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Rappel. Sont traités par ailleurs :  

A- Solanaceae à alcaloïdes tropaniques 

1. Belladone, Atropa belladonna L. 

2. Daturas et brugmansias  

3. Jusquiames, mandragores, Solandra, Duboisia 

B- Autres Solanaceae 

1. Solanum spp. 

2. Tabacs et brunfelsias 

 

 
A. Solanaceae à alcaloïdes tropaniques 

 

Généralités : rappels sur l’intoxication anticholinergique 
 
 

Les alcaloïdes tropaniques des Solanaceae (hyoscyamine/atropine et scopolamine 
a) sont des 

inhibiteurs compétitifs des récepteurs muscariniques périphériques et centraux. S’opposant à 

l’action de l’acétylcholine, ils sont à l’origine d’une action anticholinergique (= 

parasympatholytique).  

Le toxidrome anticholinergique [1], dont la gravité dépend de la dose ingérée, se traduit par 

un ensemble de symptômes neuropsychiques et périphériques qui peuvent être présents en 

totalité ou en partie. Les premiers se traduisent par de la confusion, des hallucinations visuelles 

et auditives, du délire, des propos incohérents, de l’incoordination motrice et de l’agressivité. 

L’individu peut être comateux, on note parfois des convulsions. Parmi les signes périphériques 

on note une mydriase, une rougeur du visage, une sécheresse de la bouche et des muqueuses, 

une tachycardie sinusale et une rétention urinaire [2]. L’évolution est généralement favorable en 

24-48 heures. Les effets, qui apparaissent rapidement après l’ingestion, peuvent varier selon les 

individus et le ratio atropine/scopolamine propre à la plante incriminée. Les décès, rares, sont le 

plus souvent secondaires aux troubles du comportement (noyade, défénestration, …) ; ils 

peuvent être, exceptionnellement, la conséquence directe de l’empoisonnement (ex. : détresse 

cardio-respiratoire). 

Le traitement est essentiellement symptomatique : réhydratation et recours aux benzodiazépines 

pour leurs propriétés sédatives. La physostigmine (= ésérine = Anticholium® b), un inhibiteur de 

la cholinestérase provoquant l’accumulation de l’acétylcholine au niveau synaptique, est proposée 

dans les syndromes modérés à graves. Des effets indésirables et des contre-indications 

conduisent à l’utiliser selon un protocole strict [3]. Des études rétrospectives et prospectives 

publiées en 2018-19 confirment son efficacité dans la prise en charge du toxidrome 

 
a On rappelle que la (±)-atropine est le racémique de la (–)-hyoscyamine. Sur les alcaloïdes tropaniques, voir : 

Kohnen-Johannsen KL, Kayser O. Tropane alkaloids: chemistry, pharmacology, biosynthesis and production. 

Molecules. 2019;24(4) (en ligne, 23 pages) ; Huang JP, Wang YJ, Tian T, Wang L, Yan Y, Huang SX. Tropane alkaloid 

biosynthesis: a centennial review. Nat Prod Rep. 2021;38(9):1634-1658 ; Shim KH, Kang MJ, Sharma N, An SS. 

Beauty of the beast: anticholinergic tropane alkaloids in therapeutics. Nat Prod Bioprospect. 2022;12(1):33 (en ligne, 

15 pages). Sur leur action délirogène et celle des anticholinergiques synthétiques, en particulier l’aspect historique, on 

peut voir : Lakstygal AM, Kolesnikova TO, Khatsko SL, Zabegalov KN, Volgin AD, Demin KA, et al. DARK classics 

in chemical neuroscience: Atropine, scopolamine, and other anticholinergic deliriant hallucinogens. ACS Chem 

Neurosci. 2019;10(5):2144-2159 (215 réf.). PubMed. 

b Molécule soumise, en France, au régime de l’ATU nominative. 

