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D’aprés les conférences de Stuart CARMICHAEL et de Mike CONZEMIUS au MERIAL 8"
Pain Management Symposium (28-30 mars 2012, Barcelone)

Stuart CARMICHAEL, DVM, RCVS Diploma in Small Animal Orthopaedics, Praticien a
Fitzpatrick Referrals, Halfway Lane, Eashing, Godalming, Surrey GU7 2QQ, UK

Michael G. CONZEMIUS, DVM, PhD, diplomé ACVS, Professeur de chirurgie a
I’University of Minnesota, C339 VMC, 1352 Boyd Avenue, Saint Paul, MN 55108, USA

Chapd : la mécompréhension du caractére chronique de I’arthrose est a 1’origine de
difficultés dans sa prise en charge, bien que de nombreux traitements soient disponibles.

Introduction :

L’arthrose est une maladie sous-estimée chez nos Carnivores Domestiques. Elle touche
environ 20% des chiens agés de plus d’un an et une proportion encore supérieure des animaux
les plus agés. La mécompréhension des mécanismes de cette affection conduit souvent a des
mauvais résultats thérapeutiques, source d’insatisfaction et de frustration de la part des
propriétaires, et la positionne comme une raison fréquente d’euthanasie (cf. : encadré 1).

1. L’arthrose, maladie chronique

1.1 Etiologie et physiopathologie :

L’arthrose est définie comme une affection articulaire progressive, intrinséquement non
inflammatoire, caractérisée par la dégradation du cartilage articulaire et la production d’os
néoformé.

Chez le chien, I’arthrose est généralement associée a un facteur déclenchant comme la
dysplasie de hanche ou de coude (cf. : illustration 1).

La dégénérescence précoce du cartilage provoque la libération de médiateurs pro-
inflammatoires, qui entrainent une inflammation aigue (synovite) et accélerent le processus
dégénératif.

De nombreux tissus vont étre progressivement atteints.

1.2 Conséquences pathologiques et cliniques de la chronicité :

En effet, ’arthrose affecte 1’articulation dans sa globalité ; la progression des 1ésions implique
toutes les structures intra- et péri-articulaires ainsi que les muscles adjacents (cf. : encadré 2).
La chronicité¢ aboutit a une atteinte du cartilage articulaire, une fibrose de la capsule
articulaire, une ostéophytose, une amyotrophie et une fibrose musculaire, des altérations de
1’0s sous-chondral et des 1ésions du systéme nerveux central (cf. : illustration 2).

La persistance d’une inflammation chronique a bas bruit, avec néanmoins des poussées aigues
de temps a autre, participe au caractere incurable de la maladie.

L’extension large des lésions et le caractére imprévisible de la progression de la maladie
rendent impossible la description précise de 1’état clinique d’un patient a un instant donné. En
effet, 'implication spécifique de chaque structure varie entre les individus et au cours du



temps, en fonction de 1’état de la maladie. Ainsi, les effets de la chronicité rendent difficile la
prise en charge de 1’arthrose et sa réversibilité.

Le caractére chronique de I’arthrose se manifeste essentiellement par des troubles de la
mobilité articulaire et de la douleur, dont le contréle doit étre une priorité.

La chronicité¢ induit plusieurs effets sur la composante douloureuse: une stimulation
douloureuse continue (depuis chacune des structures intra- et péri-articulaires), une réponse
sur-régulée et une sensibilisation périphérique et centrale du systéme nerveux. A un stade
avancé, la stimulation douloureuse chronique induit une plasticité du systéme nerveux central
a I’origine de lésions permanentes de celui-ci, d’un état douloureux accru et d’une absence de
réponse des traitements antalgiques.

Ainsi, la progression clinique tend vers une aggravation lente, ponctuée de poussées aigues
intermittentes (cf. : illustration 3). L’arthrose aboutit, dans son stade terminal, a un probléme
clinique persistant, une douleur manifeste et difficile a contrdler et des lésions avancées.

2. Traitement médical de I’arthrose

2.1 Diversité des traitements médicaux disponibles

De nombreux traitements sont disponibles et de nouvelles molécules apparaissent
régulicrement sur le marché, mais les preuves scientifiques de leur efficacité sont trés
variables.

