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Introduction 
 
Lorsque le froid arrive, il apporte son lot de petites pathologies, qui sont généralement 
bénignes mais peuvent être gênantes ou invalidantes. A cause de cela, elles donnent 
souvent lieu à une prescription d’antibiotiques par le médecin, qui les juge utiles soit 
devant un tableau sévère, soit pour éviter d’éventuelles complications. 
  
Cependant, même s’ils sont très efficaces, les antibiotiques ont quelques 
inconvénients :   

- Ils sont inefficaces contre les virus, qui représentent la cause majoritaire des 
pathologies hivernales. 

- Ils détruisent la flore saprophyte, donc fragilisent l’immunité, ce qui peut 
favoriser la survenue d’autres infections, nécessitant un nouveau traitement et 
engendrant un cercle vicieux. 

- Un usage répété d’antibiotiques favorise l’émergence de résistances chez les 
germes en cause, les rendant totalement ou partiellement inefficaces. Ceci peut 
aboutir à des impasses thérapeutiques. [1]  

L’utilisation des antibiotiques a cependant été plus raisonnée ces dernières années, 
mais la prudence reste de mise [2][3]. Ceci afin de préserver leur totale efficacité pour 
soigner des pathologies infectieuses plus graves.   
 
Ainsi, pourquoi ne pas privilégier les huiles essentielles (HE) pour les infections 
bénignes ? Celles-ci présentent plusieurs avantages : 

- Elles ne détruisent pas la flore saprophyte, sont “eubiotiques”. 
- Ce sont des concentrés de molécules actives aux propriétés anti-infectieuses et 

parfois fortement antivirales, ce qui est approprié pour les pathologies 
hivernales. 

- De par la quantité de molécules actives contenues dans une seule HE, celles-ci 
sont nettement moins sujettes à la survenue de résistances chez les germes 
pathologiques, contrairement aux antibiotiques qui en contiennent généralement 
une seule. 

 
Ainsi nous aborderons tout d’abord les bases de l’aromathérapie, ainsi que les 
principales huiles essentielles choisies pour soigner les pathologies de l’hiver. Nous 
verrons ensuite les différents traitements allopathiques existants, suivis par des 
exemples d’applications de ces HE pour plusieurs voies, en fonction de la pathologie 
étudiée, et enfin le rôle du pharmacien lors du conseil à l’officine. 
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L’utilisation de l’aromathérapie nécessite d’en connaître les notions fondamentales, 
notamment de définir le terme d’huile essentielle (HE,) ainsi que leur mode d’obtention. 
De la composition des HE découlent leurs principales propriétés et leurs précautions 
d’emploi qui en dépendent.  

I.1. Définitions et généralités 

I.1.1. Aromathérapie 
 
Le terme aromathérapie est emprunté pour la première fois en 1935 par René-Maurice 
Gattefossé (1881-1950), et précisé avec son ouvrage Aromathérapie – les huiles 
essentielles hormones végétales, paru en 1937. [4] 
 
Aromathérapie vient du grec arôma, arôme et therapia, soins. Elle consiste à prodiguer 
des soins, à partir des essences, huiles essentielles ou hydrolats aromatiques extraits 
de certaines plantes médicinales [5]. En effet, l’aromathérapie n’utilise que les parties 
des plantes produisant ces essences naturelles, ou plantes aromatiques, à la différence 
de la phytothérapie, dont elle est une branche, et qui utilise la plante en totalité ou en 
partie (sans tenir compte de la production d’essences).  
 

I.1.2. Huile essentielle, essence et hydrolats aromatiques 
 
Lors de l’extraction pratiquée sur les plantes aromatiques ou leurs parties, différents 
produits aromatiques peuvent être obtenus : l’essence, l’huile essentielle et l’hydrolat 
aromatique. 
 

- Huile essentielle  
 
D’après la Pharmacopée Européenne, une huile essentielle est un « produit odorant, 
généralement de composition complexe, obtenu à partir d’une matière première 
végétale botaniquement définie, soit par entraînement à la vapeur d’eau, soit par 
distillation sèche, soit par un procédé mécanique approprié sans chauffage. L’huile 
essentielle est le plus souvent séparée de la phase aqueuse par un procédé physique 
n'entraînant pas de changement significatif de sa composition. » [6]  
 
Une huile essentielle a une composition complexe. Ainsi, selon les composés, une 
propriété va dominer et déterminera l’indication thérapeutique. Chaque classe chimique 
est liée à une réponse thérapeutique précise. 
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La Pharmacopée Française la définit comme « une substance fluide, volatile, odorante, 
de composition complexe produite par un appareil sécréteur ». [7] 
 

- Essence 
 
Une essence est un produit naturel sécrété par la plante elle-même au moyen de 
cellules sécrétrices. Elle est obtenue par expression à froid sur les fruits des Citrus. 
C’est le produit volatil contenu dans la plante, c’est-à-dire la matière première, mais 
une fois extraite elle est appelée huile essentielle.  
 
La Pharmacopée ne parle que de l’obtention d’huile essentielle comme produit 
final, quelque soit le procédé d’extraction utilisé sur la plante aromatique. 
L’AFNOR définit également une huile essentielle comme un “produit obtenu à partir 
d’une matière première d’origine végétale, après séparation de la phase aqueuse par 
des procédés physiques : soit par entraînement à la vapeur d’eau, soit par des 
procédés mécaniques à partir de l’épicarpe des Citrus, soit par distillation sèche.” [8] 
 

- Hydrolat aromatique 
 
Il est récupéré après distillation sur un végétal et séparation de l’huile essentielle par 
décantation. Il s’agit donc de la phase aqueuse contenant les molécules aromatiques 
solubles dans l’eau. [5] 
Un hydrolat aromatique contient des principes actifs et a donc une action 
thérapeutique. Cependant la concentration en HE est beaucoup plus faible et donc 
l’hydrolat ne présente pas de contre-indications ou d’interactions médicamenteuses 
[5]. Ce sont des produits assez doux, souvent utilisés comme lotion ou pour des soins 
en dermatologie pour leurs différentes propriétés intéressantes. [9] 
 

I.1.3. Les différentes familles chimiques des huiles essentielles 
 
Plusieurs familles de molécules peuvent composer une huile essentielle. Les 
composants aromatiques les plus représentés dans une huile essentielle donneront à 
celle-ci ses effets et indications principales. 
 
Les principales propriétés selon les différentes familles chimiques des molécules 
composant les huiles essentielles sont présentée ci-dessous, avec quelques exemples 
de plantes (Tableau 1). 
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Tableau 1 : Principales propriétés en fonction de la composition chimique  
[5][10][11][12] 
 

FAMILLE 
CHIMIQUE 

PROPRIETES 
PRINCIPALES MOLECULES PLANTES 

Monoterpènes 

Antiseptiques 
atmosphériques, 
lymphotoniques, 

stimulants cortico-
surrénaliens 

δ-3-carène, limonène, 
α et γ-terpinène, 

sabinène, camphène, α 
et β-pinène 

Sapin baumier, pin 
sylvestre, genévrier 

commun, ciste 
ladinifère, cyprès 

Sesquiterpènes 

Anti-inflammatoires, 
décongestionnants 

veineux et 
lymphatiques,  

anti-prurigineux 

Humulène, germacrène 
D, chamazulène, 

farnésène,  cadinène 

Sapin baumier, origan 
vulgaire, gingembre, 
ylang-ylang, cyprès 

toujours vert 

Phénols 

Toniques et 
stimulants généraux, 

anti-infectieux 
puissants 

Thymol, carvacrol, 
eugénol 

Thym, origan 
compact, sarriette, 
cannelle de ceylan 

Aldéhydes 
terpéniques 

Anti-inflammatoires, 
sédatifs, 

antifongiques, 
stomachiques 

Citronellal, anisial, 
néral, géranial, citral 

Lemongrass, verveine 
citronnée, mélisse, 

géranium rosat, anis 
vert 

Aldéhydes 
aromatiques 

Anti-infectieux large 
spectre, stimulants 

immunitaires, 
toniques généraux 

Cinnamaldéhyde, 
benzaldéhyde, 
cuminaldéhyde 

Cannelier (de Ceylan, 
de Chine, du 

Vietnam), niaouli, 
cumin officinal 

Alcools 
monoterpéniques 

Anti-infectieux large 
spectre, modulateurs 

immunitaires, 
neurotoniques 

Linalol, géraniol, 
thujanol, bornéol, 

menthol, terpinène-4-
ol, α-terpinéol, 

lavandulol 

Lavandins, thym, 
marjolaine, inule 

odorante, menthe 
poivrée, tea tree, 

ravintsara, eucalyptus 
radié, lavande vraie 

Alcools 
sesquiterpéniques 

Lymphotoniques, 
phlébotoniques, 
oestrogen-like 

(certains) 

Viridiflorol, farnésol, 
cédrol, globulol, 

bisabolol, sclaréol 

Niaouli, camomille, 
cyprès toujours vert, 

matricaire, sauge 
sclarée 

Cétones  

Mucolytiques, 
antivirales, 

antiparasitaires, 
lipolytiques 

Verbénone, menthone, 
bornéone, thujone, 

pinocarvone 

Romarin, menthe 
poivrée, thuya, 

eucalyptus globuleux 
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Esters  

Sédatifs, anti-
inflammatoires, 

antalgiques, anti-
hypertenseurs, 

antispasmodiques 
neurotropes 

Acétate de : bornyle, 
néryle, terpényle, 
linalyle, menthyle, 

salicylate de méthyle 

Pin sylvestre, 
hélichryse italienne, 

laurier noble, lavande 
vraie, menthe poivrée, 

gaulthérie couchée 

Ethers 

Antispasmodiques 
neurotropes et 
musculotropes 

majeurs, antalgiques, 
anti-inflammatoires 

Trans-anétole, 
estragole, eugénol ME* 

Anis, estragon, laurier 
noble 

Oxydes 
Expectorants, 

antiviraux, 
immunomodulants 

1,8-cinéole, ascaridole 

Ravintsara, 
eucalyptus, niaouli, 

laurier noble, romarin, 
boldo 

Lactones  

Mucolytiques, 
cholagogues, 
cholérétiques, 

hépatostimulantes, 
antifongiques 

Alantolactone, 
artémisine 

Inule odorante, laurier 
noble 

Coumarines  
Sédatives, 

anticoagulantes, 
hépatostimulantes 

Coumarine, 
bergaptène, 
herniarine… 

Bergamotier, lavande 
vraie, cannelier de 

chine… 

Phtalides Draineurs et 
détoxifiants majeurs Ligustilide, sédanolide Céleri, Livèche 

*Eugénol ME : méthyl eugénol, eugénol méthylé 
 
D’autres composés sont également présents dans les huiles essentielles, mais n’auront 
pas d’activité thérapeutique significative, comme les composés soufrés (menthe 
poivrée) et les composés azotés (rose de damas). [10] 
 

I.1.4. Chémotype 
 
Les composants aromatiques contenus dans une plante peuvent être de type variable 
et dépendent de plusieurs facteurs. Ainsi, une même plante pourra sécréter des 
composants différents selon l’ensoleillement, le climat, la composition du sol, l’altitude, 
le stade de développement [13]... 
Un chémotype (ou chimiotype) différent donnera une indication différente, même si 
l’huile essentielle provient de la même plante. Chaque plante sera identifiée par un 
chémotype, ou race chimique. En fonction de ce chémotype, les propriétés de l’huile 
essentielle ne seront pas les mêmes. L’importance du chémotype et les conséquences 
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que cela entraîne au niveau des propriétés thérapeutiques et éventuellement toxiques 
des HE ont été souvent décrites. [14] 
 
En revanche, le chémotype ne signifie pas que le constituant chimique précisé est 
forcément majoritaire, mais que sa seule présence justifiera une indication 
thérapeutique précise. Le thym vulgaire par exemple, Thymus vulgaris, présente au 
moins une vingtaine de chémotypes différents [15] : thymol, carvacrol, linalol, thujanol, 
alpha-terpinéol, géraniol, paracymène sont les plus courants.  

- Le thym à thujanol (Thymus vulgaris ct thujanol) contient des alcools 
monoterpéniques comme le thujanol, le terpinène-1-ol-4, le myrcénol-8. Il est 
utilisé principalement comme anti-infectieux, pour ses propriétés 
antibactériennes et antivirales, et présente une bonne tolérance.	

- Le thym à thymol (Thymus vulgaris ct thymol) contient en plus du terpinène-1-ol-
4 des phénols (thymol et carvacrol), ce qui en fait une huile essentielle très 
puissante comme anti-infectieux mais potentiellement toxique. 	

Or, si le thym à thujanol est hépatoprotecteur, il n’en est pas de même pour le thym à 
thymol, qui va se révéler toxique pour le foie en cas d’utilisation trop prolongée par voie 
interne. 
Il faudra donc porter une attention particulière au chémotype lors du conseil au 
comptoir, afin de bien conseiller l’HE avec les propriétés recherchées. 
 

I.1.5. Qualité  
 
Rechercher une qualité irréprochable pour les huiles essentielles est indispensable pour 
bien se soigner. Les HE sont des médicaments à base de plante, donc répondent à 
cette réglementation. Il en est de même pour les médicaments à base d’HE. 
Ces critères de qualités sont décrits par l’ANSM [16], la Pharmacopée européenne [6], 
et l’AFNOR [17], et vont permettre de garantir l’identité de l’échantillon d’HE analysé : 

- Nom : selon la nomenclature linnéenne, en Latin : genre, espèce, sous-espèce, 
variété…	

- Organe utilisé pour la production	
- Identité chimique : chémotype	
- Mode d’obtention de l’HE	
- Origine : lieu de récolte de la plante utilisée, conditions de production	
- HE issue de culture biologique : label AB, ECOCERT…	

Pour cela, chaque échantillon d’HE va subir différents contrôles physico-chimiques en 
laboratoire pour garantir sa fiabilité :  

- Examen organoleptique : aspect, couleur, odeur, viscosité	
- Contrôles physiques : détermination de la densité relative, de l’indice de 

réfraction, du pouvoir rotatoire, solubilité dans l’éthanol	
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- Contrôles chimiques : détermination de l’indice d’acide, de saponification et 
d’ester, de peroxyde (qualité de la conservation), dosage de l’eau (qualité de 
distillation), résidu d’évaporation	

- Chromatographie : en phase gazeuse (CPG) (composition chimique en 
proportions relatives [18], sur couche mince (CCM) (principaux constituants).	

I.2. Principes d’obtention 
 
D’après la définition de la Pharmacopée européenne, il existe trois procédés reconnus 
qui permettent d’obtenir les huiles essentielles à usage thérapeutique :  

- Expression à froid 
- Distillation : entraînement par la vapeur d’eau, hydrodistillation 
- Distillation sèche 

 
Selon la nature de la partie contenant les cellules sécrétrices, l’une ou l’autre technique 
sera utilisée préférentiellement, afin de garantir le meilleur rendement. 
 

I.2.1. Expression à froid 
 
C’est le procédé le plus simple. Il est utilisé quand les huiles essentielles sont en 
quantité suffisante dans la plante pour s’écouler d’elles-mêmes. L’expression à froid 
est donc assez limitée, car elle ne sera efficace que sur les agrumes (fruits des Citrus).  
Elle consiste à briser les poches à essences contenues dans les zestes d’agrumes. Les 
zestes sont séparés du fruit, puis scarifiés par une demi-sphère garnie de pointes, et 
lavés par courants d’eau. Par centrifugation, les zestes sont séparés de la phase 
liquide. L’essence est séparée du reste par décantation à froid.  
Le produit obtenu n’a subi aucune modification chimique (comme c’est le cas avec la 
vapeur d’eau) lors de son extraction. Cela correspond à la définition d’une “essence”. 
Cependant la Pharmacopée ne reconnaît que le terme “huile essentielle”, elles seront 
donc commercialisées sous le terme HE.  
 

I.2.2. Distillation par entraînement à la vapeur 
 
C’est la méthode la plus utilisée. Elle se base sur le fait que les huiles essentielles sont 
entraînables par la vapeur d’eau. Il en existe deux types : l’hydrodistillation simple, et la 
distillation par entraînement à la vapeur d’eau. 
Pour l’hydrodistillation, les parties de la plante à distiller sont placées dans un alambic 
contenant de l’eau (Figure 1). L’eau est portée à ébullition et se transforme en vapeur 
qui entraîne l’huile essentielle.  
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La différence avec la distillation par entraînement à la vapeur est que  les parties de la 
plante à distiller sont dans un contenant différent de celui de l’eau (Figure 2).  
 

 
Figure 1 : Schéma de l’hydrodistillation [19] 

 
Le principe est le même pour ces deux techniques. L’eau est portée à ébullition au 
moyen d’une chaudière, ce qui la transforme en vapeur d’eau. Celle-ci va ensuite 
traverser les plantes aromatiques où elle se charge en huile essentielle.  Elle passe 
alors dans un serpentin où elle est réfrigérée et se condense.  
Le mélange eau/huile essentielle est récupéré dans la cuve suivante appelée 
« essencier ». Ce mélange se sépare par décantation, et deux phases différenciées par 
leur densité sont obtenues : l’huile essentielle plus légère la plupart du temps qui 
surnage, et l’hydrolat aromatique. 
 

 
Figure 2 : Schéma de la distillation par entraînement à la vapeur [10] 
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I.2.3. Distillation sèche  
 
C’est un mode de distillation très rarement utilisé. Il est réalisé seulement sur certains 
bois, écorces ou racines [16]. Comme son nom l’indique, ce procédé se fait sans ajout 
d’eau ou de vapeur d’eau. La plante à distiller est chauffée, et les molécules volatiles 
qui s’en échappent sont ensuite condensées. Le produit obtenu est une huile 
empyreumatique, c’est-à-dire âcre et à odeur de brûlé.  
 
Cette technique est très peu documentée… Le rendement serait assez faible. D’après 
Duval [20], s’appuyant sur les recherches de Peyron [21], les composés obtenus 
seraient même cancérigènes. Kaloustian décrit son usage pour la production des HE 
de cade et de bouleau, et parle de la nécessité d’un raffinage avant utilisation sur le cuir 
chevelu. [11] 
 

I.2.4. Autres techniques 
 
Celle-ci seront utilisées en parfumerie ou dans l’industrie agro-alimentaire, mais ne 
permettent pas d’obtenir des huiles essentielles à usage thérapeutique : [22][23] 
 

- Percolation ou hydrodiffusion : la vapeur d’eau est injectée de haut en bas, à 
l’inverse de la diffusion, mais la substance obtenue est chargée en composés 
non volatils, c’est une “essence de percolation”. 

- Extraction au CO₂ supercritique : les plantes reçoivent un courant de gaz 
carbonique sous pression. Les poches à essences éclatent et libèrent les 
essences. Technique très fiable pour la qualité des HE mais très coûteuse. 

- Enfleurage à froid : Cette technique permet d’obtenir une pommade parfumée. 
Les fleurs sont mises au contact de graisses pendant quelques jours jusqu’à 
saturation des graisses en essences. 

- Enfleurage à chaud ou macération : Les fleurs sont immergés dans un corps 
gras chauffé jusqu’à saturation, et éliminées par filtrage. Une pommade est 
obtenue là aussi.  

Pour ces deux techniques, un épuisement à l’alcool absolu peut être réalisé 
sur la pommade. L’extrait obtenu est ensuite soumis à une évaporation et 
concentration sous vide pour donner une “essence florale” ou “absolue”. Le 
choix de la technique d’enfleurage (à chaud ou à froid) dépend de la 
sensibilité à la température de la plante à extraire [24] 

 
- Procédé par épuisement : L’extraction est réalisée au moyen de solvants 

comme le benzène ou l’hexane. 
- Hydro-distillation par micro-ondes sous vide pulsé (VMHD) : Avec une 

quantité limitée d’eau et une température plus faible, l’HE est extraite grâce à 
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l’agitation des molécules d’eau de la plante sous l’effet d’un rayonnement 
électromagnétique et de vide pulsé. [5] 

I.3. Voies d’administration 
 
Toutes les voies d’administration sont possibles, sauf la voix ophtalmique : la voie 
cutanée, la voie orale (sublinguale ou à avaler), la voie aérienne (diffusion 
atmosphérique ou inhalation), la voie rectale/vaginale, le bain aromatique, voie 
auriculaire (HE diluée), voie oculaire (HE interdite, utiliser des HA). 
Seules les trois premières, qui sont les plus conseillées au comptoir, seront détaillées 
ici. Les autres voies (rectales, vaginales, auriculaire, oculaire) sont réservées à une 
utilisation sur prescription. La voie orale peut également nécessiter une prescription 
dans certains cas : usage prolongé, patient à terrain particulier… 
 
Pour une même huile essentielle, la dose sera adaptée en fonction de la voie 
d’administration. La voie d’administration préférentielle est fonction de l’huile 
essentielle utilisée, afin de bénéficier au maximum des vertus thérapeutiques de celle-ci 
et d’en limiter la toxicité. La voie pourra également dépendre de l’effet thérapeutique 
recherché (général ou local). 
 

I.3.1. Voie cutanée 
 

- Utilisation 
 
C’est la voie la plus simple d’utilisation, et la plus largement utilisée en aromathérapie. 
L’application se fait directement sur la zone touchée pour les affections de la peau, ou 
en regard du trouble (pour les affections respiratoires, digestives, gynécologiques, 
articulaires).  
En cas d’affection localisée sur une petite surface (bouton, verrue..), l’HE peut être 
appliquée pure. Au contraire, si une action prolongée est recherchée, l’HE sera diluée 
dans un support tels qu’une huile végétale, un gel, une crème, un shampoing, afin 
faciliter la tolérance cutanée.  
La nature hydrophile ou lipophile du véhicule va influer sur la pénétration de la molécule 
active à travers la peau ainsi que le type d’action (locale avec véhicule lipophile, général 
avec véhicule hydrophile). [11] 
 
Doses utilisées 
Dosages et conversion gouttes/ml : 1 ml d’HE correspond à environ 25 gouttes d’HE.  
[23] 
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La dose utilisée pour soigner est fonction de l’âge du patient : 
- Nourrisson < 1 an et bébé jusqu’à 30 mois : ne jamais utiliser d’HE caustique ou 

irritante. 1 à 3 gouttes d’HE, diluée dans 2 à 6 gouttes d’HV, soit une dilution au 
tiers. 

