Diametres des zones d’inhibitions en
(mg/ml) (mm)
Ligand Complexe | Antifongique
1 9 9 15
5 9 9 15
10 9 9 15
15 10 9 15
20 11 10 15
25 13 10 15
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Les valeurs maximales atteignent 13 mm pour le ligand et 10 mm pour le complexe,
contre 15 mm pour I’antibiotique standard testé. L’efficacité des deux composés reste modeste,

et 1égérement meilleure pour le ligand.
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Figure 19 : Zones d’inhibitions des souches fongiques a une concentration maximale 25

mg/ml pour ligand et complexe.

L’étude de I’activité antifongique du complexe de Fe (III) et de la base de Schiff a été
réalisée sur plusieurs souches fongiques pathogenes, dont Candida albicans, Candida
tropicalis, Candida glabrata, Aspergillus sp ont montré que la base de Schiff posséde une
activité antifongique souvent supérieure a celle du complexe de Fe (l11), et parfois meilleur que
I’antifongique standard, notamment contre Candida albicans. L’efficacité observée était
généralement dose dépendante, dont I’augmentation progressive de I’inhibition fongique est en

fonction de la concentration de la molécule testée.

Le complexe de Fe (II) s’est révélé moins actif que le ligand seul, ce qui suggere que
la complexation puisse parfois réduire 1’accessibilité du ligand. On peut conclure que les levures
du genre Candida ont mieux réagi aux molécules testées qu’Aspergillus sp qui montre une

résistance relative.

Ces résultats mettent en évidence un potentiel antifongique prometteur de la base de

Schiff, en particulier face aux levures opportunistes concernées dans les infections humaines.

111.1.3. Concentration minimale inhibitrice (CMI)

La CMI se définit comme étant la plus faible concentration d’un antibiotique ou une
molécule chimique a tester capable d’inhiber la croissance bactérienne apres 24 h d’incubation
a 37 °C dans un milieu de croissance adéquat, elle a été déterminée par la méthode de micro

dilution de la molécule testé en milieu MH liquide.
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Tableau XVII1I: Détermination de la concentration minimale inhibitrice (CMI) du ligand vis-

a-vis de differentes souches fongiques.

centration mg/ml | 25 125 |6.25| 3.12 1.56 0.78 0.39 T

%\

Candida glabrata 0.27 | 0.208 | 0.21| 0.182 | 0.353 | 0.345 | 0.333 | 0.180
4 4 CMI

Candida tropicalis 0.41 | 0.563 | 0.29 | 0.279 | 0.368 | 0.801 | 0.692 | 0.169
9 3 CMI

Candida albicans 0.52 | 0419 | 0.77 | 0.362 | 0.319 | 0.371 | 0.342 | 0.160
0 6 CMI

Tableau XIX: Détermination de la concentration minimale inhibitrice (CMI) du ligand vis-a-

vis de différentes souches bactériennes.

entration 25 125 |6.25 3.12 1.56 0.78 0.39 T
Souches
Entérobacter cloace | 0.850 | 0.391 | 0.255 0.452 | 0564 |0.732 |0.666 |0.087
CMI
Staphylococcus 0.401 | 0.462 | 0.303 0.261 |0.259 |0.476 |0.374 |0.130
aureus CMI
Escherichia coli 0.754 | 0.409 | 0.317 0.272 |0.277 |0.720 |0.644 |0.129
CMI
Staphylococcus 0.554 | 0.454 | 0.257 0.248 |0.377 |0.462 |0.443 |0.137
epidermidis CMI
Enterococcus 0.465 | 0.426 | 0.301 0.240 |0.388 |0.599 |0.622 |0.140
aerugenosa CMI
Pseudomonase 0.499 | 0.275|0.756 0.309 |0.923 |1.109 |0.845 |0.159
aeruginosa CMI
Proteus hauseri 0.437 | 0.316 | 0.798 0.732 |0.331 |0.623 |0.593 |0.167
CMI
Enterococcus feacalis | 0.440 | 0.249 | 1.066 0.144 | 0.724 |0.852 |0.890 |0.157
CMI
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Les resultats de la concentration minimale inhibitrice (CMI) du ligand montrent une
activité antimicrobienne différente selon les souches testées.

On observe une bonne sensibilité chez plusieurs bactéries telles que Escherichia
coli, Staphylococcus epidermidis, Enterococcus arogenosa et Enterococcus faecalis, avec une
CMI identique de 3,12 mg/ml, ce qui témoigne d’une efficacité antimicrobienne méme a faibles
concentrations. Staphylococcus aureus est encore plus sensible, avec une CMI de 1,56 mg/ml,
tandis qu’Enterobacter cloacae présente une inhibition visible a 6,25 mg/ml. Concernant
Pseudomonas aeruginosa et Proteus hauseri, les meilleures valeurs de CMI obtenues,
respectivement 0,275 mg/ml et 0,316 mg/ml, indiquent une activité marquée, mais de maniere
irréguliere.

Pour les champignons, le ligand a montré une activité antifongique modérée a bonne.
Candida albicans présente une CMI de 1,56 mg/ml, tandis que Candidat glabrata et Candida
tropicalis ont toutes deux une CMI de 3,12 mg/ml. Ces résultats montrent une bonne activité
inhibitrice contre les levures pathogenes.

Enfin, ces données confirment que le ligand possede un potentiel antimicrobien
intéressant, notamment contre les souches bactériennes Gram-positives et certains
champignons. Cependant, on trouve que la réponse biologique n’est pas toujours

proportionnelle a la concentration utilisée.

Tableau XXI11 XX: Détermination de la concentration minimale inhibitrice (CMI) du

complexe vis-a-vis de différentes souches fongiques

entrations mg/ml | 25 125 |6.25 [3.12 | 156 0.78 |0.39 T
E:SCEN
Candida glabrata 0.361 | 0.282 | 0.278 | 0.281 | 0.295 | 0.297 | 0.287 | 0.091
CMI
Candida tropicalis 0.370 | 0.312 [ 0.323 | 0.750 | 0.545 |0.838 |0.796 | 0.081
CMI
Candida albicans 0.496 | 0.492 | 0.495 | 0.601 | 0.455 | 0.412 | 0.370 | 0.084
CMI

44



Chapitre 111 Résultats et Discussion

Tableau XXIV: Détermination de la concentration minimale inhibitrice (CMI) du

complexe vis-a-vis de différentes souches bactériennes.

centrations mg/ml | 25 12.5 6.25 [312 |15 |078 |039 |T

Entérobactercloace 0.358 | 0.256 | 0.692 | 0.869 | 0.657 | 0.637 | 0.810 | 0.442
CMI

Staphylococcus aureus | 0.382 | 0.353 | 0.544 | 0.650 | 0.772 | 0.479 | 0.522 | 0.216
CMI

Escherichia coli 0.338 | 0.336 | 0.655 | 0.632 | 0.681 | 0.851 | 0.801 | 0.045
CMI

Staph epidermidis 0.363 | 0.269 |0.418 | 0.501 | 0.449 | 0.541 | 0.423 | 0.207
CMI

Enterococcus 0.370 | 0.289 |0.712 | 0.663 | 0.783 | 1.034 | 0.953 | 0.158

arogenosa CMI

Pseudomonase 0.469 | 0.261 |0.382 | 0.798 | 0.982 | 1.096 | 1.023 | 0.150

aeruginosa CMI

Proteus hauseri 0.394 | 0.258 |0.458 | 0.701 | 0.593 | 0.775 | 0.700 | 0.166
CMI

Enterococcus feacalis | 0.374 | 0.258 | 0.334 | 0.962 | 1.112 | 1.159 | 1.032 | 0.124
CMI

Les résultats des concentrations minimales inhibitrices (CMI) du complexe ont montré
une activité antimicrobienne notable. La plupart des souches testées, comme Escherichia coli,
Staphylococcus aureus, Enterobacter cloacae, Pseudomonas aeruginosa, Enterococcus
faecalis, Proteus hauseri, Enterococcus arogenosa ainsi que Candida tropicalis, présentent une
CMI de 12,5 mg/ml, indiquant une inhibition efficace a cette concentration.