http://phytomedia.univ-angers.fr/fr/phytomedia/plantes-toxiques/daturas-et-brugmansias.html
http://phytomedia.univ-angers.fr/fr/phytomedia/plantes-toxiques/jusquiames-mandragores.html
http://phytomedia.univ-angers.fr/fr/phytomedia/plantes-toxiques/solanum.html
http://phytomedia.univ-angers.fr/fr/phytomedia/plantes-toxiques/tabacs-et-brunfelsias.html
http://dictionnaire.acadpharm.org/w/Atropine
http://dictionnaire.acadpharm.org/w/Scopolamine
https://dictionnaire.acadpharm.org/w/Parasympatholytique
http://dictionnaire.acadpharm.org/w/%C3%89s%C3%A9rine
https://ansm.sante.fr/tableau-acces-derogatoire/anticholium
https://www.mdpi.com/1420-3049/24/4/796
https://link.springer.com/article/10.1007/s13659-022-00357-w
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30566832/
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anticholinergique (toutes causes confondues) [4, 5]. Ses effets indésirables ont également fait 

l’objet d’une revue parue en 2019 [6]. Certains auteurs estiment qu’elle constitue le meilleur 

traitement dans les intoxications anticholinergiques les plus graves [7]. 

 

 

(I) - Belladone, Atropa belladonna L. 
 

Tous les organes de cette plante herbacée renferment, en quantités très variables selon l’origine 

géographique et la période de végétation, des alcaloïdes tropaniques très majoritairement 

représentés par l’hyoscyamine [ 8 , p. 18]. Les feuilles, qui furent longtemps utilisées en 

thérapeutique, font toujours l’objet d’une monographie de la Pharmacopée européenne (11e éd., 

4678). Il en est de même pour la poudre, la teinture et l’extrait sec (titrés), ainsi que la belladone 

pour préparations homéopathiques (à peu près la seule forme à être encore employée en France). 

La plante étant peu fréquente dans la plupart des régions françaises sauf dans l’Est, les cas 

d’exposition signalés sont peu fréquents : en 7 ans (2012-2018), 2 cas asymptomatiques et 6 cas 

symptomatiques (dont 2 de gravité forte) impliquant une confusion entre fruits de belladone et 

fruits comestibles 
c ont été inscrits au fichier du système d’information des Centres antipoison 

(SICAP) [9]. 

 

1. Revues de littérature 

Depuis la monographie à caractère essentiellement historique de Lee publiée en 2007 [10], peu 

de textes centrés sur la toxicité 
d de la seule belladone ont paru. En 2013, une courte note a 

brièvement résumé les effets de la plante, sa toxicité et son utilisation [11]. En 2018, deux textes 

ont été publiés. Le premier, consacré à la neurotoxicité de l’espèce, développe la pharmacologie 

et la toxicologie de ses alcaloïdes et aborde son rôle dans les troubles neurologiques, sa toxicité 

chez l’enfant, ou encore la stratégie de prise en charge du toxidrome anticholinergique [12]. Le 

second, présenté comme une « revue rétrospective » [13], recense et commente très brièvement 

sept cas 
e d’intoxication par la plante postérieurs à la série de 49 cas pédiatriques publiée par 

Çaksen et al. en 2003 [14]. En 2020, des auteurs slovènes ont fait paraître une revue sur les 

intoxications par les Solanaceae de « l’Europe tempérée » recensées entre 1966 et 2018  
f. Des 

tableaux récapitulatifs résument brièvement cause de l’intoxication, symptômes et durée, etc. 

[15]. 

