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LE BILAN BIOLOGIQUE HEPATO-BILIAIRE EN MEDECINE GENERALE - mise ajour 2019

DEMARCHE DIAGNOSTIQUE A SUIVRE LORS D'UNE SUSPICION D'ANOMALIE DES FONCTIONS HEPATIQUES

Anamneése alarecherche :
1- Syndrome métabolique
2- Abus d'alcool
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4- Maladies auto-immunes
5- Antécédents familiaux d'hépatopathie (hépatite B, hémochromatose, ...)
6- Sérologies virales positives: hépatites virales A, B, C, D, E, CMV ou EBV

Demander les dosages biologiques

A ! . - . Aucun bilan biologique
3- Exposition a des substances hépatotoxiques (médicaments, compléments .~ Absence de risque hépatique hépatique nécessaire
alimentaires, phytothérapie, substance illicites, toxines)

En I'absence d'apparition
de nouveaux signes

de: - Transaminases (ALAT (GPT))
- Phosphatases alcalines (PAL)
+/- Gamma-glutamyl transférase (yGT)
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Résultats normaux d'appels cliniques:
refaire un bilan

biologique
a 12 mois
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> 5 fois la norme

\ 4

1 - 5 fois la norme

\

Demander un avis spécialisé

*Doser
+ Hépatites A, B, C
* Ferritine
 Bilirubine
* TP, albumine
 FSC, LDH, CK, TSH

l

Penser a:
Hépatite virale
Suspicion
d’hémochromatose
Insuffisance hépatocellulaire
Causes extra-hépatiques
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DEMARCHE DIAGNOSTIQUE A SUIVRE LORS D'UNE SUSPICION D'ANOMALIE DES FONCTIONS HEPATIQUES

Doser:
Bilirubine
Ferritine
Résultats anormaux Résultats normaux
v \ 4

Echographie ou CT
abdominal
+/- cholangio IRM

Adaptation style de
vie

Refaire un bilan initial
a 3 - 6 mois

[ Résultats anormaux J Résultats normaux
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Refaire un bilan initial
a 3 - 6 mois

Résultats anormaux

v

Demander:
- Electrophorése des protéines
- Anticorps : ANA, antimuscle lisse,
LKM, ANCA, antimitochondrie,
antitransglutaminase
- AAT, céruloplasmine
cuprurie de 24h

Résultats anormaux Résultats normaux

v
* si tests hépatiques > 2
Investigations fois lanorme :
dirigées Fibroscan
et consultation spécialisée
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Refaire un bilan initial
a 3 - 6 mois

En I'absence d'apparition de
nouveaux signes d'appels
cliniques: refaire un bilan
biologique

a 12 mois
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Abréviations:

AAT : alpha-1-antitrypsine

ALAT (GPT) : alanine aminotransférase
ANA : antinuclear antibody

ANCA : antineutrophil cytoplasmic antibody
CK : créatine kinase

CMV: cytomégalovirus

CT: scanner

EBV: Epstein-Barr virus

Fibroscan: fibroscanner

FSC : formule sanguine complete

IRM: imagerie par résonance magnétique
LDH : lactate déshydrogénase

LKM : liver kidney microsome

PAL : phosphatase alcaline

TP : temps de prothrombine

TSH : thyroid-stimulating hormone

yGT : gamma-glutamyl transférase

Groupe de travalil

Dr Martine DEBACKER coordinatrice du groupe de travail,
Direction de la Santé,
membre du Conseil scientifique

Dr Monique AUBART médecin généraliste
Dr Georges GILSON PhD en biochimie
Dr Max HAAG médecin généraliste

Dr Isabelle ROLLAND-PORTAL Cellule d’expertise médicale,
experte méthodologique auprés du Conseil scientifique

Mme Lynn SCHEIBEL Cellule d’expertise médicale,
experte méthodologique auprés du Conseil scientifique

Les membres du GT n’ont pas déclaré de conflit d’intérét en relation avec la thématique de
cette recommandation.

Le groupe de travail s’est réuni 2 fois de juin a juillet 2019.
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