- Enfant 30 mois à 7 ans : 4 à 8 gouttes, dilution au demi. 
ATTENTION : toutes les HE ne sont pas utilisables chez l’enfant de moins de 7 
ans. Elles doivent être sélectionnées parmi les plus douces et sur 
PRESCRIPTION. 

 
- > 7 ans et adulte : 8 à 15 gouttes par application en général. Il est préférable de 

diluer de moitié en début de traitement. La dilution est également obligatoire en 
cas de peau sensible. 

 
Fréquence d’application 
Le nombre d’applications par jour dépendra du symptôme ou de la pathologie à traiter, 
et selon le but recherché (préventif ou curatif). 
 
Exemples : HE de Ravintsara, indiquée en cas de rhume ou grippe : 

- en prévention : 2 gouttes par jour sur les poignets ou sous la langue cinq jours 
sur sept, pendant la période à risque 

- en curatif : 6 gouttes sur le thorax, le dos ou les poignets cinq fois par jour 
pendant 24h, puis 3 applications par jour. 

 
Bain aromatique 
Il faudra mélanger l’huile essentielle dans un peu de gel douche, un shampooing ou un 
dispersant avant de la verser dans l’eau.  
 
Promoteurs d’absorption 
Ils ont pour effet d’augmenter l’absorption épidermique : [9] 

- Alcool éthylique : solvant des corps gras, accélère le passage cutané 
- Vaseline, corps gras, pommades : par effet occlusif 
- HE à terpènes et dérivés terpénique : terpinène-4-ol (alcool), menthone (cétone), 

eucalyptol (oxyde)… 
 

- Les huiles végétales 
 
Elles proviennent pour la plupart de l’extraction pratiquée sur les graines ou les fruits 
d’oléagineux.  
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Définition  
Pharmacopée européenne 9ème édition :  
«  Les huiles grasses végétales sont principalement des triglycérides d’AG sous forme 
solide ou liquide. Elles peuvent contenir de petites quantités d’autres lipides tels que 
des cires, des acides gras libres, des glycérides partiels ou des substances 
insaponifiables. Les huiles grasses végétales sont obtenues à partir des graines, du 
fruit ou du noyau de plantes diverses par pression et/ou extraction au moyen de 
solvants, puis sont éventuellement raffinées ou hydrogénées. Un antioxydant approprié 
peut être ajouté si nécessaire. » 
 
Pour obtenir des huiles végétales (HV) de qualité thérapeutique, cette extraction doit 
être faite par pression à froid, la matière première doit être issue de l’agriculture 
biologique, et l’HV ne doit subir aucun traitement de raffinage. 
 
Ces véhicules permettent de faire pénétrer l’HE par la peau tout en offrant une 
bonne tolérance pour l’application des HE. 
 
Composition 
Les huiles végétales sont composées en majorité d’acides gras (AG), et contiennent 
également une petite fraction dite « insaponifiable ».  
Il existe plusieurs types d’AG :  

- AG saturés : pas de double liaison. Peu sensibles à l’oxydation, bonne 
conservation. 

- AG insaturés : ils possèdent : 
o Une double liaison : AG mono-insaturés (AGMI) ou oméga 9. Exemple : 

acide oléique. 
o Ou plusieurs doubles liaisons : AG poly-insaturés (AGPI). Ils comportent 

les oméga 3 (acide alpha-linolénique), et les oméga 6 (acide linoléique). Ils 
sont sensibles à l’oxydation. 

 
Les AGPI sont dits essentiels (AGE), car l’organisme ne peut pas les produire. Ils ont un 
rôle structural (constitution de la couche cornée, du sébum) et fonctionnel (précurseurs 
de médiateurs anti-inflammatoires). Les HV les plus riches en AGE seront les plus 
intéressantes pour le renforcement de la barrière cutanée et vont ainsi permettre leur 
apport par voie cutané. [9] 
 
Les AGE peuvent être présents en proportions différentes en fonction des HV. [25] 
Exemple : HV de germes de blé (environ 63% d’AGE), HV d’amande douce (environ 
27%), HV d’argan (30%). 
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Propriétés 
Pour l’hiver, les huiles végétales seront choisies en fonction de leurs propriétés 
hydratantes et protectrices afin de renforcer une peau séchée et fragilisée par le froid 
(Tableau 2). 
En plus de leurs propriétés nutritives, elles peuvent présenter d’autres activités qui 
leurs sont propres.  
  
Tableau 2 : Quelques huiles végétales pour la voie cutanée, propriétés [29] 

HUILE VEGETALE 
ET PROVENANCE COMPOSITION PROPRIETES INTERET OU 

REMARQUES 

Amande douce 
(Prunus amygdalus var. 

dulcis)  Amandes, 
graines de l’amandier 

AGMI, AGPI,  
AGS, vitamine A 

[26][27] 

Adoucissante, 
nourrissante, 

apaisante, 
protectrice 

[28] 

Pour tout type de 
peau, odeur 

discrète, idéale 
pour les enfants 

[14] 

Argan 
(Argania spinosa) 
Noix de l’arganier 

AGMI, AGPI,  
AGS, carotènes, 

vitamine E 

Réparatrice, 
protectrice, 

hydratante (limite la 
perte en eau) [9] 

Absorption facile 

Macadamia 
(Macadamia 
integrifolia) 

Noix 

AGMI,  
AGS 

Hydratation, nourrit 
et régénère, adoucit 

et assouplit 

Non gras, pénètre 
facilement 

Germe de blé 
(Triticum vulgare L.) 

Germe du grain 

AGMI, AGPI, 
vitamine E, 
vitamine K, 

caroténoïdes 

Très nourrissante et 
hydratante, 

régénérante 

Eviter si allergie 
au blé ou 

céréales, s’oxyde 
vite, conserver au 

frais 

Nigelle   
ou cumin noir 

(Nigella sativa L.) 
Graines 

AGMI, AGPI, 
nombreuses 
molécules 

actives 

Immunostimulant, 
anti-allergique, anti-

inflammatoire, 
apaisant bronchique 

 

AGMI : Acides gras mono-insaturés (oméga 9) 
AGPI : Acides gras poly-insaturés (oméga 6, oméga 3) 
AGS : Acides gras saturés 
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En dehors de celles-ci, il existe d’autres huiles végétales, non détaillées dans ce 
travail : arnica, calendula, avocat, calophylle inophyle, jojoba, bourrache, chanvre, 
coco, noisette, etc… 
Choisir une HV de bonne qualité : 

- Huile vierge : extraite par 1ère pression à froid 
- Clarifiée par des moyens physiques ou mécaniques 
- Non raffinée physiquement ou chimiquement  
- Biologique. 

 

- Les hydrolats aromatiques 
 
Ils constituent la phase aqueuse obtenue lors de la distillation pour produire les huiles 
essentielles (phase huileuse).  
Ces molécules actives hydrosolubles donnent leurs propres propriétés à l’hydrolat et 
sont peu concentrées [5]. En raison de ces caractéristiques, ils sont particulièrement 
intéressants à utiliser chez l’enfant de moins de 7 ans ou la femme enceinte, ou autres 
personnes fragiles en alternative aux huiles essentielles. Ils sont très bien tolérés par les 
muqueuses.  
Leur principal inconvénient vient de leur conservation : ils s’altèrent rapidement et sont 
susceptibles à la contamination bactérienne. Il est recommandé de les utiliser dans les 
3 mois suivant l’ouverture, et de les jeter en cas de trouble ou de mauvaise odeur. 
 

I.3.2. Voie orale 
 
Cette voie est aussi régulièrement utilisée pour des raisons pratiques, mais le goût des 
huiles essentielles étant assez prononcé, il faudra généralement les absorber sur un 
support avant de les ingérer. Pourront être utilisés des comprimés neutres, de la mie de 
pain, du miel, du sirop d’érable, un morceau de sucre, de l’huile… Les comprimés 
neutres et le morceau de sucre peuvent permettre une dispersion par voie sublinguale, 
quand ils sont sucés. 
En cas de prise avec de l’eau, il faudra au préalable ajouter un dispersant, sinon l’huile 
essentielle ne se mélangera pas à l’eau. 
 
Quelques spécialités existent sous formes de gélules et de capsules contenant souvent 
des mélanges ont l’avantage de pouvoir être ingérées telles quelles. Celles-ci seront 
généralement dosées à 50 ou 100 mg par unité. 
 
En cuisine, une à deux gouttes d’huile essentielle suffisent pour parfumer un plat, en la 
mélangeant tout d’abord dans une matière grasse.  
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I.3.3. Voie respiratoire 
 
La voie respiratoire est particulièrement intéressante pour soigner les pathologies 
pulmonaires, sinusiennes…  
Son utilisation est déconseillée chez les enfants de moins de 6 ans et les asthmatiques. 
Elle n’est pas adaptée pour toutes les huiles essentielles, en particulier celles irritantes 
pour les muqueuses (monoterpènes, phénols, aldéhydes aromatiques), ou 
neurotoxiques (cétones, lactones). 
 

- Diffusion atmosphérique 
 
Elle va permettre notamment d’assainir ou purifier l’air d’une pièce, mais peut aussi être 
utilisée pour un effet détente, bien-être, et relaxation. 
Les composés diffusés dans l’air pourront être inhalés et passer dans les poumons. 
Ainsi, même si l’absorption est moindre par rapport aux deux autres voies, il y aura 
certaines précautions à prendre. 
Il existe actuellement plusieurs types de diffuseurs d’huiles essentielles sur le marché, 
avec différents modes de fonctionnement. Les diffuseurs qui chauffent les huiles 
essentielles ne doivent pas être utilisés, car ils vont dénaturer les composés, pouvant 
conduire à une toxicité. Choisir un diffuseur fonctionnant par nébulisation (sans eau), ou 
par brumisation (avec eau). 
 
Les HE caustiques sont interdites en diffusion. 
 

- Inhalation 
 
Elle peut être sèche ou humide. 
Dans le cas des inhalations sèches, quelques gouttes d’HE ou d’un mélange d’HE 
sont déposées sur un mouchoir stérile, un châle, un oreiller, ou sur la face interne du 
poignet à respirer 3 fois par jour pendant environ 2 minutes. 
 
Pour faire une inhalation humide, les gouttes d’HE sont déposées dans de l’eau 
bouillante. Les vapeurs sont ensuite inhalées pendant une dizaine de minutes. Le 
mélange peut être fait soit dans un inhalateur, plus pratique, soit dans un bol. Dans ce 
dernier cas il faut mettre une serviette sur la tête afin de former une sorte de cloche au 
dessus du bol pour contenir les vapeurs à inhaler ; tout en fermant les yeux pour les 
protéger. 
Cette méthode permet de mieux décongestionner les sinus. 
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I.4. Précautions d’emploi, conservation 
 

I.4.1. Toxicité et précautions d’emploi 
 
Même si ce sont des produits « naturels », les huiles essentielles sont à utiliser avec 
précautions. En cas de mauvaise utilisation, une toxicité peut apparaître. [30] 
Connaître la famille chimique de l’huile essentielle utilisée permettra de prendre les 
précautions associées. (Tableau 3)  
 
Tableau 3 : Familles biochimiques et toxicité [5][10][12] 

FAMILLE 
BIOCHIMIQUE TOXICITE  CONTRE-INDICATIONS 

Monoterpènes  
Dermocaustiques, 

néphrotoxiques pour genévrier 
et térébenthine chez l’IR 

Purs par voie cutanée (HV), 
application sur muqueuses, 

IR (Insuffisance rénale) 

 

Sesquiterpènes  Absente à doses 
thérapeutiques - 

Phénols 
Dermocaustiques purs, diluer 
à 20% max, hépatotoxiques à 
forte doses et durée prolongée 

Purs, pathologie hépatique 
(associer hépatoprotecteur : 

citron, thym à thujanol, 
romarin à verbénone) 

Aldéhydes 
terpéniques Irritant peau et muqueuses Purs chez patient sensible 

Aldéhydes 
aromatiques 

Dermocausticité et irritation 
peau/muqueuses 

Application cutanée pure, < 
7 ans 

Alcools 
monoterpéniques 

Absente à doses 
thérapeutiques - 

Alcools 
sesquiterpéniques Faible  

Pathologie 
oestrogénodépendante 

(cancer sein, utérus) 

Cétones 
Neurotoxicité à forte dose, 

prudence avec les doses selon 
patient et voie d’administration 

Voie orale : Pathologie 
neurologique, femme 
enceinte ou allaitante, 

nourrisson 
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Esters Diluer pour traitement long et 
concentré 

Allergie aux salicylés 
(salicylate de méthyle) 

Ethers Diluer à 50% chez peau 
sensible - 

Oxydes 
Irritation des voies 

respiratoires chez le patient 
sensible 

Asthme, <30 mois, 
pathologie neurologique 

Lactones 
Neurotoxicité absente à dose 

thérapeutique, et faible 
pourcentage dans l’HE 

- 

Coumarines  Photosensibilisation Exposition solaire après 
application cutanée 

 
Recommandations générales 
Les risques de toxicité entraînent des recommandations indispensables : 

- Pour une première utilisation d’HE : faire un test de sensibilité au niveau du pli 
du coude, avec une HE diluée dans une huile végétale (HV). 

- Toujours diluer une HE chez un patient sensible.  
- Ne jamais appliquer une huile essentielle pure sur les muqueuses, toujours diluer 

à 5% au minimum dans une huile végétale.  
- Ne jamais injecter d’huiles essentielles. 
- Ne pas appliquer d’huile essentielle sur les yeux ou les paupières, même diluée. 
- Les huiles essentielles chez la femme enceinte sont interdites dans les trois 

premiers mois de grossesse. Après ce délai, il est possible de conseiller 
certaines HE parmi les moins agressives mais jamais par voie orale ni cutanée au 
niveau de la ceinture abdominale.  

- Ne pas les laisser à la portée des enfants. 
- Toujours se laver les mains après une application cutanée ou un massage. 
- Eviter l’usage prolongé, qui augmente le risque de toxicité. 
- Choisir des huiles essentielles de qualité thérapeutique, vérifier leur provenance, 

leur mode de culture, le chémotype… 
- Ne pas utiliser d’huile essentielle photosensibilisante par voie cutanée avant une 

exposition au soleil (agrumes). 
- Ne jamais utiliser d’huile essentielle pure sur les muqueuses, et jamais sur les 

yeux (qu’elle soit pure ou diluée). Il faudra bien rincer en cas de projection. 
 
La DGCCRF a publié un dépliant à usage du consommateur pour employer les HE en 
toute sécurité [31]. 
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Recommandations particulières en fonction de la sensibilité du patient 
L’emploi des huiles essentielles demandera une vigilance toute particulière chez 
certains patients : le nourrisson, l’enfant en bas âge (30 mois – 7 ans), la femme 
enceinte ou allaitante, le patient à terrain allergique, le patient avec trouble 
neurologique. 
La dilution sera obligatoire pour une application sur une peau sensible, bébé ou femme 
enceinte. 
 
Chez le nourrisson de moins de 3 mois, toutes les HE riches en cétones et oxydes 
terpéniques sont interdites. Pour les autres HE, une dilution au tiers devra être réalisée. 
Une application par voie cutanée sera à privilégier. 
Les HE contenant du menthol comme la menthe poivrée seront interdites chez l’enfant 
de moins de 7 ans, car il y a un risque de spasme de la glotte. 
 
Ne jamais utiliser d’huile essentielle chez la femme enceinte de moins de 3 mois, 
quelque soit la voie d’administration. Après 3 mois, certaines huiles essentielles 
pourront être utilisées, mais jamais par voie orale, et pas en application sur la ceinture 
abdominale. Ailleurs, une huile essentielle à la dilution de 3% maximum pourra être 
utilisée. 
Les cétones et oxydes seront également à proscrire lors de la grossesse, ainsi que 
pendant l’allaitement. Festy a élaboré une liste des HE interdites pendant la grossesse 
[32]. 
 
Chez le patient à terrain allergique, il faudra toujours recommander de faire un test 
avec de l’huile essentielle diluée au niveau du pli du coude ou du poignet. S’il n’y a pas 
de réaction dans les 24 h, l’HE pourra être utilisée en plus grande quantité, mais 
toujours diluée. 
 
Il faudra également faire attention aux huiles essentielles utilisée chez le patient à 
trouble neurologique. Certaines familles chimiques seront à écarter, comme les 
cétones et oxydes. 
 
L’administration des huiles essentielles par voie aérienne (diffusion, inhalation) sera à 
éviter chez toute personne asthmatique ou à trouble neurologique.  
 
Monopole pharmaceutique 
Le patient peut se procurer des HE dans de nombreux commerces en dehors de la 
pharmacie (directement auprès de petits producteurs d’HE, en épicerie spécialisée, en 
magasin d’alimentation naturelle, herboristerie, Nature & Découverte...), mais en raison 
de leur risque élevé de produire une toxicité, une quinzaine d’HE sont réservées au 
monopole pharmaceutique. (Annexe 1)[33] 
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D’après l’article L4211-1 du Code de la Santé Publique (CSP), en vigueur depuis mars 
2014 et relatif au monopole pharmaceutique :  
“Sont réservées aux pharmaciens, sauf les dérogations prévues aux articles du 
présent code :  

- [...] 
- 6°  La vente au détail et toute dispensation au public des huiles essentielles 

dont la liste est fixée par décret [33] ainsi que de leurs dilutions et préparations 
ne constituant ni des produits cosmétiques, ni des produits à usage ménager, ni 
des denrées ou boissons alimentaires ; [...] 

 

I.4.2. Conservation 
 
Pour conserver l’efficacité d’une huile essentielle, il sera indispensable de respecter 
certaines règles : 

- Elle doit être conservée à l’abri de la lumière, dans un flacon en verre teinté ou 
en aluminium (estagnon) afin d’éviter une altération par les rayonnements UV. 

- Le flacon doit être étanche (en verre) ainsi que la fermeture, car les HE sont très 
volatiles. Il faudra bien refermer le flacon après chaque ouverture. 

- Ne pas laisser le flacon à proximité d’une source de chaleur ou au soleil. 
 
Ainsi, une huile essentielle pourra être conservée pendant plusieurs années. Selon la 
majorité des producteurs, environ 3 à 5 ans. Vérifier son aspect (limpide ou non, 
couleur changée ou non, odeur) permettra de déterminer si elle est toujours utilisable 
en thérapeutique. [34]  
 
Si ces conditions ne sont pas respectées, l’huile essentielle pourra être altérée par des 
modifications chimiques (chaleur, lumière) ou perdre des molécules aromatiques 
volatiles (étanchéité). Il en résulte une modification de l’activité de l’huile essentielle, à 
type de perte d’efficacité ou d’apparition de toxicité. 
 
 
 
 
 
 
Cette présentation de l’aromathérapie montre la diversité des huiles essentielles et des 
molécules qui les composent. Celles-ci sont soumises à différentes précautions 
d’emploi selon leur famille chimique et la voie d’utilisation de l’huile essentielle, afin de 
profiter de leurs propriétés en toute sécurité.  
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Les HE pour traiter les pathologies de l’hiver sont nombreuses, la liste suivante n’est 
pas exhaustive. Ne sont présentées ici que les plus fréquentes, c’est-à-dire celles qui 
sont les plus conseillées en officine pour cet usage, ou les plus souvent prescrites par 
les aromathérapeutes. 
 
Ainsi, ont été choisies en fonction de leur utilité dans les petites pathologies de l’hiver, 
des HE ayant des propriétés : 

- Anti-infectieuses (notamment antivirales et antibactériennes) 
- Stimulantes immunitaires : à but de prévention ou pour éviter une surinfection 
- Expectorantes, mucolytiques 
- Anticatarrhales 
- Anti-inflammatoires, antalgiques pour lutter contre la douleur 
- Stimulantes générales pour lutter contre la fatigue 

 
Ces effets thérapeutiques recherchés se retrouvent dans les quatre familles de plantes 
aromatiques et les huiles essentielles suivantes :  

- Lauraceae : ravintsara, laurier noble, cannelle de Ceylan (écorce) 
- Myrtaceae : eucalyptus radié, niaouli, arbre à thé 
- Lamiaceae : thym à thujanol, origan compact, menthe poivrée 
- Cupressaceae : cyprès de Provence 

 
Un tableau récapitulatif (Annexe 8) résume les propriétés et la toxicité de ces huiles 
essentielles. 
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II.1. Ravintsara, Cinnamomum camphora (L.) CT cineole 
 
Parfois appelé camphre de Madagascar [22], le ravintsara donne par ses feuilles 
distillées une HE à chémotype cinéole [35]. Sa réputation n’est plus à faire quant à ses 
propriétés antivirales et immunostimulantes (Tableau 4). L’HE de ravintsara constitue 
donc une arme redoutable pour combattre les infections de l’hiver, majoritairement 
virales. Il est très efficace et présente une excellente tolérance cutanée.  
 
Tableau 4 : Huile essentielle de ravintsara, description et propriétés 

Partie utilisée pour l’HE 
 

 
 

Feuille 
Chine, Madagascar 

Composants majoritaires : 
 

1,8-cinéole, sabinène, α-
terpinéol, terpinène 1 ol 4 

Précautions d’emploi : 
 

CI femme enceinte de moins 
de 3 mois, bébé de moins 

de 3 mois 
Propriétés thérapeutiques : 

 
Antiviral [36] et stimulant immunitaire, anticatarrhale, 

neurotonique. 
 

Figure 3 : Ravintsara, feuilles [37] 
 
Le 1,8-cinéole par olfaction serait responsable des effets neurotoniques du ravintsara  
[38], ainsi que de l’effet anticatarrhe [39] en diminuant l’inflammation des muqueuses 
qui entraîne une hypersécrétion de mucus. 
Certaines études montrent même l’efficacité du 1,8-cinéole en plus du traitement 
habituel pour réduire la fréquence et l’intensité des exacerbations de BPCO. [d40] 
Des expériences sur des rats chez lesquels une immunosuppression a été induite 
montrent les effets immunomodulateurs et même les effets de stimulation immunitaire 
du 1,8-cinéole en cas de déficit immunitaire. [e41][f42] 
 
En outre, l’HE de ravintsara possède également une bonne activité antibactérienne 
contre E. coli, S. aureus, P. aeruginosa, et B. subtilis. [g43] 
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II.2. Laurier noble ou laurier sauce, Laurus nobilis L. 
 