Les deux souches fongiques : Candida glabrata avec une CMI plus faible de 6,25
mg/ml, et surtout Candida albicans, qui montre la sensibilité la plus élevée, avec une CMI de
0,39 mg/ml. Ces résultats montrent que le complexe possede une bonne efficacité contre les

souches fongiques,
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111.1.4. Activités antioxydantes par la méthode DPPH

Les résultats obtenus lors du test de détermination du taux d’inhibitions du radical DPPH

sont présentés dans les tableaux suivants :

Tableau XXI : Résultats du test de mesure du pourcentage d’inhibition du radical DPPH

Concentration (ug/ml) | Pourcentage d’inhibitions %
Ligand Complexe

10 52.51475133% 46.25831226%
20 46.5861197% 50.69776154
40 46.3426056% 54.23808186
60 42.55877119% 55.22150417%
100 41.95935188% 59.52046455%
200 40.71368362% 70.53479442%

Les résultats obtenus montrent que la base de Schiff n’a montré aucune activité

antioxydant significative, en effet les pourcentages d’inhibition observés diminuent avec

I’augmentation de concentration ce qui est contraire au comportement attendu d’un antioxydant

efficace a I’inverse, le complexe de Fe(IIl) a montré une activité antioxydant croissante avec la

concentration cela confirme une trés bonne capacité antioxydant probablement liée a I’effet

synergique entre le métal et la base de Schiff dans la structure du complexe.
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Figure 21 : Pouvoir antioxydant du ligand Figure 20: Pouvoir antioxydant du complexe
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Tableau XXII : Résultats du test de mesure du pourcentage d’inhibition du radical DPPH par

la vitamine C
Concentration (ug/ml) Pourcentage
d’inhibitions
0.01 19.19
0.02 31.25
0.03 43.32
0.04 55.38
0.05 67.44
0.06 79.5

Par contre, la vitamine C (acide ascorbique) connue pour sa forte capacité antioxydante,
a servi de molécule témoin.

On observe une inhibition progressive et cohérente, qui augmente avec la concentration.
Ces résultats confirment son efficacité remarquable comme antioxydant naturel.

En résumé, les résultats obtenus indiquent que la vitamine C et le complexe présentent
une activité antioxydante significative, se manifestant par une augmentation progressive de
I'inhibition avec la concentration. Cependant, le ligand présente une inhibition qui diminue avec
la concentration, ce qui indique une absence d'activité antioxydante. De plus, la coordination

avec le fer améliore considérablement les propriétés du ligand.
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Figure 22: Pouvoir antioxydant de la vitamine C.
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Détermination d’I1C50

L’IC 50 (concentration inhibitrice 50%) représente la concentration d’un composé
nécessaire pour inhiber 50% des radicaux DPPH, elle constitue un indicateur clé de I’efficacité
antioxydante, plus IC 50 est faible plus le composé est actif. Dans cette étude les courbes ont
¢été tracées a partir les pourcentages d’inhibition obtenus puis 1’IC 50 de chaque échantillon a

¢été calculée a partir de la droite passant par les points encadrant 50% d’inhibition.

L’analyse des valeurs d’IC50 a permis d’évaluer 1’efficacité relative des composées
testées a inhiber le radical DPPH. Le Fe (I11) a présenté une 1C50 de 29.11ug/ml ce qui indique
une forte capacitée antioxydante puisqu’une faible concentration suffit a atteindre 50%
d’inhiber le radical DPPH, a I’inverse la vitamine C a montré une IC 50 de 35ug/ml, ces
résultats confirment que le complexe est plus actif que la vitamine C ce qui renforce son

potentiel en tant qu’un antioxydant meilleur.

48



Chapitre 111 Résultats et Discussion

I11. 2. Discussion générale

111.2.1. Activités biologiques

I11.2.1.a. Souches de référence de la collection ATCC
e Staphylococcus aureus

Le ligand a montré une forte activité antimicrobienne, avec une zone d'inhibition de 14
mm, identique a celle trouvée par Sebti (2018), tandis que le complexe, inactif dans la méme
étude, présente une activité modérée de 9 mm. Cette différence est cohérente avec les travaux
de Rani et al.,, (2014), qui suggerent que les ligands contenant des groupes donneurs
d’¢électrons, tels que —OH ou =N, interagissent efficacement avec les membranes des bactéries
Gram-positives, qui sont plus perméables. Bien que le complexe de Fe (I11) affiche une activité
plus faible, cette diminution de I'efficacité antimicrobienne est attribuée a la coordination du
métal avec le ligand, ce qui limite l'interaction avec la membrane bactérienne Bhat et al.,
(2017). Les complexes métalliques peuvent avoir des difficultés a pénétrer la paroi cellulaire
dense de S. aureus, une souche souvent résistante.

La gentamicine demeure nettement plus efficace, avec une zone d'inhibition de 33 mm.
Les tests VITEK ont confirme la sensibilité de cette souche a la tétracycline (CMI < 1), tout en
révélant une résistance a 1’érythromycine (CMI > 8), dépassant ainsi le seuil de sensibilité. S.
aureus est souvent résistant aux antibiotiques, en raison, de la production de béta-lactamase et
de la modification des cibles antibiotiques.

e Enterococcus faecalis

Le ligand a montré une inhibition notable de E. faecalis, avec une zone d'inhibition
atteignant 15 mm a 25 mg/ml, ce qui témoigne de son efficacité contre cette souche.

E. faecalis posséde des mécanismes de résistance variés, y compris l'acquisition de
genes de résistance a la vancomycine, ce qui rend cette souche particulierement difficile a traiter
Arias et Murray, (2012). Le ligand semble avoir un potentiel pour inhiber cette souche,
contrairement au complexe de Fe (I11), dont I'activité a été moins marquée (zones de 9 a 10
mm). Cela suggére que le complexe métallique ne parvient pas a pénétrer efficacement la paroi
de E. faecalis, ce qui est souvent le cas pour les complexes métalliques dans les souches
résistantes. La gentamicine (30 mm) reste beaucoup plus active. Le complexe présente ici une
certaine activité, mais inférieure au ligand et a I’antibiotique.

e Kilebsiella pneumoniae

Les résultats obtenus avec le ligand montrent une inhibition progressive, atteignant 15

mm a 25 mg/ml, indiquant une bonne efficacité contre cette souche. Cependant, le complexe

de Fe (111) a montré des zones d'inhibition plus petites (maximum de 12 mm). Cette différence
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s’explique par la structure de la membrane externe de Klebsiella pneumoniae, qui constitue une
barriére plus résistante aux complexes métalliques. Une étude de Liu et al., (2015) a montré
que les complexes métalliques de Fe (I11) sont moins efficaces contre les bactéries Gram-
négatives comme Klebsiella pneumoniae en raison de leur capacité a limiter I'entrée de ces
complexes dans la cellule.

La gentamicine reste nettement plus efficace (28 mm), mais cette différence peut
s’expliquer par la structure du ligand testé, qui pourrait mieux interagir avec la membrane
bactérienne.

Escherichia coli

Le ligand a montré une inhibition modérée contre E. coli, avec une zone d'inhibition
maximale de 14 mm a 25 mg/ml, une valeur similaire a celle rapportée par Mesbah, (2020),
qui avait observé 13 mm. En revanche, les complexes métalliques de Fe (111) ont montré une
activité plus faible, avec des zones d'inhibition atteignant 11 mm a 25 mg/ml. Cette différence
peut étre attribuée a la présence de la membrane externe de E. coli, qui constitue un obstacle
supplémentaire pour les complexes métalliques Huang et al., (2013). Les complexes
métalliques éprouvent des difficultés a traverser la membrane externe des bactéries Gram-
négatives, ce qui limite leur efficacité. Cependant, les résultats suggerent que le ligand pourrait
traverser cette membrane, probablement grace a des interactions électrostatiques ou a la
formation de pores transitoires, comme le suggerent Nair et al., (2017). E. coli a présenté une
sensibilité modérée aux deux composés, ce qui est significatif puisque cette souche est
couramment utilisée comme modele pour étudier la résistance modérée des bactéries Gram-
négatives. En comparaison, la gentamicine a montré la plus grande efficacité, avec une zone
d'inhibition de 35 mm. Les tests VITEK ont révélé que E. coli est sensible a la ciprofloxacine
(CMI < 0,06) mais résistante a I'ampicilline (CMI = 4).

e Pseudomonas aeruginosa

Les résultats du ligand montrent une inhibition modérée, avec une zone d'inhibition
maximale de 13 mm a 25 mg/ml. Le complexe de Fe (II1l) a montré des résultats similaires,
atteignant un maximum de 12 mm. P. aeruginosa possede une membrane externe extrémement
résistante et des systemes de pompe d'efflux qui réduisent I'efficacité de nombreux agents
antimicrobiens, y compris les complexes métalliques. Une étude de Wu et al., (2014) a indiqué
que les complexes métalliques de fer sont moins efficaces contre P. aeruginosa en raison de
ces mecanismes de résistance. Les résultats sont conformes a cette observation, ou l'activité
antimicrobienne contre P. aeruginosa reste faible, méme a des concentrations élevées de

complexe de Fe (111).
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La gentamicine reste tres active (33 mm). Les résultats VITEK indiquent une sensibilité

au méropénéme (CMI < 0,25) et une résistance au ticarcilline (CMI > 8).

