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Liens d'intérêts
• Chargé de projet (CMG) : Parcours de santé d'une personne présentant une douleur 

chronique - HAS 2023

• Panel d’experts solicité par de « Douleurs pelviennes associées à l’endométriose, 
conseils pour la pratique clinique. Un consensus formalisé d’experts par le CNGOF & 
Convergences PP - 21/06/25 - Gynécologie Obstétrique Fertilité & Sénologie.

• J’aime le lait entier



Traitement étiologique

Traitement symptomatique

Parcours de soins



Traitement étiologique :

- Médicaments (hormonal)
- Chirurgical

- autres techniques
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Traitement hormonal contraceptif
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Traitement hormonal contraceptif
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Traitement hormonal contraceptif

- Evaluation de la qualité des études 
(GRADE)

- Etude contrôlé randomisé

- 5 études au final

- Pas d’évaluation de la qualité

-  essais contrôlés randomisés 
prospectifs (ECR), les études 

observationnelles, les essais sur les 
préférences des patients…

- 15 études au final

≠



Traitement hormonal contraceptif

- deux essais : biais ++++ 

- données limitées, 

➔ Preuves insuffisantes pour les 
pilule contraceptive orale combinée

- Réduction « statistiquement 
significative » de la douleur liée à 
l'endométriose par rapport à la 
valeur de référence,

- Mais pas méta-analyse 

≠



Traitement hormonal contraceptif

➔ « essais comparatifs supplémentaires bien conçus et 
en aveugle sont nécessaire pour élaborer une hiérarchie 
des traitements fondée sur des preuves pour la prise en 
charge optimale de la douleur liée à l'endométriose. »

=



Reco HAS 2017



Reco HAS 2018



Traitement hormonal contraceptif
➔ Un des traitements de premier intention (n°33)

➔Balance bénéfice-risque (n°34)

➔Choisir en fonction des attentes, de l’historique des 
traitements, de l’âge, des comorbidités… (n°35)

➔Première intention, penser au DUI Levonorgestrel 52 mg



Traitements hormonaux
Arch Gynecol Obstet . 2021 

Jul;304(1):231-252. 

Dydrogesterone in the treatment of 
endometriosis: evidence mapping and meta-

analysis

Arch Gynecol Obstet. 2023 
Oct;308(4):1047-1056.

Efficacy and safety of oral gonadotropin-releasing 
hormone antagonists in moderate-to-severe 
endometriosis-associated pain: a systematic 

review and network meta-analysis antagonistes
oraux de la GnRH 

Arch Gynecol Obstet . 2023 
Jan;307(1):21-37. 

Evaluation of safety and effectiveness of 
gestrinone in the treatment of endometriosis: a 

systematic review and meta-analysis

• Dydrogesterone vs le reste, un peu mieux ?

« La quantité et la qualité des preuves sont généralement 
très faibles. »

• GNRH : Efficace sur la douleur

• Gestrinone « semble être sur », et avantage ?



Traitements hormonaux
Expert Opin Investig Drugs. 2020 

Dec;29(12):1377-1388.

Aromatase inhibitors for the treatment of 
endometriosis: a systematic review about 

efficacy, safety and early clinical development

Gynecol Endocrinol. 2022 
Nov;38(11):911-917.

State of the art, new treatment strategies, and 
emerging drugs for non-hormonal treatment of 

endometriosis: a systematic review of 
randomized control trials

• Anti aromatase : « constituent une option 
thérapeutique potentielle »

• D’autre pistes  : antiangiogéniques, les 
immunomodulateurs et les composants naturels. 

Dont  les agonistes de la dopamine et l'inhibiteur 
immunomodulateur JNK bentamapimod.



X. Fritel, N. Chabbert-Buffet, T. Brillac et al. 



Traitements chirurgicaux
Cochrane Database Syst Rev. 2020 Oct 

23;10(10):CD011031.

Laparoscopic surgery for 
endometriosis

Comput Intell Neurosci. 2022 Sep 
24:2022:8966063.

A Systematic Review and Meta-Analysis of 
the Efficacy of Uterine Artery Embolization in 

the Treatment of Endometriosis

Gynecol Scand 2018;97(8):942–55.

treatment in the management of deep 
endometriosis infiltrating the proximal 

rectum and sigmoid colon: a comprehensive 
literature review. 

• Laparostomie : « par rapport à la laparoscopie diagnostique 
seule, il n'est pas certain que la chirurgie laparoscopique 
réduise la douleur globale »

• L’Embolisation artériel : ils ont étudié le CA125, la FSH, le taux 
d'E2 et de taux de LH. Mais pas la douleur.

• Rectum ou colon : chirurgie-traitement hormonal > chirurgie 
seule, mais chirurgie-traitement hormonal ≈ hormone seul 



Traitements associé, complémentaire…
BMC Womens Health. 2021 Oct 

9;21(1):355.

Effect of physical activity and exercise on 
endometriosis-associated symptoms: a 

systematic review

Int J Gynaecol Obstet. 2018 
Oct;143(1):2-9.

Systematic review and meta-analysis of 
complementary treatments for women with 

symptomatic endometriosis

Integr Med Res. 2023 
Dec;12(4):101003.

