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Plantes himalayennes
RHODIOLA CRENULATA ET DE CORDYCEPS SINENSIS 1 : ALLÉGATIONS
COMMERCIALES, ASPECTS PHARMACOLOGIQUES ET SOCIAUX DE DEUX
NOUVELLES PANACÉES HIMALAYENNES

En dépit d’un usage local de plus en plus réduit, certaines plantes himalayennes font l’objet d’une récolte et d’un commerce intense,

assurant à la population tibétaine des compléments de revenu aussi confortables que nouveaux.

Suivons les parcours étonnant de deux d’entre elles, championnes toutes catégories des propriétés pharmacologiques, commençant

sur les hauts plateaux tibétains et se terminant en gélules dans les rayons de supermachés américains ou les vitrines d’Internet.

En effet, Cordyceps sinensis et Rhodiola crenulata sont affublées d’une plé-

thore de propriétés très prisées par l’Occident et le monde asiatique en plein

essor économique, légitimés par un usage traditionnel bien mis à mal et bou-

leversant au passage une société locale très fragilisée par ces changements

de société profonds.
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INTRODUCTION

La réalisation d’une étude ethnobotanique consacrée à la flore médi-

cinale d’un haut plateau du Kham (Est du Tibet) en 2002 et 2004,

nous a amené à suivre plus particulièrement la destinée de deux

entités de la materia medica tibétaine. Notre interrogation est partie

du fait qu’objets d’un intense commerce local, elles font vivre des

familles entières et contribuent à alimenter un exode rural continu.

Ainsi, une famille qui avait choisi d’abandonner le pastoralisme

nomade pour se sédentariser dans le bourg de Nangqian, a répondu

à notre interrogation sur les revenus de la famille privé des ressour-

ces habituelles : «Nous ramasserons du cordyceps. Une bonne

récolte fait vivre une année !». Effectivement, beaucoup de familles

tibétaines à Nangqian, dont la sienne, vivaient en grande partie,

voire exclusivement, de la vente des cordyceps collectés durant le

printemps. De même, malgré son faible salaire, notre chauffeur per-

dait beaucoup d’argent au jeu. Là encore c’est la collecte de cordy-

ceps qui lui permettait de dépenser des sommes considérables.

Pourtant les médecins tibétains se désintéressent totalement du cor-

dyceps dans leur pratique quotidienne, alors que la médecine chi-

noise en est très friande.  

Nous avons donc enquêté sur les matières médicales qui assuraient

localement de bons revenus. Cordyceps sinensis était cité de loin

comme la plus lucrative quelque soit l’informateur. Mais d’autres

plantes représentaient d’utiles compléments de ressource tels

Rhodiola crenulata, Saussurea medusa, Fritillaria delavayi,

Delphinium albocoeruleum, etc. Nous avons suivi plus particulière-

ment le devenir des deux premiers, qui nourrissent un discours et

des représentations variés, et alimentent des circuits commerciaux

complexes et mondialisés.

MÉTHODOLOGIE

Il s’agit appréhender la réalité complexe d’entités qui ont une dimen-

sion biologique, mais aussi culturelle et sociale (elles appartiennent

à des pharmacopées de médecines savantes et font l’objet de prati-

ques sociales), économique et politique (leur commerce est mondia-

lisé, allant jusqu’à déterminer les choix stratégiques de la guérilla

népalaise maoïste par exemple) et symbolique (leur charge symbo-

lique déterminant entre autre leur valeur commerciale). Chacun de

ces aspects influe sur les autres et si l’on veut comprendre les pro-

blématiques, on ne peut en négliger aucun. Il faut donc recourir à

une anthropologie multisite qui suit l’objet de la recherche sur de

multiples terrains et s’intéresse plus particulièrement aux dynami-

ques de décontextualisation et de recontextualisation qui permettent

cette circulation d’une culture et d’une société à une autre. 

Le cordyceps et la rhodiole tibétaines sont en passe de devenir

de modernes panacées. Nous allons les suivre depuis leur bio-

tope d’origine -les prairies himalayennes- jusqu’aux rayons des

herboristeries asiatiques ou des supermarchés américains.

Nous verrons comment tout au long de cette chaîne physique la

plante (ou le champignon) devient produit et change d’aspect,

de sens ainsi que de valeur, tant monétaire que symbolique, et

comment à chaque étape elle révèle les valeurs et les attentes

de la société qui se la réapproprie.

DES PRAIRIES TIBÉTAINES AUX LABORATOIRES

Aspects botaniques et taxonomiques

La question taxonomique est puissamment révélatrice de l’évolution

de la médecine tibétaine contemporaine. Quant à la biologie de ces

êtres vivants, elle conditionne à la fois leur efficacité, mais aussi tou-

tes les pratiques humaines qui s’y rattachent de la collecte, à la com-

mercialisation, en passant par la recherche pharmacologique et bien

d’autres aspects spécifiques des «phytoremèdes».

Cordyceps sinensis (Berk) Sass, appartient à la famille des

Clavipitaceae. Il est dénommé localement et dans les livres d’ensei-

gnement de la médecine tibétaine dbyar rtsa dgun ‘bu2 ou aussi rtsa

da byid (Caterpillar fungus en anglais, Dong chong yia ca en chi-

nois). Ce champignon, parasite un insecte, Hepialis varians

Standinger, et finit par tuer son hôte, poursuivant seul sa vie de

manière autonome. On le trouve dans les prairies au-delà de 4 000

mètres d’altitude dans une large partie du territoire tibétain chinois

mais aussi du Bhoutan, du nord de l’Inde et du Népal, ainsi que dans

la province chinoise du Xinjiang. La Chine a mis au point et déve-

loppe actuellement la culture du mycélium de ce champignon. 

Rhodiola crenulata (Hook.f. & Thoms) H. Ohba. a pour synonymes

Sedum crenulatum Hook.f. & Thomson, Rhodiola rotundata (Hemsl.)

S.H.Fu, Sedum rotundatum Hemsl.. Elle appartient à la famille des

Crassulaceae qui compte environ 200 espèces, réparties entre

l’Asie (70 espèces en Chine), l’Alaska et l’Europe. Une vingtaine

d’espèces sont couramment utilisées pour leur valeur médicinale.

Parmi celles-ci R. crenulata, R. sachalinensis, R. sacra, R. rosea ont

fait l’objet de nombreuses recherches pharmacologiques, la der-

Un tiers du territoire de cette carte est sous influence de la médecine tibétaine

(photo http://www.voyageatheme.com, 2006)



sont rangées non pas dans les sro lo dmar po, mais dans le groupe

Li ga dur dans lequel on retrouve aussi, selon les sources, des

Geraniaceae, des Saxifragaceae des Polygonaceae et des

Cyperaceae (Kletter, 2001). 

Dans son mouvement de «modernisation», la médecine tibétaine

est soumise à trois mouvements : standardisation, matérialisa-

tion et désocialisation (Janes, 1995 : 25). En ce qui concerne la

pharmacopée, la standardisation est évidente dans les ouvrages

contemporains de materia medica tibétaine. Quasiment tous, c’est à

dire essentiellement les ouvrages chinois et indiens, font correspon-

dre une seule plante avec son appellation botanique à une appella-

tion tibétaine. Cette adéquation forcée des deux taxonomies a cer-

tes des vertus simplificatrices et permet une meilleure congruence

entre les deux systèmes, mais c’est au prix de la perte de la richesse

et de la complexité du savoir. Ce mouvement de simplification taxo-

nomique participe de la standardisation des pratiques à travers celle

de sa matière médicale.

