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Implant pour dispositif d’ostéosynthése, notamment du rachis.

Cet implant comprend une partie 1 destinée & l'ancrage
osseux et un corps 2 de fixation sur une tige 3, présentant un
canal 6 débouchant sur la partie postérieure dudit corps,
délimité par deux branches latérales 8 et ouvert de part et
d'autre du corps pour pouvoir recevoir la tige 3; limplant
comporte un capuchon 9 taraudé, adapté pour pouvoir étre
vissé sur un filetage 12 des branches latérales 8 afin de
bloquer la tige 3 en transiation et en rotation, et une vis
pointeau 13 pouvant étre vissée dans un bossage interne 15
du capuchon 9 avec sa pointe 13a enfoncée dans la tige 3.
Cet agencement simplifie considérablement Iinstrumentation
nécessaire, tous les implants utilisés pouvant en effet &tre du
type & ouverture postérieure grice au capuchon fixé sur I'ex-
trémité postérieure,
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La présente invention a pour objet un
implant pour dispositif d'ostéosynthése, notamment du
rachis, du type comprenant une partie destinée a
l'ancrage osseux et un corps de fixation sur une tige,
dans 1legquel est ménagé un canal débouchant sur une
partie postérieure dudit corps et délimitant deux
branches latérales.

La partie d'ancrége osseux peut étre par
exemple une vis ou une lame convenablement réalisée.

Les corps des implants connus,SOnt, soit
fermés, soit ouverts postérieﬁrement, soit ouverts
latéralement.

Ces implants présentent les inconvénients
suivants : _ : , '

~ le nombre d'éléments nécessaires pour
l'instrumentation est trés élevé, en raison de
l'existence de trois types différents de corps;

- les corps ouverts postérieurement entrai-
nent 1l'obligation d'utiliser des bloqueurs intracana-
laires, comme décrit par exemple dans le brevet
francais 2 545 350 (83 07 450), constituant des
éléments d'instrumentation supplémentaires qui doivent
étre placés au préalable sur la tige.;

~ 1l est relativement difficile d4'introduire

Y

la tige dans les implants i corps fermés;

- les implants & corps ouverts doivent étre
orientés de maniére précise,' ce qui constitue une
sujétion génante pour le praticien dans le cas de
l'utilisation de vis;

' - la multiplicité et la complexité des élé-
ments utilisés nécessitent la mise en oeuvre d'un ma-
tériel ancillaire important;

- 1la fabrication des éléments de ces im-
plants est difficile et onéreuse, et leur ablation
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également difficile, en raison notamment de l'obli-

gation d'exécuter des coupes.
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L'invention a pour but de Proposer un im-
plant exempt de ces inconvénients.

Conformément & 1l'invention, le corps de
l'implant  présente un canal débouchant sur une partie
postérieure dudit corps, délimitant deux branches
latérales et ouvert de part et d'autre du corps pour

 pouvoir recevoir la tige, et l'implant comprend d'une

part un capuchon taraudé, adapté pour pouvoir étre
vissé sur un filetage formé sur les branches latérales
constituant 1'extrémité postérieure du corps en fer-
mant le canal de ce coté, -et pour que ses-deux bords
diamétralement oppogés prennent appui sur la tige, et
d‘autre part une vis pointeau poﬁvant étre vissée dans
un trou taraudé correspondant ménagé dans le capuchon
de facon.que sa pointe pénétre dans la tige, laquelle
est ainsi bloquée en translation et en rotation par
les deux bords du capuchon et par la vis.

La mise en oeuvie de ce capuchon permet de
ramener a un seul le type de coips nécessaire, & sa-
voir un corps ouvert postérieurement, ce qui réduit
considérablement le nombre d'éléments nécessaires pour
le dispositif d'ostéosynthése, en supprimant par
exemple les bloqueurs intracanalaires de la technique
antérieure rappelée ci-dessus.

La vis pointeau peut &tre manoeuvrée in-
dépendamment du capuchon, son pointeau venant pénétrer
dans 1la tige, et assure la'sécurité de la fixafion"en

30agissant comme un frein d'écrou.