 

2. Intoxication chez l’enfant 

On comprend aisément que les baies de belladone, noires et luisantes, puissent susciter la 

convoitise des enfants. De la taille d’une cerise (all. Tollkirsche), elles sont entourées du calice 

persistant et développé. Les statistiques, quand elles sont disponibles, montrent que les cas 

 
c Selon l’auteur du document exploitant les données du SICAP, la plante recherchée aurait été le raisin. À notre 

connaissance aucune confusion de ce type n’a été, à ce jour, explicitement signalée dans la littérature scientifique. 

d Une « updated overview », parue en 2011 dans un périodique peu connu et volontairement non citée ici, ne consacre 

qu’un court paragraphe à la toxicité de cette plante : 3 réf., une 4e étant utilisée dans le paragraphe “essais cliniques ”. 

e D’autres cas cités dans cette revue impliquent en fait un Datura ou de l’atropine. Un cas lié à une préparation 

homéopathique est également mentionné. 

f Si le titre de la publication mentionne ces dates, la bibliographie ne comporte en fait que très peu de références 

antérieures à 1990. De plus, celle-ci comporte diverses erreurs (p. ex. absence du ou des premiers auteurs). 

http://dictionnaire.acadpharm.org/w/Atropine
https://www.zoom-nature.fr/wp-content/uploads/2019/06/bella-gemin.jpg
https://www.anses.fr/fr/content/le-dispositif-national-de-toxicovigilance
https://www.inspq.qc.ca/toxicologie-clinique/numero-thematique-sur-les-toxidromes
https://toxiplante.fr/photos/belladone_3.jpg
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d’exposition des enfants 
g , sans être fréquents, ne sont pas exceptionnels et souvent sans 

conséquence majeure.  

Entre 2007 et 2011, les Centres antipoison du Royaume-Uni ont enregistré 62 demandes 

spécifiques concernant l’ingestion accidentelle de baies de belladone chez des enfants âgés de 1 

à 11 ans (âge moyen : 3,7 ans). Quarante-sept enfants — trois enfants sur quatre — sont restés 

asymptomatiques, 5 étaient confus, 5 somnolents, 4 ont eu des hallucinations, 2 étaient agités et 

2 nauséeux. Une mydriase a été notée chez 4 d’entre eux et 2 présentaient une accélération du 

rythme cardiaque [16]. 

En Autriche, une analyse rétrospective portant sur la période 2002-2017 a identifié 176 cas 

d’ingestion de baies de belladone dont 82 concernaient des enfants âgés de 13 mois à 14 ans (79 

ingestions accidentelles). Soixante-et-onze enfants étaient asymptomatiques lors de la 

consultation du Centre de Vienne. Des symptômes mineurs (mydriase, rougeur, tachycardie, 

enrouement) ont été notés chez les 4 enfants qui avaient consommé une seule baie ; chez les 3 

enfants qui en avaient ingéré 3 ou 4, les symptômes étaient tout aussi mineurs (troubles visuels 

modérés) ; agitation, confusion et hallucinations ont caractérisé l’état du seul enfant qui en aurait 

ingéré jusqu’à 30 [17]. 

En Suisse, entre janvier 1995 et décembre 2009, le Centre d’information toxicologique de Zurich 

a noté 156 cas d’exposition d’enfants à la belladone (organe non précisé) rarement 

symptomatiques [18]. 

En Turquie, où Çaksen et al. avaient recensé en 2003 quarante-neuf cas survenus depuis 1996 

dans la région de Van, une étude rétrospective (2006-2013) conduite à Kars confirme que cette 

intoxication est courante dans cette partie de l’Anatolie orientale : 174 cas d’ingestion de baies 

de belladone par des enfants de 2 à 14 ans (dont 80 considérées comme sévères) ont été traités 

aux urgences pédiatriques durant cette période. Contrairement — et curieusement — à ce que 

l’on observe dans l’ouest de l’Europe, ces ingestions induisent presque toujours des troubles  
h : 

chez les 104 plus jeunes (2-5 ans), les symptômes les plus fréquents ont été une mydriase 

(103/104), une parole dénuée de sens et une rougeur (101/104), de l’agressivité et de l’agitation 

(95 et 97/104), de la tachycardie (95/104) et une ataxie locomotrice (83/104) ; convulsions, 

bouche sèche et léthargie étaient rares (4, 6, et 3/104). Les signes biologiques (inexpliqués) 

associé les plus fréquents ont été une leucocytose 
i (60/174) et une augmentation de la protéine 

C réactive, de la glycémie et de l’ASAT (12-14 % des cas) [19]. 