Pratiques et usages traditionnels

1. Cordyceps sinensis

D’après nos informateurs et nos données d’observation, de mai à

juillet, de nombreux tibétains parcourent les prairies à la recherche

de filaments de sporulation trahissant la présence de Cordyceps

sinensis dans l’herbe. Séché, puis dépouillé de son enveloppe

superficielle, il est consommé parfois entier, mais généralement

après macération alcoolique. Dans le Kham, les Tibétains interro-

gés, en particulier les praticiens, formulent des indications assez

vagues, avant de préciser qu’aucun d’entre eux ne l’utilise. Il figure

pourtant dans tous les livres de médecine savante, mais avec des

indications issues de la médecine chinoise. Aussi tous les produits

de récolte sont-ils destinés à un usage commercial non local. Les

trois praticiens rencontrés possèdent le même livre de médecine

«syncrétique» sino-tibétaine dans lequel sont décrit une pharmaco-

pée et des usages inspirés des deux médecines. On y trouve

Cordyceps sinensis avec les indications suivantes en tibétain : toux

après excès de froid, impuissance, éjaculation trop abondante, diffi-

culté respiratoire et toux du vieillard, vide d’énergie des poumons et

des reins. Dans un ouvrage de médecine chinoise, destiné à son

enseignement en France, on trouve les indications suivantes (Wa

Chen 1990) : agit sur les reins et le poumon, calme la toux et

l’asthme, est indiqué dans lombalgie, gonalgie, spermatorrhée,

impuissance par vide d’énergie du rein, toux dyspnéisante, toux

avec glaires sanguinolentes par vide de poumon ou de rein, fai-

blesse de l’état général, convalescence, inappétence, asthénie.

2. Rhodiola crenulata

Les rhizomes sont théoriquement récoltés lorsque l’été se termine,

après la chute des inflorescences et la dissémination des graines.

Mais on observe de plus en plus de ramassage dès le début du mois

d’août en pleine phase de floraison ce qui compromet la reproduc-

tion de la plante. Il est recommandé de laver les rhizomes, de les

faire sécher au soleil, puis de les couper en tranches. Le goût est
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nière ayant été particulièrement étudiée par les Russes et les

Scandinaves depuis les années 60.

Rhodiola crenulata fait preuve d’une remarquable variabilité mor-

phologique, et chémotypique, en fonction du biotope où elle croît, ce

qui ne contribue pas à simplifier son identification botanique et com-

plique la standardisation de sa transformation médicamenteuse.

Dans le Kham, elle est appelée par les tibétains Sro lo dmar po.

Selon les ouvrages de pharmacopée, on retrouve sous cette appel-

lation diverses plantes qui poussent dans des pierriers d’altitude,

au-delà de 5000 mètres et qui présentent une morphologie assez

proche. Localement, seule Rhodiola crenulata fait l’objet de collecte.

Une autre plante poussant dans le même biotope, que certains

ouvrages classent dans les Sedum, genre extrêmement proche de

Rhodiola, est appelé Tsan tchung pa par les nomades du plateau. Il

coexiste sur les mêmes stations mais ne fait l’objet d’aucun intérêt

particulier. Pourtant plusieurs ouvrages de pharmacopée tibétaine

ainsi que des thérapeutes d’autres régions le désignent comme du

Sro lo dmar po et lui attribuent la même valeur médicinale qu’à

Rhodiola crenulata. 

Pour le Shel gong shel phreng (l’un des principaux traités de Materia

Medica tibétaine datant du XVIIe siècle), sro lo dmar po appartient au

groupe des sro lo qui comprend trois types : blanc, rouge et marron,

désignant respectivement Pegaeophyton scapiflorum (sro lo dkar po),

Rhodiola crenulata et Laubachia earycarpa (Sro lo smug po).

Sro lo a comme synonyme tshan classé en trois types : mâle,

femelle et neutre. Sro lo dmar po a aussi pour équivalent mtshan

dmar qui combine les deux logiques classificatoires (Yonten, 1998).

La variabilité des appellations savantes s’accompagne de divergen-

ces notables entre pratiques locales et indications livresques. En

effet la pharmacopée tibétaine n’est pas unifiée. Il existe non pas

une, mais différentes taxonomies qui correspondent à des écoles et

des traditions médicales différentes, à des pratiques locales spécifi-

ques, ainsi qu’à des territoires à la flore particulière. L’aire culturelle

où s’exerce la médecine tibétaine, s’étend du Ladakh à l’Ouest, au

Kham et à l’Amdo à l’Est, en passant par le nord du Népal et de

l’Inde et le Bhoutan au sud, jusqu’à la Mongolie et la Bouriatie au

Nord. Les biotopes sont aussi bien des steppes que des plateaux

d’altitude subissant la mousson ou des montagnes semi déserti-

ques. Les flores correspondantes sont de fait, infiniment variées. De

plus cette variété géographique s’accompagne d’une multiplicité de

dialectes et donc d’appellations vernaculaires populaires qui vien-

nent encore compliquer l’écheveau classificatoire.

Les différentes logiques descriptives, sont basées sur des critères

non uniformes liés à l’aspect extérieur de la plante (dont fréquem-

ment la couleur d’une de ses parties, aérienne ou souterraine, mais

aussi la taille), au biotope dans lequel elle pousse, et aux qualités et

propriétés qui lui sont attribuées, en particulier froide ou chaude. La

logique taxonomique tibétaine diffère de la logique botanique, aussi

à un nom tibétain peuvent correspondre plusieurs espèces, voire

des genres ou des familles botaniques différentes. Inversement une

espèce de la classification latine pourra être classée dans différen-

tes catégories tibétaine, en fonction du thérapeute ou de la zone

géographique. Ainsi Rhodiola kirilowii ou R.wallichiana (Clark, 1995)
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amer, légèrement sucré, frais après digestion (la médecine tibétaine

décrit les qualités gustatives de la plante avant et après digestion).

Les praticiens rencontrés l’utilisent pour les maladies des poumons

liées au froid, mais aussi en élixirs pour développer le corps et en

bains de bouche contre la mauvaise haleine.

Parmi les usages savants trouvés dans divers ouvrages de pharma-

copée on note : elle disperse la chaleur des poumons, lutte contre

les empoisonnements, traite les maladies épidémiques, les oedè-

mes des membres, les traumatismes et les brûlures. Rhodiola cre-

nulata aide dans le cas de respiration difficile, de maladies dues au

froid, et renforce le corps. Plusieurs informateurs disent qu’elle

apporte des « vitamines », un concept biomédical qui peut-être

réinterprété comme équivalent des bcud len, des préparations visant

à augmenter la résistance physique et diversement utilisées pour les

retraites spirituelles ou comme produits de jouvence. 

Assez logiquement certains praticiens l’indiquent dans la tubercu-

lose. Bien que cette entité pathologique appartienne à la nosologie

biomédicale, elle a été intégrée et adaptée à la médecine tibétaine. 

On trouve dans certains livres de médecine tibétaine sinisée un

Rhodiola radix, qui correspond en fait à un mélange inconstant de

différentes racines de Rhodiola. Celui-ci est indiqué comme hémos-

tatique, tonique et vulnéraire.

Une nouvelle économie

Le prix des 500 grammes de Cordyceps sinensis a été multiplié en

Chine par 2 000 depuis 1975, passant à 4 000 euros en 2005. Dans

le Kham en 2002, la pièce est achetée de 0,1 à 0,3 euro aux collec-

teurs tibétains, et jusqu’à 0,5 euro en 2004. La réputation d’efficacité

étant proportionnelle à la taille, son prix peut grimper jusqu’à 1,5 à 2

euros la pièce, près de Yushu. A Xining, les boutiques commerciali-

sant des produits médicinaux tibétains occupent plusieurs rues où

on trouve outre la rhodiole en gélules (et du cordyceps séché),

divers Saussurea, des cornes de daims et autres. Son prix est de

0,2 à 2 euros la pièce selon la qualité. On rappelle que dans les

zones rurales de Chine, le salaire moyen est de 30 euros par mois.

