2 5 Congres francais LN Q.-\ =N ol @ | a b r h a

de Rhumatologie

niversité de Caen Centre Hospitalier
UNIVErsIte de de Belfort-Montbéliard -
Basse-Normandie g Laboratoire de Rhumatologie Appliquée

Effet d’un complément alimentaire associant
plusieurs anti-oxydants (Cicatendon®) sur un
modele de tendinopathie humaine in vitro

Boumediene Karim', Leclercq Sylvain'?, Conrozier Thierry?, Baugé Catherine’

1 EA4652 MILPAT, Université de Caen Basse-Normandie, Caen, France
2 Deépartement de Chirurgie Orthopédique, Clinique Saint-Martin, Caen, France
3 Service de rhumatologie, Centre hospitalier de Belfort-Montbéliard, Belfort, France

Rationnel : Objectif :

*Tendinopathies = probléme majeur de santé publique

o fréquentes chez I'adulte, Identifier des substances capables d’améliorer leur
o >300000 interventions chirurgicales des tendons chaque année aux USA. . A =
traitement ou de les prévenir.

» Causes : vieillissement ou sur-utilisation.

Hypothése : Matériel et méthodes :

» Cultures primaires de ténocytes humains
Un complément alimentaire associant principalement de la . . N
» Modéle de tendinopathies in vitro

spiruline, de la vitamine E, du Zinc et du sélenium, o IL1b (1 ng/ml) : une cytokine pro-inflammatoire considérée comme un
. R . initiateur de ces pathologies stimulant linflammation, I'apoptose et la

composants puissamment anti-oxydants (Cicatendon® dégradation de la matrice tendineuse. . _
: 5 s o Ciprofloxacine (100 pg/ml) (CIP) : un antibiotique de type fluoroquinolone,
Labrha, France) pouvait avoir des effets bénéfiques en vue capable d'induire des I&sions tendineuses avec une désorganisation de la

; 2 A . y matrice, une inflammation des paratendons et des changements
du traitement ou de la prévention des tendinopathies. dégénératifs des ténocytes.

* Traitements : doses croissantes de Cicatendon®(0.5 & 1.5 ug/ml de spiruline).

Résultats :

CICATENDON® N’A AUCUN EFFET TOXIQUE SUR LES
TENOCYTES ET NE MODIFIE PAS LEUR CAPACITE DE CICATENDON® REDUIT L'INFLAMMATION
PROLIFERATION

LES TENOCYTES REPONDENT DIFFERENTIELLEMENT
A LINTERLEUKINE-1 ET A LA CIPROFLOXACINE

n=3
Elisa PGE2

48h de traitement

Expressionrelative
(ARNM)
=
= o
o o
induction de PGE2

[N
L

0,5 1, 1,5
Cicatendon (ug/ml)

IL1: 2 MMPs (MMP1, MMP2, MMP3) : —
7 collagéne de type IlI Cicatendon®:
CIP: N la prolifération des ténocytes N |a production de PGE2 induite par I’IL1
7 MMP2, mais pas les autres métalloprotéases

CICATENDON® REDUIT LINFLAMMATION CICATENDON® INDUIT LA CICATRISATION

induite par P'IL1 (exprimé en %) n=3
120 ARN : RT-PCR
Protéine : Elisa
100

g) 80
S60 B 0pg/ml Cicatendon
240 0.5 ug/ml Cicatendon

20 B 1.5ug/mlCicatendon
0

Collagéne Il (ARNm)

Cicatendon® : Cicatendon

N ’expressionides MMPs induite par I’IL1 N augmentation du collagéne de type Ill induite
N la production de MMP2 induite par |a CIP. par I’IL1

Conclusion :

Cette étude met en évidence un effet bénéfique de I’association spiruline vitamine E sur les ténocytes humains, en
s’opposant aux effets délétéres induits par la ciprofloxacine et l'interleukine-1. Elle agit en réduisant la production de PGEZ2, la
production ou I'expression des MMPs et en s’opposant a la production de collagéne de type lll.

Des études in vivo sont nécessaires pour valider cet effet au plan de la clinique.