  

 
g Certaines statistiques sont fournies tous âges confondus (du moins par plante). Ainsi, le Centre antipoison de Milan 

— il gère 65 % des intoxications signalées en Italie — a recensé 116 expositions accidentelles ou volontaires à la 

belladone entre 1995 et 2007 sur environ 10 000 expositions à une plante bien identifiée ; trois seulement 

concernaient des baies, parfois utilisées par erreur pour aromatiser la grappa (!). Cf. Colombo ML, Assisi F, Della 

Puppa T, Moro P, Sesana FM, Bissoli M. et al. Most commonly plant exposures and intoxications from outdoor toxic 

plants. J Pharm Sci Res. 2010;2(7),417-425. Celui de San Diego (Californie) en a lui comptabilisées 118 entre 1998 et 

2007 (sur 1786 patients atteints d’un toxidrome anticholinergique dû à une plante). Cf. Carstairs SD, Luk JY, Cantrell 

FL. A comprehensive review of anticholinergic plant exposures in California, 1997-2008. Clin Toxicol (Phila). 2010; 

48(6):628. (NACCT Abstracts, n° 115). 

h Doit-on en déduire que seuls les parents dont les enfants ont présenté des symptômes les ont conduits aux urgences 

pédiatriques ?  

i Leucocytose, élévation des transaminases et autres anomalies biologiques ont aussi été relevées dans une autre étude 

sur 108 patients (59 % âgés de 5 à 8 ans) conduite en 2011-2012 dans la même région (à Van et à Diyarbakir). Le 

manuscrit, accepté pour publication en septembre 2015, a été publié tel quel en ligne le 10 décembre. Le texte a 

finalement été publié en 2021 : Bektas ̧ MS, Aktar F, Günes ̧, A, Uluca Ü, Gu ̈lsen S, Karaman K. Atropa belladonna (deadly 

nightshade) poisoning in childhood. West Indian Med J. 2021;69(4):230-234. 

https://fr.wikipedia.org/wiki/Grappa
https://www.semanticscholar.org/paper/Most-commonly-plant-exposures-and-intoxications-Colombo-Francesca/2b86e418cc219766b108b9f5300b655ad1feb298
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&cad=rja&uact=8&ved=2ahUKEwiO4JOhx6jjAhWS34UKHZHHDu8QFjAAegQIAxAC&url=https%3A%2F%2Fwww.eapcct.org%2Fpublicfile.php%3Ffolder%3Dcongress%26file%3DAbstracts_Denver.pdf&usg=AOvVaw1Sr3Mteb_bGkS-fRXJitCE
https://www.mona.uwi.edu/fms/wimj/article/2550
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En dehors de ces données globales, rares sont les cas individuels que les praticiens de l’urgence 

ont publiés depuis dix ans : 

En France, une enfant de deux ans présentant les symptômes caractéristiques du toxidrome 

anticholinergique a été hospitalisée à Limoges en 2010. Son état d’agitation permanent a justifié 

l’administration de diazépam ; les troubles ont régressé en 30 heures [20]. 

En Turquie, un enfant de 8 ans a été présenté en psychiatrie pour un état psychotique : 

cherchant à attraper des objets invisibles, parlant de façon incohérente, il ne reconnaissait pas sa 

famille. La nuit précédente, il s’était plaint de céphalées et avait vomi. L’existence d’hallucinations 

et de désorientation spatiale et temporelle ont conduit les médecins à évoquer une intoxication 

par les baies de la belladone et à diriger le patient vers les urgences cliniques (surveillance et 

lorazépam IV) [21]. 