A Hong-Kong, la boîte de 40 g de cordyceps séchés coûtait plus de

100 euros (740 HK dollars) en 2002. En 2005, une boite de 90 gélu-

les d’extrait sans précision (équivalant à 15 jours de traitement)

coûte 40 US $ (32 euros) sur un site Internet. Un autre garantit

2,22 g de mycélium pour trois capsules, propose la boîte de 90 gélu-

les (un mois de traitement) à 19,97 $. Dans un supermarché améri-

cain une boîte de 60 gélules de nébulisat coûte 29 US $ (25 euros).

On voit donc le prix du cordyceps augmenter avec le temps et les

intermédiaires commerciaux. Le prix actuel fait de la collecte une

activité lucrative à la base d’une nouvelle profession pour nourrir ce

marché en pleine expansion : ramasseur de cordyceps. 

De façon générale pour le marché des plantes médicinales hima-

layennes, le nombre d’intermédiaires commerciaux possible peut

aller jusqu’à sept (Dodinet, 2005). Il existe une industrie du cordy-

ceps assurée par de nombreux laboratoires, citons la Cordyceps

Company et surtout le Cheezeng Tibetan Medicine Group qui a

passé un accord avec la chaîne de grande distribution des USA,

Walmart, pour fournir ses rayons de parapharmacie en divers pro-

duits pharmaceutiques «tibétains». Cette entreprise a entre autre

pour vocation de «moderniser la médecine tibétaine, une des bran-

ches de la médecine chinoise» (Yi Yao, 2003). Le marché de l’Asie

du sud-est absorbe encore la majeure partie de la production, mais

le marché occidental est en pleine expansion, particulièrement ces

deux dernières années. Bien sûr, Cordyceps sinensis est largement

disponible sur Internet avec plus de 3 000 entrées référencées par

Google en mai 2005, renvoyant pour la plupart vers des sites à visée

commerciale, contre 900 pour Rhodiola crenulata. Cette dernière

suit pourtant sensiblement la même voie, de très nombreux labora-

toires chinois commercialisant toute une gamme de produits à base

de Rhodiole en Chine et bien au-delà de ses frontières. On peut

trouver ces produits sur Internet par exemple 100 g de Rhodiola cre-
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des conséquences, hélas bien connues sur la perennité de la res-

source.

Il est intéressant d’examiner les retombées sociales de cette nou-

velle ressource économique dans les autres pays himalayens. 

Au Népal, un des objectifs géostratégiques de la guérilla maoïste est

de contrôler les zones de production du cordyceps. Sur place, elle

attribue des concessions aux villageois et récupère le produit des

ventes, effectuées en Chine pour acheter armes et munitions4. Par

ailleurs les taxes au Népal sont élevées et favorisent l’exploitation

illégale de la ressource5. L’état tente vainement de maîtriser de la

production en interdisant les ventes non contrôlées de cordyceps

hors du territoire national. 

Au Bhoutan, un décret royal du 17 juin 2004 légalise la collecte du

cordyceps dans une large zone ou celle-ci était interdite auparavant

par une «loi de protection de la forêt et la nature». Le responsable

ministériel invoque le développement durable et les revenus com-

plémentaires fournis par la récolte du cordyceps à des villageois

pauvres. L’autorisation ne concerne que le mois de juin assortie

d’une obligation de reverser une taxe de 10 % à l’Etat. La vente n’est

autorisée qu’à des grossistes et exportateurs patentés. Cette légis-

lation a été adoptée pour lutter contre le ramassage et la vente illé-

gale de cordyceps le long de la frontière nord avec la Chine, à des

instituts médicaux et des acheteurs étrangers. Cette vente repré-

sente une fuite de capitaux évaluée à plus de 180 millions de Nus

(3,3 millions d’euros). Le gouvernement a fixé un prix plancher de

37 000 Nus le kilo (6 800 euros) de cordyceps séchés et compte

contrôler les transactions pour distribuer le cordyceps bhoutanais,

présenté comme le meilleur de l’Himalaya, à HongKong et en

Californie (Wangchuk, 2004).

Quelle est l’influence de cette nouvelle économie sur le local ?

Peut-on parler «d’hybridation», un concept proposé par l’anthropolo-

gue Escobar (1995). A partir de ses observations au Mexique, cet

auteur montre comment la réappropriation de traditions liées au

marché renforce l’identité indigène. En l’occurrence, les gains réali-

sés grâce au ramassage du cordyceps favoriseraient le maintien sur

place des populations locales dont les revenus sont très faibles. Ces

gains seraient réinvestis dans les besoins de la vie quotidienne et

diminueraient l’exode rural vers les agglomérations. La mondialisa-

tion ne serait donc pas seulement productrice d’homogénéisation (à

l’exemple de la consommation généralisée de produits à base de

matière médicale disponibles sur la toile mondiale), elle pourrait

aussi contribuer à maintenir une plus grande hétérogénéité dans le

champ du local, voire renforcer des identités par ailleurs menacées

par d’autres facteurs de cette même mondialisation. 

Ce concept semble discutable sur notre terrain. En effet, nous avons

vu que s’il fournit un revenu bien utile à de nombreuses familles

nomades, il peut paradoxalement les encourager à abandonner leur

activité traditionnelle pastorale. De fait, certains acteurs locaux sem-

blent en avoir pris conscience et c’est ainsi que dans le village de

Dpon ‘khor en Amdo, le chef de la communauté a interdit toute

récolte et vente de cordyceps et recommande aux villageois de ne

vivre que des revenus de l’élevage. Cet exemple ne serait pas uni-

que mais le discours et les motivations qui le sous-tendent deman-
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nulata, sans précision concernant la forme galénique, sont vendus

20 US $ sur le site du Dr Dave. Nous n’avons pas d’information sur

le prix d’achat sur place. 

Et de nouveaux enjeux sociaux 

Il n’existe aucune législation en Chine concernant la collecte de ces

deux espèces, sauf exception locale. Dans le district de Nangqian

dans le Qinghaï, la récolte de Cordyceps sinensis fait vivre en par-

tie, voire totalement3, des familles entières nomades ou semi-noma-

des. A partir du mois de mai, les cueilleurs se dispersent dans les

prairies d’altitude alentours. Les premiers intermédiaires, les lao

bans, achètent le produit de la cueillette sur place, pour le revendre

en ville. Sinon les cueilleurs descendent en ville où ils vendent leur

récolte à des intermédiaires tibétains (parfois des moines) ou chi-

nois. Des altercations peuvent avoir lieu entre cueilleurs et proprié-

taires des terres (la collectivisation a cédé la place à une redistribu-

tion de propriété privée morcellant les pâturages entre communau-

tés nomades). A l’école du haut plateau sur lequel nous enquêtions

dans le Kham, les enfants ont été expulsés par une équipe de

ramasseurs, dirigée par un chef de la police locale. Les villages

monnaient souvent le droit aux étrangers de venir ramasser sur

leurs terres. D’après nore traductrice, les meilleurs sites de collecte

suscitent des conflits d’intérêt parfois violents. Un incident dans la

région de Dongwang a fait six morts en 1995 au point que les auto-

rités chinoises envoient sur place un policier et un administrateur sur

place le temps de la cueillette (Hugonoit, 2004). En 2005 la saison

a été particulièrement mauvaise et la pauvreté de la ressource a

conduit de nombreux collecteurs à s’aventurer sur des terres qui leur

sont théoriquement interdites. Au mois de juin, les incidents ont été

nombreux dans la région de Nangqian où une altercation aurait fait

deux morts. Nos informateurs pensent que les autorités profiteront

de ce désordre pour établir des mesures coercitives afin de prendre

le contrôle du marché. Un bon ramasseur peut récolter jusqu’à vingt-

cinq pièces par jour ce qui lui assure le revenu d’un mois. Certaines

familles utilisent les bénéfices réalisés pour financer les études

payantes en Chine de leurs enfants, d’autres achètent des télévi-

seurs ou des biens de consommation inaccessibles avec leurs reve-

nus habituels. Bien que ne disposant pas de possibilités d’évaluer

ce marché, il apparaît que dans les lieux de récolte, l’économie

locale repose en grande partie sur le cordyceps. L’exemple qui sert

d’ouverture à cet article montre que cette économie peut influencer

des choix de vie et en particulier favoriser la sédentarisation de

familles nomades comptant sur cette ressource pour assurer la vie

quotidienne, une fois les revenus pastoraux perdus.