Ou “Laurier d'Apollon”, il fut employé autrefois pour fabriquer les couronnes de laurier 
des vainqueurs [44]. En cuisine, le laurier “sauce” va parfumer agréablement les plats à 
base de poissons, les plats mijotés (soupe, ragoût, marinade…[45]), où son arôme se 
diffuse parfaitement [46]. En thérapeutique, en plus de ses nombreuses vertus (Tableau 
5), il présenterait également des propriétés anticonvulsivantes. Une étude a recensé 
cette activité chez les HE provenant d’une trentaine de plantes dont le laurier noble, en 
ayant subi le modèle de criblage réservé aux médicaments anticonvulsivants. [47]  
Leclerc décrit les propriétés stimulantes du laurier. [48] 
  
Tableau 5 : Huile essentielle de Laurier noble, description et propriétés 

Partie utilisée pour l’HE 
 

 
 

Feuille 
Méditerranée 

Composants 
majoritaires : 

1,8-cinéole, sabinène, α-
pinène, linalol, acétate de 

terpényle, α-terpinéol  
[49]  

Précautions d’emploi : 
 

CI femme enceinte de moins 
de 3 mois, asthme, 

épilepsie, cancer hormono-
dépendant, irritante (à diluer) 

Propriétés thérapeutiques : 
 

Antibactérien, antiviral, fongicide [50][51][52], 
mucolytique et expectorant, antalgique local [53], 

antinévralgique, régulateur du système nerveux 
sympathique et parasympathique 

Figure 4 : Laurier noble, feuilles [54] 
 
C’est une des HE les plus prometteuses pour lutter contre le coronavirus, responsable 
du syndrome respiratoire aigu sévère, ou SRAS. [55] 
Des propriétés anti-inflammatoires lui ont été attribuées. [56][57] 
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II.3. Cannelle de Ceylan, Cinnamomum verum J. Presl, 
Cinnamomum zeylanicum Blume 
 
Parmi les différentes espèces de cannelle existantes, la cannelle de Ceylan ou 
“cannelle vraie” est la plus estimée par les européens, la cannelle de Chine étant plus 
recherchée chez les populations asiatiques. [58] 
Épice très appréciée en cuisine pour parfumer de nombreux plats, elle est également 
très recherchée pour ses propriétés anti-infectieuses, et ce même contre les germes 
habituellement résistants aux antibiotiques. [59] 
Des études ont montré une action particulièrement efficace du cinnamaldéhyde pour 
détruire le biofilm de ces bactéries. [60][61] 
Une association prometteuse avec les antibiotiques pour en potentialiser les effets et 
diminuer les doses en antibiotique a été mise en évidence, mais les études chez 
l’homme doivent être développées. [62] 
 
Tableau 6 : Huile essentielle de Cannelle de Ceylan (écorce), description et propriétés 

Partie utilisée pour 
l’HE 

 

 
 

Ecorce 
Sri Lanka 

Composants 
majoritaires : 

 
Cinnamaldéhyde, 

eugénol  

Précautions d’emploi : 
 

CI femme enceinte et enfant < 7 ans, 
dermocaustique (diluer à 20% maximum 

en voie cutanée), associer un 
hépatoprotecteur (hépatotoxique si usage 

prolongé) 

Propriétés thérapeutiques : 
 

Antibactérienne très puissante [63][64], antivirale, tonique et 
stimulante générale, parasiticide [65], antidiabétique [66] 

Figure 5 : Cannelle de Ceylan, écorce [67] 
 
Comparaison avec HE d’écorce de Cannelle de Chine : 
Bien que possédant globalement les mêmes effets thérapeutiques que la cannelle de 
Ceylan [68], Cinnamomum cassia présente dans sa composition des coumarines, qui 
ne sont qu’à l’état de traces chez C. zeylanicum. Elle nécessitera donc des précautions 
d’emploi supplémentaires : son utilisation sera interdite chez le patient à trouble de 
coagulation, ou sous traitement anticoagulant. Il est même parfois déconseillé de la 
respirer en raison d’un risque hémorragique présent avec l’olfactothérapie [22]. 
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II.4. Eucalyptus radié, Eucalyptus radiata (Sieb. ex DC.) ssp 
radiata 
 
L’Eucalyptus radiata est une des nombreuses espèces du genre Eucalyptus, qui en 
comporte environ 900. [69] 
Que ce soit l’Eucalyptus globuleux ou l’Eucalyptus radié, l’activité de leurs huiles 
essentielles est très appréciée en cas d’infection ORL ou bronchique. 
 
Tableau 7 : Huile essentielle d’Eucalyptus radié, description et propriétés 

Partie utilisée pour l’HE 

 
Feuille 

Australie 

Composants 
majoritaires : 

 
1,8-cinéole, α-

terpinéol, terpinène-4-
ol, linalol  

 

Précautions d’emploi : 
 

CI  femme enceinte de moins 
de 3 mois, asthme/épilepsie 

(privilégier niaouli). 

Propriétés thérapeutiques : [70] 
 

Mucolytique [71], antiviral, stimulant immunitaire [72], 
antibactérien [73], anti-inflammatoire [74][75] 

Figure 6 : Eucalyptus radié, feuilles [76] 
 
A propos de l’Eucalyptus globulus 
L’eucalyptus globuleux contient généralement plus de 1,8-cinéole (ou eucalyptol) que 
E. radiata (75-85% pour E. globulus vs 60-70% pour E. radiata). [10] 
L’eucalyptol (oxyde) présentant un risque neurologique lié à l’utilisation de trop fortes 
doses, l’HE d’E. radiata, plus doux et tout aussi efficace dans les pathologies 
hivernales, sera souvent privilégiée afin d’éviter tout problème.  
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II.5. Niaouli, Melaleuca quinquenervia (Cav.) ST. Blake CT 
cineole 
 
Le niaouli est principalement utilisé pour ses propriétés anti-infectieuses et 
particulièrement son activité antivirale, que ce soit des pathologies respiratoires 
productives (propriétés expectorantes et mucolytiques [35]), dermatologiques… Il était 
traditionnellement utilisé en cas de brûlure comme désinfectant, cicatrisant et apaisant. 
C’est un véritable protecteur cutané. [77]  
Son HE est également appelée “Goménol”, nom qui vient de sa découverte par son 
usage dans la tribu de Gomen en Nouvelle-Calédonie. [22]  
Elle entre dans la composition de l’Huile goménolée, utilisée pour les rhinites 
croûteuses, mélangée avec du Labrafil M 1944C et de l’huile d’olive. [78]. 
C’est une huile remarquable pour son efficacité dans ses nombreuses indications et sa 
tolérance. [70] 
 
Tableau 8 : Huile essentielle de Niaouli, description et propriétés 

Partie utilisée pour l’HE 
 

 
 

Feuille 
Australie, Madagascar, 

Nouvelle-Calédonie 

Composants 
majoritaires : 

 
1,8-cinéole, α-terpinéol, 

terpinène-4-ol, 
viridiflorol 

Précautions d’emploi : 
 

CI femme enceinte de moins 
de 3 mois, cancer 

oestrogénodépendant, diluer 
pour voie cutanée 

Propriétés thérapeutiques : 
 

Antiviral, radioprotecteur cutané, antibactérien sélectif, 
expectorant 

Figure 7 : Niaouli, feuilles [79] 
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II.6. Arbre à thé, Melaleuca alternifolia (Maiden et Betche) 
Cheel 
 
Parfois appelé mélaleuque à feuilles alternes [9], l’arbre à thé procure par ses feuilles 
une HE exceptionnelle de par ses nombreuses propriétés : anti-infectieux majeur à 
large spectre [80], immunostimulant, anti-inflammatoire [81], antioxydant… [35] 
C’est également un anti-acnéique et un antimycosique réputé. [82] 
Associée à l’HE de niaouli, elle est utilisée en application cutanée pure pour prévenir les 
brûlures dues à une radiothérapie. [10] 
 
Tableau 9 : Huile essentielle d’Arbre à thé, description et propriétés 

Partie utilisée pour l’HE 
 

 
 

Feuille 
Australie 

Composants 
majoritaires : 

 
terpinène-4-ol, γ-

terpinène, 1,8-cinéole, α-
terpinéol [22] 

Précautions d’emploi : 
 

Pas chez la femme enceinte 
de moins de 3 mois 

Propriétés thérapeutiques [83][84][85][86]: 
 

Antibactérien puissant, antiviral et stimulant 
immunitaire, protecteur cutané pour radiothérapie, 

antifongique et parasiticide 

Figure 8 : Arbre à thé, rameau feuillé [87] 
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II.7. Thym à thujanol, Thymus vulgaris (L.) CT thujanol 
 
Herbe aromatique originaire du pourtour Méditerranéen et souvent plantée dans les 
jardins pour servir d’épice pour la cuisine, le thym dégage une odeur parfumée 
caractéristique due au thymol. [44] 
 
Le thym à thujanol ne contient pas de thymol en quantité significatives, mais des 
alcools monoterpéniques ou monoterpénols responsables de son activité. Ces 
molécules étant dénuées de toxicité à doses thérapeutiques, le thym à thujanol sera 
une HE de choix pour traiter les infections respiratoires chez l’enfant. [22] 
Bien qu’il soit reconnu comme le plus doux des thyms, il demeure néanmoins un 
puissant anti-infectieux (tout comme le thym à thymol, entre autres [88]) à tropisme 
pulmonaire. [35] 
 
Tableau 10 : Huile essentielle de thym à thujanol, description et propriétés 

Partie utilisée pour l’HE 
 

 
 

Sommité fleurie 
Sud de la France 

Composants 
majoritaires : 

 
Thujanol 4, terpinène-4-

ol,  
myrcénol 8 

Précautions d’emploi : 
 

CI femme enceinte de moins 
de 3 mois 

 

Propriétés thérapeutiques [89][90][91] : 
 

Tonique et régénérant hépatocytaire [12], 
antibactérien, antiviral, fongicide, stimulant 
immunitaire, activateur sanguin  réchauffant 

Figure 9 : Thym à thujanol, sommités fleuries [92] 
 
Une HE précieuse mais rare 
Cependant, le thym à thujanol est plutôt rare, et le rendement est faible pour la 
production de l’HE. [12]  
En cas de rupture de stock, la marjolaine à coquilles CT thujanol constituera une 
alternative (Origanum majorana CT thujanol). Sa composition étant assez proche de 
celle de T. vulgaris CT thujanol (monoterpènes et monoterpénols), ses propriétés et 
indications seront similaires. [22][93] 
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II.8. Origan compact, Origanum compactum Benth. 
 
L’HE d’origan compact est redoutable pour combattre les infections de tout type et en 
toute localisation. Cette activité est due à la présence de phénols (carvacrol, thymol) en 
grande quantité. [5][10][22][35]  
Festy évoque même un véritable regain d’intérêt pour cette HE comme “l’antibiotique 
naturel de demain” au vu de son efficacité. Il aurait l’avantage de ne pas détruire la flore 
intestinale (“eubiotique”, contrairement aux antibiotiques), et de ne pas provoquer de 
résistances. [12] 
 
En raison de la présence de phénols, de nombreuses précautions (liées aux effets 
indésirables) entourent l’utilisation de l’HE d’origan compact :  

- Dermocaustique : dilution à 20% maximum dans une HV en cas d’utilisation par 
voie cutanée 

- Interdite chez la femme enceinte, l’enfant de moins de 12 ans 
- Pour la voie orale : dilution également dans une HV, d’autant plus que son goût 

est très prononcé.  
- Hépatotoxicité en cas d’utilisation prolongée [22] : associer un hépatoprotecteur 

comme le thym à thujanol ou le citron 
 
Tableau 11 : Huile essentielle d’origan compact, description et propriétés 

Partie utilisée pour l’HE 
 

 
 

Feuille 
Maroc 

Composants majoritaires : 
 

Carvacrol, thymol, linalol, 
terpinène-1-ol-4, α-terpinéol, 
pinène, myrcène, γ-terpinène 

Précautions d’emploi : 
 

CI femme enceinte, 
dilution 20% maximum 

 

Propriétés thérapeutiques : 
 

Anti-infectieux majeur à large spectre d’action et pour 
toute localisation [94][95], tonique et stimulant général, 

immunostimulant 

Figure 10 : Origan compact, feuilles [96] 
 
Une HE similaire : La sarriette des montagnes, Satureja montana L. 
Elle a une composition voisine de celle de l’origan compact avec en grande partie des 
phénols (carvacrol, thymol, eugénol), et des monoterpènes (paracymène, γ-terpinène, 
pinènes, myrcène). [22] 
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Ses propriétés (digestives et stimulantes) et ses précautions d’emploi sont similaires à 
l’origan [44], mais la présence de paracymène lui ajoute une utilisation comme 
antalgique percutané. [10][12][93] 
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II.9. Menthe poivrée, Mentha X piperita L. 
 
La menthe poivrée est un hybride de M. aquatica L. et de M. spicata L. Son intérêt 
principal provient de ses propriétés digestives [97] (Tableau 13).  
Cependant, elle fait l’objet de précautions d’emploi particulières chez certaines 
populations (enfants) à cause de la survenue de convulsions : l’ANSM fixe des taux 
limites acceptables pour la teneur en terpénoïdes dans les produits cosmétiques [98]. 
L’HE de menthe poivrée, plus concentrée, est interdite avant 7 ans. Par voie cutanée, 
l’EMA déconseille son utilisation chez l’enfant de moins de 18 ans pour les troubles 
digestifs et maux de tête [99]. 
Elle est aussi interdite chez la femme enceinte et allaitante (propriétés utérotoniques) 
[22][100]. 
La présence de menthol et de menthone agressifs pour les muqueuses obligera l’HE de 
menthe poivrée à être diluée dans un support avant absorption. Par voie cutanée, 
l’application sur une grande surface ou sur le thorax est interdite, à cause de son effet 
réfrigérant puissant (même en dilution). [12] 
 
Tableau 12 : Huile essentielle de menthe poivrée, description et propriétés 

Partie utilisée pour l’HE 
 

 
 

Feuille 
France, USA 

Composants majoritaires : 
 

Menthol, pipéritol, 
mentone, pulégone 

Précautions d’emploi : 
 

CI femme enceinte et 
allaitante, enfant < 7 ans 

Propriétés thérapeutiques [5][35][22][101][102] : 
 
Anesthésique, analgésique, antiprurigineuse, cholagogue 
et cholérétique, tonique et stimulante générale (digestif, 

cardiaque, nerveux, pancréatique), vasoconstrictrice 

Figure 11 : Menthe poivrée, feuilles [103] 
 
Interaction avec l’homéopathie ? 
Longtemps contre-indiquée en cas de traitement homéopathique car suspectée de 
perturber son efficacité, cette pratique existante depuis Hahnemann (1796) est 
actuellement démentie. [104][105] 
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II.10. Cyprès toujours vert ou Cyprès de Provence ou Cyprès 
commun, Cupressus sempervirens (L.) var stricta 
 
Son HE est très employée dans les pathologies broncho-pulmonaire pour ses 
propriétés antispasmodiques et antibactériennes [35]. Leclerc décrit son utilisation par 
Gattefossé en fumigation pour guérir une toux coquelucheuse ou post-grippale, ainsi 
que son indication “pour remédier aux douleurs et aux démangeaisons du fondement” 
(hémorroïdes). [48] 
 
Tableau 13 : Huile essentielle de cyprès, description et propriétés 

Partie utilisée pour l’HE 
 

 
 

Rameau feuillé 
Asie, sud de la France 

Composants 
majoritaires : [106] 

 
α-pinène, δ-3-carène, 

sabinène, δ-cadinène, α-
cédrène, cédrol, cadinol 

Précautions d’emploi : [22] 
 

CI femme enceinte et 
allaitante, épilepsie, cancer 

hormono-dépendant 

Propriétés thérapeutiques [5][10][11][35][107][108][109] : 
 

Décongestionnant veineux, prostatique et lymphatique, 
vasoconstricteur, neurotonique, antitussif [110], 

mucolytique, hormon-like 

Figure 12 : Cyprès de Provence, rameau feuillé [111] 
 
 
 
 
 
Malgré de nombreuses études réalisées sur les propriétés des huiles essentielles, le 
plus grand nombre porte sur les propriétés anti-infectieuses et notamment anti-
bactériennes des HE. Certaines HE (Laurier noble, arbre à thé) ont été plus étudiées 
que d’autres (Niaouli). 
Toutes les propriétés de chaque HE n’ont pas encore été explorées. 
La plupart des propriétés sont démontrées par leur usage reconnu et leur efficacité 
dans telle ou telle indication au cours des années. 
De nouvelles études dans les années futures permettront d'approfondir toujours plus 
notre connaissance des propriétés des HE. 
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L’hiver est une des saisons les plus propices aux infections. Plusieurs hypothèses 
peuvent expliquer une plus grande sensibilité de l’homme aux infections en cette 
saison :  

- La baisse générale des températures favoriserait la survie temporaire des virus 
dans le milieu extérieur 

- Le manque d’aération, favorisant la concentration des virus dans une même 
pièce  

- La promiscuité, les collectivités, ou, tout simplement, les gens qui ont tendance 
à se regrouper dans les endroits chauffés, favorisant ainsi la propagation des 
virus 

- Un système immunitaire plus vulnérable.  
 
Ces facteurs, même s’ils ne sont pas tous prouvés scientifiquement, ont sûrement un 
rôle dans la transmission des virus ou bactéries entre les individus, en plus d’un défaut 
de mesures d’hygiène adaptées. 
 
Ne seront abordées ici que les pathologies dites bénignes, pour lesquelles un conseil 
avisé du pharmacien au comptoir peut suffire à guérir ou à en diminuer la sévérité ou 
les symptômes (associé ou non à un traitement allopathique). Pour chaque pathologie, 
le traitement allopathique est présenté, ainsi que des propositions de traitement par 
aromathérapie, celle-ci pouvant être utilisée seule ou en association avec l’allopathie. 
 
Les pathologies infectieuses de l’hiver peuvent avoir plusieurs origines : elles sont le 
plus souvent d’origine virale, mais elles peuvent également être bactériennes et 
nécessiter une consultation. Le rôle du pharmacien est de faire la part des choses, et 
d’envoyer le patient chez le médecin s’il décèle des facteurs de gravité. 
  
Les pathologies présentées dans ce travail sont des infections à prédominance 
hivernale : le rhume, ou rhinopharyngite chez l’enfant (et ses complications possible à 
savoir : bronchite, sinusite, otite), la grippe, l’angine et la gastro-entérite. [112] 
Le ou les agents infectieux en cause, la symptomatologie et le mode de transmission 
seront présentés pour chaque pathologie. 
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III.1 Rhinopharyngite et évolutions potentielles 

III.1.1. Physiopathologie 
 
Le rhume ou rhinopharyngite, est une infection d’origine virale qui provoque une 
inflammation au niveau de la muqueuse nasale et une atteinte du pharynx 
(rhinopharyngite). Les virus les plus souvent en cause sont les rhinovirus. 
C’est la pathologie hivernale la plus fréquente, en particulier chez le petit enfant qui se 
constitue son capital immunitaire. Chez l’adulte, elle prend le nom de rhume, ou coryza. 
Elle est bénigne mais très contagieuse.  [113] 
 
Transmission  
Elle peut se faire de deux façons : [114]  

- Voie aérienne, majeure : en respirant les gouttelettes excrétées dans l’air 
ambiant lors de la toux, un éternuement… 

- Par contact, mineure : avec une personne infectée, ou un objet contaminé. Les 
virus sur les mains atteignent les muqueuses lorsque les mains sont portées à la 
bouche, aux yeux… 

La propagation du virus est facilitée dans les espaces confinés et les collectivités 
comme le bureau, le métro, les magasins, la maison de retraite… Ce sont des lieux de 
regroupement de populations. 
 
Symptômes  
L’inflammation entraînée par le virus provoque un écoulement nasal, à l’origine clair qui 
peut ensuite devenir plus ou moins purulent et boucher le nez. Ces symptômes 
s’accompagnent parfois de céphalée, d’un mal de gorge, d’éternuements, de toux, 
d’une fièvre modérée, et de fatigue. 
 
Evolution 
Ces signes de contamination sont donc assez légers. La rémission se fait en une 
dizaine de jours en l’absence de traitement. Cependant, il est important de le soigner 
rapidement, afin d’éviter des complications plus gênantes comme une infection 
bactérienne, une otite, une bronchite, une sinusite…  
 

- Sinusite : Les sinus sont des cavités au niveau de l’ossature de la face. Leur 
inflammation, ou sinusite, peut toucher une ou plusieurs cavités, la céphalée sera 
localisée en fonction du sinus touché. Une rhinorrhée est souvent présente, séreuse ou 
purulente, il peut y avoir obstruction nasale ainsi qu’une toux par écoulement dans la 
gorge. [115] 

A cause de la diminution du mouvement mucociliaire (suite à une infection, au froid) 
[116], les sécrétions nasales vont s’accumuler, et la proximité des fosses nasales et des 
sinus fait que les micro-organismes vont s’y multiplier aisément : le nez est bouché 
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d’un côté par formation d’oedème, avec écoulement purulent, et apparition de 
céphalées. La purulence est souvent le signe d’une surinfection bactérienne, il faut 
consulter immédiatement un médecin qui jugera de l’utilité ou non d’un traitement 
antibiotique [117]. 