D'autres particularités et avantages de
l'invention apparaitront au cours de la description
qui va suivre, faite en référence aux dessins annexés

s

qui en illustrent deux formes de réalisation a titre



10

15

20

25

30

2624720

3

d'exemples non limitatifs

- 1la Figure 1 est une vue en élévation lon-
gitudinale d'une premiére forme de réalisation de
l'invention dans laquelle l'implant comprend une vis
pour l'ancrage osseux;

- la Figure 2 est une vue en élévation la-
térale du capuchon de 1l'implant de la Figure 1; E

- la Figure 3 est une vue de dessus du ca-
puchon de la Figure 2; '

- la Figure 4 est une vue en élévation d'une

seconde forme de réalisation e l'implant selon 1l'in-

Vvention dans lagquelle la partie d'ancrage osseux est

un crochet;

- la Fidlire 5 est une vue en élévation avec

- arrachement partiel, de l'implant de la Figure 4 fixé

sur une tige d'un dispositif d'ostéosynthése;
" - la Figure 6 est une vue dans un plan sa-
gittal de vertébres dont l'une est fracturée;

- la Figure 7 est une vue dans un plan
frontal de 1la fracture de la Figure 6 réduite par un
dispositif d‘'ostéosynthése pourvu d'implants selon
l'invention; .

-~ la Figure 8 est une vue dans le plan sa-
gittal du dispositif de la Figure 7.

L'implant représenté aux Figures 1 & 3 est
destiné & faire partie d'un dispositif d'ostéosyn-
thése, notamment du rachis.

I1 comprend une partie destinée a l'ancrage
osseux, constituée dans cet exemple par une vis 1,
connue en soi et qui ne sera donc pas décrite, et un

vcorps 2 de fixation sur une tige 3 dont la éurface est

lisse ou munie d'aspérités telles que des pointes de
diamant. '

Le corps 2 comporte, en partant de 1l'ex-
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trémité de 1la vis 1, une partie cylindrique 4, une
partie conique 5 et une partie postérieure du type
ouvert, c'est-d-~dire qui présente un canal 6 s'éten-
dant suivant l'axe X-X de la vis 1, débouchant>sur la
partie postérieure, et ouvert de part et d'autre du
corps 2 pour pouvoir recevoir la tige 3. Cette der-
niére prend' appui sur un fond arrondi 7 du canal 6,
qui est. d'autre part délimité par deux branches ou
berges latérales 8 constituant 1'extrémité postérieure
du corps 2. '

L'implant comprend. un capuchon femelle 9
présentant un taraudage 11 adapté pour pouvoir étre

vissé sur un filetage correspondant 12 formé sur les

branches 8, et pour’ que ses deux bords diamétralement
opposés (9a) puissent prendre appui, en fin de vissa-
ge, sur la tige 3. De son co6té, la périphérie du capu-
chon 9 est également profilée pour permettre son vis-
sage par une clé appropriée non représentée} par exem-
ple par un profil 17 & douze pans (Figure 3) ou un
profil octogonal. De plus, l'implant comprend une vis
pointeau 13 pouvant étre vissée dans un trou taraudé
14 ménagé dans un bossage de révolution interne 15 du
capuchon 9, d'axe X-X, de telle sorte que le pointeau
13a puisse venir s'enfoncer dans la tige 3. Le bossage
15 est dimensionné pour pouvoir s'insérer entre les
bras 8 en étant pratiquement & leur contact. De ce
fait, +tout rapprochement des deux bras 8 pendant le
vissage du capuchon 9 est impossible. -

La vis pointeau 13 présente un évidement
axial .16 profilé de maniére & pouvoir recevoir un
outil de vissage non représenté, par exemple un profil
a4 six pans. ' ’

Le filetage 12 de 1l'extrémité postérieure du
corps 2 d'une part, le taraudage 14 du bossage 15 et
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le filetage ﬁe la vis pointeau 13 d'autre part, pré-

sentent des pas de vis différents. Enfin, 1la vis

d'ancrage 1, le corps 2, le capuchon 9 et la vis 13

sont réalisés en un méme matériau biocompatible, par

exemple l'acier selon la norme américaine 316 L

correspondant & la norme AFNOR AS 1 Z2 CND 17.3, la'
vis pouvant étre selon la norme *"M3CH".