En ce qui concerne Rhodiola crenulata, le phénomène semble de

moindre ampleur. Une nonne qui m’accompagnait au sommet d’une

montagne réputée pour ses plantes médicinales, s’est arrêtée pour

ramasser autant de rhizomes de Rhodiola crenulata qu’il était possi-

ble d’en redescendre à la tente de ses parents. Elle expliquait que

ces derniers pourraient les vendre et en tirer un bénéfice utile. Je

n’ai pas eu connaissance des prix du marché. Par contre il est évi-

dent que la pression commerciale s’est accrue au point de modifier

les pratiques de cueillette, qui ne tiennent plus compte de la phase

végétative traditionnelle, avec des conséquences inconnues sur la

teneur en principes actifs des produits de cette récolte précoce, et
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deraient à être plus largement étudiés. D’autre part, le passage à

une culture du cordyceps à grande échelle, théoriquement possible,

risque de modifier rapidement et profondément les conditions de sa

commercialisation. On peut s’attendre à une diminution des prix et

donc à un affaissement d’une économie locale du cordyceps sau-

vage, structurellement très fragile. Peut-on, dans cette dynamique,

réellement parler de renforcement identitaire ? Quels sont les consé-

quences sociales à court et à moyen terme de ces économies émer-

gentes pouvant disparaître du jour au lendemain ? Peut-on parler de

développement durable comme l’invoque le gouvernement bhouta-

nais pour légitimer sa loi ? En ce qui concerne la rhodiole, la péren-

nité du marché est fortement compromise par l’épuisement prévisi-

ble de la matière première et son absence actuelle de perspective

de culture. On a vu la problématique des modifications des habitu-

des de ramassage des rhizomes et l’on estime à 3 ou 4 ans le temps

d’extinction d’espèces himalayennes surexploitées, lorsque celles-ci

poussent dans un biotope de haute altitude. Une “économie rho-

diole” comme une “économie cordyceps” a donc tout d’un dévelop-

pement «éphémère». 

LA GLOBALISATION DU MARCHÉ

Des formes galéniques adaptées

Cordyceps sinensis, se retrouve à l’état sec et brut sur tout le mar-

ché chinois et est-asiatique de Hong-Kong à Séoul. Cette forme

semble mieux correspondre à l’usage traditionnel. L’acheteur effec-

tue lui-même sa préparation sous forme de macération alcoolique.

On trouve par ailleurs de nouvelles pratiques à la frontière du théra-

peutique et du culinaire, sous forme d’adjonction de Cordyceps dans

des plats cuisinés réservés à des amateurs fortunés. Les condition-

nements destinés au marché occidental utilisent des formes galéni-

ques standardisées «modernes» en accord avec la sensibilité du

consommateur, soit essentiellement des extraits liquides et des

gélules. On trouve du cordyceps sous forme de granulés pour tisane

en Mongolie.

Les boîtes examinées aux USA se réfèrent à la fois à la science et

à la tradition : sur l’emballage d’un produit vendu dans le supermar-

ché bio Whole foods on peut lire «Renforce l’immunité en stimulant

l’activité des cellules natural killers» et plus bas : «Utilisé depuis des

millénaires par la médecine chinoise traditionnelle». La médecine

tibétaine n’est pas sollicitée. Le laboratoire «Pharmanex» commer-

cialise un stamina-boosting nutritional supplement à base de

Cordyceps sinensis. Mycetobotanicals™, et un laboratoire spécia-

lisé dans les produits mycologiques, propose une gamme à base de

Cordyceps sinensis seul ou en association sous forme de gélules. 

La commercialisation de Rhodiola crenulata est assurée par de

nombreux laboratoires chinois, citons le plus visible sur Internet : la

Rhodiola Development Company of the Tibet Autonomous Region,

qui diffuse les produits suivants6 : Rhodiola Diamond mind, Rhodiola

cardio-protecteur, Rhodiola shen et Himalayan adaptogen. Rien

qu’à Xining, ville principale du Qinghai, on trouve cinq laboratoires

diffusant des produits à base de Rhodiola. Citons Quinghai Sanpu

pharmaceutical Industry, et Qing hai Himalaya Biological

Engineering Limited Company pour ceux qui se sont dotés de noms

et de notices en anglais. On trouve des formes galéniques moder-

nes, depuis la Chine jusqu’à l’Occident, généralement des gélules.

On note qu’en Chine, les noms et indications figurent généralement

dans les deux alphabets chinois et tibétains. Les fonctions de légiti-

mation sont clairement réparties : le laboratoire chinois est le garant

de la rigueur scientifique renforcées par le discours des sites de ces

laboratoires très centré sur les compétences scientifiques de ses

chercheurs et les performances technologiques. La médecine tibé-

taine garante de la tradition. Les boites destinées à l’Occident

reproduisent le modèle déjà décrit pour Cordyceps sinensis. 

De multiples voies de légitimation

Il s’agit de comprendre comment la représentation de l’efficacité

des différents produits dérivés de Cordyceps sinensis et Rhodiola

crenulata se construit à partir d’une double légitimation ; scienti-

fique et traditionnelle. Celle-ci s’appuie sur des symboliques pro-

pres à chaque espèce. Il ne s’agit pas de porter un jugement sur

la valeur biologique de ces produits (les références des études

biochimiques et pharmacologiques sont fournies pour permettre

Vente de Cordyceps sinensis dans une boutique de
Xining

Exemple de prati-
ques néo-culinaires à
haute valeur symboli-
que dans un restau-
rant de luxe chinois,
sous la forme d’un
plat saupoudré de
Cordyceps sinensis
et entouré de svasti-
kas du bouddhisme
tibétain.
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butène-1-ol (4,0 %), myteol (3,0 %), et linalol (2,4 %). Une autre

étude (Lei, 2003) montre la grande variabilité chémotypique de l’es-

pèce en comparant les dosages de géraniol et de n-octanol dans

des racines issues de populations du Tibet et du Yunnan. Elle

conclut à la nécessité d’analyser de nombreux échantillons car la

simple provenance géographique ne suffit pas à être discriminante.

Les rhizomes contiennent aussi des flavonoïdes, tels le kaempférol,

le kaempférol 7-glucosyl (1 - 3) rhamnoside, le 7-0-a rhamnopyrano-

side, la rhodionine et la rhodiosine, dites salidrosides, dont la

richesse est prouvée par Han (2002). En revanche, elle ne contient

pas de rosavines (Abidoff, 2003) à l’instar de Rhodiola rosea.