 
- Otite : l’affection de la muqueuse nasale se propage et provoque une 

inflammation du conduit auditif. Elle se manifeste par une douleur intense plus ou 
moins invalidante à cet endroit (otalgie) et une fièvre. [118]  

10% des rhinopharyngites de l’adulte provoquent une otite moyenne aiguë (OMA) 
ou une sinusite aiguë bactérienne. [119] 

 
- Bronchite : l’infection primaire ORL descend sur les bronches et provoque une 

toux sèche premièrement, qui évolue rapidement en toux productive. Elle peut faire 
suite à une rhinopharyngite ou à une grippe. [120] 

Cette toux est provoquée par la colonisation de l’arbre trachéo-bronchique, facilitée 
par le dérèglement de l’activité mucociliaire, celle-ci étant perturbée par la réaction de 
défense locale des VAS. [121] 

Ces complications surviennent malgré les nombreux moyens de défense de l’arbre 
respiratoire pour empêcher la pénétration des micro-organismes. [121] (Figure 13) 
 

 
  

Figure 13 : Mécanisme de protection des voies aériennes [121] 
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Les poils des narines constituent la première barrière : ils empêchent la pénétration des 
particules d’une taille supérieure à 100 μm. Celles qui arrivent à passer sont d’une taille 
entre 100 et 10 μm, elles seront piégées dans les sécrétions nasales, ce qui permet de 
les évacuer par l’éternuement, le nez qui coule… 
Certaines particules sont dégluties (5-10 μm) et se retrouvent au niveau de la trachée et 
des bronches où elles sont emprisonnées par humidification. L’expectoration est un 
moyen d’élimination à ce niveau. 
Les particules de taille inférieures à 5 μm peuvent pénétrer dans les alvéoles 
pulmonaires, où des macrophages viendront les éliminer. 
  
Cependant, en cas de système immunitaire déprimé, l’infection peut s’installer plus 
facilement alors que les moyens de défense pour la combattre sont défectueux : il 
s’ensuit une multiplication plus aisée des microorganismes opportunistes et une 
symptomatologie bruyante pouvant parfois engager le pronostic vital.  
 

III.1.2. Les traitements 
 
Ils ont pour but de réduire les symptômes, l’intensité et la durée de la maladie. Même si 
c’est une pathologie bénigne, les symptômes occasionnés par la rhinopharyngite sont 
souvent gênants dans la vie de tous les jours. Ces traitements permettront également 
de réduire l’inconfort ressenti par les patients, qui est la principale cause de la venue 
des malades dans les officines.   
 
Le traitement consiste tout d’abord à nettoyer les fosses nasales avec une solution à 
base d’eau de mer, afin de limiter l’infection. En cas de symptômes gênants, et selon le 
degré de congestion nasale, les antihistaminiques et/ou les vasoconstricteurs nasaux 
permettront d’améliorer le confort du patient. 
 
III.1.2.1. Les solutions de nettoyage 
 
Les solutions de nettoyage du nez constituent la base du traitement : ils permettent 
d’humidifier la muqueuse nasale et facilitent l’élimination des micro-organismes 
pathogènes. Ce sont des solutions salées à base d’eau de mer.  
Il en existe plusieurs types (Tableau 14) selon la composition de la solution et la 
puissance du jet. La puissance du jet détermine son utilisation chez le nourrisson, 
l’enfant ou l’adulte (jet fort, tonique …). L’embout doit être nettoyé après chaque 
utilisation. 
Quelques exemples de marques : Prorhinel®, Physiomer®, Hexamer®, Sterimar®… 
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Tableau 14 : Les différentes solutions de nettoyage  

Eau salée (sérum 
physiologique)* 

Sans oligoéléments, sans pression. Idéal pour les enfants 
en bas âge pour un nettoyage doux. 

Eau de mer isotonique 
(spray) 

Même concentration en sel que celle de l’organisme. Pour 
nourrissons, enfants, convient à une utilisation quotidienne. 

Eau de mer 
hypertonique (spray) 

Concentration en sel supérieure à celle de l’organisme. A 
partir de 15 ans, utilisation ponctuelle pour décongestion 
nasale. 

Eau de mer + Cuivre Le cuivre apporte une action anti-infectieuse et anti-
inflammatoire. 

Eau de mer + Soufre Le soufre permet de renforcer les défenses immunitaires 
locales et d’éviter les infections récidivantes. 

Eau de mer + Argent L’argent apporte une action antiseptique. 

Dispositif d’irrigation 
nasale**  

Voir Respimer Netiflow® 

 
*Le sérum physiologique : Les dosettes ouvertes mais non terminées doivent être 
jetées après utilisation. Un mouche bébé sert à aspirer les sécrétions pour les plus 
petits qui ne savent pas encore se moucher. 
 
**Dispositif d’irrigation nasale : Respimer Netiflow®. Il s’agit d’un kit contenant un 
flacon, deux embouts et six sachets de solutions prêts à l’emploi. 
Selon l'embout utilisé, le dispositif permet une irrigation douce (embout courbé) ou une 
décongestion nasale (embout droit). (Figure 14) 
 

 
Figure 14 : Mode d’administration selon la sévérité des symptômes [122] 
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La solution est reconstituée dans le flacon. L’adaptation de la concentration de la 
solution est possible, selon la sévérité des symptômes. Pour une solution isotonique, 
un seul sachet suffit. Pour avoir une solution hypertonique, il faudra mettre deux 
sachets. Des recharges de 30 sachets existent dans le commerce pour une utilisation 
fréquente. 
Il est utilisable à partir de 4 ans. 
 
Selon une étude de 2015 [123], l’irrigation nasale à grand volume et à faible pression 
permet une meilleure distribution et ainsi un nettoyage de meilleure qualité des fosses 
nasales.  
 
 
III.1.2.2. Les traitements allopathiques 
 
Ils ont pour but d’améliorer le confort du patient pendant la maladie, de diminuer 
l’intensité des symptômes et la durée de la maladie. 
 

III.1.2.2.1. Traitement nasal 
 
Les traitements diffèrent selon l’état de congestion nasale (Tableau 15). 
 
Tableau 15 : Propriétés des antihistaminiques et vasoconstricteurs nasaux per os 

MOLECULES ET 
SPECIALITES 

PROPRIETES, EFFETS POSOLOGIE
MAXIMUM  

par jour 

ANTIHISTAMINIQUES 
 

Phéniramine  
25 mg :  

Fervex adultes®, Humexlib 
état grippal®, génériques 

10 mg : 
Fervex enfants® 

 
Chlorphénamine  

4 mg :  
Clarix état grippal®, 

Fervexrhume®, Humexlib®, 
Actifed états grippaux®, 
Flustimex®, génériques 

Effets thérapeutiques (ET) : Anti-H1, 
sédatifs par passage de la barrière 

hémato-encéphalique (BHE). 
Effets anti-cholinergiques (ou 
atropiniques) : diminution des 
sécrétions (écoulement nasal, 

larmoiements) 
 

EI possibles : sécheresse de la 
bouche, constipation, somnolence. 

 
CI en cas de : trouble 

urétroprostatique, insuffisance 
hépatique (pour le paracétamol), 

3 cp pour 
spécialités à 

base de 
phéniramine  

(4 pour 
Fervex 

enfant®) 
 

4 cp pour 
celles à base 

de 
chlorphénami

ne [125] 
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Généralement en 

association avec vitamine 
C et/ou paracétamol. 

glaucome. 
 

A partir de 15 ans. 
Alcool et autres sédatifs à éviter car 
majorent le risque de somnolence. 

Prise déconseillée en cas de conduite. 
[124] 

VASOCONSTRICTEURS 
NASAUX 

 
Pseudoéphédrine 

Toujours en association 
avec un antipyrétique 

(ibuprofène ou 
paracétamol) et parfois 

avec un antihistaminique 
(Liste en annexe [126]). 

 
Seuls les 

vasoconstricteurs à prise 
orale sont disponibles 

sans ordonnance. 

ET : décongestionnants très efficaces 
par vasoconstriction locale. 

 
EI : céphalées, palpitations (imposant 
un arrêt immédiat), rétention urinaire, 
glaucome par fermeture de l’angle, 
troubles neurologiques (agitation, 

convulsion, insomnie). [127] 
 

CI : Hypertension, trouble cardiaque 
ou vasculaire, antécédents de 
convulsion, glaucome, trouble 

uretroprostatique, allaitement (la 
pseudoéphédrine passe dans le lait). 

 
Associations interdites : avec autre 

vasoconstricteur (toute voie 
d’utilisation), dérivés de l’ergot de 
seigle, certains antidépresseurs 

(IMAO), méthylphénidate. [124][128] 
Déconseillés en cas de grossesse 

Utilisation réservée à l’adulte et à partir 
de 15 ans. [129] 

1 à 3 cp 
“jour” 

pendant la 
journée et 1 
cp “nuit” au 

coucher. 
 

La durée de 
traitement est 
de maximum 
4 jours pour 
les formes 

“jour/nuit”, ce 
qui 

correspond à 
2g/j en 

paracétamol 
à dose 

maximale. 
[128] 

 

 
En cas de faible congestion nasale avec présence de rhinorrhée, les antihistaminiques 
sont conseillés. 
Pour une forte congestion nasale, les vasoconstricteurs nasaux sont plus efficaces. Ce 
sont des molécules très puissantes, mais à conseiller avec beaucoup de précautions, 
du fait de leurs nombreuses contre-indications et effets indésirables. D’après l’ANSM, 
les cas graves survenus après utilisation de ces médicaments sont liés à un non 
respect des conditions d’utilisation [130] 
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III.1.2.2.2 Traitement des symptômes associés 
 

Fièvre 
 
En vue de sa très bonne tolérance dans des conditions normales d’utilisation, le 
paracétamol doit être utilisé en première intention. La posologie recommandée est de 
3 g par jour avec maximum 1 g par prise,  en espaçant les prises de 6 heures (4 heures 
au minimum). Attention à certaines spécialités comme par exemple Fervex®, Actifed® 
qui en contiennent déjà, souvent dosées à 500 mg en paracétamol et pouvant être pris 
jusqu’à 3 fois par jour. Un surdosage en paracétamol peut entraîner une cytolyse 
hépatique grave et il est contre-indiqué en cas d’insuffisance hépatocellulaire. [131] 
 
Les AINS (ibuprofène et autres) ne sont pas recommandés pour faire baisser la fièvre 
en cas d’infection virale, en raison du risque de survenue d’effets indésirables plus 
nombreux, à savoir : troubles digestifs (nausées, vomissements, ulcération gastrique, 
hémorragie digestive), risque de troubles cardiaques (pour des doses supérieures à 
2400 mg/j, c’est-à-dire le double de la posologie journalière maximale recommandée), 
des vertiges dose-dépendants. [132] Ils risquent également de favoriser une 
surinfection bactérienne. [133] 
L’aspirine, administrée pour une pathologie virale peut provoquer en plus chez l’enfant 
un Syndrome de Reye, en particulier avec la varicelle. [134] 
 

Douleur 
 
Le paracétamol peut soulager la douleur en attendant le rendez-vous chez le médecin. 
Si celui-ci ne suffit pas, l’ibuprofène peut être ajouté comme anti-inflammatoire pour les 
douleurs plus sévères, en cas d’otite notamment. [135] 
 
Il existe également des gouttes auriculaires avec anesthésique local et antiseptique, 
mais celle-ci sont contre-indiquées en cas de perforation du tympan : Aurigoutte®, 
Otipax®. Ainsi, en cas de doute ou d’absence d’antécédents, le pharmacien préfèrera 
recommander une consultation. 
Ces gouttes s’utilisent en bains d’oreille, la solution doit être instillée la tête penchée et 
rester en place pendant 10 minutes environ. La posologie recommandée est de 4 
gouttes, 2 à 3 fois par jour, pendant 10 jours maximum. Au delà de ce délai, l’intégrité 
de la solution en tube est compromise, et des symptômes persistants nécessitent une 
consultation médicale. Le flacon quant à lui peut être conservé 30 jours après 
ouverture. [136]  
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Encombrement, toux grasse 
 
Les fluidifiants bronchiques vont faciliter l’évacuation des sécrétions par diminution de 
la viscosité de celles-ci.    
Sont classés comme fluidifiants bronchiques tous les médicaments à base 
d’acétylcystéine, carbocistéine, bromhexine, ambroxol et guaifenesine. Ceux-ci sont 
commercialisés sous forme de sachets, sirops, ou comprimés. (Tableau 16)  
 
Tableau 16 : Mucolytiques et fluidifiants bronchiques disponibles en conseil à l’officine : 
spécialités, précautions d’emploi et posologies.  

SPECIALITES PRECAUTIONS D’EMPLOI POSOLOGIE 

ACETYLCYSTEINE 
 Mucomyst®, Exomuc®, 

Fluimucil®, 
Mucodrill®, Mucothiol®, 

et génériques 
 

PE :  en cas d’ulcère estomac 
ou duodénum, 

phénylcétonurie (aspartame). 
 

EI : voir propriétés communes 

> 2 ans : 1 sachet ou 1 
gobelet ou 3 cuillères 

mesure x 2/j 
> 7 ans : idem x 3/j 

Sachet max 10 jours, sirop 
max 6 jours. 

Cp : 1 le matin, max 10j 

CARBOCISTÉINE 
Bronchokod®, 

Broncoclar®, Clarix®, 
Humex®, Medibronc®, 

Mucoplexil® et 
génériques 

Prise hors repas 
PE : ulcère de l’estomac ou 

du duodénum. 
 

EI :  voir propriétés 
communes 

> 2 ans : 1 cm ou ½ s ou 1 
cac x2/j.  

> 5 ans : 1cm ou s ou cac 
x3/j.  

>15 ans : 1s ou 1cas ou 
3cm x3/j ; <5j. 

BROMHEXINE 
Bisolvon® 

EI :  voir propriétés 
communes*, hypersensibilité 
et réactions cutanées graves, 

rares 

> 15 ans : 1-2 cp x 3/j, 5j 
max 

AMBROXOL 
Surbronc®, Muxol®, 

Vicks expectorant 
ambroxol®, Lysopaïne 

ambroxol® 
 

EI :  voir propriétés 
communes*, rares réactions 

allergiques ou cutanées 
pouvant être graves 

(évolution rapide, impose 
arrêt dès survenue) 

CI : hypersensibilité ambroxol 

> 15 ans : 1-2 cp x2/j, 8-10j 
max ; 5-10 ml x2/j ; 1 cas x 
2/j ; 1-6 past/j, à distance 

des repas 
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GUAIFENESINE 
Vicks expectorant 

guaifénésine® 

EI :  voir propriétés 
communes* 

> 15 ans : 1-2 cas x 4/j 
max, min 4h entre chaque 

prise, 5j max 

 
PE : Précautions d’emploi ; EI : Effets indésirables ; CI : Contre-indications 
Cp : comprimés ; Past : pastilles ; Cas : cuillère à soupe ; Cm : cuillère mesure 
S : sachet ; J : jour 
 
Propriétés communes :  

- L’utilisation de ces molécules chez l’enfant de moins de 2 ans est contre-
indiquée en raison de sa difficulté à évacuer les sécrétions bronchiques, 
l’encombrement étant aggravé. [137] 

- La bromhexine, l’ambroxol et la guaifénésine sont réservées à l’adulte et à 
l’enfant de plus de quinze ans. 

- Toutes ces molécules sont contre-indiquées en cas d’usage concomitant d’un 
antitussif. 

- *Elles possèdent des effets indésirables communs, la possibilité de survenue de 
troubles digestifs tels que des nausées, des vomissements, des douleurs à 
l’estomac ou des diarrhées. 

  

III.1.2.2.3. Antibiothérapie 
 
Elle n’est pas indiquée, sauf en cas de complication bactérienne avérée (OMA 
purulente avec symptômes intenses, sinusite aiguë bactérienne, conjonctivite 
purulente). [138][119] 
Pour ces trois pathologies, l’amoxicilline sera prescrite en première intention. La 
posologie est en général de 2 à 3 g par jour pendant 6 à 8 jours, répartis en 2 ou 3 
prises dans la journée. Elle peut passer à 6 g/j en cas d’infection sévère ou de phase 
primo-secondaire de la maladie de Lyme [139] 
En cas d’allergie à la pénicilline, l’amoxicilline est remplacée par une céphalosporine, 
comme le céfotiam, cefpodoxime, cefotiam pendant 5 jours. 
En cas d’allergie aux bêtalactamines, une autre classe d’antibiotiques sera utilisée 
comme la pristinamycine pendant 8 jours (synergistines) ou le cotrimoxazole. [3] 
 
Par exemple, en cas de bronchite, le traitement consistera à atténuer une fièvre 
gênante et à aider à évacuer les sécrétions bronchiques. L’arrêt du tabac est 
indispensable pour éviter ce genre de complication ainsi que la vaccination antigrippale 
chez les personnes sujettes aux récidives [119]. 
En cas d’aggravation ou de non-amélioration malgré le traitement, une consultation 
médicale pour rechercher une cause autre est indispensable.  
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III.1.2.3. L’aromathérapie 

III.1.2.3.1. Propriétés recherchées des huiles essentielles 
 
Pour l’aromathérapie, on privilégiera l’utilisation d’une seule HE en conseil (trois au 
maximum) pour éviter les redondances de molécules actives. [5] 
 
Pour traiter le rhume et ses symptômes associés, les HE utilisées auront des 
propriétés : anti-infectieuses (en particulier antivirales), décongestionnantes, 
antalgiques, antitussives ou expectorantes selon le type de toux. 
Quelques exemple : 

- HE antivirale : ravintsara, eucalyptus, thym 
- HE expectorante : laurier noble, niaouli  
- HE antitussive : cyprès de Provence 
- HE antalgique : menthe poivrée 

 
Les HE peuvent être utilisées seules ou en association avec d’autres, mais on peut 
également les retrouver dans différentes formes toutes prêtes contenant des huiles 
essentielles qui pourront apporter une action complémentaire : nettoyage des fosses 
nasales avec les sprays, rapidité d’action avec les inhalations, assainissement de l’air 
ambiant avec les préparations pour diffusion… 
Les HE vont permettre une action anti-infectieuse (donc traitement de la cause) et une 
action symptomatique. En fonction des symptômes, certaines HE aux propriétés 
recherchées seront privilégiées lors du conseil.  
 
Ce sont des traitements ponctuels, à utiliser seulement sur la durée des symptômes (5 
jours). Une pathologie qui dure plus longtemps nécessitera de toute façon une 
consultation médicale.  
 
Spray avec huiles essentielles 
Ils contiennent le plus souvent des HE à visée décongestionnante et anti-infectieuses, 
facilitent l’évacuation du mucus et l’hydratation locale.  
 
En voici quelques exemples :  

- Physiomer rhume triple action : eau de mer hypertonique, HE citron et sapin 
baumier, extrait de menthol. A partir de 6 ans. 

- Prorhinel extra eucalyptus : eau de mer hypertonique, HE d’eucalyptus, extrait 
de menthe sauvage. 

- Belivair : HE citron, pin sylvestre, arbre à thé, extrait aloe vera et myrrhe 
- Et tant d’autres : Aromaforce nasal (Pranarom), Spray nasal décongestionnant 

du Comptoir Aroma… 
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Inhalations 
En cas d’encombrement du nez et/ou des bronches, les inhalations sèches et humides 
sont très efficaces pour dégager les voies respiratoires. Le fait d’absorber les HE par 
voie respiratoire va permettre une action directe et rapide sur cette sphère, c’est la voie 
royale.  
 
La diffusion, qui est une forme d’inhalation, est plutôt utilisée en prévention pendant la 
période à risque, pour éliminer les germes présents dans l’air ambiant.  
 
Voie cutanée 
Même s’il s’agit d’une voie simple d’utilisation, elle impose de choisir son HE parmi les 
propriétés recherchées ainsi que de se familiariser avec les précautions d’emploi de 
ses HE (dilution, contre-indications).  
 

III.1.2.3.2. Quelques exemples de traitement 
 
Classés par pathologies, les traitements sont proposés en fonction de la voie 
d’administration. 
 

RHINOPHARYNGITE 
 
Nettoyer les fosses nasales avec une solution d’eau de mer (enrichie en oligo-éléments 
ou non) sous forme de spray ou autre avant les traitements suivants, pour une meilleure 
disponibilité et efficacité. 
 
Le tableau suivant (Tableau 17) présente plusieurs utilisations possibles de quelques 
HE en cas de rhinopharyngite.  
 
Tableau 17 : Exemples d’utilisation d’HE pour la rhinopharyngite 

VOIE HE UTILISATION AUTRES CONSEILS 

Inhalation 
sèche  
[140] 

Menthe 
poivrée ou 
eucalyptus 

radié ou 
ravintsara 
ou thym à 
thujanol 

1 à 2 gouttes d’HE pure, 
à déposer sur un 

mouchoir et respirer 
plusieurs fois dans la 

journée 

Remplacer par l’HE de 
Niaouli chez la femme 

enceinte, l’enfant de moins 
de 6 ans et en cas 

d’antécédents d’épilepsie 
[140] 

Inhalation Menthe 
poivrée et 

3 gouttes de MP et 2 
gouttes d’ER, dans un 

Emploi immédiat* :  
Aromasol®, Balsolène®, 
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humide eucalyptus 
radié 

bol d’eau chaude, 2 fois 
par jour pendant une 
dizaine de minutes 

Calyptol inhalant®, essence 
algérienne®,  

Goménol®, Pérubore® 

Eucalyptus 
radié et 
niaouli 

5 gouttes d’ER ou N 
dans un bol d’eau 
bouillante, respirer 

pendant 5 min avec une 
serviette pour 

concentrer les vapeurs. 

Un mélange d’HE de 5 à 6 
gouttes au total est 
possible avec : pin 

sylvestre, sapin, eucalyptus 
citronné, saro, niaouli.  

