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Sujet :

Ce que reflete I'HbAlc et comment reconnaitre les patients chez lesquels
elle n'est pas fiable.

Les méthodes alternatives pour apprécier I'équilibre glycémique chez
ces patients.

Les indicateurs du contrble glycémique sur la mesure en continu de la
glycémie.

Résumé:

L'HbAIlc est l'indicateur le plus couramment utilisé pour apprécier le
contréle glycémique des patients diabétiques. Il est trés bien corrélé au
risque de complications microangiopathiques.

Certaine situation sont a l'origine d'HbAlc faussement élevées,
notamment les carences en fer, en B12, en folates. D'autres situations
conduisent a des HbAlc faussement basses, hotamment en cas
d'insuffisance rénale sévere. Des anomalies de I'hnémoglobine,
fréquentes dans certaines parties du monde, faussent les résultats de
I'HbAlc. Une anomalie des globules rouges sur la NFS (anémie,
microcytose, macrocytose) doit faire suspecter une HbAlc peu fiable,
surtout si discordance avec d'autres méthodes d'appréciation de
I'équilibre glycémique.

Quand I'HbAlc n'est pas fiable, les alternatives sont : I'autosurveillance
glycémique, le dosage de fructosamines (reflet de la glycémie sur 2-3
semaines), la mesure continue de la glycémie.

A partir de la mesure de la glycémie, 3 indicateurs sont utiles pour
apprécier le contréle glycémique : temps passé dans la cible 70-180 (TIR),
temps passeé en hyper (TAR) et temps passé en hypo (TBR). Dans l'idéal,
guand on vise une HBAIc <7 %, le TIR doit étre > 70 %, avec si possible un
TBR < 4 %.
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Messages Clefs :

L'HbAlc reflete la
glycémie moyenne des
2 derniers mois.

Si anémie, microcytose
Oou macrocytose sur la
NFS: I'HbAIc risque
d'étre peu fiable

Demander une
électrophorese de I'Hb
chez les patients
diabétiques originaires
d'Afrique, des Antilles,
du pourtour
méditerranéen, d'Asie,
si microcytose a la NFS

Fructosamines : reflet
de la glycémie sur 2-3
semaines

7 % HbAlc <->

273 mcmol fructosami
nes <->+de 70 % du
temps passé entre 70
et 180 mg/dl