Le montage de 1l'implant qui vient d'étre
décrit est trés simple : on introduit d'abord la tige
3 entre 1les branches 8 dans le canal 6 jusqu'a ce
qu'elle vienne en appui contre le fond 7, puis, la vis
pointeau 13 étant engagée dans le bossage 15, on visse
partiellement le capuchon 9 sur le filetage 12. On met
en charge 1'implaft par détraction ou compression ou
dérotation, on fixe ensuite l'ensemble provisoirement
par serrage de la vis 13 par 1l'outil correspondant au
profil du logement 16, jusqu'd ce que la pointe 13a
pénétre- dans la tige 3. Enfin, on procéde a la fixa-
tion terminale par vissage & fond du capuchon 9. De ce
fait, la pointe 13a de 1la vis 13 entrainée par le
capuchon 9 en raison de la différence des deux pas de
vis, s'enfonce dans la tige 3. '

Au terme de ces opérations, la tige 3 est
bloguée & 1la fois en translation et en rotation en
trois points, & savoir : les deux bords %9a du capuchon
9 et la pointe 13a de la vis 13. Enfin, cette derniére
assure la sécurité de la fixation en agissant comme un
frein 4'écrou. _

Dans le second mode de réalisation illustré
aux Figures 4 et 5, l'implant est un crochet 18 com-
portant une lame recourbée 19 pour l'ancrage osseux,
connue en soi, et un corps 21 formé de deux branches
latérales 8 1reliées & la lame 19 par une une ﬁartie'
conique 22 et délimitant entre elles le canal 6, le
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corps 21 étant similaire au corps 2. La vis pointeau
13 permet le blocage crochet.18-tige 3 dans toutes les
directions, comme dans la réalisation des Figures 1 a
3. De méme, en raison de la différence des deux pas, a
savoir celui du taraudage 11 du capuchon ou capsule.9
et de la vis pointeau 13, il n'y a aucun risque de
dévissage du capuchon 9 lorsque la vis pointeau 13 est
blogquée sur la tige 3. Le blocage du crochet 18 sur la
tige 3 est exécuté sans blogqueur ni verrou de sécuri-
té, et la fixation de la tige 3 dans le canal 6 est
alors extrémement stable, comme cela peut étre vérifié
par des tests mécaniques.
La mise en place du crochet 18 s'exécute de
la maniére suivanse : on procéde tout d'abord a son
implantation de la méme maniére que celle d'un crochet

4 ouverture postérieure fermé par un bloqueur cylin-

droconique. Ce type de crochet présente un corps
creusé d'un canal dont la moitié, du cdété de 1l'implan-
tation de 1la lame est cylindrique, et l'autre moitié
conique. Un blogueur constitué d'un anneau cylindro-.
conique et surmonté d'un corps carré, permet le
blocage du crochet sur la tige en niveau et en
rotation. Pour obtenir une immobilisation stricte du
crochet ouvert dans 1l'appui  osseux, un verrou de
sireté est mis en place, et assure avec le bloqueur
une fixation pour un double boulonnage.

Donc, aprés implantation du crochet, on
insére la tige 3 dans le canal 6§, puis on visse
partiellement la capsule ou capuchon 9 au moyen d‘une
clé adaptée au contour extérieur polygonal 17, on met
ensuite en charge (détraction ou compression) par
réglage du vissage du capuchon 9. On fixe l1l'implant au
moyen de la clé dont l'extrémité est engagée dans le
logement profilé 16 de la vis pointeau 13, et on
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procéde enfin au blocage définitif du capuchon 9 avec
la clé pfécédemment utilisée. 7

Il convient de noter que le crochet 18 a
ouverture postérieure fermée par le capuchon 9, est
spécialement recommandé lorsque 1l'insertion du blo-
gqueur ou du verrou de sécurité est difficile ou im-
possible (crochets divergents trop rapprochés, etc..).

Les Figures 7 et 8 montrent 1l'implantation
d'une instrumentation d'ostéosynthése sur des verté-
bres - 10 dont 1'une présente une fracture 25 (Figure
6). Cette instrumentation comprend deux dispositifs 20
de solidarisation et de traction transversale (DTT) &
tiges transversales 22 et crochets 23 fixés sur les
tiges 3. L'instrumentation est complétée par plusieurs
implants 18 constitués par des crochets & capuchon 9
tels gque décrits en référence aux Figurés 4 et 5,
convenablement répartis le long des tiges 3.

