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DEMARCHE DEVANT UNE ANEMIE — protocole

Objet

Classer une anémie a partir du VGM et des réticulocytes pour en orienter I'étiologie.

Indications
* Hémoglobine abaissée (selon I'age/le sexe) confirmée.
* Orientation étiologique.

Protocole d'exploration
e Confirmer I'anémie ; analyser le VGM et les réticulocytes (régénérative = 120 G/L vs arégénérative).
* Microcytaire : bilan martial (carence martiale ++), électrophorése de I'Hb (thalassémie), contexte
inflammatoire.
» Macrocytaire : B12/folates, TSH, bilan hépatique/alcool, myélogramme si suspicion de myélodysplasie.
» Normocytaire : réticulocytes — régénérative (hémorragie, hémolyse : LDH/haptoglobine/bilirubine) vs
arégénérative (IRC, inflammation, atteinte médullaire).

Algorithme décisionnel

Anémie confirmée

v

VGM + réticulocytes
v

Microcytaire / macrocytaire / normocytaire ?
v
Micro - fer/thalassémie - Macro - B12-folates/OH/myélodysplasie
v

Normo : régénérative (hémorragie/hémolyse) vs arégénérative (IRC/moelle)

Interprétation & conduite
» Microcytaire — carence martiale (chercher un saignement), thalassémie, inflammation.
» Macrocytaire — carence B12/folates, alcool, hypothyroidie, myélodysplasie.
e Normocytaire régénérative — hémorragie/hémolyse ; arégénérative - IRC, inflammation, moelle
(myélogramme).

Points de vigilance
« Une anémie microcytaire de I'adulte impose de rechercher un saignement (digestif ++).
* Prélever le bilan étiologique avant de transfuser/supplémenter.

Adaptation a notre contexte (ressources limitées)

* NFS + réticulocytes + bilan martial + électrophorése de I'Hb = démarche accessible.
» Rechercher paludisme/parasitoses ; électrophorése pour la drépanocytose/thalassémie.
» Myélogramme/recours pour les cas centraux.
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