 

3. Intoxications chez l’adulte 

Les intoxications de l’adulte par la belladone semblent rares. En dehors de la consommation 

volontaire à des fins hallucinatoires [22] — beaucoup moins fréquente que celle des daturas et 

brugmansias —, l’ingestion de belladone par un adulte peut-être la conséquence de l’ignorance, 

d’une méprise, de son utilisation comme plante médicinale, d’une substitution ou d’une 

contamination, voire de la simple curiosité [ 23 ]. Un tel contexte conduit généralement à 

l’ingestion d’une quantité de baies parfois indéterminée [24, 25, 26], mais souvent massive : « trois 

poignées » [27], une « cinquantaine de baies », etc.  

 

3.1 Méprise : confusion avec d’autres baies, comestibles ou supposées telles 

Cette confusion, bien connue, se traduit habituellement par la consommation du fruit frais « sur 

place ». Toutefois, on rappellera que « myrtilles » et autres « baies sauvages », fraîches ou surgelées, 

peuvent aussi être destinées à la confection de pâtisseries, ce qui aboutit à des intoxications 

collectives et massives (cf. Bruneton, 3e éd., 2005). Il semble qu’aucune intoxication de ce type 

n’ait été publiée depuis 2008 [28].  

 

Confusion avec des myrtilles j (Vaccinium spp., Ericaceae) 

Le Centre antipoison de Marseille a présenté, en 2009, le cas de deux hommes qui avaient 

consommé, au cours d’une chasse dans les Alpes, une cinquantaine de « myrtilles » chacun. Une 

heure trente plus tard, troubles visuels et bouche sèche les conduisirent à l’hôpital. Des 

benzodiazépines atténuèrent leur agitation (t + 4 h) mais l’un d’eux, devenu délirant à t + 12 h, 

a dû être traité par de la lévomépromazine. La même équipe a rapporté le cas de deux femmes 

ayant, elles aussi, consommé des « myrtilles sauvages » lors d’une randonnée en Corse (10 pour 

l’une, 20 à 30 pour l’autre). Quinze heures après, la symptomatologie était encore très marquée 

et l’une des deux souffrait de rétention urinaire : après pose d’un cathéter, 1,2 litre 
k d’urine était 

évacué. Les quatre patients se sont rétablis en 24 heures [29]. 

En Suisse, la même année, l’amateur de « myrtilles » s’est d’emblée présenté … en 

ophtalmologie : anxieux, désorienté, il avait une vision floue, des flashs lumineux et une paralysie 

de l’accommodation [30]. 

 
j Sauf précision fournie par les auteurs, nous traduisons ici systématiquement blueberries par myrtilles, sans garantie 

que c’est bien un Vaccinium (et lequel) que les victimes pensaient cueillir…  

k Le texte dit « 12 litres ». On suppose une erreur typographique… 

http://dictionnaire.acadpharm.org/w/Diaz%C3%A9pam
http://dictionnaire.acadpharm.org/w/Loraz%C3%A9pam
http://www.sudoc.fr/091505577
https://s2.qwant.com/thumbr/0x380/6/3/1bf14168544132e844cd3dc2778e500136cab1b9e6890bf4c5f54fc51b0dc7/iStock-1214107032.jpg?u=https%3A%2F%2Fbrz-mon-panier-minceur.s3.eu-central-1.amazonaws.com%2FArticles%2FiStock-1214107032.jpg&q=0&b=1&p=0&a=0
http://dictionnaire.acadpharm.org/w/L%C3%A9vom%C3%A9promazine
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En Turquie, Cikla et al. ont publié une série de 9 cas, tous liés à la consommation de fruits que 

les victimes pensaient être des myrtilles du Caucase (Vaccinium arctostaphylos L.) et qui étaient des 

baies de belladone. Presque tous les patients ont présenté les signes habituels du toxidrome 

anticholinergique et se sont vu administrer une benzodiazépine. L’un d’entre eux, atteint de 

sclérose en plaque et sous glatiramère et acide alendronique, hypertendu et en coma grave (GCS 

(Glasgow Coma Scale) = 4 [E1V1M2]) a présenté un hématome sous-dural pris en charge 

chirurgicalement [31]. Les auteurs, par le titre de l’article, laissent entendre que cet hématome est 

lié à la belladone, mais l’hypothèse a été contestée par la suite [32]. En 2020, sur les bords de la 

mer Noire, cinq autres adultes ayant pensé consommer des myrtilles ont, eux aussi, présenté un 

syndrome anticholinergique classique [33]. 