111.2.2. Activités pharmacologiques
111.2.2.a. Souches Gram positives uropathogenes
e S.aureus et S. epidermidis

Le ligand libre a montré une meilleure activité (15 mm et 13 mm) que le complexe (11
mm). Ces résultats confirment les observations de Saghatforoush et al., (2009), mais
contredisent celles de Lal et al., (2024), qui ont observé une forte augmentation de I’activité
apres complexation. Les antibiotiques standards (imipénéme, ampicilline) restent largement
supérieurs, sauf pour la clindamycine, inactive ici, contrairement au ligand.

e E. faecalis

Méme tendance observeée : le ligand (12 mm) reste plus actif que le complexe (11 mm).
Lal et al., (2024), au contraire, rapportent une nette amélioration post-complexation.
L’imipénéme (12 mm) et la clindamycine (14 mm) restent plus efficaces, tandis que
I’amoxicilline est totalement inactive.

Les bactéries Gram-positives ont montré une sensibilité modérée, avec une légére
supériorité du ligand libre. L’absence de membrane externe facilite probablement la pénétration
des molécules hydrosolubles (Silhavy et al., 2010). Néanmoins, les antibiotiques restent plus
performants.

111.2.2.b. Souches Gram négatives uropathogenes
e E.coli

Le ligand (14 mm) est plus actif que le complexe (7 mm). Cette perte d’activité apres
complexation est probablement due a la membrane externe des bactéries Gram-négatives, riche
en lipopolysaccharides Jo et al.,, (2015). L’imipénéme (18 mm) reste plus efficace,
I’amoxicilline étant inefficace. Lal et al., (2024) rapportent des résultats contraires, avec un
complexe beaucoup plus actif.

e P.aeruginosa

Le ligand (15 mm) est plus actif que le complexe (11 mm), résultat similaire a celui de
Saghatforoush et al., (2009). Cette souche est résistante a la cefotaxime et a la clindamycine.
Lal et al., (2024), en revanche, ont observé une activité accrue du complexe (24,9 mm), ce qui

ne correspond pas a nos résultats.
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e Proteus hauseri

Le ligand (13 mm) a été plus actif que le complexe (11 mm), malgré la résistance a
I’amoxicilline et a ’ampicilline. Cela souligne 1’intérét des bases de Schiff contre des souches
résistantes. La faible activité du complexe peut s’expliquer par la membrane peu perméable et
les systemes d’efflux Poole, (2004).
e Enterobacter cloacae

Malgré la résistance de cette souche, le ligand a montré une activité de 11 mm contre
10 mm pour le complexe. Lal et al., (2024) confirment que le complexe peut avoir une certaine
efficacité contre les souches multirésistantes, mais dans notre cas, le ligand reste plus actif.
e Enterobacter aerogenes

Les résultats obtenus dans cette étude révelent que le ligand se montre plus actif
antibactériens que son complexe respectivement de 8 a 13 mm contre 6 a 9 mm, bien que, le
ligand soit aussi plus actif que la cefotaxime (6 mm), légerement moins actif que 1I’imipénéme
(12 mm) et la clindamycine (13 mm). Or les résultats de 1’étude de Gajendiran et al., (2012)
ont montré une activité antibactérienne des complexes métalliques, parmi eux des complexes
métalliques Fe (111), supérieure a celle des ligands seuls.

Les souches Gram négatives présentent une résistance plus marquée, lie a leur
membrane externe. Le ligand libre reste souvent plus actif que le complexe, et peut parfois

surpasser les antibiotiques inefficaces sur ces souches (comme 1’amoxicilline).

111.2.2.c. Souches fongiques uropathogenes
e Candida albicans

Le ligand a montré une activité tres marquée (25 mm), supérieure au complexe (13 mm)
et méme a L’antifongique de référence Terbidal reste (18 mm). Ces résultats suggerent une
meilleure interaction du ligand libre avec la membrane fongique Hamad et al., (2021). Lal et
al., (2024) rapportent cependant une tendance inverse, avec un complexe plus actif. La
complexation pourrait ici masquer des groupes actifs.
e Candidat glabrata & Candidat tropicalis

Les deux souches ont présenté une activité modérée au ligand (14 mm), meilleure que
celle du complexe (12 mm). L’antifongique de référence Terbidal reste a été plus efficace contre
C. glabrata (25 mm), mais 1’activité sur C. tropicalis (16 mm) est proche de celle du ligand.
Hamad et al., (2021) confirment la bonne activité de certaines bases de Schiff sur C. glabrata,

méme multirésistante.
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e Aspergillus SP

Activite faible pour le ligand (13 mm) et le complexe (10 mm), probablement en raison
de la paroi épaisse d’Aspergillus, riche en glucanes (Arana et al., 2009). L’antifongique de
référence Terbidal reste le plus actif (26,34 mm). Lal et al., (2024) notent également que la
complexation n’améliore pas 1’activité dans ce cas.

Le ligand libre montre globalement une meilleure activité que son complexe,
notamment contre Candida albicans. La complexation semble parfois réduire 1’efficacité,
probablement en bloquant 1’accés aux membranes ou en modifiant la structure active. Ces
résultats confirment que les bases de Schiff, en particulier non complexées, peuvent représenter
des alternatives intéressantes aux antifongiques classiques, surtout face aux souches

multirésistantes.

111.2.3. Concentration minimale inhibitrice (CMI)

Pour la concentration minimale inhibitrice, on trouve des résultats similaires menés par
Nagoajthi et al., (2013), qui ont étudié les ligands de type base de Schiff et leurs complexes de
Fe (II1). lls ont trouvé une activité antimicrobienne notable contre Escherichia coli,
Staphylococcus aureus et Candida albicans, avec des valeurs de CMI allant de 1,56 a 6,25
pg/mL, ce qui concorde a notre résultat pour le ligand, en revanche, Al-Resayes et al., (2023)
ont montré que la complexation du ligand avec Fe (I1l) peut améliorer I’activité antifongique
contre Candida albicans. Ce qui est en accord avec nos résultats, ou le complexe est efficace
contre cette souche avec une CMI de 0,39 pg/ml, montrant une bonne affinité antifongique.

Aazam et al., (2018) ont évalué des complexes de Fe (II11) avec un ligand de type
azomeéthine, contre Candida albicans, Escherichia coli et Staphylococcus aureus.

Les valeurs de CMI pour les complexes sont de 32 a 256 pg/ml, ce qui est supérieur aux
valeurs obtenues dans notre étude (CMI = 0,39 pg/ml pour C. albicans). Cette comparaison
suggere que le complexe étudié dans notre travail possede une efficacité antifongique,
probablement liée a la structure spécifique du ligand, a la stabilité du complexe et au type de
souche.

Des résultats comparables de Joshi et al. (2014), qui ont évalué I’activité
antimicrobienne de deux ligands de type base de Schiff et de leurs complexes, lls ont trouvé
que, dans certains cas, notamment contre Escherichia coli et Candida albicans, les ligands
libres présentaient des valeurs de CMI plus faibles que leurs complexes, ce qui montre une

activité biologique supérieure. Les auteurs expliquent ce phénomeéne par la disponibilité des
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groupes fonctionnels non liés (tels que —OH) dans le ligand libre, capables de former des

liaisons.

111.2.4. Activités antioxydantes par la méthode DPPH

Les résultats obtenus montrent que la base de Schiff seule n’a aucune activité
antioxydante significative. Tandis que, le complexe de Fe (lll) a révélé une activité
antioxydante marquée avec un pourcentage d’inhibition croissant en fonction de la
concentration en atteignant 70,53% a 200 pg/ml. Cette progression réguliére est confirmée par
la valeur de I’'ICso du complexe estimé a 29,11 pg/ml inférieure a celle de la vitamine C
(35pg/ml), utilisée comme référence. Ces résultats concordent avec les travaux de Naureen et
al., (2021), qui ont montré que les complexes métalliques de type base de Schiff en particulier
ceux du Fe (I11), présentent une activité antioxydante supérieure a celle du ligand non complexe,
D’aprés cette étude la complexation améliore les activités antioxydantes en modifiant la
structure électronique et I’activité du ligand Cela confirme 1’idée que la coordination du fer joue
un role central dans ’amplification de I’activité antioxydante.

D'aprés Shah et al., (2020), les complexes métalliques, surtout ceux avec des métaux
de transition, tels que Cu(ll), Zn(ll) ou Fe(lll), présentent généralement une activité
antioxydante supérieure a celle des ligands libres cela peut étre liée a des modifications dans la
distribution électronique du ligand complexé favorisant les interactions avec les radicaux libres.
De méme les études de sogukomerogullari et al., (2024) montré que la coordination des bases
de Schiff avec des ions Co(ll), Cu(ll) et Fe(ll) conduit a la capacité du métal central a favoriser
le transfert des électrons ou des protons qui est un élément essentiel dans le piégeage des
radicaux libres avec une activité antioxydante plus marqué, Ces données issues de la littérature
confirment nos résultats expérimentaux ou le complexe de Fe(lll) a montré une activité
antioxydante significative, alors que le ligand libre s’est révélé inactif. Cela démontre que la
complexation ne se limite pas a stabiliser le ligand, mais joue un réle déterminant dans
I’amplification de son activité biologique.