En plus de ceux mentionnés ci-~dessus, l'in-
vention présente les avantages suivants

- possibilité d'introduction directe de la
tige 3 postérieurement au corps de l‘iﬁplant sans
nécessiter des piéces complémentaires, telles que blo-
queurs intracanalaires;

- possibilité de réaliser la compression et
la détraction (c'est-a-dire 1la mise en extension de
la partie rachidienne ou osseuse) sans obligation

‘d'une orientation précise de la téte dans le cas des

implants & vis, alors qu'une orientation précise est
au contraire imposée par la forme conique du systéme
antérieur; ' '

- simplification considérable de 1l'instru-
mentation par la réduction dés différents types de
corps utilisés jusqu'd présent & un seul type, ouvert
postérieurement;
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- simplification corrélative du matériel
ancillaire;

- simplification de la fabrication, le ca-
puchon, la vis pointeau et le filetage sur l'extrémité
postérieure du corps n'impliquant pas de difficulté
particuliére de fabrication;

' - meilleure fixation de 1'implant par la
fixation en trois poihts'sur la tige, & savoir deux:
bords opposés du capuchon 9 et la vis pointeau 13;

- possibilité . de remise en tension du dis-
positif (lorsque cela devient nécessaire par suite de
la croissance d'un jeune sujet) ou d'ablation aisée,
cette derniére étant surtout nécessaire en traumato-
logie. En effet, e démontage de 1'implant peut étre
effectué trés aisément d'abord par dévissage de la vis
13, puis du capuchon 9; _

- enfin facilité d'introduction de la tige
dans l'implant, contrastant avec la difficulté actuel-
le d'introduction de cette tige dans un corps fermé.

- La méthodologie de montage assure la conser-
vation du logement profilé 16 de la vis 13 gréce au
fait que l'effort principal de serrage est exercé, non
pas sur ce logement 16, mais sur le pourtour 17 du ca-
puchon 9.

En variante, 1la vis pointeau 13 peut étre
excentrée.
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REVENDICATIONS

1 - Implant pour dispositif d‘'ostéosynthése,
notamment du rachis, comprenant une partie (1, 19)
destinég 4 l'ancrage osseux et un corps (2, 21) de fi-
Xation sur une tige (3), caractérisé en ce que le
corps (2, 21) présente un canal (6) débouchant sur une
partie postérieure dudit corps, délimitant deux bran-
ches latérales (8) et ouvert de part et d'autre du
corps pour pouvoir recevoir la tige (3), et l'implant
comporte d'une part un capuchon (9) taraudé, adapté
pour pouvoir étre vissé sur un filetage (12) formé sur
les branches latérales (8) constituant 1'extrémité
postérieure du corps (2, 21) en fermant le canal (6)
de ce cdté, et poum que ses deux bords diamétralement

.opposés (9%a) prennent appui que la tige (3), et d'au-

tre part une vis pointeau (13) pouvant étre vissée
dans un trou taraudé (14) correspondant ménagé dans le
capuchon (9), de facon due sa pointe (13a) pénétre
dans la tige (3), laguelle est ainsi blogquée en trans-
lation et en rotation par les deux bords (9a) du ca-
puchon (9) et par la vis (13).

2 - 1Implant selon la revendication 1, ca-
ractérisé en ce gque la vis (13) est engagée déns un
bossage interne de révolution (13) du capuchon (9).

3 - Implanﬁ selon la revendication 2, ca-
ractérisé en ce gque la vis pointeau (13) présente un
évidement (16) profilé de maniére 4 pouvoir recevoir
un outil de vissage, et la périphérie (17) du capuchon
(9) est également profilée pour permettre son vissage
par une clef correspondante.

4 - Implant selon l'une des revendications 1
4 3, caractérisé en ce que le filetage (12) de 1l'ex-
trémité postérieure du corps (2, 21) d'une part, le
trou taraudé (14) et le filetage de la vis pointeau
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(13) d'autre part, présentent des pas de vis
différents.
5 - Implant selon l'une des revendications 1
a4 4, caractérisé en ce que la partie d'ancrage (1,
19), le corps (2, 21), le capuchon (9) et la vis poin-
teau (13) sont réalisés en un méme matériau biocompa-

tible.
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