Parmi ces traitements, seuls les anti-inflammatoires non stéroidiens (AINS), les acides gras
(AG) oméga-3, I’exercice physique / physiothérapie et la réduction du poids font I’objet de
nombreuses études reconnues. L’administration de rations riches en AG oméga-3 (provenant
d’huiles de poisson) permet de remplacer une partie des AG oméga-6 de 1’organisme, qui
possedent un rdle pro-inflammatoire. Une alimentation riche en AG oméga-3 de poissons a
entrainé une augmentation de I’appui mesuré sur les membres de chiens atteints d’arthrose, vs
alimentation classique [1]. La physiothérapie a permis a des chiens opérés pour rupture de
ligament crois¢ cranial et lésion méniscale de présenter un meilleur appui a 6 mois
postopératoires, vs exercice restreint [2]. De méme, une réduction du poids de 11 a 18% a
permis une diminution des signes cliniques de boiterie chez des chiens arthrosiques [3].

Les autres traitements dont I’efficacité n’est pas prouvée ou remise en cause a ce jour sont :
les corticostéroides, les cellules souches, D’acupuncture, les analgésiques, les
glycosaminoglycanes polysulfatés injectables et les suppléments oraux comme les
glucosamines et/ou chondroitine sulfate.

2.2 Action des anti-inflammatoires non stéroidiens et intérét du firocoxib :

Les AINS agissent en inhibant la synthése de médiateurs de 1’inflammation par les enzymes
cyclo-oxygénase (COX) de type 1 ou 2.

La COX-2 est a ’origine de la synthese des prostaglandines pro-inflammatoires, alors que la
COX-1 est notamment impliquée dans le maintien de la fonction rénale et de I’intégrité de la
muqueuse digestive.

Certains AINS ont une action préférentielle sur la COX-2 mais inhibent partiellement la
COX-1. Au contraire, les coxibs inhibent sélectivement la COX-2, tout en préservant
I’activit¢ bénéfique de la COX-1. Cela conduit a une diminution du risque d’effets
indésirables, notamment digestifs. Comme le dit Mike CONZEMIUS : <<plus la sélectivité
COX-2 d’une molécule est élevée, plus elle est efficace et slire>>. Le firocoxib est le plus
sélectif des AINS [4]. Son efficacité et son innocuité ont ét¢ démontrées par de nombreuses
études cliniques [5] [6] [7].



Conclusion :

Le caracteére chronique de I’arthrose conduit a employer nécessairement des traitements de
long terme. Ils doivent étre entrepris précocement, adaptés au stade de la maladie et choisis
parmi ceux reconnus par la communauté scientifique. Une prise en charge multi-modale
fournit des résultats plus rapides et plus efficaces, puisque les différents traitements utilisés
peuvent agir en synergie et sur différents sites simultanément.

Le suivi du patient est primordial et doit comporter une évaluation des résultats
thérapeutiques (évolution de la maladie, mobilité, douleur, qualité de vie).

Objectifs pedagogiques :

Comprendre le caractére chronique de I’arthrose et ses conséquences.

Connaitre les différents traitements médicaux de I’arthrose et leur valeur scientifique
reconnue a ce jour.

Points forts :

L’arthrose est une maladie chronique, progressive, complexe et incurable.

De nombreux tissus autres que le cartilage articulaire sont affectés, notamment le systéme
nerveux.

Le contrdle de I’inflammation et de la douleur est le but primordial du traitement médical.

Les seuls traitements médicaux de I’arthrose basés sur des preuves scientifiques solides sont
la diminution du poids, I’exercice physique, les AINS et les AG oméga-3.

Ces traitements doivent étre combinés pour une prise en charge multi-modale, plus efficace.
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Conception erronée

Conception correcte

Maladie affectant uniquement le cartilage

Maladie complexe affectant 1’ensemble des
structures articulaires

Affection de court terme

Affection chronique et incurable

Absence d’évolution de la maladie au cours
du temps

Maladie évolutive, progressive, aboutissant a
la destruction de ’articulation

Encadré 1 : erreurs courantes dans la compréhension de I’arthrose

Cartilage articulaire, membrane synoviale, liquide synovial, capsule articulaire, ligaments,
tendons, muscles, os sous-chondral, os péri-articulaire, systéme nerveux

Encadré 2 : nature des différents tissus lésés lors d’arthrose