Enfin les résultats rapportés par Sebti (2018) confirment ’effet bénéfique de la
complexation avec le fer sur I’activité antioxydante des bases de Schiff en effet cette étude a
montré que le complexe de Fe(l11) présentait une forte capacitée antioxydante que le ligand seul
cela montre bien I’importance du centre métallique dans la capacité de piégeage des radicaux

libres ce qui accord avec nos propres observations.

54



N —— ..

Conclusion
genérale

________________________________________________________________________________________________________




Conclusion

Conclusion et perspective

Dans ce travail, nous avons évalué le potentiel biologique du complexe de Fe (I11) de
type base de Schiff et son ligand libre, en étudiant leur activité antimicrobienne et antioxydante
contre diverses souches bactériennes et fongiques, des souches cliniques pathogenes et des
souches de références ATCC.

Les résultats obtenus montrent que la base de Schiff présente une activité
antibactérienne et antifongique intéressante, généralement supérieure a celle de son complexe
de Fer (II). Cette efficacité a été confirmée par la méthode des zones d’inhibition, avec des
diameétres croissants en fonction des concentrations indiquant une relation dose-dépendante.

Les souches Gram positives comme Staphylococcus aureus et Staphylococcus
epidermidis ont eté particulierement sensibles au ligand. De plus, on trouve plusieurs souches
multirésistantes comme Enterobacter cloacae complexe et Proteus hauseri qui ont montré une
meilleure réponse au ligand, suggérant un potentiel thérapeutique alternatif. L’activité
antifongique du ligand a été meilleure aussi, notamment contre Candida albicans, qui a présenté
une sensibilité supérieure méme par rapport a 1’antifongique standard utilisé. Le complexe de
Fe (III), bien qu’il soit actif, a montré dans plusieurs cas une efficacité faible, ce qui peut
s’expliquer par une limitation de I’accessibilité des groupements actifs aprés complexation.

La détermination de la CMI (concentrations minimales inhibitrices) a confirmé ces
observations, par des valeurs faibles pour quelques souches, particulierement Candida albicans
, Staphylococcus aureus, E. faecalis et E. coli, confirmant ainsi le pouvoir inhibiteur de ligand
a faibles doses.

Le complexe de Fe (111) a montré une meilleure activité antioxydante avec une IC50 de
29.11pg/ml, ce qui est faible par rapport a la vitamine C (35 pg/ml). Par contre le ligand n’a
montré aucune activité antioxydante significative. Cela confirme une trés bonne capacité
antioxydante, probablement liée a I’effet coopératif entre le métal et la base de Schiff.

En conclusion, ce travail montre bien le potentiel prometteur du ligand et de son
complexe étudié comme agent antimicrobien, antioxydant, ou bien comme alternative ou
complément aux antibiotiques conventionnels, surtout face a ’émergence croissante de la
résistance microbienne.

A lavenir, il serait intéressant d'approfondir ces études en étudiant d'autres
caractéristiques biologiques du ligand comme ses propriétés anti-inflammatoires ou antivirales,

son action sur d'autres souches, ainsi de faire des études in vivo et pharmaceutiques.
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v" Matériel non biologique

Embouts
Micropipette
Pipette pasteur
Microplaque
Tube & essai
Eppendorf
Seringue 10 ml
Lames

Bec bunsen
Ecouvillon

Boite pétrie

Portoir de cartes vitek

Fiole jaugée

v' Réactif et solutions

L’eau physiologique

Annexe 1

Solution antifongique (Terbidal)

Vitamine C

Milieu MH

Huile d’immersion
Catalase

Oxydase

Pastorex staph plus

Disques des antibiotiques

Colorant fuchsine phéniquée

Colorant violet de gentiane
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v Appareillage utilisée

Figure 40: Spectrophotomeétre Figure 41 : Etuve Figure 42 : Microscope

(Photo originale ; 2025) (Photo originale ; 2025) .
(Photo originale ; 2025)

Fi 44: Hott Figure 45 : Vortex
Figure 43: Densitométre 1gure 4s. Hotte (Photo originale ; 2025)

Phot iginale ; 2025
(Photo originale ; 2025) (Photo originale )

Figure 46 : VITEK
(Photo originale ; 2025)
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1. Souches de références ATCC

| 10mg/ml

1 20mg/ml
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= | 20mg/ml

20mg/mi
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Figure 51 : Activité antibactérienne contre Klebssiella pneumonie (Photo originale ; 2025)
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2. Les souches fongiques uropathogénes

10mg/ml

20mg/mi

20mg/ml

Figure 53 : Activité antifongique contre Candida tropicalis (Photo originale ; 2025)
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20mg/ml = 25mg/mi

Figure 15 : Activité antifongique contre Aspergillus Sp (Photo originale ; 2025)
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3. Souches bactériennes uropathogeénes

= 15mg/ml 25mg/ml

Figure 56 : Activité antibactérienne contre Staphylococcus epidermidis (Photo originale ; 2025)

Figure 57 : Activité antibactérienne contre Staphylococcus aureus (Photo originale ; 2025)
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Figure 59: Activité antibactérienne contre Pseudomonace aeruginosa (Photo originale ; 2025)
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Figure 61 : Activité antibactérienne contre Enterobacter cloacae (Photo originale ; 2025)
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Figure 63 : Activité antibactérienne contre Enterococcus feacalis (Photo originale ; 2025)
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Annexe 4

Figure 64 : Mode opératoire Coloration de GRAM
(Photos Originale ,2025)
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1. Préparation des milieux de culture

2.1 Préparation des milieux de culture, de la gélose Mueller-Hinton (MH)

La gélose Mueller-Hinton est usuellement recommandée et en particulier pour la mise en ceuvre

des tests de sensibilité aux antibiotiques, et dans les conditions établies par le CLSI.

La phase préparatoire d’un milieu de culture a partir d’une poudre déshydratée est une opération

qui ne se réalise qu’en plusieurs étapes,

Etapes détaillées

1. Premiérement, selon le fabricant, il s’agit de peser 38 g de Mueller-Hinton en poudre
déshydratée pour un litre d’eau distillée.

2. Dissoudre de la poudre dans I’eau distillée sous agitation et a chaleur, grace a ’aide d’un
agitateur magnétique apres un léger chauffage pour promouvoir la dissolution afin d’obtenir
une solution homogene

3. Steriliser la solution homogene obtenue en autoclave a 121 °C pendant 15 minutes qui se
veut garantir son efficacité, pour éliminer tout risque de contamination microbienne

4. Laissée a tiédir la solution obtenue apres stérilisation jusqu’a environ 50 °C

5. Coulé la solution autoclavé dans des boites de pétri steriles.

Cette gélose est préparée avec la profondeur standard, soit environ 4 mm (environ 25 ml dans

une boite de 90 mm) pour une diffusion efficace des antibiotiques, mais surtout pour permettre

la croissance optimale des bactéries et assurer une diffusion homogéne dans antibiotique
conformément aux recommandations du CLSI.

6. Apres la gélose est solidifiée, les boites peuvent étre conservées réfrigérées jusqu’a

[’utilisation

Figure 65 : Préparation des milieux de culture la gélose Mueller-Hinton (MH)
(Photo originale, 2025).
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2. 2 Préparation de la gélose nutritive
La gélose nutritive est un milieu & usage général largement utilisé pour la culture des
microorganismes peu exigeants, favorise la croissance d'un large éventail de microorganismes,
elle contient de nombreux éléments nutritifs nécessaires a la croissance des bactéries. La gélose
nutritive se compose de peptone, d’extrait de beeuf et d’agar. Il s’agit d’une formulation simple
mais qui fournit les nutriments nécessaires a la réplication d’un grand nombre de
microorganismes
Il est préparé¢ a partir d’une poudre déshydratée selon les indications du fabricant, on
commence part :
1. Versée dans I’eau distillée généralement de 28 g par litre d’eau distillée
2. Agiter le mélange agiter en chauffant doucement jusqu’a dissolution compléte et obtention
d’une solution homogene.
3. Stériliser La solution obtenue par autoclavage a 121 °C pendant 15 minutes afin de garantir
I’¢limination de toute contamination microbienne (CLSI, 2022).
4. Laisser refroidi a environ 50 °C, le milieu puis le verser dans des boites de Pétri stériles.
Celles-ci sont ensuite laissées a température ambiante afin de se solidifier,
5. Stocker a I’envers les boites contant le milieu de culture au réfrigérateur jusqu’a leur

utilisation

Figure 66 : Boites pétrie contenant un milieu de culture coulé (Photo originale ; 2025)
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Tableau XXVII : Tests biochimiques bactériens

Test But Principe Procédure Résultatpo | Exemplespo | Exemples

sitif sitifs négatifs

Catalase DistinguerStaph | H20: — | Déposer 1 goutte de H.O. | Formation Bulle Abssanc
ylococcus H.O0 + O:2|3% sur une colonie sur | de bulles | ¢ _, eBulles
(catalase +) de par la | lame (libération Stap R
Streptococcus catalase d’oxygene)

(catalase — hspp. Staphspp
)Dada, S., '
Odetoyin, B.,

Adeyemo, S.,

&Olaniran, O.

