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Fibromyalgie de I’adulte
Présentation géneérale des recommandations
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Contexte

En 2010 : Etat des lieux des données disponibles sur la fibromyalgie de I'adulte

- En 2025 : Eviter les errances médicales et mieux prendre en charge les patients
o La fibromyalgie : maladie reconnue par 'OMS, mais encore méconnue
o Personnes concernées : femmes et hommes, jusqu’a 2 % de la population

o Premiéres recommandations sur la fibromyalgie destinées aux professionnels
accompagnant les patients

= Démarche diagnostique et stratégie thérapeutique de la fiboromyalgie

= Complétée par une fiche d’information pour les patients.
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Réunions de travail

v Analyse de la littérature scientifique

v Etudes de pratiques en vie réelle Adoption par le College de la HAS

v Expérience des experts et des patients
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Enjeux des recommandations

Reconnaitre la souffrance des personnes présentant une fiboromyalgie

Faciliter le diagnostic et 'annoncer au patient

Aider les patients a mieux vivre avec la douleur

Graduer la stratégie thérapeutique en fonction de I'évolution de la situation
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I Messages-clés

1. D’abord, remettre la personne en mouvement et I'aider a s’adapter a la maladie

2. En complément, soulager les douleurs avec des traitements médicamenteux

3. Sidouleurs difficiles a controler, discuter d’autres traitements avec une équipe
specialisée
- Etre attentif au mésusage, effets indésirables, accoutumance aux médicaments

*  Prévenir les risques des pratiques inefficaces, ou insuffisamment démontrées, ou
dangereuses pour la santé

* Prendre contact avec des associations de patients pour y trouver une autre forme
d’écoute et d'accompagnement.
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Comment établir le diagnostic de fibromyalgie ?
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Une maladie reconnue, méconnue

Hypersensibilité généralisée a la douleur
Classification Internationale des Maladies — 11

Modifications des processus de détection et

v Douleur
v MG30 Douleur chronique de modulation de la douleur au niveau du
v MG30.0 Douleur chronique primaire SNC
> MG30.00 Douleur viscérale primaire : .
. Douleurs nociplastiques
chronique

MG30.01 Douleur diffuse chronique
Prévalence : 1,5 - 2%
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I Le diagnostic se fonde sur la clinique et le ressenti du patient

Nécessite des consultations présentielles.

Evoquer le diagnostic devant I'association de :

Douleurs > 3 mois, diffuses, variables et fluctuantes dans le temps, en intensité et
en localisation.

Symptdémes souvent associes :
o fatigue chronique - troubles cognitifs et du sommeil - troubles de ’hnumeur.

Limitation fonctionnelle avec interférence dans les activités de la vie quotidienne,
professionnelle, familiale, sociale.

Examen physique normal (hormis sensibilité a la palpation).
Absence de maladies et médicaments responsables de douleurs.
Auto-questionnaire FIRST = 5/6.

Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique 11
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Eliminer d’autres diagnostics

« Diagnostics différentiels ou maladies concomitantes !

o maladies rhumatismales, inflammatoires ou systémiques: PR, SPA, lupus, rhumatisme psoriasique, sd de Gougerot-
Sjogren, arthrose...

o myosite, myopathie

o hypothyroidie

o myélome

o maladies métaboliques: porphyrie, maladie de Fabry, syndrome d’Ehlers Danlos
o maladie ceeliaque

o ma(l)adie infectieuse: maladie de Lyme, syndrome post-maladie de Lyme traitée, symptomes prolongés au décours de
la Covid19

o syndrome de fatigue chronique...
» Prescrire un bilan biologique de 1¢ intention : NFS, CRP, TSH, CPK, ASAT ALAT
« +/- autres ex, complémentaires selon la clinique
» +/- avis spécialisé

HAS Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique
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I Confirmer le diagnostic — Evaluer le retentissement

Criteres de '’American College

of rheumatology 2016 Tout nouveau symptoéme doit entrainer

Le diagnostic de fibromyalgie est confirmé une réeévaluation clinique et diagnostique.

si 3 conditions sont réunies :

¢ douleurs et symptomes depuis = 3 mois =valuer:

- douleurs étendue dans = 4 des 5 - La qualité de vie: questionnaire QIF

réegions du corps * Le retentissement psychologique

« seveérité des symptomes (intensité et * Le retentissement social

éne ressentie , .
9 ) Rechercher des facteurs de vulnérabilité

Calcul d’un score global de sévérite de la (sociale, professionnelle, traumatique,
fibromyalgie violences).

HAS Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique
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IAnnoncer le diagnostic

Il s’agit d’'un diagnostic positif.

L'annonce permet de légitimer la souffrance et les symptéomes :

«  Temps dédié pour expliquer la maladie, ses mécanismes et les symptomes qui
alterent les capacités physiques, la réalisation des activités et la qualité de vie.