Cordyceps sinensis

On parle particulièrement de ses polysaccharides contenant glu-

cose, mannitol et galactose (Li, 2003) qui auraient un effet antioxy-

dant. Il contient aussi de la cordycépine (Wang, 2005) et des cordy-

glucanes dont le (1-->3)-béta-d-glucane aurait des effets antitumo-

raux (Yalin, 2005). L’adénosine, l’ergostérol et différents nucléosides

ont fait l’objet de divers dosages (Jian ja, 2002), (Li, 2004).

1.2. …et leurs interprétations

Les bibliographies figurant sur les sites commerciaux mélangent des

références purement pharmacognosiques émanant de revues scien-

tifiques avec diverses publications issues de secteurs de soins alter-

natifs : le tout donne naissance à un discours aux accents scientifi-

ques qu’il convient de décrypter.

Pour Cordyceps sinensis, la recherche pharmacologique est plétho-

rique. L’Occident retient les indications les plus significatives pour

son paysage pathologique. Sont citées les activités anti-tumorale,

anti-oxydante, stimulante de la production de stéroïdes androgéni-

ques, anti-diabétique, anti-virale, régulatrice de l’apoptose et de l’in-

flammation, régulatrice des secrétions broncho-alvéolaires, inhibitri-

ces de la prolifération mésangiale, immunomodulatrice, activatrice

des macrophages et des natural killer (cellules immunitaires). 

On remarque que certains thèmes de recherche vérifient une noso-

logie chinoise et non biomédicale à partir de critères pharmacologi-

ques (Ming Siu , 2004) tel le renforcement du yin et du yang ou l’élé-

vation de «l’énergie métabolique du foie». La plupart des articles

sont parus dans les cinq dernières années et sont produits par la

recherche chinoise. Ce sont des études in vitro ou relevant de l’ex-

périmentation animale (rats et souris). On y teste divers extraits, on

y compare les effets du Cordyceps sauvage et cultivé.

Examinons une des rares études cliniques mentionnées sur

http://www.kalahealth.com : «dans une étude avec 50 patients

atteints de cancer du poumon, on administre du cordyceps avec la

chimiothérapie et les tumeurs ont réduit de taille chez 46 % des

patients. Une étude chez des patients ayant divers types de tumeurs

montre que l’administration de 6 g par jour d’extrait de cordyceps

pendant deux mois améliore les symptômes subjectifs chez la majo-

rité des patients». «une recherche récente en Chine et au Japon a

montré 64% de succès chez les hommes souffrant de dysfonction
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au lecteur de les apprécier), mais de mettre en évidence les

mécanismes des réinterprétations qui accompagnent le produit

dans son périple commercial. 

1. La légitimation pharmacologique

La biomédecine, pour valider l’efficacité d’un traitement, ne recon-

naît que l’étude randomisée en double aveugle sur des séries de

patients conséquentes et des durées suffisantes pour obtenir une

puissance statistique. Nous ne disposons qu’exceptionnellement de

ce type d’études en phytothérapie. Néanmoins, des études pharma-

cologiques dont les résultats, couplés aux indications déjà connues,

permettent d’espérer une efficacité clinique chez l’homme. Or, la plu-

part des indications retenues en Occident ne correspondent pas

mécaniquement aux indications traditionnelles, tibétaines en l’occu-

rence. La question de l’absence d’équivalence entre les nosologies

biomédicales et traditionnelles est une des grandes problématiques

de l’anthropologie médicale. Nous allons voir que la pharmacologie

s’intéresse essentiellement, concernant nos deux panacées, à la

validation d’indications biomédicales occidentales, ou plus rarement

d’indications de la médecine chinoise.

1.1. Données biochimiques

Rhodiola crenulata

Elle contient du salidroside, du p-tyrosol, du béta-sitosterol, de l’éthyl

gallate, du pyrogallol, de l’acide gallique (Wang, 1992), des flavo-

nes, des phénols, divers minéraux et oligo-éléments et des acides

aminés. Dans une étude (Lei, 2002), les huiles essentielles présen-

tes dans les racines sont : géraniol (53,3 %), n-octanol (13,4 %), 2-

méthyl-3-butène-2-ol (10,8 %), citronellol (5,3 %), 3-méthyl-2-

Boîtes de gélules d’ex-
traits de Rhodiola cre-
nulata (en haut à gau-
che sur l’étagère) fabri-
quées par trois labora-
toires chinois différents
(photos : A. Mercan,
2004)

 Aline Mercan Aline Mercan
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érectile contre 24% dans le groupe placebo». On peut légitimement

s’interroger sur la responsabilité du cordyceps dans la diminution de

tumeurs pulmonaires par ailleurs traitées par chimiothérapie et en

l’absence de groupe contrôle. Les symptômes améliorés dans la

deuxième étude sont «subjectifs» et on ignore ce que signifie «suc-

cès» dans la troisième. Aucune référence permettant d’accéder à la

méthodologie et aux résultats de ces recherches n’est fournie. Par

ailleurs les études négatives, telle que celle concluant à l’absence

d’effet antioxydant ou anti-apoptotique d’un extrait aqueux ou alcoo-

lique -donc conforme à l’usage traditionnel- de Cordyceps sinensis

(Buenz, 2004) ne figurent bien sûr pas dans la bibliographie des

sites internet à visée commerciale. Ce discours «scientifique» pêche

hélas par de nombreux aspects : flou dans la méthodologie, fai-

blesse ou inconnue de la taille des échantillons, références incontrô-

lables, confusion dans la nature de la preuve entre expérimentation

in vitro et étude clinique, abstraction des résultats contradictoires. 

Les extrapolations thérapeutiques couvrent un vaste champ patho-

logique : asthme, rhinite allergique, insuffisance rénale, agression

rénale par des produits chimiques, bronchite chronique, toux, fai-

blesse du tractus respiratoire, rhumes à répétitions, régulation de la

pression artérielle (haute ou basse), anti-vieillissement, faiblesse

due à une insuffisance de vitalité ou à un manque d’énergie du rein

ou des poumons, déclin de la fonction sexuelle, éjaculation précoce,

impuissance, hyperlipidémie, renforcement de l’immunité, augmen-

tation de la force et de l’énergie, convalescence, règles irrégulières,

leucorrhées claires, douleur abdominale et rachidiennes, insomnies,

perte des dents, douleur dans le bas du dos et les genoux, froid

dans les membres. Ce palmarès assez impressionnant est

«confirmé» sur la plupart des sites par une série de cas cliniques où

Cordyceps sinensis est littéralement salvateur. 

Il est généralement précisé que Cordyceps sinensis est dénué de

toute toxicité, et qu’il peut être administré à l’enfant.

Un article, écrit par des pharmacologues de Hong Kong, paru dans

Life Science en décembre 2004 (Ming Siu) conclut à la validation

des indications traditionnelles de Cordyceps sinensis de renforce-

ment du yang et d’entretien du yin par des mesures pharmacologi-

ques. La fonction cardiaque est yang, on peut donc mesurer son

renforcement par l’augmentation de la capacité myocardique de pro-

duction d’ATP. La réponse immunitaire est yin, et on peut évaluer

son renforcement par une prolifération de splénocytes7 stimulés en

culture. Un extrait méthanolique de ce végétal est ainsi testé et les

résultats positifs permettent de conclure que «L’analyse des effets

pharmacologiques de Cordyceps sinensis confirme les observations

millénaires des herboristes chinois». On trouve un autre article véri-

fiant l’augmentation de «l’énergie du foie» sur des critères cytologi-

ques (Manabe, 1996). Ces chercheurs ont visiblement théorisé la

validation des concepts énergétiques de la médecine chinoise par

des moyens de mesure pharmacologique.