(2023)

Coagulase Identifier Conversion | Test libre | Test lié | Formation | Staphylococ | S.epidermidis, S.
Staphylococcus | du (tube) (lame) d’un caillot | cus aureus saprophyticus
aureus parmi les | fibrinogéne | mélanger culture + | (tube) ou
staphylocoques | en  fibrine | culture + | plasmasur | agglutinati

par la | plasma, lame, on (lame)
coagulase incubation 1— | agglutinat

4h a 37 °C, | ion visible

formation = positif

d’un caillot =

positif.

Sperber&Ta

tini (1975)

Oxydase Distinguer Présence de | Déposer une goutte de | Coloration | Pseudomona | E. coli,
Pseudomonas I’enzyme réactif (TMPD ou DMPD) | violette a | s Klebsiellaspp.
spp. (oxydase +) | cytochrome | sur une lame avec des | bleue spp.(Chava | (Chavan et al.,
des c oxydase colonies fraiches. Observer | foncée(Ch | n et al., | 2022)
entérobactéries | capable le changement en < 30s | avan et al., | 2022)

(oxydase -) | d’oxyder le | (souvent 5-10s)Une | 2022)

(Chavan et al.,
2022)

réactif
TMPD
(teint
violet)(Cha
van et al.,
2022)

coloration apparaissant au-
dela de 60 secondes est
considérée comme une
réaction négative (Chavan
et al., 2022)
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Dispositions de la microplague

e Les lignes (A a H) correspondent a 8 souches bactériennes (1 souche dans chaque ligne),

Tableau XXVIII : Numéros attribuées a chaque la souche bactérienne

Numéro Souche bactérienne
Enterobacter cloacae
Staphylococcus aureus
Escherichia coli
Staphylococcus spp
Enterobacteraerogenes
Pseudomonas aeruginosa
Proteushauseri

OB |WIN -

Tableau XXIX : Numeros attribuées a chaque la souche fongique

Numeéro Souche
1 Candida albican
2 Candida tropicalis
3 Candida glabrata

e Les colonnes (1 a 6) correspondent a 6 concentrations décroissantes de I’agent actif

comme suit (25, 12.5, 6.25, 3.125, 1.5625, 0.78125 mg/mL)).

Structuration de la surface de la boite

Avant de procéder a I’ensemencement, on délimite la surface de la gélose Mueller-Hinton en
2 parties égales, cela peut se faire a ’ceil ou bien en tragcant au dos de la boite de Pétri une
ligne verticale suivie d’une ligne horizontale sur les dos de la boite. La structure du travail a
faire sera ainsi mieux organisée et on pourra voir a répartir correctement 1’échantillon

bactérien.
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Phases de ’ensemencement par quadrants

- Premier quadrant : Aprés avoir préalablement plongé 1’écouvillon dans la suspension
microbienne, il sert a ensemencer la premiére partie en réalisant des mouvements de zigzags
serrés afin d’ensemencer efficacement toute la surface de cette premiére partie

- Deuxiéme quadrant : Sans repasser par la suspension bactérienne, on étale I’écouvillon sur
la deuxiéme partie en effleurant un peu les traces précédentes. C’est cette zone de frottement
entre la premiere partie et la deuxieme qui va permettre d’étaler par palier la concentration
bactérienne et ainsi obtenir une meilleure répartition

- Passer entre les quadrants : On passe ensuite délicatement le coton entre les deux premiers
quadrants, pour vérifier que toute la zone de transition couvre bien, sans zone vide ni
surcharge.

- Péripherie de la boite : Enfin, pour ne pas laisser une partie de la gélose sans contact avec
la suspension bactérienne, on ensemence les bords de la boite avec 1’écouvillon. On

effectue, cette fois, des mouvements circulaires tout le long de la périphérie
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Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique IMI contre
staphyloccocus aureus :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme | Moyenne Variance
d'échantillons
Diametres 6 70 | 11,6666667 | 8,66666667
d'inhibition du
ligand
IMI 6 150 25 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des Somme des Degré Moyenne F Probabilité Valeur
variations carrés de des carrés critique
liberté pour F
Entre Groupes 533,333333 1| 533,333333 | 123,076923 6,0905E- | 4,9646027
07
A l'intérieur 43,3333333 10 | 4,33333333
des groupes
Total 576,666667 11

Ho (hypothese nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du ligand et
de I’antibiotique IMI contre Staphylococcus aureus.

H: (hypothése alternative) : Il existe une différence significative entre les deux traitements.

p-value = 6,0905 x 1077 < 0,05, donc on rejette fortement Ho. Il existe une différence hautement significative
entre les diamétres moyens d’inhibition du ligand et de I’antibiotique IMI contre Staphylococcus aureus.

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique AMP contre
staphyloccocus aureus :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres 6 70 | 11,6666667 | 8,66666667
d'inhibition du ligand
AMP 6 90 15 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés liberté carres critique pour
F
Entre Groupes 33,3333333 1| 33,3333333 | 7,69230769 | 0,01966878 4,9646027
A l'intérieur des 43,3333333 10 | 4,33333333
groupes
Total 76,6666667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du ligand
(base de Schiff) et de I’antibiotique AMP contre Staphylococcus aureus.

H: (hypothése alternative) : 11 existe une différence significative entre les deux traitements.

p-value = 0,0197 < 0,05, donc on rejette Ho. Il existe une différence significative entre les diametres moyens
d’inhibition du ligand (base de Schiff) et de I’antibiotique AMP contre Staphylococcus aureus.

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique AMP contre
staphyloccocus aureus :

Analyse de variance : un facteur

RAPPORT DETAILLE

Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
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Diamétres 6 70 | 11,6666667 | 8,66666667

d'inhibition du ligand

CLM 6 0 0 0

ANALYSE DE VARIANCE

Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés liberté carrés critique pour

F

Entre Groupes 408,333333 1| 408,333333 | 94,2307692 | 2,0857E-06 4,9646027

A l'intérieur des 43,3333333 10 | 4,33333333

groupes

Total 451,666667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du ligand
(base de Schiff) et de I’antibiotique CLM contre Staphylococcus aureus.
H: (hypothése alternative) : Il existe une différence significative entre les deux traitements.
p-value = 2,0857 x 107¢ < 0,05 on rejette fortement Ho. Il existe une différence hautement significative entre les
diameétres moyens d’inhibition du ligand (base de Schiff) et de 1’antibiotique CLM contre Staphylococcus

aureus.

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de ’antibiotique CLM contre

staphyloccocus aureus :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres d'inhibition de 6 54 9 3,2
complexe Fe(lll)
CLM 6 0 0 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degreé Moyenne F Probabilité Valeur
carrés de des carrés critique
liberté pour F
Entre Groupes 243 1 243 151,875 2,2735E-07 4,9646027
A l'intérieur des groupes 16 10 1,6
Total 259 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du
complexe Fe (I11) et de I’antibiotique CLM contre Staphylococcus aureus.
H: (hypothése alternative) : Il existe une différence significative entre les deux traitements.
p-value = 2,2735 x 107 < 0,05 . On rejette fortement Ho.
11 existe une différence hautement significative entre les diamétres moyens d’inhibition du complexe de Fe (III)
et de I’antibiotique CLM contre Staphylococcus aureus.

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de I’antibiotique AMP contre

staphyloccocus aureus :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diametres d'inhibition de 6 54 9 3,2
complexe Fe(lll)
AMP 6 90 15 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré Moyenne F Probabilité Valeur
carrés de des carrés critique
liberté pour F
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Entre Groupes 108 1 108 67,5| 9,3188E-06 4,9646027
A l'intérieur des groupes 16 10 1,6
Total 124 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du
complexe de Fe(III) et de I’antibiotique AMP.
H: (hypothése alternative) : pu # p2 — Il existe une différence significative entre les deux traitements.
p-value = 9,3188 x 107¢ < 0,05 On rejette fortement Ho.