[143] 

Voie 
cutanée 

Ravintsara, 
eucalyptus 

radié 

En massage sur la face 
interne des poignets : 2 
gouttes de R ou d’ER 

[141] 

 

Ravintsara, 
thym à 
thujanol 

3 gouttes de R et 3 
gouttes de TT sur le 

thorax [141]  
 

Spray 
nasal 

Décongestio
nnant avec 

HE type 
Aromaforce 
spray nasal 

de chez 
Pranarom 

1 à 4 pulvérisation par 
narine, jusqu’à 5 fois par 

jour. 
A partir de 3 ans. [140] 

 

*Composition des spécialités à emploi immédiat :  
- Aromasol® : HE girofle, lavande, menthe poivrée, romarin, serpolet 
- Balsolène® : HE niaouli, eucalyptus, lévomenthol, benjoin 
- Calyptol inhalant® : HE romarin, thym, pin sylvestre, cinéole, alpha-terpinéol 
- Essence algérienne® : cinéole, gaïacol, lévomenthol 
- Goménol® : HE niaouli 
- Pérubore® : HE romarin, lavande, thym rouge, thymol 
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SINUSITE 
 
Les propriétés anti-infectieuses, décongestionnantes et antalgiques des HE 
permettront de soigner la sinusite.  
Les HE sont choisies parmi les suivantes : 

- HE de niaouli : anti-infectieuse, décongestionnante et mucolytique 
- HE d’eucalyptus radié : anti-infectieuse, fluidifiante des sécrétions nasales, 

décongestionne les voies respiratoires 
- HE d’arbre à thé : anti-infectieux majeur 
- HE de menthe poivrée : vasoconstrictrice, antalgique, dynamisante, anti-

infectieuse 
- HE de cyprès de Provence : vasoconstrictrice, décongestionnante 

 
En complément, on peut choisir une solution de nettoyage enrichie en soufre, par 
exemple, pour éviter les infections (Actisoufre®). 
Les quelques recettes suivantes (Tableau 18) permettent d’utiliser les HE pour soigner 
la sinusite. 
 
Tableau 18 : Soigner la sinusite par les huiles essentielles, quelques exemples 
d’application par voie d’utilisation. 

VOIE POSOLOGIE 

Voie orale 

- 2 gouttes de niaouli + 2 gouttes de menthe poivrée dans une cuillère 
de miel 2 fois par jour [142] 
- 1 goutte d’eucalyptus radié, 1 goutte de thym à thujanol, 1 goutte de 
lavande aspic (antalgique) : à déposer sur un comprimé neutre, ou 
dans une cuillère de miel ou d’huile d’olive, 4 fois par jour pendant 5 
jours. [12] 
- 3 g de niaouli, 1 g de menthe poivrée, et du dispersant qsp 30mL. 
10 gouttes du mélange toutes les 2 heures dans un demi-verre d’eau 
tiède en dehors des repas. [141] 
1 g = 50 gouttes ; 1 goutte = 20 mg ; 1 mL = 40 gouttes. 

Voie 
cutanée 

- Diluer les HE dans de l’HV de nigelle, qui apporte des propriétés 
anti-inflammatoires et va booster les défenses immunitaires. 
- Application d’HE sur les zones de drainage des sinus : Pin sylvestre, 
myrte, tea tree, niaouli [77] 
- 1 goutte d’arbre à thé et 1 goutte de menthe poivrée en massage 
local [141] 
- Dans un flacon de 2 mL, mélanger : 10 gouttes d’eucalyptus radié, 
10 gouttes d’arbre à thé, 5 gouttes de menthe poivrée, 10 gouttes de 
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ravintsara et compléter à 2 ml avec une HV [12] : appliquer 2 gouttes 
du mélange en massage 6 fois par jour au niveau des sinus maxillaire 
et frontaux.  
- 4 gouttes de niaouli, 4 gouttes de ravintsara, 2 gouttes de menthe 
poivrée, et 2 gouttes de marjolaine sylvestre : appliquer 2 gouttes du 
mélange sur le front 4 fois par jour pendant 3 jours. [140] 

Inhalation 
humide, 
sprays 

- Les sprays et les inhalations humides à utiliser sont les mêmes que 
pour la rhinopharyngite. 
- 2 gouttes HE d’eucalyptus, 2 gouttes HE de niaouli, 1 goutte HE de 
thym à thujanol dans un bol d’eau chaude à respirer [144] 
- 2 gouttes de niaouli, 2 gouttes de laurier noble, 2 gouttes 
d’eucalyptus radié dans un bol d’eau chaude : à respirer 3 fois par 
jour pendant 5-10 minutes.  

  
 
 

BRONCHITE 
 
Les HE choisies doivent avoir des propriétés mucolytiques, fluidifiantes, expectorantes, 
décongestionnantes. 
 
Tableau 19 : Exemples d’application des HE par voie d’utilisation 

VOIE POSOLOGIE 

Voie orale 

Évacuer le mucus en cas de toux grasse =>  
- Eucalyptus globuleux, 1 à 2 gouttes dans une cuillère à soupe de 
sirop expectorant (carbocistéine) ou sur un support (miel) 3 fois par 
jour après les repas. [140] 
- Myrte vert [143], 1 goutte dans une cuillère de miel (dégage les 
bronches, [142] 
- 1 à 2 gouttes d’HE eucalyptus radié ou tea tree ou niaouli, dans du 
miel ou un sirop expectorant (sirop de lierre grimpant par exemple)  
[77] 

Voie 
cutanée 

- Ravintsara : expectorant et fluidifiant en association avec HE 
cyprès ou pin sylvestre et HV macadamia, en massage sur le 
thorax. 
- Menthe poivrée, eucalyptus globuleux, citron : Massage du thorax 
avec ces HE dans une HV (macadamia, germe de blé, amande 
douce) [35] 
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- Sur le thorax et le dos : 2 gouttes de niaouli et 2 gouttes 
d’eucalyptus radié chez l’enfant [141] 
- Dans 25 gouttes d’HV, 4 gouttes eucalyptus radié, 2 gouttes de 
Lavande off, 2 gouttes de laurier noble en massage sur la poitrine et 
le dos 2 fois par jour [141] 
- 10 gouttes d’eucalyptus radié, 10 gouttes de ravintsara, 10 
gouttes de niaouli et 15 mL d’HV d’amande douce : à appliquer en 
massage sur le thorax 3 fois par jour pendant 10 jours. [145] 
- 1 gouttes d’eucalyptus radié, 1 goutte de laurier noble, 2 gouttes 
de ravintsara dans 5 gouttes d’HV de noyau d’abricot pour masser 
le thorax et le haut du dos, 3 fois par jour jusqu’à amélioration. [140] 

Inhalations Idem rhinopharyngite et sinusite. 

 
 
 
 

MAL DE TÊTE 
 
Utiliser de l’HE de menthe poivrée, qui soulage par son effet froid. 
Posologie : 1 goutte d’HE à diluer dans 1 goutte d’HV à appliquer sur chaque tempe, 
sur la nuque ou le front, bien loin des yeux. [143]  
2 à 3 fois par jour.  
 
 
 
 

OTITE 
 
Pour cette pathologie, il va falloir traiter la douleur parfois invalidante et l’infection. 
Consulter un médecin sera indispensable s’il n’y a pas d’amélioration dans les 48h 
pour une éventuelle prescription d’antibiotiques.  
 
La voie locale (auriculaire) est réservée à une utilisation sur prescription, car il est 
fortement déconseillé d’introduire des huiles essentielles même diluées dans le conduit 
auditif sans un avis médical. Ainsi, seules les voies orale et cutanée (Tableau 20) seront 
conseillées à l’officine.  
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Tableau 20 : Utilisation des HE en cas d’otite, voie orale et cutanée 

VOIE POSOLOGIE 

Voie 
cutanée 

- Eucalyptus radié, 2 gouttes en massage péri-auriculaire jusqu’à 6 fois 
par jour. [12] Ajouter de la lavande aspic comme anti-inflammatoire en 
cas de douleur forte (une goutte de chaque). 
- 2 gouttes d’eucalyptus radié + 2 gouttes de niaouli dans 10 gouttes 
d’amande douce en massage autour de l’oreille [143] En cas de 
contre-indication, préférer l’HE de thym à thujanol. 
- Mélanger dans un flacon de 2 mL [12] : 5 gouttes d’eucalyptus radié, 
5 gouttes de niaouli, 5 gouttes d’arbre à thé, 5 gouttes de thym à 
linalol, et compléter à 2 mL avec une HV de millepertuis. Appliquer 2 
gouttes du mélange en massage autour de l’oreille, 3 fois par jour 
jusqu’à amélioration. 
- 2 gouttes d’arbre à thé, 2 gouttes de lavande officinale, 2 gouttes de 
citron, et 10 pressions d’HV d’amande douce [140]. Masser le contour 
de l’oreille 2 à 3 fois par jour jusqu’à amélioration. Pas d’exposition au 
soleil dans les 3 heures après l’application (citron). 

Voie 
orale 

1 goutte d’HE d’origan compact et 1 gouttes d’HE de thym à thujanol à 
déposer sur un sucre, une cuillère d’huile d’olive ou de miel, à prendre 
le matin pendant 5 à 7 jours maximum. [146]  
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III.2 Grippe, toux sèche 

III.2.1. Physiopathologie 
 
La grippe est une infection exclusivement virale, due à Myxovirus influenza, appelé 
également virus Influenza. Sa forte capacité de mutation par glissement antigénique ou 
cassure (pandémie type A, donne de nouveaux sous-types) entre les nombreux types 
peut conduire à des épidémies parfois virulentes. La surveillance épidémiologique 
permet de déterminer les types circulants et donc la composition du vaccin annuel. 
[120] 
  
Transmission 
Elle se fait par voie aérienne majoritairement, par projection des particules infectantes 
lors de réflexes de défenses de la sphère respiratoire (éternuement, toux). Elle est 
beaucoup plus rare par contact direct, mais possible. [147] 
C’est un virus très contagieux, il peut être transmis dès la phase d’incubation donc 
avant l’apparition des symptômes et même quelques jours après leur disparition. 
Son incubation est courte en un à deux jours et la symptomatologie apparaît alors 
brutalement. 
 
Symptômes 
Le syndrome grippal regroupe les symptômes suivants : [115] 

- Une fièvre relativement forte à 39-40° 
- Des céphalées gênantes voire handicapantes 
- Une myalgie avec la survenue de courbatures 
- Une fatigue brutale ou asthénie 
- Des frissons. 

Une atteinte respiratoire est également présente avec une rhinorrhée d’emblée claire 
puis purulente, une toux sèche qui peut ensuite devenir productive. 
  
Evolution 
Elle disparaît en 4-5 jours avec persistance de la toux et de l’asthénie pendant 10-15 
jours. 
Chez les personnes sensibles (notamment chez les personnes âgées), elle facilite 
l’installation d’une infection bactérienne avec un risque élevé de mortalité.  
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III.2.2. Les traitements 

III.2.2.1. Allopathie 

III.2.2.1.1. Antiviraux 
 
Il existe plusieurs traitements antiviraux sur ordonnance qui ont été testés pour soigner 
la grippe. Actuellement, les seuls utilisés sont les inhibiteurs de la neuraminidase 
(protéine antigénique de surface), l’oseltamivir et le zanamivir, suite aux résistances 
développées par le virus contre l’amantadine. [148] 
Ce sont les antiviraux recommandés pour le traitement précoce de la grippe. Ils vont 
inhiber la réplication du virus. Ils doivent donc être administrés le plus rapidement 
possible pour être réellement efficaces, au plus tard dans les 48h suivant l’apparition 
des premiers symptômes. Ils agissent contre les virus de type A et B.  

- L’oseltamivir (Tamiflu®, Ebilfumin®) est commercialisé sous forme de gélules de 
30 mg, 45 mg, et 75 mg, ou de suspension buvable de 6 mg/mL, et 12 mg/mL.  

- Le zanamivir (Relenza®) est une poudre pour inhalation buccale de 5 
mg/unidose. Il existe une solution pour perfusion (Dectova®), mais qui est 
réservée à un usage hospitalier. 

 
Malheureusement, ceux-ci n’ont pas toujours fait preuve de leur efficacité, que ce soit 
dans la prévention ou le traitement de cette infection. [149][150]  
Ils sont parfois sujets à des résistances. D’autres traitements sont à l’essai, mais ne 
permettent pas actuellement de remplacer les inhibiteurs de neuraminidases. [151]  
 
De plus, ils sont disponibles uniquement sur ordonnance. Ils sont prescrits uniquement 
chez les sujets à risque de complications et/ou leur entourage en cas de contact avec 
une personne grippée ou fortement suspectée de l’être [152]. Le vaccin antigrippal 
reste donc le moyen le plus efficace pour se prémunir des complications d’une 
infection par le virus de la grippe. 
 
Par conséquent, le conseil à l’officine en cas de grippe reposera sur le traitement des 
symptômes. 
 

III.2.2.1.2. Symptomatiques 
 
Ils ont pour objectifs de réduire les symptômes de la grippe, à savoir l’asthénie, la 
fièvre, les céphalées, la toux sèche. 
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Asthénie 
 
Une cure de vitamines peut permettre d’atténuer la fatigue due à l’état grippal. La 
vitamine C est à recommander, ou des complexes vitaminiques. Le magnésium et 
d’autres oligo-éléments et minéraux sont souvent conseillés en cas de fatigue.  
Le repos chez soi, pour limiter la propagation du virus, est également à conseiller. [5] 
 

Toux sèche  
 
Pour calmer la toux sèche, plusieurs sirop sont disponibles en pharmacie. La plupart 
sont désormais accessibles uniquement sur ordonnance depuis juillet 2017, ayant fait 
l’objet d’usages détournés. Cela concerne tous les médicaments à base de 
dextrométhorphane, codéine, éthylmorphine, noscapine, pholcodine et codéthyline. Il 
s’agit des opiacés et apparentés. [153]  
 
A l’officine, il faudra proposer d’autres molécules en conseil pour calmer la toux sèche, 
comme les antihistaminiques H1 (Oxomémazine, prométhazine) qui vont diminuer le 
réflexe de la toux par passage de la BHE, ou d’autres molécules non opiacées et non 
antihistaminiques (Pentoxyvérine, oxéladine, hélicidine). (Tableau 21) 
 
Tableau 21 : Sirops pour la toux sèche à prescription médicale facultative 
[127][128][154] 

SPECIALITES PRECAUTIONS D’EMPLOI POSOLOGIE 

OXOMÉMAZINE 

Toplexil®, Humex 
toux sèche® 

EI : somnolence, troubles 
cognitifs chez le sujet âgé 

(confusion), effets 
atropiniques, vertiges, 

tremblements, hypotension 
orthostatique, 

photosensibilisation 
 

IM : autres sédatifs et 
dépresseurs SNC, alcool 
présent dans le sirop et 

sulfamides, abaissement du 
seuil épileptogène 

 
CI : alcool, antécédent 

d’agranulocytose, risque de 
glaucome, risque de rétention 

urinaire 

A prendre le soir de préférence, 
éviter de conduire après une 

prise. 
  

1 gobelet (10 ml) par jour par 
tranche de 10 kg. Plus de 40 kg, 

4 gob par jour. (Raynaud) 
  

PROMÉTHAZINE 

Fluisédal®, 
Rhinathiol® 

< 15 ans : 4 à 6 cm par jour 
> 15 ans : 3 à 4 cas par jour 
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PENTOXYVÉRINE 

Clarix toux 
sèche®, Vicks 

pectoral® 

Effets dépresseur SNC moins 
marqués, effets atropiniques 

(Barriot) 
Vicks pectoral réservé à 

l’adulte 
CI : asthme, insuffisance 

respiratoire, risque de 
glaucome, risque de rétention 

urinaire 

> 6ans (sirop enfant) : 1 mg/kg/j 
en 4 prises, ou 1 cm jusqu’à 4 

fois par jour 
> 10 ans (sirop enfant) : 2 cm 

jusqu’à 4 fois par jour 
> 15 ans (sirop adulte) : 1 cas 

jusqu’à 4 fois par jour 

OXÉLADINE 

Paxéladine® 
Somnolence 

2-6 ans (cm 2,5ml) : 1 cm jusqu’à 
4 fois par jour 

6-10 ans (cm 5ml): 1 cm 3 fois par 
jour 

> 10 ans : 1 cm, jusqu’à 5 fois par 
jour 

HÉLICIDINE 

Hélicidine® 
EI : hypersensibilité 

> 12 kg : 6 cac/jour 
>15 kg : 3 cas/jour 

> 25 kg : 3-5 csa/jour 
> 50 kg : 6 cas/jour 

  
> 2ans : 2 mL/kg/jour en 3 prises 

Tous ces antitussifs ont des propriétés en commun :  
- Ils sont contre-indiqués chez l’enfant de moins de 2 ans, en cas de toux 

productive. 
- Ils sont recommandés pour 5 jours de traitement maximum, au delà de ce délai 

une consultation s’impose pour rechercher une autre cause. 
- Certains possedent des effets atropiniques (oxomémazine, prométhazine, 

pentoxyvérine) : sécheresse de la bouche et muqueuses, troubles de 
l’accommodation, rétention urinaire 

- La posologie doit être répartie en 3 à 4 prises par jour.  
 

Fièvre, céphalées 
 
Même chose qu’en cas de rhinopharyngite, le paracétamol est à privilégier en première 
intention, à raison de 3 g par jour maximum, à répartir en 3 à 4 prises espacées de 4 
heures. 
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III.2.2.2. Aromathérapie 
 
Pour soigner la grippe et ses symptômes, les propriétés des HE antivirales, stimulantes, 
antipyrétiques, antitussives en cas de toux sèche ou expectorantes en cas de toux 
grasse seront requises. 
 

Grippe, fièvre 
 
Pour soigner l’infection, il faut utiliser des HE fortement antivirales et/ou anti-
infectieuses telles que l’HE de ravintsara, l’HE de niaouli, l’HE d'eucalyptus radié, l’HE 
de laurier noble, l’HE d’arbre à thé (Tableau 22) 
 
Tableau 22 : Exemples d’utilisation d’HE pour soigner la grippe 

VOIE POSOLOGIE 

Voie 
cutanée 

- 5 gouttes de niaouli + 5 gouttes de ravintsara. Masser le dos, le 
torse, l’intérieur des poignets, les amygdales ou derrière les oreilles 
(en regard de l’infection) : matin, midi et soir pendant 3 à 5 jours. 
- 2 gouttes de ravintsara et 2 gouttes d’eucalyptus radié sur le 
thorax 4 fois par jour [141] 
- 2 gouttes d’eucalyptus radié, 3 gouttes de ravintsara, 1 goutte de 
laurier noble, 1 goutte de niaouli. 6 gouttes du mélange sur le thorax 
et le haut du dos 6 fois par jour pendant 2-3 jours. [93] 

Voie orale 

- 2 gouttes de niaouli, 2 gouttes de ravintsara, 2 gouttes de citron, 2 
gouttes d’eucalyptus radié (à parts égales) dans un flacon : 2 
gouttes du mélange à avaler avec une cuillère de miel, un comprimé 
neutre, 5 fois par jour pendant quelques jours. [140] 
- 1 goutte de ravintsara sur un comprimé neutre 4 fois par jour 
pendant 5 jours. 

Inhalation 
sèche 

- 2 à 3 gouttes d’HE sur un mouchoir à respirer plusieurs fois par 
jour. 

 
 
 

Toux sèche  
 
Une HE antitussive permettra d’éviter ou d’atténuer les quintes de toux, c’est l’HE de 
cyprès de Provence. Quelques exemples d’utilisation pour la voie orale de cette HE 
sont présentés dans le tableau 23. 
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Tableau 23 : Les HE pour soigner la toux sèche 

VOIE POSOLOGIE 

Voie cutanée 

- 30 gouttes d’HE de cyprès dans 50 ml d’huile d’olive, en 
friction sur la poitrine [143] 
- 5 gouttes HE de thym à thujanol (ou linalol) + 15 gouttes HE 
de cyprès + 10 gouttes HE de myrte rouge + 10 mL HV de 
calophylle. Massez le thorax, le haut du dos et la plante des 
pieds avec ce mélange 4 fois par jour, jusqu’à amélioration des 
symptômes. Enlever le cyprès chez l’enfant, la femme enceinte 
ou en cas d’antécédent de cancer hormonodépendant. [155] 

Voie orale 
- Dans une cuillère de sirop de lierre grimpant (Prospan), ou 1 g 
de propolis [77], ajouter 1 à 2 gouttes d’HE de cyprès, à 
renouveler 3 fois par jour. 

 
 

Asthénie, fatigue 
 
Elle sera atténuée par l’utilisation d’HE (Tableau 24) aux propriétés stimulantes, comme 
l’HE d’origan compact, de cannelle de Ceylan (écorce), de menthe poivrée, ou de 
ravintsara. 
 
Tableau 24 : Posologie de quelques HE utilisées en cas de fatigue 

VOIE POSOLOGIE 

Voie cutanée 
- 2 gouttes de ravintsara sur la face interne des poignets, 
jusqu’à 4 fois par jour, 5 jours sur 7 (faire une pause de 2 jours 
par semaine) [155] 

Voie orale 

- 1 goutte cannelle écorce + 1 goutte menthe poivrée dans une 
cuillère de miel sous la langue [141] 
- 1 goutte de cannelle écorce et 2 gouttes de citron dans une 
cuillère à soupe d’huile d’olive. Tous les matins après le petit-
déjeuner pendant 15 jours maximum. [155] 
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III.3 Angine, mal de gorge 
 

III.3.1. Physiopathologie 
 
L’angine est une inflammation des amygdales et du pharynx. Elle peut être provoquée 
par des virus, des bactéries, ou par une irritation de la gorge suite à un coup de froid, 
au chant, à un long discours. 
L’origine virale est la plus fréquente. 
 
Symptômes  
Il existe plusieurs formes cliniques pour l’angine :  

- Angine érythémateuse (pharynx inflammatoire et amygdales augmentées de 
volume) et érythématopultacée (amygdales recouvertes d’un enduit blanchâtre 
et muqueuse congestive) 

- Angine pseudomembraneuse : présence d’un enduit nacré ou grisâtre sur les 
amygdales. 

- Angine vésiculeuse : présence de vésicules au niveau du pharynx et muqueuse 
inflammatoire, ces vésicules éclatent et laissent place à une érosion avec un 
enduit jaunâtre et halo inflammatoire. 

- Angine ulcéreuse et ulcéro-nécrotique : ulcération au niveau des amygdales, 
pouvant s’étendre au voile du palais et au pharynx. 

 
Les plus fréquentes sont les angines érythémateuses et érythématopultacées : 80 à 
90% des angines [114]. 
 