Une partie du discours autour de Rhodiola crenulata permet de met-

tre en évidence un phénomène particulier qu’on pourrait qualifier de

«glissement d’indication» entre différentes espèces d’un même

genre. Cela consiste à extrapoler des résultats de nature pharmaco-

logique. Ainsi, les Russes et les Scandinaves ont entrepris de nom-

breuses études sur Rhodiola rosea, une espèce européenne à

laquelle on prête de nombreux effets : antidépresseur, anticancé-

reux (in vitro sur des cellules de tumeurs pulmonaires), hépato-pro-

tecteur, cardio-protecteur, hypotenseur, protecteur contre le stress

hypoxique, antioxydant, immuno-modulateur, psycho-régulateur, sti-

mulant de la production d’endorphines. On l’indique dans les syndro-

mes dépressifs, la psychose maniaco-dépressive et la schizophré-

nie, la fibromyalgie et autres syndromes de fatigue chronique, l’ex-

position au stress et le mal des montagnes. Cette Rhodiola rosea

contient des phényl-propanoïdes, les rosavines, qui augmentent les

performances musculaires par accroissement de l’ATP mitochon-

drial in vitro, ce que confirmerait l’expérimentation animale. La

plante est dite «adaptogène8». Cette qualité en fait une substance

recherchée en vue de l’augmentation des performances sportives

(ce serait l’un des secrets des résultats des athlètes russes) et psy-

chologiques, avec études cliniques à l’appui- et par extension, à

l’adaptation aux stress de toute nature9. Ce type d’indication laisse

présager du potentiel commercial d’une telle plante. Il n’est donc pas

étonnant que des études pharmacologiques se penchent sur le cas

de Rhodiola crenulata. On la compare ainsi à Rhodiola rosea dans

plusieurs articles avec des conclusions très disparates. Les russes

montrent que la première ne contient pas de rosavines (Abidoff,

2003), et n’a pas d’effet supérieur à celui du placebo sur l’endurance

du rat . Elle est toutefois riche en salidroside (rhodioloside ou rhodo-

sine) qui ferait preuve d’une activité anti-tumorale. Une autre recher-

che fait état de résultats inverses avec des effets positifs sur la per-

formance musculaire et affirme : 

“Une étude avec 1,5 grammes par jour d’extrait de rhizome de

Rhodiola crenulata (qui a un profil de composés actifs similaires à

celui de Rhodiola rosea) pendant 75 jours a montré que l’intensité

maximale de l’effort augmentait ainsi que la VO2 max chez

l’athlète10”.

Puisqu’il est postulé que les compositions des deux plantes sont chi-

miquement superposables, cette analogie permet de justifier un glis-

sement secondaire de l’ensemble des indications de l’une vers l’au-

tre. Les résultats contradictoires des différentes études pharmacolo-

giques, de même que la variabilité chémotypique de Rhodiola cre-

nulata, encore largement à explorer, sont occultés. Ce type de trans-

lation de propriétés pharmacologiques, donc d’indications, d’une

espèce à l’autre n’est sans doute qu’une forme moderne d’une pra-

tique ancienne. La phytothérapie est historiquement parcourue par

des approximations de ce type. Dans d’autres temps et d’autres

lieux, on attribuait les mêmes propriétés à deux plantes se ressem-

blant morphologiquement mais vivant dans des biotopes éloignés,

d’où quelques grands écarts qualitatifs, cognitivement explicables

bien que biologiquement faux. A la lumière de la science pharmaco-

logique, on prête à des espèces présentant quelques composés chi-

miques communs, ne serait-ce que dans une étude parmi de nom-

breuses autres, un même spectre d’activité. 

De plus, et comme souvent en phytothérapie, la nature de la preuve

n’est pas obligatoirement scientifique : ainsi sur plusieurs sites11 on

peut lire «L’évidence a montré que» ou bien «il est admis que12» ou

encore «il a été montré que» suivis de la description de puissants

effets cliniques ne se rapportant à aucune référence scientifique.

C’est de cette façon qu’il est allégué que la rhodiole tibétaine pos-

sède un effet antidépresseur «supérieur à celui du millepertuis»

sans que la moindre étude comparative ne semble jamais avoir été



rend les yeux brillants”. Maintenant elle est utilisée pour les maladies

cardio-vasculaires, les tuberculoses pulmonaires, les pneumonies,

les trachéites, les congestions pulmonaires et la toux. Elle a été uti-

lisée pour l’hypertension des sujets âgés, le diabète et les intoléran-

ces à l’altitude.

Rhodiola crenulata tibétaine est spécialement bénéfique pour

ceux qui vivent dans des conditions stressantes. Il a été prouvé

que Rhodiola crenulata tibétaine diminue les reactions du corps au

stress et aussi soulage du stress psychologique. Les personnes

peuvent rester concentrées et souffrent beaucoup moins de la fati-

gue même en cas de stress sévère. C’est le supplément phytothé-

rapique idéal pour le monde moderne.” (les références en gras le

sont dans le texte).

On trouve là des représentations fortes du pouvoir de la tradition,

celles du Tibet mythique de Shangri-La16 : ancestralité, sagesse,

force physique et mentale. La plante est associée aux aspects les

plus précieux de la culture lamaïque : la consommer c’est substan-

tifiquement se rapprocher de la sagesse et du pouvoir prêtés aux

moines tibétains. La deuxième partie du texte fait la jonction entre

les indications anciennes et modernes. Elle établit clairement un lien

de continuité entre passé et présent, l’ici et l’ailleurs, entre la recher-

che de la sagesse spirituelle et un équivalent moderne et occidental

que serait la gestion du stress. Ainsi, au-delà des multiples indica-

tions exposées par les divers sites Internet, dont la plupart concer-

nent largement le monde occidental (la dépression, les troubles du

sommeil, la névrose, les maladies cardiaques, le cancer, les infec-

tions virales, les troubles de la menstruation et de la fertilité, l’hyper-

tension artérielle, l’hyperlipidémie, les rhumatismes, la paralysie, la

fièvre, les diarrhées etc.), la rhodiole tibétaine «allonge la longévité»

de par ses propriétés antioxydantes et permet l’adaptation aux

stress de toutes natures «mental, émotionnel, physique, environne-

mental ou combiné17». L’ensemble lui confère un statut de panacée

contemporaine «c’est le complément alimentaire quotidien idéal de

l’homme moderne18». 

3. Des symboliques spécifiques

On trouve une représentation très riche pour Rhodiola crenulata.

Ainsi dans cet extrait des mêmes sites :

“La Rhodiola pousse dans l’Himalaya à plus de 4 500 mètres d’alti-

tude, dans des conditions extrêmes. L’air est sec, l’oxygène rare, les

radiations ultraviolettes intenses, et la variation de température entre

jour et nuit est énorme. Rhodiola crenulata […] fait preuve d’adapta-

bilité à des circonstances variées et sa vitalité témoigne de la puis-
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réalisée. L’appel à l’évidence, à l’expérience empirique ou au sens

commun, en l’absence de données de recherche scientifique, ou en

présence de données contradictoires, prend souvent appui sur cette

entité se voulant indiscutable : la tradition. 

2. La légitimation par la tradition

Le discours autour du cordyceps est relativement simple et évident :

il est utilisé depuis deux mille ans par la médecine chinoise.

L’empereur et la noblesse de cour en étaient friands depuis des siè-

cles, son usage était même réservé à la cour impériale cependant

que le commun des mortels n’avaient pas l’autorisation de l’utiliser.

