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La Haute Autorit�e de Sant�e (HAS) et la Soci�et�e de
Pathologie Infectieuse de Langue Française (SPILF),
dans le cadre du « Plan national de lutte contre la
maladie de Lyme et les maladies transmissibles par
les tiques » initi�e par la ministre de la Sant�eMarisol
Touraine, ont r�euni �a la HAS entre janvier 2017 et
f�evrier 2018 une trentaine dem�edecins g�en�eralistes,
sp�ecialistes et repr�esentants d'associations de
patients dans le but de redessiner les contours de
la prise en charge des patients atteints de maladies
transmissibles par les tiques, �a travers la r�edaction
d'un document se voulant initialement un « Pro-
tocole National de Diagnostic et de Soins ».

L'absence de consensus sur le contenu pol�emique
d'un chapitre concernant les patients atteints de
troubles subjectifs attribu�es aux piqûres de tiques a
entraîn�e un refus de la validation de ce document
dans son ensemble par une majorit�e des partici-
pants, l'HAS d�ecidant alors de le publier malgr�e
tout sous forme de « Recommandation de bonne
pratique » [1]. Cette d�emarche a �et�e critiqu�ee par
de nombreuses soci�et�es savantes, au premier rang
desquelles la SPILF pourtant �a l'origine du projet.

La borr�eliose de Lyme a vu son incidence aug-
menter en France au cours de la dernière d�ecennie,
avec un taux d'incidence estim�e en 2016 �a 84 cas/
100 000 h/an avec des disparit�es r�egionales impor-
tantes [2]. Le lancement d'une application smart-
phone d�edi�ee au signalement des piqûres de tiques
(« Signalement-Tique ») a permis d'�etablir qu'envi-
ron30 %deces piqûres surviennentdansdes jardins
autour des habitations.

En cas de piqûre de tique, seul le retrait de celle-ci
suivi d'une d�esinfection du point de piqûre reste
recommand�e. En effet, si un traitement « minute »
par doxycycline permet objectivement de r�eduire
le risque de d�evelopper un �erythème migrant,
l'efficacit�e vis-�a-vis du d�eveloppement ult�erieur
d'autres manifestations de la maladie de Lyme
n'est pas �etablie. Les patients doivent par contre
être inform�es de la n�ecessit�e de reconsulter en
cas d'apparition d'un �erythème extensif autour du

point de piqûre, d'un syndrome pseudo-grippal ou
d'autres symptômes.

Le diagnostic de l'�erythème migrant est purement
clinique, la s�erologie Borrelia ne devant pas être
demand�ee car le plus souvent n�egative �a ce stade.
En cas de doute, il suffit de mesurer la l�esion et de
revoir le patient quelques jours plus tard : une
augmentation de taille r�egulière signe le diagnostic et
impose un traitement. Celui-ci repose en première
intention sur la doxycycline (200 mg/j) ou alterna-
tivement l'amoxicilline (1 g 3�/j) pour une dur�ee de
14 jours, l'azithromycine pouvant être utilis�ee en cas
de contre-indication aux autres mol�ecules. En cas
d'�erythème migrant multiple, plus rare et qui
correspond �a une phase diss�emin�ee de la maladie,
les mêmes traitements peuvent être utilis�es mais
pour une dur�ee plus longue de 21 jours, en l'absence
d'autres manifestations (cardiaques, articulaires ou
neurologiques) qui modifieraient la prise en charge.

Le lymphocytome borr�elien, autre manifestation rare
de la phase pr�ecoce diss�emin�ee de la borr�eliose de
Lyme, s'observe plus fr�equemment chez l'enfant.
Il s'agit d'une plaque ou d'un nodule solitaire,
indolent, si�egeant souvent au lobule de l'oreille, au
mamelon ou au scrotum. La s�erologie Borrelia est le
plus souvent positive aumoment dudiagnostic,mais
peut encore être n�egative dans une minorit�e de cas.
Le traitement est le même que celui recommand�e
pour l'�erythème migrant multiple (21 jours).

L'acrodermatite chronique atrophiante, apanage de
l'adulte de plus de 50 ans, se caract�erise par un
�erythème chronique mal limit�e de coloration bleu-
violac�ee �a rouge brique, accompagn�e initialement
d'œdème, qui laisse place ensuite �a une atrophie qui
peut devenir marqu�ee. Elle s'accompagne souvent
de nodules fibreux ou plus rarement de plaques
scl�ereuses, avec dans 30 �a 50 % des cas une
allodynie dans le même territoire qui est une bonne
aide au diagnostic. La s�erologie est invariablement
positive �a ce stade tardif diss�emin�e, avec des taux
�elev�es d'IgG anti-Borrelia. Le traitement repose en
première intention sur la doxycycline 200 mg/j
pour une dur�ee de 28 jours, l'alternative reposant
sur la ceftriaxone 2 g/j pour la même dur�ee.

Si certains patients ayant pr�esent�e une authentique
borr�eliose de Lyme peuvent garder pendant quel-
ques mois des symptômes subjectifs tels qu'une
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fatigue après traitement, ceux-ci ont tendance �a
s'att�enuer spontan�ement et disparaitre dans l'ann�ee,
sans interf�erer de manière significative avec les
activit�es quotidiennes [3, 4].

La question de la prise en charge des patients
se plaignant de fatigue, douleurs mal syst�ematis�ees
et troubles cognitifs chroniques non expliqu�es par
un bilan complet et n'ayant notamment pas d'argu-
ment en faveur d'une neuroborr�eliose �a l'analyse du
LCR reste ouverte, la recommandation de l'HAS
d'un traitement d'�epreuve anti-Borrelia par doxycy-
cline 200 mg/j pendant 28 jours dans cette situation
ne reposant sur aucune donn�ee scientifique valable,
ce point �etant au centre de la pol�emique actuelle
autour de ces recommandations.

Liens d'int�erêts : participation au groupe de travail
charg�e de la r�edaction des recommandations cit�ees
dans l'article, d�efraiement et r�emun�eration vers�es
par la Haute Autorit�e de Sant�e.
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