Il existe une différence hautement significative entre les diamétres moyens d’inhibition du complexe de Fe (III)
et de I’antibiotique AMP contre Staphylococcus aureus.
Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de ’antibiotique IMI contre

staphyloccocus aureus :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diametres d'inhibition de 6 54 9 3,2
complexe de Fe(ll)
IMI 6 150 25 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré Moyenne F Probabilité Valeur
carrés de des carrés critique
liberté pour F
Entre Groupes 768 1 768 480 8,7871E-10 4,9646027
A l'intérieur des groupes 16 10 1,6
Total 784 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du
complexe de Fe (III) et de I’antibiotique IML
Hi (hypothése alternative) : 1l existe une différence significative entre les deux traitements.
p-value = 8,7871 x 107'° < 0,05 On rejette fortement Ho.
Il existe une différence hautement significative entre les diamétres moyens d’inhibition du complexe de Fe (111)
et de I’antibiotique IMI contre Staphylococcus aureus.
Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique IMI contre

Enterobacter Aerogenes :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres 6 64 10,6666667 3,46666667
d'inhibition du ligand
IMI 6 72 12 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés liberté carrés critique pour
F
Entre Groupes 5,33333333 1 5,33333333 3,07692308 0,10994623 4,9646027
A l'intérieur des 17,3333333 10 1,73333333
groupes
Total 22,6666667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du ligand
(base de Schiff) et de I’antibiotique IMI.
H: (hypothese alternative) : 11 existe une différence significative entre les deux traitements.
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p-value = 0,1099 > 0,05, On ne rejette pas Ho. Il n’existe pas de différence significative entre les diamétres
moyens d’inhibition du ligand (base de Schiff) et de ’antibiotique IMI contre Enterobacter aerogenes.
Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique CL contre
Enterobacter Aerogenes :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons

Diametres 6 64 | 10,6666667 | 3,46666667
d'inhibition du
ligand
CL 6 78 13 0
ANALYSE DE VARIANCE

Source des Somme des Degré | Moyenne des F Probabilité Valeur

variations carrés de carrés critique

liberté pour F

Entre Groupes 16,3333333 1| 16,3333333 | 9,42307692 | 0,01184682 4,9646027
A l'intérieur des 17,3333333 10 | 1,73333333
groupes
Total 33,6666667 11

Ho (hypothese nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du ligand
(base de Schiff) et de I’antibiotique CL.

H: (hypothése alternative) : Il existe une différence significative entre les deux traitements.

p-value = 0,0118 < 0,05 On rejette Ho. 1l existe une différence significative entre les diamétres moyens
d’inhibition de la base de Schiff et ceux de I’antibiotique CL contre Enterobacter aerogenes.

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique CTX contre
Enterobacter Aerogenes :

Analyse de variance : un facteur

RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres 6 64 | 10,6666667 | 3,46666667
d'inhibition du ligand
CTX 6 36 6 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés liberté carrés critique pour
F
Entre Groupes 65,3333333 1| 65,3333333 | 37,6923077 | 0,00010984 4,9646027
A l'intérieur des 17,3333333 10 | 1,73333333
groupes
Total 82,6666667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du ligand
(base de Schiff) et de I’antibiotique CTX.

H: (hypothése alternative) : 11 existe une différence significative entre les deux traitements.

p-value = 0,0001 < 0,05, On rejette Ho.Il existe une différence significative entre les diamétres moyens
d’inhibition de la base de Schiff et ceux de I’antibiotique CTX.

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de I’antibiotique CTX contre
Enterobacter Aerogenes :

Analyse de variance : un facteur

RAPPORT DETAILLE
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Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres d'inhibition de 6 46 | 7,66666667 | 1,46666667
complexe de Fe(lll)
CTX 6 36 6 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés de carrés critique
liberté pour F
Entre Groupes 8,33333333 1| 8,33333333 | 11,3636364 | 0,00710946 4,9646027
A l'intérieur des groupes 7,33333333 10 | 0,73333333
Total 15,6666667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du
complexe de Fe (III) et de I’antibiotique CTX.
H: (hypothése alternative) : 11 existe une différence significative entre les deux traitementsO
p-value < 0,05, On rejette ’hypothése nulle (Ho). Il existe une différence significative entre les diamétres
moyens d’inhibition du complexe de Fe (III) et ceux de I’antibiotique CTX.
Analyse de variance (ANOVA) des diametres d’inhibition du complexe et de ’antibiotique IMI contre

Enterobacter Aerogene

S

Analyse de variance : un facteur

RAPPORT DETAILLE

Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres d'inhibition de 6 46 | 7,66666667 | 1,46666667
complexe de Fe(l1)
IMI 6 72 12 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés de carres critique
liberté pour F
Entre Groupes 56,3333333 1| 56,3333333 | 76,8181818 | 5,2482E-06 4,9646027
A l'intérieur des groupes 7,33333333 10 | 0,73333333
Total 63,6666667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du
complexe de Fe(III) et de I’antibiotique IMI.
H: (hypothése alternative) : Il existe une différence significative entre les deux traitements. F p-value = 5,2482E-
06 < 0,05, On rejette Ho : 11 existe une différence significative entre les diameétres moyens d’inhibition du

complexe de Fe(l1) et ceux de I’antibiotique IMI.
Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de ’antibiotique CL contre
Enterobacter Aerogenes :

Analyse de variance : un facteu

r

RAPPORT DETAILLE

Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diametres d'inhibition de 6 46 | 7,66666667 | 1,46666667
complexe Fe(lll)
CL 6 78 13 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés de carrés critique
liberté pour F
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Entre Groupes 85,3333333 1| 85,3333333 | 116,363636 | 7,9036E-07 4,9646027
A l'intérieur des groupes 7,33333333 10 | 0,73333333
Total 92,6666667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du
complexe de Fe (III) et de I’antibiotique CL.
H. (hypothése alternative) : Il existe une différence significative entre les diameétres moyens d’inhibition du
complexe de Fe (III) et de I’antibiotique CL.
p-value = 7,9036E-07 < 0,05. On rejette I’hypothése nulle (Ho).
11 existe une différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du complexe de Fe(III) et de

’antibiotique CL.

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique AMP contre
staphyloccocus epidermidis :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diametres 6 65 | 10,8333333 | 5,36666667
d'inhibition du ligand
AMP 6 84 14 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés liberté carrés critique pour
F
Entre Groupes 30,0833333 1| 30,0833333 | 11,2111801 | 0,00738634 4,9646027
A l'intérieur des 26,8333333 10 | 2,68333333
groupes
Total 56,9166667 11

Ho (hypothése nulle) : I n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du ligand
de type base de Schiff et de I’antibiotique AMP.
Hi (hypothése alternative) : 11 existe une différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du
ligand de type base de Schiff et de 1’antibiotique AMP.
p-value = 0,00738 < 0,05. On rejette I’hypothese nulle (Ho). Il existe une différence significative entre les les
diamétres moyens d’inhibition du ligand de type base de Schiff et de I’antibiotique AMP

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de ’antibiotique AMP contre
staphyloccocus epidermidis :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres d'inhibition de 6 45 7,5 3,1
complexe de Fe(l1)
AMP 6 84 14 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré Moyenne F Probabilité Valeur
carrés de des carrés critique
liberté pour F
Entre Groupes 126,75 1 126,75 | 81,7741935 | 3,9647E-06 4,9646027
A l'intérieur des groupes 15,5 10 1,55
Total 142,25 11
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Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du

complexe de Fe(III) et de I’antibiotique AMP contre Staphylococcus epidermidis.

H: (hypothése alternative) : Il existe une différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du

complexe de Fe(III) et de I’antibiotique AMP contre Staphylococcus epidermidis.

p-value = 3,9647E-06 < 0,05, on rejette I’hypothése nulle (Ho). 11 existe une différence significative entre le
complexe de Fe(l1) et I'antibiotique AMP en ce qui concerne leur effet antibactérien contre Staphylococcus

epidermidis.

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique CL/CLM contre

staphyloccocus epidermidis

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diametres 6 65 | 10,8333333 | 5,36666667
d'inhibition du ligand
CL/CLM 6 0 0 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés liberté carrés critique pour
F
Entre Groupes 352,083333 1| 352,083333 131,21118 | 4,5184E-07 4,9646027
A l'intérieur des 26,8333333 10 | 2,68333333
groupes
Total 378,916667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition de la base
de Schiff et de I’antibiotique CL/CLM.
Hi (hypothése alternative) : 1l existe une différence significative entre les diameétres moyens d’inhibition de la
base de Schiff et de I’antibiotique CL/CLM.

p-value = 4,5184E-07 < 0,05. On rejette I’hypothése nulle (Ho) I existe une différence significative entre les
diamétres moyens d’inhibition de la base de Schiff et de ’antibiotique CL/CLM.