 

Confusion avec d’autres baies 

En Turquie, confusion ou ignorance ont été à l’origine d’intoxications plus ou moins 

prononcées : avec des mûres 
l dans le cas d’un homme de 71 ans de la Région de la Mer Noire 

[34], ou avec un forest fruit (non identifié) in large amounts dans le cas d’une femme de 49 ans 

hospitalisée au même hôpital de Bolu inconsciente, tachycardique, érythrosique et respirant 

difficilement [35]. Sept des neuf cas d’intoxication par les baies traités en 2021 à Kayseri étaient 

le fait de l’ignorance : les victimes avaient considéré que ces fruits sauvages étaient comestibles : 

tous avaient, entre autres, la bouche sèche et un discours incohérent [36]. La même mésaventure 

était arrivée à un homme d’Erzurum en 2016 [37]. 

C’est aussi par inadvertance qu’une femme de Rhénanie-du-Nord-Westphalie a consommé 8-10 

« fruits des bois » bleuâtres (bläulich-schwarzen Waldbeeren), ce qui a déclenché, tardivement, des 

effets anticholinergiques [38]. Dans un cas relaté en Inde en 2014, les fruits absorbés par la 

victime n’ont pas été formellement identifiés, mais leur identité est probable au vu de la 

symptomatologie observée [39]. 

 

3.2 Méprise : confusion des feuilles avec celles d’espèces comestibles 

L’intoxication collective survenue en Inde en 2008 ne concerne pas la belladone de nos régions, 

mais une espèce très proche : Atropa acuminata Royle ex Lindl. Vingt-neuf personnes de l’armée 

indienne, en garnison dans la Vallée du Cachemire, ont présenté les symptômes caractéristiques 

du toxidrome anticholinergique entre 30 minutes et 4 heures après un repas. L’enquête a montré 

qu’une absence d’approvisionnement en légumes frais avait conduit le cuisinier à utiliser des 

plantes sauvages ressemblant à des épinards (qui, de fait, étaient de la belladone) [40]. Un cas de 

contamination d’épinards par des feuilles de belladone 
m a été publié en Turquie en 2020 : une 

enfant de 8,5 ans a présenté une mydriase et un délire avec hallucinations visuelles [41]. 

 

3.3 Utilisation de la belladone dans un but thérapeutique 

Intoxications par des formes pharmaceutiques 

Un toxidrome anticholinergique sévère a été publié au Royaume-Uni en 2015. Une femme, 

souffrant d’insomnie apparemment non enrayée par 7,5 mg de zopiclone, a ingéré directement à 

 
l Les auteurs utilisent le mot blackberry (mûre), mais n’indiquent pas la dénomination latine (Rubus sp. [ronce], Rosaceae). 

S’agit-il bien de la mûre ? Confondre la baie d’une belladone avec l’agrégat de drupéoles d’une mûre est difficile à 

comprendre (sans même parler des épines de cette ronce…). 

m La photographie accompagnant l’article n’est pas très nette. La feuille ne semble pas avoir un lobe entier, mais 

plutôt grossièrement denté … (comme un datura ?) 