Une angine virale va provoquer un mal de gorge, une gêne (dysphagie) ou douleur 
(odynophagie) lors de la déglutition, une fièvre modérée. Un rhume est souvent associé. 
[113] L’installation est progressive. 
En cas d’origine bactérienne, la symptomatologie sera d’emblée plus brutale, avec une 
fièvre plus élevée (>38°), des adénopathies, l’odynophagie est plus importante. 
Le tableau 25 présente les critères pouvant aider à orienter le diagnostic vers une 
origine virale ou bactérienne.  
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Tableau 25 : Critères d’orientation diagnostique pour l’angine [156] 

Type d’angine ANGINE A STREPTOCOQUES ANGINE VIRALE 

Épidémiologie 
Épidémie hiverno-printanière. Pic 

d’incidence entre 5 et 15 ans Toute l’année 

Signes 
généraux 

Début brutal, dysphagie intense, 
pas de toux, fièvre élevée 

Début progressif, dysphagie 
modérée, toux, coryza, 
enrouement, diarrhée, 
arthralgies, myalgies 

Signes 
locorégionaux 

Érythème pharyngé intense, 
purpura du voile, exsudat, 

adénopathies satellites sensibles, 
éruption scarlatiforme 

Vésicules (coxsackie, herpès), 
éruption évocatrice (syndrome 

pied-main-bouche), 
conjonctivite 

 
Diagnostic 
Pour différencier les deux, un TROD ou Test Rapide d’Orientation Diagnostique peut 
être réalisé en officine (Figure 15 : Résumé opératoire de la réalisation du test).  
 
Figure 15 : Résumé opératoire de la réalisation du Streptatest [157] 

 
 
Il sera systématique chez l’enfant afin d’écarter ou confirmer une origine bactérienne. 
Chez l’adulte, on définira d’abord le score de Mac Isaac (Figure 16). Le score obtenu 
déterminera l’utilité ou non de réaliser le TROD. 
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*Réalisation du Test de Diagnostic Rapide du streptocoque du groupe A (TDR) systématique chez l’enfant 

≥ 3 ans et l’adulte (>15 ans) si score de Mac Isaac ≥ 2 
**Antalgique et/ou antipyrétique 

 
Figure 16 : Schéma de prise en charge du patient devant des signes évocateurs 

d’angine 
 
Les patients ayant un score de Mac Isaac < 2 (Figure 17) ont au maximum une 
probabilité d’infection à SGA de 5%. Un tel score, chez l’adulte, permet de décider de 
ne pas faire de TDR et de ne pas prescrire d’antibiotique. 
 

 
Figure 17 : Score de Mac Isaac 

 
Cette démarche permettra de déterminer la nécessité d’une antibiothérapie (origine 
bactérienne, SGA) ou non (origine virale). 
 
Evolution 
Les angines d’origine virale sont en général bénignes, elles vont guérir spontanément 
en 4-5 jours, même si l’asthénie peut persister pendant quelques semaines. 
Les angines d’origine bactérienne ou fongique peuvent entraîner des complications 
graves, elles nécessitent un traitement spécifique (antibiotiques ou antifongiques). 
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Ainsi, en cas d’infection par un streptocoque bêta-hémolytique de groupe A (SBHA) 
avérée par le TDR, une antibiothérapie sera mise en place afin d’éviter des 
complications graves telles que le rhumatisme articulaire aigu, la glomérulonéphrite 
aiguë  ou la scarlatine.  
 

III.3.2. Les traitements 
 
Les traitements pour l’angine à l’officine vont concerner l’antibiothérapie si elle est 
indiquée, le traitement des symptômes et les huiles essentielles qui peuvent être 
proposées en conseil pour soigner cette pathologie. 
 

III.3.2.1. Antibiothérapie 
 
Pour les angines érythémateuses et érythématopultacées, l’antibiothérapie (Tableau 26) 
est justifiée lorsque le TROD réalisé est positif, ce qui indique la présence de SBHA. 
 
Tableau 26 : Antibiothérapie recommandée en cas d’angine documentée à SBHA 
[158][119] 

ANTIBIOTIQUE POSOLOGIE 
ADULTE 

POSOLOGIE 
ENFANT 

NOMBRE 
DE 

PRISES 

DUREE 
(JOURS) 

Amoxicilline 2 g/j 50 mg/kg/j 2 6 

Alternative en cas d’allergie à l’amoxicilline : céphalosporines 2e et 3e génération 

Céfuroxime-axétil 500 mg/j 20 mg/kg/j 2 4 

Cefpodoxime-proxétil 200 mg/j 8 mg/kg/j 2 5 

Céfotiam-héxétil 400 mg/j  2 5 

Alternative en cas d’allergie aux ß-lactamines : macrolides et apparentés 

Azithromycine 500 mg/j > 3 ans : 20 
mg/kg/j 1 3 

Clarithromycine 500 mg/j 15 mg/kg/j 2 5 

Josamycine 2 g/j 50 mg/kg/j 2 5 

Pristinamycine 2 g/j > 6 ans : 50 
mg/kg/j 2 8 
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Tous ces antibiotiques seront administrés par voie orale. 
L’intérêt de l’antibiothérapie est qu’elle va diminuer la durée des symptômes, réduire la 
dissémination du SBHA, et diminuer le risque de complications. 
 

III.3.2.2. Symptomatiques 
 
Les traitements symptomatiques vont permettre d’atténuer la fièvre et la douleur à la 
gorge. Des antipyrétiques et antalgiques seront conseillés pour améliorer le confort du 
patient. 
 

Fièvre 
 
Le paracétamol est recommandé en première intention, à raison de 3 g/j maximum, à 
répartir en 3 à 6 prises espacées de 4 heures au minimum. 
Les AINS ou corticoïdes ne sont pas recommandés et n’ont pas d’intérêt dans cette 
indication [158], ils risquent d’augmenter le risque de phlegmons. [159] 
Ils peuvent cependant être prescrits en cas de forte gêne, ce sera au médecin de juger 
de leur intérêt.  
 

Mal de gorge 
 
Plusieurs médicaments peuvent être conseillés pour soulager un mal de gorge. Ils 
existent généralement sous forme de pastilles à sucer (Tableau 27) ou de collutoires en 
flacons pressurisés (Tableau 28). 
Ils peuvent contenir un antiseptique local, et/ou un anesthésique local, et/ou un anti-
inflammatoire. 
Ceux qui contiennent un anesthésique local (lidocaïne, tétracaïne) sont à prendre à 
distance des repas ou des boissons (ou après) pour éviter les risques de fausses 
routes. 
 
Tableau 27 : Comprimés ou pastilles disponibles en conseil pour le mal de gorge [154]  

SPECIALITES COMPOSITION POSOLOGIE 
Solutricine maux de 
gorge® (comprimés) 

Tétracaïne > 6 ans : 2-4 cp/j 
> 15 ans : 6-8 cp/j 

2 heures entre les prises 
Hexalyse® 
(pastilles) 

Biclotymol 
Enoxolone, lysozyme 

> 6 ans : 6-8 past./j, 
à répartir dans la journée 

Humex mal de gorge® 
(pastilles) 

Biclotymol > 6 ans : 1-3 past./j 
> 15 ans : 4-6 past./j 

Strepsil® Amylmétacrésol, 1 past. x 3-6/j 
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(pastilles) alcool 
dichlorobenzylique 

Cantalène® 
(pastilles) 

Tetracaïne 
Chlorhexidine 

Lysozyme 

> 6 ans : 1 cp x 3/j 
> 15 ans : 1 cp x 4-6/j 

Drill maux de gorge® 
(pastilles) 

Tetracaïne 
Chlorhexidine 

> 6 ans : 1 past. x 2-3/j 
> 15 ans : 1 past. x 4/j 

Humex mal de gorge 
lidocaïne®, Strepsil 

lidocaine 
(pastilles) 

Lidocaïne 
Amylmétacrésol, 

alcool 
dichlorobenzylique 

> 6 ans : 1-4 past./j 
> 15 ans : 1-8 past./j 

Maxilase® 
(comprimés ou sirop) 

Alfa-amylase > 6 mois : 1 cac x 3/j 
> 3 ans : 2 cac x 3/j 

> 15 ans : 1 cp ou 1 cas x 3/j 
Anesthésique local : Tétracaïne, Lidocaïne 
Antiseptique : Biclotymol, Amylmétacrésol, alcool dichlorobenzylique, Chlorhexidine 
Anti-inflammatoire : Enoxolone 
Enzyme : Lysozyme, alfa-amylase 
 
Les pastilles et comprimés ne peuvent être administrées qu’à partir de 6 ans. Elles sont 
à sucer ou à faire fondre sous la langue, et il faut espacer les prises de 4 heures. 
Pour Maxilase® (alfa-amylase), il existe un risque de réactions allergiques graves, 
comme des chutes de tension, une éruption cutanée, des difficultés respiratoires, un 
gonflement du visage et/ou de la gorge. La survenue de ces effets indésirables impose 
l’arrêt du traitement et constitue une urgence médicale. 
 
Tableau 28 : Collutoires disponibles en conseil pour le mal de gorge [154] 

SPECIALITES COMPOSITION POSOLOGIE 
Thiovalone® 

Rhinadvil maux de 
gorge® 

Chlorhexidine, 
Corticoïde local 

(tixocortol) 

> 6 ans : 1-2 pulv. 3-4 
fois/j 

max 5 jours 
Collunovar® 

 
Chlorhexidine > 3 ans : 1 pulv. x 2-3/j 

> 15 ans : 1 pulv. x 4-6/j 
Hexaspray® 

 
Biclotymol > 6 ans : 2 pulv. x 3/j 

max 5 jours 
Angispray mal de gorge® 

 
Lidocaïne 

Chlorhexidine 
> 12 ans : 1-3 pulv./j 
> 15 ans : 1-6 pulv./j 

Colludol® 
 

Lidocaïne 
Hexamidine 

> 6 ans : 1 pulv. x 3/j 
> 15 ans : 1-2 pulv. x 3/j 

Drill maux de gorge®  
 

Tétracaïne 
Chlorhexidine 

> 12 ans : 1-3 pulv./j 
> 15 ans : 1-6 pulv./j 
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Humex mal de gorge® 
 

Lidocaïne 
Benzalkonium 

> 6 ans : 1 pulv. x2-3/j 
> 15 ans : 1 pulv. x4-6/j 

Anesthésique local : Tétracaïne, Lidocaïne 
Antiseptique : Chlorhexidine, Biclotymol, Hexamidine, Benzalkonium 
 
Les collutoires doivent être agités avant emploi, et il faut espacer les prises de 4 heures 
entre elles. 
 

III.3.2.3. Aromathérapie 
 
Pour soigner l’angine et ses symptômes, les huiles essentielles utilisées devront avoir 
des propriétés anti-infectieuses, anti-inflammatoires et/ou antalgiques :  

- Anti-infectieuses : arbre à thé, ravintsara, cannelle de Ceylan (écorce), thym à 
thujanol, laurier noble 

- Anti-inflammatoires/antalgique : thym à thujanol, lavande vraie, eucalyptus 
citronné, menthe poivrée 

Le tableau 29 présente quelques exemples d’utilisation pour la voie cutanée et la voie 
orale. 
 
Tableau 29 : Les huiles essentielles pour l’angine, posologies et voies d’utilisation 

VOIE POSOLOGIE 

Voie 
cutanée 

- 2 gouttes de laurier noble + 1 goutte d’eucalyptus citronné + 3 
goutte d’HV de noyau d’abricot. Masser la gorge avec ce mélange 
puis appliquer de la chaleur (poche de gel chauffée au four à 
micro-ondes, compresse…), 3 fois par jour si nécessaire. 

Voie orale 

- 1 goutte d’HE d’arbre à thé ou de ravintsara sur un sucre, du 
miel, du pain dès les premiers symptômes. A renouveler jusqu’à 6 
fois le permier jour. [155] 
- HE Lavandula vera 2g, Cinnamomum zeylanicum 2g, Pinus 
sylvester 1g, HV germes de blé qsp 150ml, 3 à 4 fois 30 gouttes 
par jour dans un verre d’eau tiède. [115] 
- 1 goutte Ravintsara + 1 goutte de thym à thujanol dans une 
cuillère de miel 
- 1 goutte de thym à thujanol et 1 goutte de cyprès de provence 
dans une cuillère de miel, 3 fois par jour pendant 7 jours. Enlever le 
cyprès chez l’enfant de moins de 12 ans. [160] 
- 1 goutte HE de Tea-tree + HE 1 goutte de Menthe poivrée sur un 
sucre à laisser fondre dans la bouche, 3 à 4 fois par jour. [161] 
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III.4 Gastro-entérite 
  

III.4.1. Physiopathologie 
 
La gastro-entérite (GE)  est une inflammation de la muqueuse gastrique et intestinale 
pouvant avoir de nombreuses origines : virale, bactérienne, parasitaire, toxique. 
L’origine virale est la plus fréquente en période hivernale, notamment chez les enfants 
en collectivité. Le rotavirus et le norovirus (90% des GE dans le monde) sont les plus 
incriminés dans cette pathologie. 
C’est une pathologie habituellement bénigne, mais qui peut se révéler particulièrement 
dangereuse chez le nourrisson ou la personne âgée, si elle cause une déshydratation 
importante.  
  
Transmission [158] 
Elle se fait majoritairement par les mains sales contaminées, à cause d’un problème 
d’hygiène. La transmission est orofécale : les virus se retrouvent dans les selles, qui 
vont souiller eau ou les aliments, ou les objets, les surfaces. Par contact, le virus se 
retrouve au niveau des mains sales et est ingéré. Le virus est dit manuporté. L’ingestion 
d’eau souillée est également possible.  
 
Symptômes 
Il s’agit d’un syndrome de type cholériforme le plus souvent, avec selles liquides et 
profuses. Des nausées ou des vomissements peuvent survenir, et une douleur 
abdominale d’intensité variable, modérée ou absente.  
La fièvre est généralement légère ou absente. [158] 
  
Evolution 
La gastro-entérite dure en général 3-4 jours et est souvent bénigne. [158] 
Le principal risque est la survenue d’une déshydratation, qui peut être sévère chez le 
sujet sensible (personne âgée, petit enfant, nourrisson…) et nécessiter une prise en 
charge hospitalière rapide. 
 

III.4.2. Les traitements 
 
Le traitement consiste en premier lieu à bien s’hydrater, afin d’éviter une déshydratation 
sévère.  
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Hydratation et alimentation 
 
La déshydratation peut être dépistée par un pli du coude persistant, des cernes 
oculaires, des extrémités froides, une dépression de la fontanelle chez le NR, une 
oligurie. Une soif et une sécheresse des muqueuses buccales et conjonctivales sont 
également des signes d’alerte. [158] 
Chez les personnes fragiles, un soluté de réhydratation oral ou SRO (Adiaril) peut être 
conseillé.  
L’alimentation doit être adaptée, il faut éviter les aliments trop agressifs qui peuvent 
irriter les intestins comme les aliments épicés, les boissons gazeuses, ou les aliments 
difficiles à digérer (aliments trop gras), et préférer les légumes et fruits. [162] 
 

Troubles digestifs 
 
Les traitements proposés vont réduire l’intensité et la durée de la diarrhée [158] :  

- Les anti-sécrétoires intestinaux (racécadotril)  
Ils vont diminuer la sécrétion d’eau et d’électrolytes donc limiter la 
quantité de selles. Par augmentation de la quantité d’enképhalines qui 
inhibent la sécrétion hydro-électrolytique.  

- Les adsorbants (diosmectite) 
Ils vont tapisser la muqueuse intestinale et la protéger des agressions. Ce 
sont des médicaments à base d’argile qui vont fixer les gaz sur leur 
surface (ou les adsorber).  

- Les antidiarrhéiques (lopéramide) 
Ils vont ralentir le transit donc limiter la fréquence des selles. Ils sont très 
efficaces, mais vont gêner l’élimination des micro-organismes en cause. 
Ils ne doivent pas être utilisés en cas de diarrhée sanglante ou fébrile, ou 
de selles très liquides et fréquentes [163]. Leur usage doit être temporaire, 
par exemple pour éviter une gêne pendant un long trajet. 

 
Les probiotiques peuvent être associés à ces traitements avec pour but de renforcer la 
flore intestinale et soulager les troubles digestifs. Les données manquent encore pour 
confirmer leur activité, certaines souches seraient plus efficaces que d’autres dans 
cette application (Saccharomyces boulardii, Lactobacillus…) 
 
En cas de symptômes associés à la diarrhée, tels que des douleurs abdominales ou 
des nausées/vomissements, pourront être utilisés : 

- Les antispasmodiques (phloroglucinol, trimébutine, alvérine/siméticone) : par  
blocage des spasmes au niveau des fibres musculaires lisses du tube 
digestif, ils vont soulager les douleurs. 

- Les antiémétiques (métopimazine) : en cas de nausées et/ou vomissements.  
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Aromathérapie 
 
Diarrhée infectieuse : 
En cas de diarrhée, il faut privilégier les propriétés anti-infectieuses, et 
antispasmodiques des HE. Pourront être utilisées par exemple les HE de girofle, de 
cannelle de chine (anti-infectieuses), de ravintsara (antivirale) et de basilic tropical 
(antispasmodique) pour réaliser un mélange à parts égales. On dépose ensuite 2 
gouttes du mélange sur un sucre, une cuillère d’huile d’olive, une cuillère de miel : 
laisser fondre en bouche après le repas (3x/j maxi) pendant une semaine. Il est possible 
de diluer à 5% le mélange dans une HV pour une application locale sur le ventre 3x/j. 
Les HE de thym à thujanol ou d’origan compact ont des propriétés anti-infectieuses : 
déposer 2 gouttes d’HE de Thym à thujanol ou d’Origan compact à diluer aussi 
quelque soit la voie, par exemple avec une goutte de citron. [164] 
 
Pour atténuer des nausées ou vomissements associés, les effets de certaines HE 
antinauséeuses seront recherchés. 
Pour ces troubles, Faucon conseille les HE suivantes [5] : 

- HE menthe poivrée : hépatique et anti-vomitive, antinauséeuse 
⇒ Pour rappel : Elle est contre-indiquée avant l’âge de 15 ans, en cas de 

pathologie nerveuse (épilepsie), en cas d’hypertension, et ne doit pas être 
utilisée avant un repas ni sur une grande surface.  

- Il existe une alternative si l’HE de menthe poivrée est contre-indiquée : l’HE de 
citron, plus douce. 

- Voie orale : déposer une goutte d’HE sur un sucre 3 fois par jour. 
F Couic-Marinier propose également quelques recettes [155]: 

- 2 gouttes d’HE de laurier noble sur un support pour voie orale matin, midi, et soir 
pendant 3 jours. 

- 1 goutte He de cannelle de Ceylan écorce + 1 goutte HE de menthe poivrée + 1 
goutte HE de laurier noble. Déposer ce mélange « anti-tourista » sur un support 
pour voie orale et consommer matin, midi et soir jusqu’à nette amélioration. Au 
maximum 5 jours. 
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III.5  Intérêt de l’aromathérapie 
 
L’utilisation de l’aromathérapie présente un avantage majeur : elle permet de traiter la 
cause, c’est à dire l’infection, grâce aux effets anti-infectieux des HE, mais également 
les symptômes de la pathologie. Les HE peuvent avoir non seulement une action 
antibactérienne, mais aussi une action antivirale, ce qui prend tout son sens dans les 
petites pathologies de l’hiver.  
 
L’aromathérapie aide au renforcement des mécanismes de défense naturelle de 
l’organisme, elle booste l’immunité pour maintenir la santé et lutter contre une infection. 
Elle peut aussi être utilisée en prévention via de multiples voies d’utilisation (voie 
cutanée, orale, inhalation, diffusion). 
 
Son action anti-infectieuse est eubiotique, ce qui permet un traitement efficace et en 
douceur. 
 
L’aromathérapie peut être utilisée seule pour soigner ces petites pathologies, tant les 
propriétés des HE sont nombreuses. Elle peut également être utilisée en complément 
de l’allopathie, soit pour apporter des bienfaits manquants en allopathie, soit pour une 
action synergique. 
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4ème partie 

- 

 Les conseils à l’officine 
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La grande partie d’un traitement bien mené passe par le conseil avisé du pharmacien. 
Le conseil à l’officine est un art, dont il faut bien maîtriser les techniques. Le but final 
étant de délivrer une thérapeutique adaptée au patient et à sa pathologie, tout en 
tenant compte de son profil (présence de pathologie chronique associée ou non, 
personne à risque …). Un questionnement habile pour en cerner toutes les subtilités est 
indispensable. 
En dehors de la détermination d’un traitement adapté, le pharmacien a également un 
rôle essentiel pour prodiguer les conseils d’hygiène et de prévention pour limiter la 
transmission des pathologies hivernales. 
 
Des fiches ont été réalisées (Annexes) pour simplifier la dispensation des médicaments 
pour ces quelques pathologies hivernales et constituer une aide claire au conseil 
officinal.  

IV.1. Comment conseiller ? 
 

IV.1.1. Limites du conseil officinal  
 
Pour les petites pathologies de l’hiver, comme la rhinopharyngite, le patient est vite 
tenté de se tourner vers l’automédication afin d’éviter de passer par la consultation 
médicale pour des symptômes “bénins”, une bonne partie de ces médicaments n’étant 
plus remboursés par la sécurité sociale.   
Ces traitements à prescription médicale facultative permettent par exemple au patient 
de prendre en main sa maladie, dans un soucis d’indépendance et d’autonomie vis à 
vis du professionnel de santé, de se soigner rapidement, par commodité.  
 
Cependant, si le patient est mal ou peu informé sur le traitement à suivre, il en résulte 
une mauvaise utilisation pouvant engendrer des effets néfastes sur la santé. Le 
pharmacien a donc pour rôle de responsabiliser le patient par rapport à ces traitements 
en libre accès de plus en plus nombreux. [165] 
  
La recherche de signes de gravité dans les symptômes énoncés par le patient 
constitue la première étape fondamentale lors du conseil officinal. 
En effet, même si ces pathologies sont généralement bénignes, elles peuvent évoluer 
de façon défavorable chez certaines personnes à risque.  
 
Code de la Santé Publique, Article 4235-62 : “Chaque fois qu’il lui paraît nécessaire, le 
pharmacien doit inciter ses patients à consulter un praticien qualifié.” [166] 
-> S’il repère des signes de gravité chez le patient lors d’un premier entretien, le 
pharmacien doit lui conseiller d’aller voir un médecin. Il en sera de même si le patient 
revient quelques jours plus tard et se plaint d’aggravation des symptômes malgré un 
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traitement suivi depuis 2-3 jours, ou en cas d’absence d’amélioration dans les mêmes 
délais. 
 