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de I’antibiotique CL/CLM
contre staphyloccocus epidermidis :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres d'inhibition de 6 45 75 3,1
complexe Fe(lll)
CL/CLM 6 0 0 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré Moyenne F Probabilité Valeur
carrés de des carrés critique
liberté pour F
Entre Groupes 168,75 1 168,75 | 108,870968 | 1,0753E-06 4,9646027
A l'intérieur des groupes 15,5 10 1,55
Total 184,25 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du
complexe de Fe(IlI) et de I’antibiotique CL/CLM.

H: (Hypothése alternative) : Il existe une différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du

complexe de Fe(III) et de I’antibiotique CL/CLM.

p-value = 1,0753E-06 <0,05 On rejette ’hypothése nulle (Ho) . 1l existe une différence significative entre les

diametres moyens d’inhibition du complexe de Fe(III) et de I’antibiotique CL/CLM.
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Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de I’antibiotique IMI contre

Escherichia coli :

Analyse de variance : un facteur

RAPPORT DETAILLE

Groupes Nombre Somme Moyenne | Variance
d'échantillons
Diametres d'inhibitions de 6 42 7 0
complexe de Fe(lll)
IMI 6 108 18 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré Moyenne F Probabilité Valeur
carrés de des carreés critique
liberté pour F
Entre Groupes 363 1 363 65535 | #NOMBRE! 4,9646027
A l'intérieur des groupes 0 10 0
Total 363 11

Ho (hypotheése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diameétres moyens d’inhibition du

complexe de Fe(III) et de I’antibiotique IMI.

H: (hypotheése alternative) : Il existe une différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du

complexe de Fe(IIl) et de I’antibiotique IMI.

p-value = 0 est nulle . On rejette I’hypothése nulle (Ho) . Il existe une différence significative entre les
diamétres moyens d’inhibition du complexe de Fe(III) et de I’antibiotique IMI.
Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de ’antibiotique CL contre

Escherichia coli :

Analyse de variance : un facteur

RAPPORT DETAILLE

Groupes Nombre Somme Moyenne | Variance
d'échantillons
Diamétres d'inhibitions de 6 42 7 0
complexe de Fe(lll)
CL 6 66 11 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré Moyenne F Probabilité Valeur
carrés de des carrés critique
liberté pour F
Entre Groupes 48 1 48 65535 | #NOMBRE! 4,9646027
A l'intérieur des groupes 0 10 0
Total 48 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du

complexe de Fe(III) et de I’antibiotique CL.

Hi (hypothése alternative) : 11 existe une différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du

complexe de Fe(III) et de I’antibiotique CL.

p-value = 0 On rejette I’hypotheése nulle (Ho) Il existe une différence significative entre les diameétres moyens
d’inhibition du complexe de Fe(IIl) et de I’antibiotique CL.
Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de ’antibiotique AMP contre

Escherichia coli :

Analyse de variance : un facteur

RAPPORT DETAILLE

Groupes

Nombre
d'échantillons

Somme

Moyenne

Variance

Diameétres d'inhibitions de
complexe de Fe(lll)

6

42

7

0
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AMP 6 0 0 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré Moyenne F Probabilité Valeur
carrés de des carreés critique
liberté pour F
Entre Groupes 147 1 147 65535 | #NOMBRE! 4,9646027
A l'intérieur des groupes 0 10 0
Total 147 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du

complexe de Fe(III) et de I’antibiotique AMP. H: (hypothése alternative) : Il existe une différence significative
entre les diamétres moyens d’inhibition du complexe de Fe(III) et de 1’antibiotique AMP
p-value = 0. On rejette I’hypothése nulle (Ho) , Il existe une différence significative entre les diametres moyens
d’inhibition du complexe de Fe(IIl) et de I’antibiotique AMP
Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de ’antibiotique IMI contre

Escherichia coli :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diametres 6 61 | 10,1666667 | 6,56666667
d'inhibition du ligand
IMI 6 108 18 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilite Valeur
carrés liberté carres critique pour
F
Entre Groupes 184,083333 1| 184,083333 | 56,0659898 | 2,0921E-05 4,9646027
A l'intérieur des 32,8333333 10 | 3,28333333
groupes
Total 216,916667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition de la base
de Schiff et de I’antibiotique IML.
H: (hypothése alternative) : 1l existe une différence significative entre les diameétres moyens d’inhibition de la
base de Schiff et de I’antibiotique IMI.
p-value = 2,0921 x 10~ < 0,05 On rejette ’hypothese nulle (Ho), 11 existe une différence significative entre les
diamétres moyens d’inhibition de la base de Schiff et de ’antibiotique IMI.
Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique CL contre

Escherichia coli :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres 6 61| 10,1666667 | 6,56666667
d'inhibition du ligand
CL 6 66 11 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés liberté carrés critique pour
F
Entre Groupes 2,08333333 1| 2,08333333 | 0,63451777 | 0,44420285 4,9646027
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A l'intérieur des 32,8333333 10 | 3,28333333
groupes
Total 34,9166667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition de la base
de Schiff et de I’antibiotique CL.

H: (hypothése alternative) : 11 existe une différence significative entre les deux diametres moyens d’inhibition de
la base de Schiff et de I’antibiotique CL.

p-value = 0,4442 > 0,05. On ne rejette pas I’hypothése nulle (Ho) , Il n’existe pas de différence significative entre
les diameétres moyens d’inhibition de la base de Schiff et de I’antibiotique CL.

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de ’antibiotique AMP contre
Escherichia coli :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diametres 6 61 | 10,1666667 | 6,56666667
d'inhibition du ligand
AMP 6 0 0 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés liberté carrés critique pour
F
Entre Groupes 310,083333 1| 310,083333 | 94,4416244 | 2,0645E-06 4,9646027
A l'intérieur des 32,8333333 10 | 3,28333333
groupes
Total 342,916667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition de la base
de Schiff et de I’antibiotique AMP.

H: (hypothése alternative) : Il existe une différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition de la
base de Schiff et de I’antibiotique AMP.

p-value = 2,0645 x 107 < 0,05. On rejette I’hypothése nulle (Ho) Il existe une différence significative entre les
diamétres moyens d’inhibition de la base de Schiff et de ’antibiotique AMP.

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de I’antibiotique CTX/CL
contre Pseudomonas aeruginosa:

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres d'inhibition de 6 53 | 8,83333333 | 4,56666667
complexe Fe(lll)
CTXI/CL 6 0 0 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés de carrés critique
liberté pour F
Entre Groupes 234,083333 1| 234,083333 | 102,518248 | 1,4182E-06 4,9646027
A l'intérieur des groupes 22,8333333 10 | 2,28333333
Total 256,916667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du
complexe Fe (IIT) et de ’antibiotique CTX/CL.
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H: (hypothése alternative) : 1l existe une différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du
complexe Fe(III) et de I’antibiotique CTX/CL.
p-value = 1,418 x 10°< 0,05 On rejette I’hypothése nulle (Ho) Il existe une différence significative entre les
diametres moyens d’inhibition du complexe Fe(III) et de I’antibiotique CTX/CL.
Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique CTX/CL contre
Pseudomonas aeruginosa :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diametres 6 68 | 11,3333333 | 13,0666667
d'inhibition du ligand
CTX/CL 6 0 0 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés liberté carrés critique pour
F
Entre Groupes 385,333333 1| 385,333333 | 58,9795918 | 1,6809E-05 4,9646027
A l'intérieur des 65,3333333 10 | 6,53333333
groupes
Total 450,666667 11

Ho (hypothese nulle) : 11 n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du ligand
(base de Schiff) et de I’antibiotique CTX/CL
. Hi (hypothese alternative) :11 existe une différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du
ligand (base de Schiff) et de I’antibiotique CTX/CL
p-value = 1,6809 x 107°< 0,05 on rejette ’hypothese nulle (Ho) 11 existe une différence significative entre les les
diamétres moyens d’inhibition du ligand (base de Schiff) et de I’antibiotique CTX/CL
Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de ’antibiotique AMP/AX

contre proteus hauseri:

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres d'inhibition de 6 53 | 8,83333333 | 1,76666667
complexe Fe(lll)
AMP/AX 6 0 0 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés de carrés critique
liberté pour F
Entre Groupes 234,083333 1| 234,083333 265 | 1,589E-08 4,9646027
A l'intérieur des groupes 8,83333333 10 | 0,88333333
Total 242,916667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du

complexe Fe(III) et de I’antibiotique AMP/AX.

H: (hypothése alternative) : Il existe une différence significative entre les diameétres moyens d’inhibition du

complexe Fe(III) et de I’antibiotique AMP/AX.

p-value = 1,589 x 10°# < 0,05 on rejette I’hypothése nulle (Ho) : Il existe une différence significative entre les
diamétres moyens d’inhibition du complexe Fe(IlI) et de 1’antibiotique AMP/AX.
Analyse de variance (ANOVA) des diametres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique AMP/AX contre

roteus hauseri:

Analyse de variance : un facteur

RAPPORT DETAILLE
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Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diametres 6 56 | 9,33333333 | 3,46666667
d'inhibition du ligand
AMP/AX 6 0 0 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés liberté carrés critique pour
F
Entre Groupes 261,333333 1| 261,333333 | 150,769231 | 2,3532E-07 4,9646027
A l'intérieur des 17,3333333 10 | 1,73333333
groupes
Total 278,666667 11

Ho (hypothese nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diameétres moyens d’inhibition de la base

de Schiff et des antibioti

ques AMP/AX.