* Expliquer les options de traitement disponibles.

HAS

*  Remettre la fiche d’informations HAS destinée aux patients. ol

. la i
vivre avec e, Maladie pour migy

ptertre 225

S Symptémes

*  Programmer le suivi ensemble.

HAS Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique e — 14
HAUTE AUTORITE DE SANTE 30 septembre 2025



o

3

Quelles stratégies thérapeutiques
mettre en place ?
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I Stratégie thérapeutique graduée

Proposer un suivi
= Plus frequent jusqu'a stabilisation des symptomes.

= Puis si evolution favorable : suivi tous les 3 a 6 mois.

= Recours a d'autres medecins spécialistes, a une
SDC' pour avis, conseils, évaluation multidiscipli-
naire et pluriprofessionnelle, choix et accés a un
traitement adapté, douleurs rebelles.

HA§ Webinaire — Fibromyalgie :
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Evaluer réguliérement les effets
des thérapeutiques

= Etat fonctionnel, activités de la vie
quotidienne, maintien du travail.

= Douleurs, autres symptomes,
humeur.
= Qualite de vie.

30 septembre 2025

Graduer la stratégie thérapeutique

= Debuter par des interventions de
1'¢ ligne puis compléter si besoin avec
des interventions de 2¢ ligne.
= Reconsiderer le maintien d'une ou plusieurs
composantes de la strategie therapeutique.
= Compléter avec des interventions de
3¢ lighe apres réévaluation et avis.

améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique 16



I En premiere ligne : associer les interventions

.............................................. En premiére ligne s associer les interventions sessesebeseisasuiasesseissssesanisiesessnsasas
[ Activité physique J [ Autogestion de la maladie ] [ Maintien dans lemploi ] Problémes de santé ou
difficultés associés

= Conseils de maintien de lactivite = Conseils de simplification des = Encourager le maintien de l'acti- = Repérer, évaluer, traiter,
physique du quotidien, pratique activités quotidiennes. vité professionnelle. accempagner les :
d'une AP* et diminution des com- Coconstruire des pistes = Appui sur le médecin du SPST:: « troubles du sommeil ;
portements sedentaires. d'adaptation. si retentissement notable sur le « troubles psychiques

= Programme d'APA* supervisé = Séances collectives d'ETP*: travail (anxiete, depression,
avec apprentissage en autono- si besoin de développer une = Recherche d'aménagements avec ideation suicidaire? :
mie : si niveau d'AP insuffisant autonomie dans la gestion de la le SPST et lemployeur : si difficul- * situations de surpoids
et si difficultés pour pratiquer en maladie ou face a des difficultés tés significatives ou avant un arrét ou d'obésité ;
autonomie et en sécurité. d'adaptation. de travail + toute forme de vul-

= Programme de soins a visée = Interventions psychologiques = Formation, orientation, RQTH?, nérabilité, situation a
fonctionnelle (SMRY): si difficultes spécialisées et structurées : si invalidité temporaire : si insuffi- risque.
persistantes ou déconditionne- stratégies d'adaptation ou com- sance ou impossibilité d'aménager
ment physique. portements inadaptés. le travail
HAS Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique 17
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I En deuxieme ligne, en complément des interventions
de 1ere ligne

........................... En deuxiéme ligne en complément des interventions de 1re ligne Ceessssesesscssssesseas e ne
Traitements médicamenteux : Autres interventions non médicamenteuses,
effet modeste sur les douleurs sans effet indesirable, ni risque pour la sante

= Identifier systématiquement mésusage et risques associés des médicaments. = Soins thermaux toujours associés a de l'exercice

> Réévaluer tolérance, efficacité ressentie, effets indésirables. physique et a poursuivre en autonomie : en cas
de severite moderee de la fibromyalgie et dans

= Douleurs continues : traitement de fond par antidépresseurs et antiépileptiques a faibles une phase stable de la maladie.
doses. . B .
= Douleurs incidentes : traitement ponctuel, jamais au long cours (paracétamol voire - Rela)fa_tlon. hy!)nose, meditation sous conditions
AINSY) dfe dell\t/_rance ! S .
: e - formation appropriee des intervenants ;
= Recou.rs .prudent au tramadol en traitement ponctuel des dpulegrs aigles |nIC|dentes. sihinition dLFJ)F():onptenu et des modalités pratiques ;
= Prescription exceptionnelle du tramadol au long cours et apres avis (consultation douleur). - autoapprentissage par le patient ;
= Autres opioides hon recommandés. - arrét en cas de non-reponse.
HA‘.S Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique
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En troisieme ligne en complément de la 1re ligne et si besoin
de la 2e ligne

Neurostimulation avec effets sur les douleurs

- P Neurostimulation avec effet général sur les douleurs et la qualité de vie
localisées ou locorégionales

= Aprés avis pluridisciplinaire : TENS* de facon transitoire = Aprés avis SDC : rTMS ou tDCS*
Sous conditions et modalités de délivrance, d'apprentissage. Selon disponibilité du matériel, personnel dédié et formé en établissement de santé.
Arrét en cas de non-reponse. Arrét en cas de non-reponse.