Acupuncture for endometriosis: A systematic 
review and meta-analysis

• Activité Physique : exercices de souplesse et de renforcement musculaire, des 
exercices cardiovasculaires et du yoga,  pendant une 8 à 24 semaines, avec ou 
sans supervision. 

➔ Une seule étude = amélioration de la douleur. 

• Acupuncture, yoga, l’electrothérapie et exercice physique. « Aucune n'a 
permis de confirmer de manière concluante leur bénéfice, mais toutes ont 
montré une tendance positive (...). Méta-analyse de l'acupuncture => 
diminution douleur vs placebo

• Acupuncture efficace : « preuves actuelles sont limitées par les défauts de 
conception et de qualité des études originales »



Traitements associé, complémentaire…
Eur J Obstet Gynecol Reprod Biol. 

2022 Apr:271:245-249.

Impact of diet on pain perception in women with 
endometriosis: A systematic review

Nutr J . 2022 Sep 22;21(1):58. 

Food groups and nutrients consumption and risk 
of endometriosis: a systematic review and meta-

analysis of observational studies

• Régime alimentaire, douleur et endométriose : « Toutes les 
études ont montré que l'alimentation avait un impact positif » 
(essais contrôlés non randomisés)

• Produits laitiers ➔ diminution du risque d'endométriose

• Viande rouge ➔Augmentation du risque d'endométriose

  => cause, conséquence, aléatoire????



Si on reprend la base

Douleur = traitement symptomatique



Nociceptive

CIDN

• Brûlures
• Décharges électriques
• Picotement
• Fourmillements
• Froid douloureux
• Troubles sensibilité

Neuropathique Nociplastique

Douleur résultant d'une 
altération de la nociception 

malgré l'absence de lésion de 
tissu causant l'activation des 
nocicepteurs périphériques 
ou l’abscence d’évidence de 

maladie ou de lésion du 
système nerveux 

somatosensoriel causant la 
douleur

Gate 
control



• Traitement non opioïde : 
 - Paracetamol

 - Néfopam 

 - AINS             ➔ efficace, mais pas au long court

• Traitement opioïde: 

 - Aucune preuve dans l’endométriose

➔ sur les phases aigues

➔ Attention à tous les opioïdes

Nociceptive

CIDN

Gate 
control

Non étudié

Douleur Nociceptive



• Entre 8 et 12%               

• Diagnostic de novo chez des patients recevant des opioides : 

 ➔ 4,7% [IC95% : 2,1%–10,4%]         

• 2006 =>2017 : prescription d’opioïdes « forts »  + 150 %,

 + 168 % hospitalisation, + 146 % décès (> 4 par semaine) 
 

• NON indiqué pour des douleurs pelviennes chroniques ou 
musculosquelettiques.

Risque de trouble de l’usage des opioïdes
Pain. 2015 Apr;156(4):569-576. 

.Rates of opioid misuse, abuse, and addiction 
in chronic pain: a systematic review and data 

synthesis 

Clin J Pain. 2018 Mar;34(3):262-275. 

The Relationship Between Chronic Pain and 
Neurocognitive Function: A Systematic 

Review 

ANSM 2019

HAS 2022



• Première intention :  Antidépresseurs inhibiteurs de la 
recapture de la sérotonine (duloxétine ou venlafaxine) 

• Les antidépresseurs tricycliques (amitriptyline, clomipramine, 
imipramine).

• La gabapentine et l’amitriptyline ➔ non évalué / 
endométriose

Moisset, 2020

Birkinshaw - . Cochrane -2023

Neuropathique

Douleur Neuropathique/nociplastique

Nociplastique



Neuropathique

Douleur Neuropathique/nociplastique

Nociplastique

• Activité physique ++++
• Kinésithérapie (pelvienne)
• Ostéopathie
• Toxine botulique 
• TENS
• Cohérence cardiaque 
• Diététique

• Psychothérapie
• Acupuncture
• Hypnose et Autohypnose
• Relaxation
• Sophrologie
• Arthérapie/musicotherapie
• rTMS
• ….



Neuropathique

Douleur Neuropathique/nociplastique

Nociplastique



Moisset, 2020

Neuropathique

Nociplastique



Parcours de santé d'une personne 
présentant une douleur chronique 

 HAS 2023



Parcours de soins





• Le niveau 1, la ville

• Le niveau 2, les SDC et les services hospitaliers de spécialités

• Le niveau 3, les centres d’évaluation et de traitement de la douleur

Parcours de santé : pour comprendre



Parcours de santé : schéma



Parcours de santé : schéma



Parcours de santé : schéma



Parcours de santé : schéma

https://www.google.com/url?sa=i&url=https
%3A%2F%2Fwww.endoccitanie.fr%2Fbureau

%2F&psig=AOvVaw0DGFB0BZMMew-
_F7xn1EMz&ust=1764445814266000&source
=images&cd=vfe&opi=89978449&ved=0CBUQ
jRxqFwoTCKi3qsTPlZEDFQAAAAAdAAAAABAE



• Traitement spécifique : 

   - Peu de niveau de preuve

   - Consensus sur l’hormonothérapie 

• Traitement symptomatique :

   - Duloxetine en première intention

   - Traitment non médicamenteux +++ (kiné, psycho, APA, ….)

• Parcours de soins : 

   - Autours du domicile du patient ➔ soins premier

   - évaluation, communication et suivi

   

Conclusion
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