H. (hypothése alternative) : 11 existe une différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition de la
base de Schiff et des antibiotiques AMP/AX.
p-value = 2,35 x 1077 < 0,05 on rejette I’hypothése nulle (Ho) il existe une différence significative entre les
diameétres moyens d’inhibition de la base de Schiff et des antibiotiques AMP/AX.
Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de ’antibiotique CTX/IMI/KF
contre Enterobacter cloace:

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
diamétres d'inhibition de 6 46 | 7,66666667 | 1,46666667
complexe Fe(lll)
CTX/IMI/KF 6 0 0 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés de carres critique
liberté pour F
Entre Groupes 176,333333 1| 176,333333 | 240,454545 | 2,5399E-08 4,9646027
A l'intérieur des groupes 7,33333333 10 | 0,73333333
Total 183,666667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres moyens d’inhibition du
complexe Fe(l11) et des antibiotiques (CTX/IMI/KF).
Hi (hypothése alternative) : Il existe une différence significative entre les deux traitements.
p-value = 2,53 x 107® < 0,05 on rejette I’hypothése nulle (Ho) 11 existe une différence significative entre les
diameétres moyens d’inhibition du complexe Fe(III) et des antibiotiques (CTX/IMI/KF).
Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique CTX/IMI/KF
contre Enterobacter cloace:

Analyse de variance : un facteur

RAPPORT DETAILLE

Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres 6 52 | 8,66666667 | 1,86666667
d'inhibition du ligand
CTX/IMI/KF 6 0 0 0

ANALYSE DE VARIANCE
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Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés liberté carrés critique pour
F
Entre Groupes 225,333333 1| 225,333333 | 241,428571 | 2,4909E-08 4,9646027
A l'intérieur des 9,33333333 10 | 0,93333333
groupes
Total 234,666667 11

Ho (hypothése nulle) : Les moyennes des diamétres d’inhibition du ligand (base de Schiff) et de 1’antibiotique
(CTX/IMI/KF) sont égales.
H: (hypothese alternative) : 11 existe une différence significative entre les diamétres d’inhibition du ligand (base
de Schiff) et de I’antibiotique (CTX/IMI/KF)
p-value = 2,49 x 1078 < 0,05, on rejette 1’hypothése nulle Ho. 11 existe donc une différence hautement
significative entre diamétres d’inhibition du ligand (base de Schiff) et de I’antibiotique (CTX/IMI/KF)
Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de I’antibiotique IMI contre
Entérococcus faecalis :

Analyse de variance : un facteur

RAPPORT DETAILLE

Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diametres d'inhibition de 6 52 | 8,66666667 | 3,46666667
complexe Fe(lll)
IMI 6 72 12 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés de carres critique
liberté pour F
Entre Groupes 33,3333333 1| 33,3333333 | 19,2307692 | 0,00136607 4,9646027
A l'intérieur des groupes 17,3333333 10 | 1,73333333
Total 50,6666667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre complexe Fe(III) et de 1’antibiotique IMI

Hi (hypothése alternative) : Il existe une différence significative entre les moyennes des diamétres d’inhibition
du complexe Fe(III) et de I’antibiotique IMI
p-value = 0,00136607 < 0,05 on rejette I’hypothése nulle (Ho). Il existe donc une différence significative entre
les moyennes des diamétres d’inhibition du complexe Fe(III) et de I’antibiotique IMI
Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de ’antibiotique CL contre
Entérococcus faecalis :

Analyse de variance : un facteur

RAPPORT DETAILLE

Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres d'inhibition de 6 52 | 8,66666667 | 3,46666667
complexe Fe(lll)
CL 6 84 14 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés de carrés critique
liberté pour F
Entre Groupes 85,3333333 1| 85,3333333 | 49,2307692 | 3,6426E-05 4,9646027
A l'intérieur des groupes 17,3333333 10 | 1,73333333
Total 102,666667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les moyennes des diamétres d’inhibition du

complexe Fe(III) et de I’antibiotique CL
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H: (hypothése alternative) : 1l existe une différence significative entre les moyennes des diamétres d’inhibition
du complexe Fe(III) et de I’antibiotique CL.

p-value = 3,6426 x 10~ < 0,05 on rejette I’hypothése nulle (Ho). Il existe donc une différence significative entre

les moyennes des diamétres d’inhibition du complexe Fe(III) et de I’antibiotique CL

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du complexe et de I’antibiotique AMP contre
Entérococcus faecalis :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diametres d'inhibition de 6 52 | 8,66666667 | 3,46666667
complexe Fe(lll)
AMP 6 0 0 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés de carrés critique
liberté pour F
Entre Groupes 225,333333 1| 225,333333 130 | 4,7185E-07 4,9646027
A l'intérieur des groupes 17,3333333 10 | 1,73333333
Total 242,666667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les diamétres d’inhibition du complexe Fe(IlI)
et de I’antibiotique AMP

Hi (hypothése alternative) : 1l existe une différence significative entre les moyennes des diamétres d’inhibition du
complexe Fe(IlI) et de I’antibiotique AMP

p-value = 4,7185 x 1077< 0,05, on rejette I’hypothése nulle (Ho). 11 existe donc une différence significative entre
les moyennes des diamétres d’inhibition du complexe Fe(III) et de I’antibiotique AMP

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique IMI contre
Entérococcus faecalis :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres 6 61 | 10,1666667 | 2,16666667
d'inhibition du ligand
IMI 6 72 12 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés liberté carrés critique pour
F
Entre Groupes 10,0833333 1| 10,0833333 | 9,30769231 | 0,01223393 4,9646027
A l'intérieur des 10,8333333 10 | 1,08333333
groupes
Total 20,9166667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les deux traitements Les moyennes des
diamétres d’inhibition de la base de Schiff et de 1’antibiotique IMI

H: (hypothése alternative) : Il existe une différence significative entre les moyennes des diamétres d’inhibition
de la base de Schiff et de I’antibiotique IMI.

p-value = 0,0122 < 0,05 et F >, on rejette ’hypothese nulle (Ho). Il existe donc une différence significative entre
les diamétres d’inhibition de la base de Schiff et de I’antibiotique IMI
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Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique AMP contre
Entérococcus faecalis :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diametres 6 61 | 10,1666667 | 2,16666667
d'inhibition du ligand
AMP 6 0 0 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés liberté carrés critique pour
F
Entre Groupes 310,083333 1| 310,083333 | 286,230769 | 1,0943E-08 4,9646027
A l'intérieur des 10,8333333 10 | 1,08333333
groupes
Total 320,916667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les moyennes des diamétres d’inhibition de la
base de Schiff et de I’antibiotique AMP

H: (hypothése alternative) : Il existe une différence significative entre les moyennes des diamétres d’inhibition de
la base de Schiff et de I’antibiotique AMP

p-value = 1,0943 x 107 < 0,05, on rejette I’hypothése nulle (Ho).

11 existe donc une différence hautement significative entre les moyennes des diameétres d’inhibition de la base de

Schiff et de I’antibiotique AMP.

Analyse de variance (ANOVA) des diamétres d’inhibition du ligand et de I’antibiotique CL contre
Entérococcus faecalis :

Analyse de variance : un facteur
RAPPORT DETAILLE
Groupes Nombre Somme Moyenne Variance
d'échantillons
Diamétres 6 61 | 10,1666667 | 2,16666667
d'inhibition du ligand
CL 6 84 14 0
ANALYSE DE VARIANCE
Source des variations Somme des Degré de | Moyenne des F Probabilité Valeur
carrés liberté carrés critique pour
F
Entre Groupes 44,0833333 1| 44,0833333 | 40,6923077 | 8,0457E-05 4,9646027
A l'intérieur des 10,8333333 10 | 1,08333333
groupes
Total 54,9166667 11

Ho (hypothése nulle) : Il n’y a pas de différence significative entre les Les moyennes des diameétres d’inhibition
de la base de Schiff et de 1’antibiotique CL.
H: (hypothése alternative) : 11 existe une différence significative entre les moyennes des diamétres d’inhibition
de la base de Schiff et de I’antibiotique CL.
p-value = §,04x 107 < 0,05. On rejette I’hypothése nulle (Ho). Il existe donc une différence hautement
significative entre les moyennes des diamétres d’inhibition de la base de Schiff et de I’antibiotique CL.
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