http://www.beykozses.com/wp-content/uploads/2019/06/indir.jpg
http://agence-prd.ansm.sante.fr/php/ecodex/frames.php?specid=62489085&typedoc=R&ref=R0138108.htm
http://agence-prd.ansm.sante.fr/php/ecodex/notice/N0293432.htm
https://www.sfmu.org/calculateurs/glasgow.htm
http://temperate.theferns.info/plantimages/sized/9/1/910ef436bc009e3437bf5f4b222709e475b73b3f_960px.jpg
http://dictionnaire.acadpharm.org/w/Zopiclone
https://s2.qwant.com/thumbr/0x380/5/9/68c103661a6d722496df7246a9e9290c1177c6247f515760c986c98a3e6918/fruits-blackberry-perron-noir-600x613.jpg?u=https%3A%2F%2Fwww.semisurbains.com%2Fwp-content%2Fuploads%2F2015%2F03%2Ffruits-blackberry-perron-noir-600x613.jpg&q=0&b=1&p=0&a=0
http://www.florabeilles.org/sites/default/files/styles/filigrane/public/images/tige_et_feuilles.jpg?itok=_H1dTDVV
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la bouteille 50 mL d’une “ A. belladonna preparation n ” qu’en temps qu’herboriste elle s’était 

légalement procurée chez un fabricant de teintures végétales. La dose ingérée (ca 15 mg 

d’atropine) a provoqué tachycardie (130 bpm), hypertension (180/110 mm Hg), rougeur, 

transpirations (sans fièvre), mydriase bilatérale peu réactive et agitation sévère. Intubée, elle a été 

maintenue sous propofol et fentanyl et réhydratée pendant une dizaine d’heures [42].  

Le cas de glaucome aigu bilatéral par fermeture de l’angle observé par des auteurs australiens 

chez une femme se plaignant de céphalées, de vomissements et de troubles visuels est clairement 

un effet indésirable déclenché par un produit d’automédication à base de belladone. Ce dernier, 

— une composition contenant en outre de la chlorphénamine et de la pseudoéphédrine — avait 

été utilisé pendant plusieurs jours et selon la posologie recommandée en vue de soulager les 

symptômes d’une infection des voies respiratoires. La femme présentait des facteurs de risques 

anatomiques (oculaires) préexistants et la notice du produit ne comportait pas de mise en garde 

appropriée. Acétazolamide (IV) et application locale de pilocarpine/timolol ont précédé une 

iridotomie au laser destinée à permettre l’écoulement de l’humeur aqueuse depuis la chambre 

postérieure de l’œil vers la chambre antérieure et le retour à la normale [43].  

Une équipe nord-américaine (Wisconsin, USA) a publié en 2017 un cas inhabituel d'anisocorie 

avec mydriase persistant plus de deux semaines et ne répondant pas à la pilocarpine. Une pupille 

tonique d’Adie a été envisagée par les auteurs : si tel avait été le cas, elle aurait été atypique 

compte-tenu de l’âge de la patiente (70 ans) et de la durée de récupération. Le collyre 

homéopathique utilisé par la patiente a pu être responsable de cet épisode. Ce collyre contenait 

de l’euphraise, de l’hepar sulfuris et de la belladone (6 X) [44]. Le même collyre a ultérieurement 

été à l’origine d’un cas de glaucome aigu par fermeture de l’angle observé en Pennsylvanie chez 

une femme de 55 ans [45]. 

En 2014, fièvre et convulsions chez un nourrisson de 20 jours ont, là encore, été attribués au 

remède homéopathique — contenant de la belladone — qui lui avait été administré comme 

antidiarrhéique [46]. 

Dans un cas plus récent (Allemagne, 2022) de syndrome anticholinergique lié à la prise d’une 

préparation homéopathique d’extrait de belladone, l’analyse (LC-MS) a établi que cette dernière 

renfermait environ 3 mg/mL d’atropine (soit 600 fois la dose déclarée), établissant ainsi qu’il y 

avait eu une erreur lors de sa fabrication  
o [47]. 