En revanche, la médecine tibétaine l’utilisant très peu, n’en fait logi-

quement pas ou très peu mention. Afin de s’ancrer tout de même

dans une tradition tibétaine on mentionne que  «il y a 1500 ans, les

éleveurs avaient remarqué que les animaux ayant mangé de l’herbe

contenant du cordyceps devenaient plus forts et même, que les

vieux yacks qui en consommaient rajeunissaient»13.

On peut supposer une relation de proportionnalité inverse entre

l’abondance de données pharmacologiques et la richesse du dis-

cours sur la tradition. Ce que les premières ne peuvent démontrer,

le deuxième en renforce la légitimité. En effet, le discours symboli-

que est beaucoup plus riche pour Rhodiola crenulata qui a beau-

coup moins de preuves de nature expérimentale à offrir que

Cordyceps sinensis. La médecine chinoise utiliserait des plantes

adaptogènes «depuis des milliers d’années […], bien que ne les

appelant pas adaptogènes14», peu importe le terme, la continuité

historique ne se discute pas. La représentation véhiculée par le site

de la Compagnie de Développement de la Rhodiola de la région

autonome du Tibet développe amplement15 ce que sous-tend la tra-

dition et établit le lien avec la modernité :

“En Orient, elle est appelée “le ginseng d’altitude” et le nom de

“sacra” pour ces espèces indique que les Tibétains considèrent

Rhodiola crenulata comme une plante sacrée. Elle a été utilisée par

le peuple tibétain comme un puissant adaptogène vitalisant, comme

une substance médicinale depuis les débuts de la civilisation

tibétaine. Elle est aussi prisée par les chinois et a été positivement

décrite dans le premier traité de pharmacopée chinoise il y a plus

de deux mille ans. Elle était considérée comme allongeant la vie et

comme une “plante majeure” augmentant la sagesse. Cependant

la rareté de Rhodiola crenulata tibétaine l’a empêchée de devenir

un produit connu au-delà de l’Asie. Cette plante incroyable a été uti-

lisée par les moines tibétains pour augmenter leur pouvoir spi-

rituel, le pouvoir de la concentration et de l’endurance physique.

Elle a incontestablement joué un rôle majeur dans le développe-

ment de la culture tibétaine. Le peuple du Tibet sait depuis des

milliers d’années que la consommation d’une décoction de Rhodiola

crenulata dans de l’eau ou de sa macération dans du vin, permet de

dépasser la fatigue due à un dur travail physique et augmente la

vitalité nécessaire à l’accomplissement de tâches physiques extra-

ordinaires. Les bénéfices de Rhodiola crenulata sont consignés

dans le «Jingzhu Materia Medica» (la référence de la médecine tibé-

taine). Si l’on se reporte à ce traité médical tibétain classique,

Rhodiola crenulata nourrit les poumons et les fonctions respiratoires

classiques, elle est antipyrétique et revitalisante. Il a été dit que

“Rhodiola crenulata amène la lumière dans le corps, le relaxe et

Boîtes de Cordyceps vendues aux USA et image utilisée sur un site améri-
cain de vente par internet

 Aline Mercan  Aline Mercan

http://kalahealth.com
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sance qu’il y a en toute plante. Le milieu dans lequel elle pousse

est extrêmement dur du fait des conditions climatiques extrêmes

du plateau tibétain”.

Le stress subi par l’être humain est assimilé à l’âpreté climatique

affrontée par la plante. On va donc s’approprier la force et la résis-

tance de celle-ci et faire ainsi face à la difficulté quelle qu’en soit la

nature. Ce ne sont pas ses caractéristiques morphologiques, mais

écologiques qui permettent d’objectiver les propriétés curatives de la

plante. On identifie là une variante de la doctrine des signatures. Il

suffit dans ce cas d’observer le milieu et les conditions de vie du

végétal pour en extraire une véritable caractérologie dont il n’y a

plus qu’à déduire les indications thérapeutiques. 

Les recherches russes sur Rhodiola rosea et ses propriétés adapto-

gènes viennent renforcer cette représentation. Et Rhodiola crenulata

devient une plante adaptogène, non de l’effort sportif, mais de l’ef-

fort physique et psychique et de la gestion du stress, qu’il soit celui

du moine méditant dans le froid et l’altitude ou de l’Occidental en

situation de performance permanente. Cette rhodiole mériterait le

nom de «ginseng d’altitude» et lui serait même largement supérieur

en efficacité.19

Le cordyceps est souvent qualifié de «Viagra© de l’Himalaya», se

réappropriant dans le cadre de l’impuissance, une représentation

forte d’un médicament emblématique et mondialement connu. Cette

image est renforcée par une multitude d’études sur les effets andro-

géniques du produit chez l’animal, en particulier chez la souris mâle.

Les représentations picturales de Cordyceps sinensis arborées par

les conditionnements occidentaux sont très clairement phalliques.

Certaines étiquettes comme celle d’un produit vendu par

Mycopharmaceuticals décrivent l’augmentation de puissance

sexuelle des yacks qui ont l’opportunité de brouter du cordyceps.

Bien qu’indiqué dans divers troubles sexuels féminins, on ne

retrouve aucune étude pharmacologique équivalente sur les effets

hormonaux, rien n’est dit de la souris ou du yack femelle. En revan-

che, Internet n’est pas avare de «cas cliniques» racontant comment

madame X ou mademoiselle Y a réglé le problème de sa frigidité ou

de ses leucorrhées grâce à quelques semaines de traitement. Le

marché de la panne sexuelle reste fortement polarisé sur le genre

masculin et les études pharmacologiques, unanimement centrés sur

celui-ci, l’illustrent à leur manière. Mais le cordyceps est néanmoins

présenté comme potentiellement efficace sur les troubles de la

sexualité féminine, malgré le peu de support traditionnel ou scienti-

fique qui sous-tend cette assertion.

Comme Rhodiola dont l’espèce rosea aurait été à l’origine des per-

formances des athlètes russes, Cordyceps sinensis aurait été révélé

à l’Occident quand l’équipe féminine chinoise de course d’endu-

rance a battu trois records du monde en 1993. L’entraîneur a attri-

bué ce succès à Cordyceps sinensis, supplément alimentaire

consommé par l’équipe. 

Le monde des records, qu’ils soient sexuels ou sportifs, est, appa-

remment un support fertile à la représentation de l’efficacité d’un

médicament.

4. Légitimation par les institutions

Tous les sites Internet mentionnent des études ou des utilisations

par des instituts ou des autorités prestigieuses, ainsi : pour

Cordyceps sinensis, les propriétés cliniques et thérapeutiques sont

basées sur l’utilisation du produit par «des grands services de méde-

cine en Chine, incluant l’académie de médecine de Pékin, le collège

de médecine, l’hôpital de l’armée de libération populaire, l’associa-

tion pédiatrique de Taiwan et l’hôpital général des vétérans de

Taipei. Les proportions d’effets sont de 78 à 94,2 % dans le traite-

ment des cancers, des bronchites, des maladies cardiaques, des

leucémies, des maladies du poumon, des cirrhoses, des hépatites

B, du diabète et des sinusites et acouphènes». La nature des effets

n’est pas précisée.

Quant au ministère de la santé chinois, il ne reconnaît aucun effet

secondaire à Rhodiola crenulata. Par ailleurs la "Compagnie de

Développement de la Rhodiola de la région autonome du Tibet" se

targue d’avoir mené ses études avec de nombreux grands hôpitaux,

mais aussi avec le ministère chinois de l’espace, l’académie militaire

chinoise des sciences médicales, l’université des sciences et de

médecine de Pékin, l’Université de Qinghua20, le collège chinois de

médecine préventive et des sciences, ainsi que l’académie de

médecine de Pékin. 

