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“LE QUOTIDIEN
DU MEDECIN
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Coup de chapeau
a larecherche frangaise

Le Pr Laurent Sedel

et la Soclété frangaise

de chirurgie orthopédique
ont été les invités d'honneur
du 25' Congrés annuel

de I'IOA (Israell Orthopaedic
Association). Le Pr Sedel a
été élu membre d'honneur

de I'lOA. Ce sont les travaux
sur les prothéses de hanches
céramique-céramique, menés
depuis plus d'une trentaine
d'années par I'équipe
parisienne de Lariboisiére,
qui ont fait l'objet de

cette distinction méritée.

Faible friction
Historiquement, lorsque le pion-
nier de la chirurgie arthroplas-
tique modeme de hanche, le Bri-
tannique John Charnley, a
popularisé cette intervention, ce
fut grice a la découverte d'un
couple de surfaces articulaires
prothétiques a faible degré de fric-
tion : ce couple de matériaux de
référence qui a permis a la pro-
thése de hanche de devenir une
intervention « de routine quoti-
dienne » fut le couple métal-poly-
éthyléne. Ce couple se substituait,
de fagon plus ou moins empirique,
a un couple moins performant sur
la durée, bien que souvent encou-
rageani dans ses résultais préli-
minaires, le couple métal-métal.
Le principe conceptuel de base
que venait d'établir le Britannigue,
ingénieur de formation avant
d’étre chirurgien, était 'usage ex-
clusif de cette Low Friction Ar-
throplasty. La solution technique
exclusive qu'il préconisait, cette
prothése a faible frottement (ou
a glissement optimisé), était une
téte fémorale de trés faible dia-
métre (22 mm) couplée & un co-
tyle prothétique en polyéthyléne
4 haute densité moléculaire.

Si cette expérience du début des
années 1960 apparaissait effecti-
vement révolutionnaire, dans la
mesure ou elle rendait fiable et,
done, accessible a des milliers de
patients cette intervention, elle
ouvrait par la méme occasion la
voie 4 une recherche bioméca-

nique avide de perfectionnisme.
Linitiative d'un chirurgien fran-
cais parisien, installé a Pau, le
Dr Boutin, introduisant en 1970
des surfaces articulaires alumine-
alumine, allait remettre en ques-
tion les dogmes, supposés intan-
gibles, établis par Charnley et
mettre en lumiére, au fur et & me-
sure qu'avancait 'expérience cli-
nique, que la problématique ne se
cantonnait pas a la basse friction.
Si cette derniére représentait un
paramétre essentiel du cahier des
charges de mise au point d'une
prothése durable, il fallait anssi in-
clure les notions suivantes : faible
tendance, au fil des années, a
l'usure d'une ou des surfaces ;
faible émission de débris d'usure
dans 'environnement (articulaire)
arthroplastique ; bonne tolérance
des débris d'usure (éventuelle-
ment émis).

Réactions aux débris

Dans le cadre d'une recherche
fondamentale et clinique, I'école
chirurgicale orthopédique pari-
sienne du CHU Saint-Louis - Lari-
boisiére, dirigée par le Pr Witvoet,
puis par le Pr Sedel, a fait avan-
cer ce concept, dont 1'élément
fondamental demeurait la pré-
sence d'une interface articulaire

alumine-alumine. Des études his-
topathologiques chez I'animal et
chez I'hnomme ont cherché a ap-
précier les réactions tissulaires de
proximité aux débris d'usure. Des
études biomécaniques et tribolo-
giques soumettant, en laboratoire,
des systémes porteurs de la pro-
theése a des cycles de charges et
de contraintes répétitifs ont per-
mis d'évaluer — de fagon prédic-
tive — le comportement de la pro-
thése. Des études de structures
sistance i la fracture ont participé
4 la mise au point de générations
successives de protheses. La re-
cherche clinique évaluant les per-
formances de ces générations
prothétiques successives n'a mo-
difié les parameétres qu'un a un,
afin de disposer de séries homo-
genes et analysables : usage ou

non de ciment, diameétre de la
téte, rectification de Ia géométrie
du cone, support de la téte prothé-
tique sphérique, ou de la char-
pente hémisphérique méiallique,
support de la cavité acétabulaire,
revétement par hydroxyapatite ou
non de ces éléments métalliques
pour en faciliter I'ostéo-intégra-
tion...

Quatre générations

Au fil d'une expérience de trente-
cing ans, aprés avoir vu apparaitre
quatire générations successives
d'implants (sans modification
drastique de la géométrie anato-
mique d'origine), la quasi-iotalité
des reproches que l'on avait cru
(en partie par dogmatisme) pou-
voir faire au couple céramique-
céramique ont été éliminés ou gra-
duellement relativisés (une
douzaine de fractures pour cing
mille cing cents implantations
dans une série récente). La tech-
nologie industrielle des céra-
miques de derniére génération en
a modifié la structure moléculaire,
la rendant beaucoup plus résis-
tante aux fractures ou a 'usure.
Lévénement spectaculaire, plus
que chirurgicalement catastro-
phique, que constitue la fracture
d'un composant céramique est de-
venu exceptionnel. A noter, égale-
ment, la survenue occasionnelle
de bruits, pergus par le patient, sur
quelques-unes de ces prothéses.

Exigences

Les résultats cliniques observés
dans des études de « survie » (ou
de persistance au sein du patient)
de l'implant installent le couple cé-
ramique-céramique dans le groupe
des systémes les plus performants
sur le long terme. Bien entendu, la
démonstration de cette qualité de
résultats cliniques ne reste pos-
sible que si I'ensemble des autres
exigences relatives aux implants
est respecté : mode de fixation
squelettique, spécificités du dessin
du cone porteur de la téte ou de la
coque acétabulaire hébergeant le
colyle en céramique.
Au total, sur la base de ressources
technologiques francaises et
d'idées innovantes, également
francaises, tout un chapitre de la
chirurgie orthopédique prothé-
tique que I'on croyait immuable a
été clarifié et probablement ré-
écrit. C'est cette contribution des
équipes francaises a la chirurgie
orthopédique mondiale que le
Congrés de I'TOA a Tel-Aviv a
voulu saluer en honorant le Pr Se-
del et la Sofcot.
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