Le patient peut être amené à consulter des sites internet pour s’informer sur sa maladie 
ou ses symptômes. Bien qu’ils permettent d’apporter des compléments d’information 
sur des symptômes ou un traitement, ils ne sont pas toujours de qualité fiable. En 
discuter selon les besoins du patient peut permettre d’éclaircir un point et de proposer 
un traitement correspondant vraiment au patient et sa maladie. 
 

IV.1.2. Bien questionner le patient 
 
Afin de proposer une thérapeutique adaptée au patient, le pharmacien doit récolter le 
plus d’informations possibles à propos de sa pathologie et du patient lui-même. Ce 
conseil est constitué par 2 volets : la collecte des informations et les conseils adaptés 
au traitement proposé [167][168]. Il se déroule en plusieurs étapes :  
 
S’assurer de l’identité du patient 
“C’est pour vous ?”  
Savoir si le patient vient chercher un traitement pour lui ou pour quelqu’un d’autre afin 
d’adapter le traitement et les conseils. Ceux-ci ne seront évidemment pas les mêmes 
pour un homme de 40 ans par exemple et une femme enceinte, un nourrisson, une 
personne âgée…  
 
Présence de facteur de risques de gravité 
Le patient a-t-il des antécédents à risque ? “Avez-vous un traitement en cours ?”  
“Depuis quand ces symptômes durent-ils ?” 
Ces questions permettent d’évaluer la gravité des symptômes, ou d’écarter les 
traitements potentiels en cas d’interaction médicamenteuse ou de contre-indication.  
Consulter le dossier pharmaceutique d’un patient bien connu peut s’avérer utile en cas 
de doute. 
 
“Cela vous arrive-t-il souvent ?” “Qu’avez-vous essayé comme traitement pour le 
même problème ?” 
La survenue de récidives peut être considéré comme un signe de gravité selon 
l’évaluation du pharmacien. Elle peut également conduire ce dernier à proposer un 
traitement de terrain pour renforcer l’immunité par exemple. 
La question sur les traitements permet de faire le point sur ce qui a marché 
précédemment ou pas, les préférences du patient, éviter les surdosages en 
paracétamol par exemple si le patient en prend déjà etc. 
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Synthèse et proposition de traitement 
Après le questionnement du patient, le pharmacien fait une synthèse claire avec tous 
ces éléments de réponse pour montrer qu’il a bien compris les attentes du patient. 
Il lui propose alors le traitement adapté à sa pathologie et ses préférences (goût, 
forme …), les conseils de prise, la posologie, et recommande une consultation 
médicale en cas de non-amélioration ou d’aggravation au troisième jour. 
 
Selon une étude réalisée par Fainzang, la qualité du dialogue entre le pharmacien et 
son patient influe directement sur l’adhésion et une bonne adaptation du traitement. 
[169] 
L’information doit être bien comprise par le patient, claire et sans source d’incertitudes, 
et appropriée à la maladie et la qualité de vie du patient. Le contraire conduisant 
souvent à un refus de la part du patient ou à une non observance. 
 
Tout au long de ce cheminement, le pharmacien fait preuve d’écoute et de 
compréhension envers le patient. L’empathie aide à instaurer une relation de confiance, 
pour rassurer le patient et s’assurer de son adhésion au traitement proposé. Pour 
cerner toutes les informations utiles sur le patient et sa maladie, il pose des questions 
ouvertes, afin de laisser le patient s’exprimer à volonté. 

IV.2. Conseils d’hygiène et de prévention 
 
Ces conseils ont une visée préventive à la survenue des petites pathologies de l’hiver. 
Les conseils concernant l’hygiène vont éviter ou limiter la transmission entre les 
personnes. En plus de cela, le pharmacien peut donner des conseils supplémentaires 
ayant pour but de renforcer de renforcer le système immunitaire afin de l’aider à 
combattre ces infections et éviter les récidives. 
 

IV.2.1. Les mesures d’hygiène 
 
Régulièrement pendant l’hiver, des messages rappelant les gestes de prévention contre 
les virus hivernaux sont diffusés. (Figure 18) 
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Figure 18 : les bons gestes contre les virus de l’hiver [170] 
 
Les mesures d’hygiène sont primordiales pour éviter la transmission des virus : [171] 

- Lavage des mains régulier, et après chaque mouchage, avant de faire la 
cuisine, etc. 

- Éternuer ou tousser dans son coude 
- Se couvrir la bouche pour tousser ou éternuer 
- Utiliser des mouchoirs en papier et les jeter après chaque utilisation 
- Porter un masque pour protéger l’entourage (surtout en cas de présence de 

personnes fragiles) si on est déjà malade 
- Limiter les contacts avec les autres ou les objets lorsqu’on est malade 

 
Quelques mesures sur l’environnement de vie peuvent également aider à limiter la 
transmission des microbes :  

- Se protéger contre le froid, l’humidité, bien se couvrir pour sortir 
- Aérer les pièces surtout les chambres au moins 5 minutes chaque jour 
- Humidifier l’air s’il est trop sec, par exemple avec un saturateur de radiateur 
- Bien se moucher au lieu de renifler, afin de limiter la dissémination dans l’arbre 

respiratoire pouvant occasionner otites, sinusites… [115] 
- Nettoyer régulièrement les surfaces exposées : toilettes, poignées de porte… 
- Arrêt du tabac ou éviter de s’exposer à la fumée 

 
Manger correctement, privilégier une alimentation naturelle riche en nutriments 
essentiels, diversifier l’alimentation, éviter une alimentation trop calorique pour faciliter 
l’activité du système immunitaire. [172] 
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IV.2.2. Assainir l’air ambiant par la diffusion d’huiles essentielles 
 
Elles sont très efficaces pour détruire les germes présents dans l’air ambiant en 
intérieur pendant la période hivernale. En début d’infection, elles vont aussi assainir en 
douceur les voies  respiratoires.  
Les HE utilisées sont celles qui ont des propriétés antiseptiques aériennes, des 
propriétés antivirales, et une odeur agréable en diffusion. Pour obtenir un tel mélange, 
plusieurs HE peuvent être associées. Un maximum de cinq HE est suffisant pour 
obtenir un large éventail de propriétés sans risquer un surdosage. 
S’il subsiste un doute quant à l’innocuité de certaines HE en diffusion, mieux vaut 
utiliser les mélanges déjà tout prêts que l’on peut trouver en pharmacie ou dans les 
commerces. 
 
Selon Willem, ce mélange doit être constitué selon certaines règles :  

- Les HE pour la fragrance représentent 1 à 10% du mélange total 
- Les HE à toxicité potentielle ne sont jamais utilisées pures, elles doivent toujours 

être mélangées avec pour proportion 3 à 5% du mélange total. Cela concerne la 
cannelle par exemple, la menthe poivrée, l’origan… Ces HE seront toujours 
associées à l’HE de citron.  

- Les HE à phénols (irritants des muqueuses) et cétones (neurotoxiques) ne sont 
jamais diffusées.  

 
Les HE contenant des monoterpènes sont d’excellentes antiseptiques respiratoires : 
cela concerne les pinènes (pins, conifères) ou le limonène (citrus). [141] 
Les oxydes (1-8 cinéole) à tropisme respiratoire vont oxygéner les bronches et stimuler 
l’immunité : ravintsara, eucalyptus, niaouli. 
Pour stimuler l’immunité : Eucalyptus radié, Ravintsara, Arbre à thé, Thym à thujanol. 
 
Voici quelques exemples de mélanges pour diffusion :  

- 5-6 gouttes de Niaouli seul en diffusion. Ou en mélange avec d’autres HE 
comme l’Eucalyptus radié, le Pin sylvestre, le Ravintsara : 6 gouttes du mélange 
en diffusion. [143] 

- Réaliser un mélange avec : 90 gouttes HE de niaouli + 120 gouttes HE 
d’eucalyptus radié + 150 gouttes HE de citron + 150 gouttes HE de ravintsara. 
Mettre 20 gouttes du mélange dans le diffuseur, 15 min par heure. [155] 

 
Les qualités olfactives des HE sont de plus en plus mises à contribution dans les 
hôpitaux, que ce soit pour assainir l’air ambiant, atténuer les mauvaises odeurs, ou 
bénéficier des propriétés des HE simplement par la respiration (relaxation, bien-être…). 
Des protocoles sont mis en place pour développer l’emploi des HE à l'hôpital. 
[173][174][175]  
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IV.2.3. Renforcer le système immunitaire 
 
Vaccin antigrippe 
Préparer l’organisme à l’attaque de certains virus par exemple constitue un moyen de 
renforcer les défenses de l’organisme face à cette agression. C’est notamment le cas 
de la grippe, pour laquelle un vaccin est recommandé tous les ans pendant la période à 
risque, en particulier pour les personnes à risques de complications. 
C’est un vaccin inactivé et fragmenté, qui contient plusieurs souches du virus circulant.  
Le vaccin est recommandé pour :  

- les personnes de plus de 65 ans 
- les femmes enceintes 
- les nourrissons à partir de 6 mois sujets à des pathologies bronchiques 
- les personnes à pathologie chronique respiratoire 
- les personnes avec antécédent d’AVC ou de pathologie cardiaque, de 

néphropathie, de diabète… 
La prise de vitamine E après l’injection du vaccin permet d’augmenter la réponse 
immunitaire chez la personne à système immunitaire affaibli (personne âgée …). [176] 
Le 1,8-cinéole (présent notamment dans les HE de ravintsara, d’eucalyptus et de 
niaouli) serait intéressant pour potentialiser l’efficacité du vaccin contre la grippe chez 
les souris. [177] 
 
Prévention avec l’aromathérapie : 

- 2 gouttes de ravintsara sur les poignets à respirer plusieurs fois dans la journée, 
ou sur un mouchoir pendant la période à risque, ou eucalyptus radié, ou thym à 
thujanol. Préférer un massage sur la plante des pieds pour les enfants. 

- Dans un flacon de 30 mL, mélanger 20 gouttes d’HE de thym à linalol et 10 
gouttes d’HE de laurier noble avec 30 gouttes d’HV d’amande douce ou de 
nigelle (immunostimulante). Masser quelques gouttes de la synergie le matin sur 
le bas du dos, en cure de 3 semaines. [178] 

- Préventif grippe : dans un flacon, mélanger à parts égales de l’HE de niaouli, HE 
de ravintsara, HE de citron et HE d’eucalyptus radié. Utiliser quelques gouttes en 
diffusion, ou 3 gouttes du mélange à ajouter à 3 gouttes d’HV, et à utiliser en 
massage sur les poignets. [179] 

Faire des cures de drainage avant l’hiver par exemple, période pendant laquelle le 
système immunitaire est très sollicité, permettrait d’aider à son bon fonctionnement. 
[180] 
Avoir une bonne hygiène buccale contribue à la bonne santé de la sphère ORL : 
déposer 1 goutte d’He de Tea tree et 1 goutte d’He de citron sur la brosse à dent avant 
de mettre le dentifrice pour un effet antitartre et une bouche saine. [93]  
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IV.2.4. Autres thérapeutiques 
 
Il s’agit par exemple de l’homéopathie, la micronutrition, les probiotiques, les produits 
de la ruche… 
 
L’homéopathie doit être prise de préférence à distance des repas et évitée chez 
l’intolérant au galactose, fructose, glucose et saccharose.  

- Influenzinum 9CH : dès le début de l’automne, 1 dose par semaine pendant 3 
semaines. Puis la 4ème dose un mois après la 3ème. 

- Serum de yersin : il est rarement utilisé seul, on l’associe le plus souvent à 
l’influenzinum, selon le schéma suivant : une dose d’Influenzinum 9CH par 
semaine pendant 3 semaines et une dose de Serum de Yersin 9CH la 4ème 
semaine. 

 
Certains oligo-éléments sont indispensables au bon fonctionnement du système 
immunitaire. C’est le cas par exemple du zinc [181], du sélénium [182], du cuivre [183], 
dont la carence entrainerait une plus grande susceptibilité aux infections, l’efficacité de 
la réponse immunitaire étant diminuée [184]. 
 
Les vitamines (A, C, D, E) ont également un rôle non négligeable pour permettre le bon 
fonctionnement du système immunitaire. Les besoins sont variables au cours de la vie 
d’un individu. [185] 
 
Les probiotiques, prébiotiques et symbiotiques contribuent au bon fonctionnement du 
système immunitaire, même si l’utilisation de telle ou telle souche pour obtenir un effet 
ciblé reste encore à préciser. Les mécanismes de toutes les souches ne sont pas 
totalement élucidés. [186] 
 
Les produits de la ruche peuvent eux aussi contribuer à renforcer l’immunité, comme 
par exemple le miel, la propolis… [187] 
Le miel est un produit riche en glucides, qui possèdent des propriétés laxatives 
douces, évite la fermentation intestinale, atténue les irritations de la gorge quand on le 
laisse fondre dans la bouche. Selon les composants du miel, les spécificités peuvent 
être différentes :  

- miel d’eucalyptus : antiseptique pulmonaire,  
- miel de lavande : antispetique pulmonaire et calmant,  
- miel de thym : antiseptique pulmonaire et stimulant en cas de fatigue, calme la 

toux. 
La propolis possède une action anti-infectieuse remarquable, anti-inflammatoire, 
analgésique, elle stimule l’immunité.  
La gelée royale comporte de nombreux nutriments : des acides aminés, des minéraux, 
des vitamines, des lipides… De multiples bienfaits lui sont attribués : renforce et 
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stimule le système immunitaire, le système nerveux et intellectuel, des effets 
cicatrisants, des effets anti-inflammatoires, un effet régénérant pour la peau… [188] 
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CONCLUSION 
 
L’aromathérapie est une alternative naturelle intéressante pour soigner les petites 
pathologies de l’hiver au même titre que l’allopathie. Les huiles essentielles sont des 
concentrés complexes de molécules actives qui leurs procurent de nombreuses 
propriétés d’intérêt thérapeutique. Cependant, même les substances naturelles 
comportent des risques liés à leur utilisation et doivent être employées avec 
précautions. Ces mesures concernent tous les usagers, petits et grands et les 
pathologies de terrain sont à prendre en compte (comme l’asthme, l’épilepsie…) pour 
éviter toute toxicité. La voie d’utilisation d’une HE impose aussi des règles de sécurité 
qui lui sont propres.  
 
Quelques huiles essentielles ont été présentées pour appréhender ces pathologies de 
l’hiver. Certaines ont été choisies afin de montrer la puissance des HE (origan, cannelle) 
sur les agents infectieux en cause, d’autres pour leur sécurité d’utilisation et leur facilité 
d’emploi (ravintsara, thym à thujanol, arbre à thé). Toutes ont une efficacité, reconnue 
soit par leur usage depuis des années soit par les études qui en ont été faites. Elles ont 
également des précautions d’emploi différentes, en relation avec leur composition. 
 
Pour chaque pathologie de l’hiver, il existe des traitements issus soit de l’allopathie, 
soit de l’aromathérapie. Les premiers sont plutôt axés sur la réduction voire la 
disparition des symptômes présents, alors que les huiles essentielles apporteraient en 
plus des effets anti-infectieux et une stimulation du système immunitaire pour quelques 
unes d’entre elles. Ces traitements ont été présentés séparément, il serait pourtant 
intéressant d’étudier plus en profondeur les bienfaits d’une telle association afin 
d’obtenir des effets complémentaires pour traiter les patients. Hormis quelques études 
sur une association anti-infectieuse antibiotique/HE, les autres propriétés des HE en 
complémentarité d’un traitement allopathique sont très peu étudiées. 
 
Le pharmacien d’officine a un rôle central pour conseiller le patient atteint d’une de ces 
pathologies. Le questionnement est essentiel afin de déterminer le terrain du patient et 
envisager le traitement le plus bénéfique pour lui. En présence de signe de gravité chez 
le patient, le professionnel de santé orientera celui-ci vers un médecin. 
En prévention, il existe différents moyens pour renforcer son système immunitaire avant 
et pendant la période hivernale comme l’homéopathie, l’apithérapie, l’oligothérapie, la 
micronutrition, la phytothérapie.  
 
Tout un arsenal thérapeutique existe pour lutter contre ces pathologies. Il faut espérer 
qu’à l’avenir les études seront plus nombreuses dans ce contexte hivernal pour asseoir 
l’efficacité de la complémentarité de ces traitements.	  
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ANNEXE 1 : HUILES ESSENTIELLES DONT LA VENTE ET LA DISPENSATION 
SONT RÉSERVÉES AUX PHARMACIENS [30] 
 
Huiles essentielles de :  

- Grande absinthe (Artemisia absinthium L.) ; 
- Petite absinthe (Artemisia pontica L.) ; 
- Armoise commune (Artemisia vulgaris L.) ; 
- Armoise blanche (Artemisia herba alba Asso) ; 
- Armoise arborescente (Artemisia arborescens L.) ; 
- Thuya du Canada ou cèdre blanc (Thuya occidentalis L.) Et cèdre de Corée 

(Thuya Koraenensis Nakai), dits "cèdre feuille" ; 
- Hysope (Hyssopus officinalis L.) ; 
- Sauge officinale (Salvia officinalis L.) ; 
- Tanaisie (Tanacetum vulgare L.) ; 
- Thuya (Thuya plicata Donn ex D. Don.) ; 
- Sassafras (Sassafras albidum [Nutt.] Nees) ;  
- Sabine (Juniperus sabina L.) ; 
- Rue (Ruta graveolens L.) ; 
- Chénopode vermifuge (Chenopodium ambrosioides L. Et Chenopodium 

anthelminticum L.) ; 
- Moutarde jonciforme (Brassica juncea [L.] Czernj. Et Cosson). 
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ANNEXE 2 : VASOCONSTRICTEURS SPHÈRE ORL (ANSM Décembre 2017) 
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ANNEXE 3 : Fiche – RHINOPHARYNGITE de l’adulte 
 
Questionnement : Pour qui ? Âge ? Depuis combien de temps ? Quels symptômes ? 
Fièvre ? Céphalées ? Encombrement ? Nez qui coule ou bouché ? Fréquence 
(récidives) ? 
Signes de gravité nécessitant une consultation médicale d’urgence : Fièvre importante 
(> 39°C), durée de plus de 7 jours, écoulement purulent, sinusite ou otite purulentes, 
âge de moins de 3 mois. 
 
Nez qui coule : 
Lavage de nez isotonique ± antiseptique 

Traitement classique  
Antihistaminique : Fervex (1 sachet jusqu’à 3/jour, 4h minimum entre les prises) 
 Aromatherapie 
Spray décongestionnant aux HE ou préparation pour inhalation humide type 
Pérubore… 
Ravintsara, Eucalyptus radié, Menthe poivrée, thym à thujanol (Niaouli si moins de 6 
ans, antécédent d’épilepsie, asthme ou femme enceinte) 

! 2 gouttes à déposer sur un mouchoir et à respirer plusieurs fois par jour  
! en inhalation humide : 5 gouttes d’eucalyptus ou Niaouli dans un bol d’eau 

chaude, fermer les yeux et respirer les vapeurs pendant 5-10 minutes. 
! 2 gouttes d’HE de ravintsara ou d’eucalyptus à masser sur les poignets, ou 3 

gouttes de ravintsara ou de thym à thujanol à masser sur le thorax 
En cas de douleur associée à l’oreille : 2 gouttes de thym à thujanol ou 
d’eucalyptus en massage péri-auriculaire jusqu’à 6 fois par jour. 

 
Nez bouché :  
Lavage de nez hypertonique  

Traitement classique 
Vasoconstricteur nasal : dolirhume, nurofen rhume. Posologie : max 4 cp par jour 
CI : grossesse, allaitement, <15 ans, trouble urétro-prostatique, antécédent d’AVC, 
HTA, problème cardiaque, glaucome à angle fermé, convulsions 

Aromatherapie  
Spray décongestionnant aux HE 
VO : 2 gt HE niaouli + 2 gt HE menthe poivrée dans une cuillère de miel x2/j. Ou 1 gt HE 
eucalyptus radié + 1 gt HE thym à thujanol dans une cuillère de miel 4 fois par jour 
pendant 5 jours 
VC : 1 gt HE tea tree + 1 gt HE menthe poivrée dans une noisette d’HV en massage sur 
les sinus 2-3 fois par jour 
IH : 2 gt HE niaouli + 2 gt HE laurier noble + 2 gt eucalyptus radié dans un bol d’eau 
chaude à respirer pendant 5-10 minutes, jusqu’à 3 fois par jour. 
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Alternance nez bouché/nez qui coule :   
Comprimés jour/nuit : vasoconstricteur+ibuprofène+vit C le matin et dans la journée, 
antihistaminique+paracétamol le soir 
Posologie : 1 à 3 comprimés « jour » par jour et 1 comprimé « nuit » au coucher. 
 
Conseils de prévention 
Mesures d’hygiènes : Lavage régulier des mains, tousser ou éternuer dans son coude, 
utiliser des mouchoirs en papier à jeter après chaque utilisation, limiter les contacts. 
Bien aérer les pièces de vie au moins 5 minutes par jour, bien se couvrir pour sortir, 
nettoyer régulièrement les surfaces exposées (poignées de porte etc.), humidifier l’air 
s’il est trop sec (avec un saturateur de radiateur) 
Diffusion d’HE (exemple ravintsara) pendant la période à risque, prendre des 
compléments alimentaires pour renforcer son immunité. 
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Annexe 4 : Fiche – GRIPPE de l’adulte 
 
Questionnement : Quels symptômes ? Âge ? Fièvre, toux ? Depuis combien de temps ? 
Troubles de la déglutition ? Expectorations rosées ou sanglantes ? Forte douleur 
thoracique ?  
Signes de gravité : Fièvre importante (> 39°C), durée de plus de 7 jours, toux 
chronique, présence de sang dans les expectorations, douleur thoracique violente lors 
de la toux, trouble important de la déglutition (fausse route ?) 
 
Traitement classique du syndrome grippal 
Fervex : maximum 3/j 
Paracétamol en cas de fièvre/céphalées, maximum 3 g par jour. 
Vitamine C en cas de fatigue, complexes vitaminés, magnésium… 
Toux :  

- Sèche : Oxomémazine, hélicidine… 3 prises par jour. 
- Grasse : acétylcystéine, carbocystéine… 3 prises par jour. A éviter après 17h, 

bien s’hydrater. 
 