 

Intoxications par la plante considérée comme « médicinale » 

Ce type d’intoxication semble exceptionnel. Un cas a été décrit au Maroc : une enfant de 11 ans, 

s’est vu prescrire des baies de belladone par un herboriste pour traiter une jaunisse, effet 

indésirable du traitement médicamenteux qu’elle suivait pour une tuberculose ganglionnaire 

(rifampicine, isoniazide). Elle a développé un tableau anticholinergique dominé par les effets 

centraux pris en charge par une sédation (diazépam) et un traitement symptomatique [48].  

Plusieurs cas d’automédication ont été publiés en Turquie. Dans deux cas survenus à Giresun 
p, 

les victimes — des personnes âgées — avaient utilisé la belladone pour réguler leur glycémie 

(mais la publication ne dit pas clairement s’ils connaissaient l’identité de la plante qu’ils utilisaient) 

 
n Préparée à partir de feuilles sèches (1 kg) percolées à froid par 10 L d’éthanol à 45 %, puis conditionnée en flacons 

de 0,5 L. 

o La publication n’est pas claire : elle évoque à plusieurs reprise une dilution D4 d’extrait de belladone mais, par 

ailleurs, précise que le composant (Atropinum sulfuricum D4) a été remplacé par une dilution d’atropine D1. 

p Sur les bords de la Mer Noire. C’est la Cérasonte (Pharnacée - Kerasun) de l’Antiquité d’où Lucullus rapporta une 

variété de cerise (kiraz [turc], kerasos [grec], ceresia [lat.]) [Littré et CNRTL]. 

https://www.vidal.fr/medicaments/substances/propofol-2939.html
https://www.ameli.fr/assure/sante/themes/glaucome/comprendre-glaucome
https://www.vidal.fr/substances/6728/chlorphenamine/
http://dictionnaire.acadpharm.org/w/Pseudo%C3%A9ph%C3%A9drine
http://dictionnaire.acadpharm.org/w/Ac%C3%A9tazolamide
http://dictionnaire.acadpharm.org/w/Pilocarpine
http://dictionnaire.acadpharm.org/w/Timolol_(mal%C3%A9ate_de)
https://www.glaucomes.fr/traitement/lasers/iridotomie/
http://dictionnaire.academie-medecine.fr/index.php?q=anisocorie
http://www.snof.org/encyclopedie/pupille-tonique-dadie
http://www.snof.org/encyclopedie/pupille-tonique-dadie
https://encrypted-tbn0.gstatic.com/images?q=tbn:ANd9GcQJT1w6Qo6Ui-5yPrt5VrYkSJRmVhtqKK6NKmFrLmSd1RJWHoFHoA
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[Sanitas et al., 2014]. Deux autres cas d’utilisation de la belladone pour traiter un diabète ont été 

publiés en 2022 : une femme de 65 ans et un homme de 58 ans ont ingéré respectivement5 ou 6 

ou 6 ou 7 baies dans ce but [49]. Dans deux autres cas, respectivement observés à Van en 2011 

et à Ankara en 2017, c’est pour soulager des douleurs gastriques que les victimes avaient utilisé 

une « plante ». À Van, la victime (un homme de 40 ans) avait eu recours à des feuilles sèches [50]. 

À Ankara, la victime — un homme de 52 ans en bonne santé — a été hospitalisé après avoir fait 

cuire et mangé des feuilles qu’il ne connaissait pas [51]. À chaque fois, la plante apportée par les 

proches de ces deux hommes a été identifiée comme étant de la belladone. 

 

Tisane contaminée 

Bien qu’il ne s’agisse pas d’une utilisation directe de la belladone, on signalera ici une série de 

toxidromes anticholinergiques enregistrés en 2013 aux Pays-Bas, consécutifs à la prise d’une 

infusion à base de racines de guimauve (Althaea officinalis L., Malvaceae). Un cas a été observé en 

France (mêmes racines, achetées eux Pays-Bas). Les produits utilisés contenaient 1-10 mg/g 

d’atropine : la contamination des racines de guimauve par des racines de belladone avait dû se 

produire lors de la récolte et échapper au contrôle qualité [52]. 
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