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Le texte du Dr Walter Kissel [1] représente un texte d’opinion, basé sur une expé-
rience clinique de plus de 25 ans comme interniste et expert d’assurance auprès de 
patients souffrant de douleurs chroniques et en particulier de fibromyalgie.

Le modèle personnel qu’il présente concernant l’intri-
cation émotionnelle et neuro-musculaire chez les pa-
tients souffrant de douleurs chroniques correspond à 
une fine observation et est en grande partie corroboré 
par les découvertes récentes des neurosciences. En ef-
fet, l’activation par toute douleur des régions corticales 
sensori-motrices et simultanément de celles liées à 
l’identification des émotions est maintenant large-
ment reconnue.
Les «douleurs centrales primaires; Primär-zentrale 
Schmerzen» dont il est question dans ce texte peuvent 
quant à elles être comprises comme correspondant à la 
«sensibilisation centrale» de cette hyperalgésie disso-
ciée d’une lésion périphérique [2], qui est très large-
ment associée à notre compréhension actuelle de la 
fibromyalgie [3]. La sensibilisation centrale – égale-
ment identifiée dans d’autres syndromes douloureux 
chroniques – semble pouvoir être induite par de nom-
breux événements, dont des traumatismes physiques 
douloureux ou, comme l’évoque notre collègue, par 
des facteurs émotionnels, dont les traumatismes psy-
chiques [4, 5].
Ces derniers – tout en méritant la plus grande atten-
tion [6] – ne représentent cependant pas la seule ori-
gine de la fibromyalgie, qui est un syndrome aux déter-
minants multifactoriels et complexes, faisant l’objet de 

nombreuses hypothèses provenant de la recherche 
dans les domaines rhumatologique, neurologique, 
hormonal, immunologique et infectieux, mais restant 
encore en quête d’un modèle explicatif consensuel. 
 Relevons que l’Association Internationale pour l’étude 
de la Douleur, l’IASP, vient de réunir de nombreuses 
 réflexions et avancées concernant ce syndrome dans 
un ouvrage de revue, qui devrait contribuer à une mise 
à niveau de nos connaissances sur la fibromyalgie et sa 
complexité [7].
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