Aromathérapie 
VO : 1 gt HE ravintsara + 1 gt HE Tea tree dans une cuillère de miel x3/j pendant 5j. 
VC : 2 gt HE eucalyptus radié + 3 gt HE ravintsara + 1 gt HE laurier noble + 1 gt HE 
niaouli. 6 gouttes du mélange sur le thorax et le haut du dos 6 fois par jour pendant 2-3 
jours.  
IS : 2-3 gt HE ravintsara sur un mouchoir à respirer plusieurs fois par jour. 

Toux sèche VO : ajouter 2 gt HE cyprès de Provence dans une cuillère de miel 
ou de sirop pour la toux sèche, 3 fois par jour pendant quelques jours. CI en cas 
d’antécédent de cancer hormono-dépendant et chez la femme enceinte. 

Toux grasse VO : 1-2 gt HE au choix eucalyptus globuleux/radié/HE tea tree/HE 
niaouli, dans une cuillère de miel ou de sirop, 3 fois par jour. VC : 1 gt HE eucalyptus 
radié + 1 gt HE laurier noble + 2 gt HE ravintsara dans 5 gt d’HV de nigelle. Masser le 
thorax et le dos 3 fois par jour jusqu’à amélioration. 

Fatigue intense VO : 1 gt HE cannelle écorce + 2 gt HE citron dans une cuillère à 
soupe d’huile d’olive après le petit déjeuner. CI chez la femme enceinte ou allaitante, en 
cas d’épilepsie ou d’HTA non contrôlée. IS : respirer de l’HE de menthe poivrée le 
matin (même CI que la cannelle). 
 
Prévention :  
Penser à la vaccination chez les sujets à risques notamment. 
Mesures d’hygiènes : Lavage régulier des mains, tousser ou éternuer dans son coude, 
limiter les contacts. Bien aérer les pièces de vie au moins 5 minutes par jour, bien se 
couvrir pour sortir, nettoyer régulièrement les surfaces exposées (poignées de porte 
etc.), humidifier l’air s’il est trop sec (avec un saturateur de radiateur). 
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Diffusion d’HE (par exemple ravintsara) pendant la période à risque, prendre des 
compléments alimentaires pour renforcer son immunité. 
Par voie cutanée : 1-2 gt HE de ravintsara, à masser sur la face interne des poignets et 
à respirer, jusqu’à 3 fois par jour pendant la période à risque, 5 jours sur 7. 
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Annexe 5 : Fiche – ANGINE de l’adulte 
 
Questionnement : Intensité de la douleur ? Depuis quand ? Autres symptômes (nez qui 
coule, toux…) ? Amygdales gonflées, trouble de la déglutition ? Fièvre ? 
Signes de gravité : Fièvre importante (> 39°C) depuis plusieurs jours, TROD positif.  
 
Traitement classique  
Comprimés ou pastilles ou gommes avec antiseptique ± anésthésique local ± anti-
inflammatoire/enzyme. Exemple : Strepsil®, Drill®… 
Collutoires : antiseptique ± anesthésique local. A utiliser à distance des repas si 
présence d’anesthésique local pour éviter le risque de fausse route. 
 
Aromathérapie 
VC : 2 gt HE laurier noble + 1 gt HE eucalyptus citronné + 3 gt d’HV, masser la gorge 
jusqu’à 3 fois par jour si nécessaire. 
VO : 1 gt HE au choix ravintsara/thym à thujanol/arbre à thé sur un sucre, ou comprimé 
neutre, ou une cuillère de miel, ou une boulette de pain. A prendre dès les premiers 
symptômes et jusqu’à 6 fois le premier jour, puis 3 fois par jour jusqu’à amélioration. 
Gargarisme : 1 gt HE arbre à thé dans un demi-verre d’eau, garder en bouche 2 
minutes et recracher. 
 
Prévention :  
Mesures d’hygiènes : Lavage régulier des mains, tousser ou éternuer dans son coude, 
utiliser des mouchoirs en papier à jeter après chaque utilisation, limiter les contacts. 
Bien aérer les pièces de vie au moins 5 minutes par jour, bien se couvrir pour sortir, 
nettoyer régulièrement les surfaces exposées (poignées de porte etc.), humidifier l’air 
s’il est trop sec (avec un saturateur de radiateur) 
Diffusion d’HE (ravintsara) pendant la période à risque, prendre des compléments 
alimentaires pour renforcer son immunité. 
Bonne hygiène dentaire.  
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Annexe 6 : Fiche – GASTRO-ENTERITE de l’adulte 
 
Questionnement : Symptômes ? Depuis quand ? Fièvre associée ? Age ? Fréquence et 
qualité des selles ? Prise d’antibiotiques récente ? Retour d’un pays tropical 
(parasitose) ? Plusieurs personnes touchées après un repas commun (TIAC) ?  
Signes de gravité : nourrisson, personne âgée, déshydratation sévère et/ou perte de 
poids, retour de zone tropicale, TIAC, diarrhée post-antibiotique. 
 
Alimentation 
Privilégier le riz, les carottes, les pommes, les bananes, les yaourts. Bien s’hydrater, 
boire régulièrement. Eviter les légumes verts, le jus d’orange, les épices, les boissons 
gazeuses… 
Prendre des probiotiques pour rééquilibrer la flore intestinale. 
 
Traitement classique 
Soluté de réhydratation en cas de déshydratation importante. 
En cas de douleur : Spasfon®, maximum 160 mg jusqu’à 3 fois par jour. 
Antisécrétoires : Tiorfast®, 1 gélule 3 fois par jour avant le repas sur 7 jours maximum 
Ralentisseur du transit : lopéramide, à utiliser ponctuellement, jusqu’à 8 cp par jour 
maximum. CI en cas de diarrhée post-antibiotique, diarrhée fébrile. 
Adsorbant : diosmectite, jusqu’à 3 sachets par jour. Prévoir un intervalle de 2h en cas 
de prises d’autres médicaments (risque de diminution d’absorption). 
 
Aromathérapie 
VO : 2 gt HE thym à thujanol sur un sucre, une cuillère de miel. Ou 1 gt HE origan 
compact + 2 gt HE citron dans une cuillère d’huile d’olive ou une boulette de pain 3 fois 
par jour pendant 5 jours. Ou prendre des capsules anti-infectieuses contenant de l’HE 
d’origan, de cannelle et de citron type Oléocaps 2 de Pranarom : 1 capsule 3 fois par 
jour pendant 7 jours. Ou 2 gt HE laurier noble sur une sucre, une boulette de pain à 
prendre 3 fois par jour pendant 3 jours. 
VC : pour les douleurs abdominales, 1 gt HE antispasmodique (basilic 
tropical/exotique, estragon) dans 10 gt d’HV à masser sur le ventre 3 fois par jour. 
 
Prévention : 
Se laver régulièrement les mains, nettoyer régulièrement les toilettes s’il y a un cas de 
gastro-entérite dans la famille.  
Utiliser des capsules anti-infectieuses en cas de voyage en zone à risque de tourista. 
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Annexe 7 : Fiche – Diffusion assainissante pour la prévention des 
maux hivernaux  
 
Choix du diffuseur : prendre un diffuseur qui ne chauffe pas les HE, qui fonctionne par 
nébulisation ou par brumisation (produit une brume qui humidifie l’air). 
HE utilisées : antiseptiques, antivirales/anti-infectieuses, avec une odeur agréable. 

- A monoterpènes (pinènes) : pins, conifères. Par exemple HE de pin sylvestre, de 
pin maritime, cyprès… 

- A limonène : agrumes (citron, mandarine, petit grain bigaradier, orange douce, 
pamplemousse), niaouli 

- Antin-infectieuses respiratoires : HE eucalyptus radié, ravintsara, arbre à thé, 
thym à thujanol, niaouli, laurier noble… 

HE interdites : celles qui contiennent des phénols et des cétones : HE menthe poivrée, 
origan compact, cannelle, thym à thymol, sarriette… 
 
Utiliser 5 HE maximum pour éviter un surdosage en molécules actives, pour environ 30 
gouttes d’HE au total maximum. 
Diffuser pendant 10-15 minutes jusqu’à 3 fois par jour maximum, et en l’absence de 
personne sensible ou d’animaux dans la pièce.  
 
Quelques exemples :  
 
5 gt HE menthe poivrée 
10 gt HE eucalyptus radié 
10 gt HE citron 
Précautions : ne pas utiliser en cas d’épilepsie, tension, asthme, femme enceinte ou 
allaitante.  
 
5 gt HE laurier noble 
15 gt HE ravintsara 
15 gt HE pin des montagnes 
Précautions : ne pas mettre le laurier en cas d’asthme, épilepsie, si présence d’une 
femme enceinte ou enfant de moins de 6 ans. 
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ANNEXE 8 : Fiche récapitulative : Propriétés des HE de l’hiver 
LAURACEAE 

HE COMPOSANTS 
(FAMILLE) PROPRIETES INDICATIONS TOXICITE PRECAUTIO

NS 

POSOLOGIE 
Voie 

cutanée Voie orale 

Ravintsara 
Cinnamomum 
camphora (L.) 

CT cineole 
 

Feuille 

Oxydes (1,8-
cinéole), alcools 

(a-terpinéol, 
terpinène-4-ol) 

Puissant antiviral, 
stimulant 

immunitaire, 
expectorant, 
neurotonique 

Toute infection 
virale, grippe, 

bronchite, 
sinusite, rhume 

Fatigue profonde 
(physique et 

nerveuse) 

CI Fe ou NR 
de moins de 3 

mois 
Asthme ? 

Excellente 
tolérance 
cutanée 

> 6 ans : 
dilution à 
50%, 2 gt 2 
fois par jour 
> 12 ans : 2 
à 5 gt 3 fois 
par jour. 

 
 

> 6 ans : 1 gt 
2 fois par jour 
> 12 ans : 1 gt 
3 fois par jour 
> 18 ans : 2 gt 
3 fois par jour 

Laurier noble 
Laurus nobilis 

L. 
 

Feuille 

Oxydes (1,8-
cinéole), alcools 

(a-terpinéol, 
terpinène-4-ol, 
linalol), esters 

(acétate de 
terpényle) 

Antiinfectieux 
puissant (bactérien, 

viral, fongique), 
mucolytique et 
expectorant, 

antalgique, stimulant 
immunitaire, 

régulateur système 
nerveux 

Toute infection 
Grippe, 

bronchite, 
sinusite 

CI : Fe ou NR 
de moins de 3 

mois 
Peut être 
allergisant 
CI asthme, 
épilepsie 

A diluer, 
utiliser à 

faible dose 

Diluer à 50% : 
> 12 ans : 1 gt 3 fois par jour 
> 18 ans : 2 gt 3 fois par jour 

Cannelle de 
Ceylan 

Cinnamomum 
verum J. Presl, 
Cinnamomum 

zeylanicum 
Blume 

 
Ecorce 

Aldéhydes 
aromatiques 

(cinnamaldéhyd
e), phénols 
(eugénol) 

Antiinfectieuse très 
puissante et large 

spectre 
antibactérien, 

stimulante 
immunitaire, 

stimulante générale 

Infections gastro-
intestinales 
diverses, 

bronchite ou 
grippe sévère, 

fatigue profonde 

CI : Fe et 
enfant de 

moins de 7 
ans 

Dermocaustiq
ue 

Hépatotoxique 
en cas 

d’usage 
prolongé 

Diluer à 5% 
maximum en 
voie cutanée 
Associer un 

hépatoprotec
teur lors d’un 

usage par 
voie orale 

> 12 ans : 
1 gt 2 fois 
par jour 

> 12 ans : 1 gt 
3 fois par jour 

gt = goutte(s)  Fe = femme enceinte  NR = nourrisson
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MYRTACEAE 
HE COMPOSANTS 

(FAMILLE) PROPRIETES INDICATIONS TOXICITE PRECAUTIONS POSOLOGIE 
Voie cutanée Voie orale 

Eucalyptus 
radié, 

Eucalyptus 
radiata (Sieb. 
ex DC.) ssp 

radiata 
 

Feuille 

Oxydes (1,8-
cinéole), alcools 

(a-terpinéol, 
terpinène-4-ol, 

linalol) 

Antivirale, 
antibactérienne, 

stimulante 
immunitaire, anti-

inflammatoire, 
anticatarrhale, 
expectorante, 

antitussive 

Grippe, rhume, 
bronchite, 

sinusite, otite, 
déficience 

immunitaire 

CI Fe ou NR de 
moins de 3 mois 

CI asthme et 
épilepsie 

Excellente 
tolérance 

> 6 ans : diluer 
à 50%, 1 à 2 gt 
2 fois par jour 

sur la plante des 
pieds 

> 12 ans : 1 à 2 
gt 2 fois par jour 
> 18 ans : 2 à 5 
gt 3 fois par jour 

> 12 ans : 1 
gt 3 fois par 

jour 
> 18 ans : 2 
gt 3 fois par 

jour 

Niaouli, 
Melaleuca 

quinquenervia 
(Cav.) ST. 
Blake CT 
cineole 

 
Feuille 

Oxydes (1,8-
cinéole), alcools 

(a-terpinéol, 
terpinène-4-ol), 
sesquiterpénols 

(viridiflorol, 
nérolidol) 

Antiinfectieuse, 
anticatarrhale, 
expectorante, 
balsamique, 

radioprotectrice 
cutanée, 

décongestionnante 
veineuse 

Infections 
respiratoires 
catarrhales : 
bronchite, 

rhume, 
sinusite, toux 

grasse 

CI Fe et enfant 
de moins de 3 

mois 
Dermocaustique 

possible 
CI cancer 

oestrogénodépe
ndant 

CI asthme, 
épilepsie 

A diluer à 5% 
en voie cutanée 

> 6 ans : 1 à 2 
gt 2 fois par jour 
> 12 ans : 2 à 3 
gt 3 fois par jour 
> 18 ans : 2 à 5 
gt 3 fois par jour 

> 12 ans : 1 
gt 3 fois par 

jour 
> 18 ans : 2 
gt 3 fois par 

jour 

Arbre à thé, 
Melaleuca 
alternifolia 
(Maiden et 

Betche) 
Cheel 

 
Feuille 

Oxydes (1,8-
cinéole), alcools 

(a-terpinéol, 
terpinène-4-ol) 

Antiinfectieuse 
puissante, 
stimulante 

immunitaire, 
radioprotectrice 

cutanée 

Toutes 
infections 
Sinusite, 

rhinite, otite, 
bronchite, 

angine, 

CI Fe de moins 
de 3 mois 

 
 

> 6 ans : 1 gt 3 
fois par jour 

> 12 ans : 2 gt 3 
fois par jour  

> 18 ans : 2 à 6 
gt 3 fois par jour 

> 6 ans : 1 gt 
2 fois par 

jour 
> 12 ans : 1 
gt 3 fois par 

jour 
> 18 ans : 2 
gt 3 fois par 

jour 
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LABIEAE 

HE COMPOSANTS 
(FAMILLE) PROPRIETES INDICATIONS TOXICITE PRECAUTIONS POSOLOGIE 

Voie cutanée Voie orale 

Thym à 
thujanol 
Thymus 
vulgaris 

Alcools 
(thujanol-4, 

terpinène-4-ol, 
myrcénol-8) 

Antiinfectieuse 
puissante, 
stimulante 

immunitaire, 
neurotonique, 

activatrice 
sanguine 

réchauffante 

Infections 
respiratoires : 

rhume, angine, 
bronchite, 

sinusite, otite, 
grippe, rhinite 

Asthénie 
nerveuse 

CI Fe de moins 
de 3 mois 

Dermocaustique 
possible 

 

 
A diluer 

< 6 ans : 1 à 2 
gt à diluer à 

20% 3 fois par 
jour 

> 6 ans : 2 gt 
2 fois par jour 

> 12 ans et 
adultes : 2 à 5 
gt 3 fois par 

jour 

> 6 ans : 1 gt 
2 fois par 

jour 
> 12 ans : 1 
gt 3 fois par 

jour 
> 18 ans : 2 
gt 3 fois par 

jour 

Origan 
compact 
Origanum 

compactum 

Phénols 
(carvacrol, 

thymol), alcools 
(a-terpinéol, 

terpinène-4-ol, 
linalol), 

monoterpènes 
(pinènes, 

myrcene, g-
terpinène) 

Antiinfectieuse 
majeure et 

antibactérienne 
large spectre 

d’action, 
stimulante 

immunitaire, 
tonique et 

stimulante générale 

Toutes 
infections 

respiratoires : 
bronchite, 

angine, grippe, 
sinusite 

Digestives 
Asthénie 
profonde 

CI Fe et enfant 
de moins de 12 

ans 
Dermocaustique 
Hépatotoxique 

en cas 
d’utilisation 
prolongée 

A diluer à 5% 
maximum pour la 

voie cutanée 
Associer un 

hépatoprotecteur 
pour la voie orale 
Pas de diffusion 

> 12 ans : 1 à 
2 gt 2 fois par 

jour 

> 12 ans : 1 
gt + 2 gt de 
HE citron  

Menthe 
poivrée 

Mentha X 
piperita 

Alcools 
(menthol, 
pipéritol), 
cétones 

(menthone, 
pulégone) 

Analgésique, anti-
inflammatoire 

urinaire et 
intestinale, 

cholagogue et 
cholérétique, 

tonique et 
stimulante 
générale, 

hépatostimulante 

Otalgie, rhinite, 
sinusite, 
asthénie 

physique et 
mentale, 
troubles 
digestifs, 
céphalée, 
diarrhée 

infectieuse, 

CI Fe et 
allaitante, CI 

enfant de moins 
de 7 ans 

CI asthme, 
épilepsie 

Petite surface 
(effet froid), 

diluer 
 

Diffusion 
interdite 

> 6 ans : diluer 
à 5%, 1 à 2 gt 
3 fois par jour 

> 12 ans : 
diluer à 5% 2 
à 3 gt 3 fois 

par jour 

> 6 ans : 1 gt 
2 fois par 

jour 
> 12 ans : 1 
gt 3 fois par 

jour 
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CUPRESSACEAE 

 
 

HE COMPOSANTS 
(FAMILLE) PROPRIETES INDICATIONS TOXICITE PRECAUTIONS 

POSOLOGIE 
Voie 

cutanée Voie orale 

Cyprès de 
Provence 
Cupressus 

sempervirens 

Monoterpènes (a-
pinènes, d-3-carène, 

sabinène), 
sesquiterpènes (d-

cadinène), 
sesquiterpénols 
(cédrol, cadinol) 

Décongestionnant 
veineux et 

lymphatique, 
vasoconstricteur, 

neurotonique, 
antitussif 

Toux 
spasmodique 

sèche ou 
coquelucheuse 

CI Fe et 
allaitante, 

cancer 
hormono-
dépendant 

Pas d’usage 
prolongé 

> 6 ans : 2 à 
3 gt 3 fois 
par jour 

> 12 ans : 1 
à 4 gt 3 fois 

par jour 

> 6 ans : 1 gt 2 
fois par jour  

> 12 ans : 1 gt 
3 fois par jour 
> 18 ans : 2 gt 
3 fois par jour 
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Titre : Traitement des pathologies hivernales bénignes : apport de l’aromathérapie 
et conseils à l’officine 
Résumé : Les thérapies naturelles telles que la phytothérapie, l’aromathérapie, ou 
encore l’homéopathie, connaissent depuis quelques années un regain d’intérêt de la 
part des patients. Ce travail s’articule autour de l’application de l’aromathérapie pour 
soigner quelques pathologies de l’hiver (rhinopharyngite, grippe, angine, gastro-
entérite) et les bénéfices que les huiles essentielles peuvent apporter à la médecine 
allopathique. L’objectif de cette thèse est de sensibiliser le lecteur sur l’emploi de 
l’aromathérapie, qui bien que naturelle peut comporter des risques lorsqu’elle est mal 
utilisée. Pour les pathologies hivernales étudiées, les huiles essentielles choisies sont 
particulièrement intéressantes grâce à leurs propriétés antibactériennes, et parfois 
antivirales. Elles peuvent donc se révéler précieuses pour soigner les affections de 
l’hiver qui sont majoritairement dues à des virus, et ainsi constituent une alternative de 
choix aux antibiotiques. Le pharmacien aura un rôle prépondérant de conseil à l’officine 
et présentera au patient un traitement le plus bénéfique possible, en tenant compte des 
éventuelles contre-indications qui pourraient concerner les différentes thérapeutiques. Il 
pourra ainsi proposer soit les traitements allopathiques, soit des huiles essentielles, ou 
conjuguer les deux afin d’obtenir des effets complémentaires voire synergiques. Cette 
complémentarité est relativement peu étudiée à l’heure actuelle, il faut espérer qu’à 
l’avenir les professionnels de santé soient mieux informés sur les avantages de 
l’aromathérapie, afin de la promouvoir comme thérapie complémentaire à la médecine 
allopathique. 
Mots-clés : Aromathérapie – Rhinopharyngite – Grippe – Angine – Gastroentérite – 
Officine – Conseils. 
 
Title : Treatment of minor winter pathologies : contribution of aromatherapy and 
advice at the pharmacy. 
Abstract : Natural therapies have been experiencing renewal interest from patients in 
recent years. This work revolves around the use of aromatherapy to treat some winter 
pathologies and the benefits that essential oils can bring to allopathic medicine. The 
objective of this thesis is to advise the reader on the use of aromatherapy, which 
although natural can be risky when misused. The essential oils chosen have 
antibacterial and sometimes antiviral properties. They can therefore prove to be 
invaluable in treating winter ailments which are mainly due to viruses. The pharmacist 
has a predominant role in advising and presenting the patient with the most beneficial 
treatment, among these various therapies. The complementarity of the proposed 
treatments is not much studied actually, it is hoped that in the future health 
professionals will be better informed about the advantages of aromatherapy, in order to 
promote it as a complementary therapy to allopathic medicine. 
Keywords : Aromatherapy – Nasopharyngitis – Influenza – Angina – Gastroenteritis – 
Pharmacy – Advices. 
 