HAS Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique 19

HAUTE AUTORITE DE 5ANTE 30 septembre 2025



4

Activité physique et autonomisation
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Attentes du patient de la rééducation,
Evaluer la souffrance de celui-ci,
Connaissances concernant la fibromyalgie,

Difficulté a bouger vs trop d’activité physique.

HA‘.S Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique 21
! T 30 septembre 2025



I Education thérapeutique

Position du thérapeute,

Peut prendre du temps, car on demande beaucoup au patient,
Patient, expert de son histoire et de son corps,

Poser les bases avant de commencer le traitement,

Maitrise mieux ce que 'on comprend.

Pourquoi faire de I’activité physique ?

HAS Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique
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I Quelle activité physique ?

2/3x / semaine

Aérobie

1 Objectif fonctionnel
Transposable chez lui/elle
Autonomisation
Diminue les risques de rechutes

(Casanova-Rodriguez et al, 2024)
(EULAR, 2017)

HAS Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique
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IActivité physique, comment la doser ?

- La fonction
- La qualité de vie

 La douleur

HA‘S Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique
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I Comment gérer la motivation ?

«
.

CC__

Besoin de compétence Besoin d’autonomie Besoin de proximité sociale
(interaction efficace avec le milieu) (capable de faire ses propes choix)

NB : Il est normal que des rechutes se
produisent

HA‘.S Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique 25
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En résumé, ’APA...

Nécessite de savoir pourquoi on la fait ==> ETP

Objectif fonctionnel et non diminution de la douleur

Visée d’autonomisation du patient ++

Notion de plaisir.

HAS Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique 26
HAUTE AUTORITE DE SANTE 30 septembre 2025



5

Co-construction du projet de soins
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I Partenariat patient-médecin pour des soins personnalisés

* «lln'y apas une fibro mais des fibros | » : variabilité des symptédmes, de leur intensite,
de leur répercussion sur la vie quotidienne.

—> efficacité singuliére des traitements

 La personne atteinte de fibromyalgie est I'actrice principale de ses soins pour aller
mieux.

« Un projet de soin individualisé avec co-construction d'objectifs réalistes et atteignables :
* Quels sont les besoins, attentes et priorités du patient vis-a-vis des traitements ?
* Quelles sont ses priorités et projets de vie ? - viser une compatibilité
* Quelles sont ses expériences passées et actuelles vis-a-vis des traitements ?
* Quelles sont ses ressources ? Ses préférences ?
* Quelles sont les ressources de son environnement ?

* Quelles thérapeutiques non-médicamenteuses et médicamenteuses ? Intervenants ? Lieux ?

HAS Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique 28
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I Evaluer régulierement la situation avec le patient

» Tous les 3-6 mois ou plus

* Eléments de suivi :

Soulagement des symptdmes

Qualité de vie

Réalisation des activités de la vie quotidienne, capacités fonctionnelles
Maintien des activités familiales, professionnelles, sociales

Amélioration du niveau d’activité physique et diminution des comportements sédentaires

Capacités d’adaptation a la maladie : valorisation des stratégies personnelles développées pour
s’adapter a la fibromyalgie

Humeur

Consommation médicamenteuse
== Compléter le projet de soins en fonction
des améliorations, des difficultés exprimées, des attentes et des demandes du patient.

Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique 29
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I Patience et adaptabilité

HAUTE AUTORITE DE SANTE

Accepter que les choses prennent du temps

Ne pas se décourager si un soin
n’a pas l'efficacité escomptée.

Respecter la temporalité du patient.
Rester a son écoute.

Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique
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I En parler avec des personnes qui vivent avec une fibromyalgie

Au sein d’association de patients :

« Partager des informations de confiance sur la fibromyalgie, les mécanismes, les
traitements qui peuvent apporter un bénéfice ou qui comportent des effets
indésirables, ou des risques pour la santé

- Etre conforté et soutenu

* Aider les proches a comprendre ce qui vous arrive

Participer aux séances d’éducation thérapeutique, aux cbtés des professionnels de santé

« Partager le vécu et les expériences de vie au quotidien avec la maladie

H & S Webinaire — Fibromyalgie : améliorer la stratégie diagnostique et thérapeutique 31
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Questions - Réponses
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Merci de votre participation !
Retrouvez le replay de ce
webinaire sur notre site

Qualiscope

DX f Jalin

HAS
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Développer [a qualité dans le champ
sanitaire, social et médico-social
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