On remarque toutefois en petits caractères à la fin des sites Internet

diffusant les produits cités aux USA cette mention : «Ces assertions

n’ont pas été évaluées par la Food & Drug Administration. Ce produit

n’est pas homologué pour diagnostiquer, traiter ou guérir quelque

affection que ce soit» ce qui contraste fortement avec les longues

descriptions d’effets thérapeutiques impressionnants qui précèdent.

Les législations nationales sont peu favorables aux produits phyto-

thérapiques étrangers. La FDA a pour l’instant rejeté toutes les pré-

parations à base de Rhodiola alors que Cordyceps est présent dans

les supermarchés américains. En France, une première liste de plan-

tes chinoises est en cours d’inscription à la pharmacopée française et

européenne dans le cadre d’un accord de coopération franco-chinois. 

Tout un chacun aujourd’hui peut cependant acheter ces produits et

quelques autres sur Internet sans contrôle d’une quelconque auto-

rité sanitaire, malgré un discours qui se pare de tous les atouts de la

science médicale la plus officielle. Quand au cordyceps, on le trouve

sous forme de tisanes dans les rayons des supermarchés du XIIIe

arrondissement à Paris. Mais il a évidemment dans ce cas un statut

de plante alimentaire bien que la boîte de la tisane en question

n’omette pas de mentionner les bienfaits sur la santé. 

CONCLUSION

Nous avons suivi ces deux espèces depuis les prairies et pierriers

tibétains jusqu’aux rayons des supermarchés asiatiques et occiden-

taux ainsi qu’aux vitrines virtuelles d’Internet où elles sont présen-

tées comme des panacées modernes. 

La variabilité de leurs appellations et usages a révélé la complexité

et la richesse des taxonomies tibétaines et la tendance actuelle à la



NOTES

1. Que nous appellerons respectivement rhodiole tibétaine et cordyceps

2. Les translitérations de nom tibétains en alphabet latin seront effe-

cuées en mode Wylie qui conserve l’orthographe initiale au détri-

ment parfois de la prononciation

3. Rien que dans la famille de notre traductrice, deux oncles et trois

cousins tireraient près de 75 % de leurs revenus de la collecte de

Cordyceps. La perspective de la diffusion de Cordyceps de culture

leur apparaît logiquement comme une catastrophe

4. www.rediff.com/news/2005/feb/08claude.htm

5. www.idrc.ca/fr/ev-67537-201_100763-1-IDRC_ADM_INFO.htm

6. Respectivement : Tibetan Rhodiola, Schizandra, Ginkgo,

Polygonatum and Acanthopanax- Tibetan Rhodiola, Salvia,

Ligusticum, Crataegus leaf extract standardized, Panax

Pseudoginseng, Ligusticum, Dang Gui, Astragalus- Tibetan

Rhodiola, Wild Ginseng, Wild Reishi, Spirit Poria, Wild Asparagus,

Wild Ophiopogon, Steamed Rehmannia, Wild Polygala- Tibetan

Rhodiola, Siberian Ginseng, Gynostemma, Ginseng Root,

Astragalus, Lycium, Schizandra

7. Cellules de rate à fonction immunitaire

8. Le terme “adaptogène” s’origine en Russie où le concept a été

élaboré en 1947 par les Drs Lazarev et Brekman. Il définit une subs-

tance qui permet à l’organisme  de s’adapter à des stress physique,

chimique et biologique, en générant une résistance non-spécifique.

Les Russes ont ainsi promu l’Eleuthérocoque (Eleutherococcus senti-

cosus Maxim.) Rhodiola rosea et quelques autres plantes à ce statut

9. Les principaux effets sont adaptogènes et anti-stress, on rapporte

une amélioration des capacités d’apprentissage, de la mémoire et

des effets anti-hypoxie

10. www.1fast400.com/i21_Rhodiola.html

11. http://www.canmedbotanics

12. «It is believed» généralement traduit par «il est admis que» exprime

un acquis du sens commun n’ayant cependant pas été démontré

13. http://www. Kalahealth.com

14. http://www.botanicalchi.com

15. On retrouve ce texte en intégralité ou légèrement modifié sur de

nombreux sites tel http://www.doctorshealthsupply.com ou

http://www.dragonherb.com

16. Récit mythique de J. Hilton paru en 1933 sous le titre The Lost

Horizon, devenu le symbole de la représentation idéale du Tibet par

les Occidentaux

17. http://www.botanicalchi.com

18. http://www.canmedbotanics.com

19. http://canmedsbotanics.com

20. Grande Université pékinoise

21. http://www.yninmol.com
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simplification à travers le processus de standardisation du savoir et

des pratiques que subit la médecine tibétaine au contact de la bio-

médecine. 

L’émergence d’une nouvelle économie directement bâtie sur

ces produits est source d’enjeux géo-stratégiques par endroits

et/ou de bouleversements sociaux à d’autres. Mais la fragilité

du développement local liée à l’exploitation de certaines subs-

tances médicinales à un niveau global relève de la question de

sa pérennité : qu’elle soit celle de la ressource même dans le

cas de la rhodiole, ou bien celle des débouchés commerciaux

pour rhodiole et cordyceps, que la mise en culture vienne à

prendre le relais de la collecte sauvage pour le cordyceps, ou

que le marché mondial se tourne vers d’autres panacées pour

les deux.

La marchandisation de ces produits et les réinterprétations de

valeurs et de sens peuvent se lire selon le concept de commodi-

tization d’Appadurai (1986). En traversant les différents pays, les

formes galéniques, les prix, les représentations et les discours

changent. A chaque étape le nouveau produit est révélateur de la

société dans laquelle il s’efforce de répondre à des attentes spé-

cifiques. Le cordyceps est légitimé par des représentations

empreintes de modernités (Viagra©, exploits sportifs, études

pharmacologiques pléthoriques). On peut à cette occasion met-

tre en évidence divers procédés de manipulation de la présenta-

tion de résultats expérimentaux qui visent à en augmenter la

valeur de preuve ou à élargir les indications. Il est aussi fait appel

à la tradition avec un effort notable de démonstration de la vali-

dité des indications traditionnelles chinoises par des moyens

techniques pharmacologiques.

Pour la rhodiole tibétaine, le discours s’appuie sur une grande

richesse de représentations symboliques reflétant l’image que

l’Occident se fait du Tibet. Il tente d’étayer son efficacité symbolique

par des légitimations scientifiques non exemptes de «glissement»

ou d’extrapolations. 

Nul doute que la rhodiole et le cordyceps présentent de réelles acti-

vités biologiques, mais on peut s’interroger sur le statut de panacée

qui tend à leur être conféré et sur une certaine absence de rigueur

dans le traitement de la preuve scientifique auquel les ethnopharma-

cologues et les phytothérapeutes doivent être vigilants. Au-delà des

retombées économiques évidentes, la panacée nous interroge sur

cet éternel rêve humain d’un remède idéal et omnipotent. Un produit

symbolise parfaitement cet idéal, cristallisant l’imaginaire occidental

autour du Tibet : ce sont les capsules Shangri-La21 composées de

rhodiole tibétaine et de cordyceps. Shangri-La est un royaume

mythique imaginé par un écrivain anglais dans les années trente.

Situé quelque part au Tibet, ses habitants y vivent dans la sagesse

et l’immortalité, y incarnant la santé absolue.

Ainsi toute pharmacopée peut-être lue comme expression de

société. A travers les discours de légitimation et les représentations

qu’elles véhiculent et en ce qu’elles sont des panacées de construc-

tion récente Rhodiola crenulata et Cordyceps sinensis, révèlent

avec acuité les enjeux et les attentes des différentes sociétés qu’el-

les traversent par le jeu de la globalisation. 
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