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BIOCHIMIE SANGUINE

& CHOLESTEROL total . . . . . @ 2,10 g/1 5,43 mmol/1
(Enzymatique - Alinity ABBOTT)

Enfants g/l mmol/1

Taux souhaitable < 1,70 < 4,40

Taux modéré 1,70-1,99 4,40-5,15

Taux élevé > 2,00 > 5,18

Adultes g/l mmol/1

Taux souhaitable < 2,00 < 5,18

Taux modéré 2:00=2;39 5,18-6,19

Taux élevé > 2,40 > 6,22
o CHOLESTEROL H.D.L. . . . . . t 0,49 g/1 1,27 mmol/1

(Dét.+Accél. - Alinity ABBOTIT)

g/l mmol/1

Taux faible < 0,40 < 1,04

Taux modéré 0,40-0,60 1,04-1,55

Taux souhaitable > 0,60 > 1,55

Rapport Chol.HDL/Chol.total. . : 23 %
&+ CHOLESTEROL LeBD lic » o « &« » % 1.,39g/1 3,58 mmol/1
(Par calcul)

g/l mmol/1

Taux souhaitable < 1,00 < 2,59

Taux modéré 1,00-1,59 2., 59 =4, 11

Taux élevé > 1,59 >4, h

En cas de Cholestérol LDL>1.60 g/1 (4,14 mmol/1), une modification du mode de vie est
recommandée, suivie d‘un contrdle 3 mois aprés.

71 est recommandé d’évaluer le risque cardio-vasculaire & l‘’aide de 1‘outil SCORE*
(Systematic Coronary Risk Estimation) pour connaitre les objectifs thérapeutigues du
Cholestérol -LDL

NIVEAU DE RISQUE OBJECTIF THERAPEUTIQUE
CARDIO-VASCULAIRE DU CHOLESTEROL LDL
Risque faible SCORE < 1% 1,16 g/1 (3,00 mmol/1)
Risque modéré SCORE [1%-5% [ 1,00 g/1 (2,60 mmol/1)
Risque élevé SCORE [5%-10% [ 0,70 g/1 (1,80 mmol/1)
Risque trés élevé SCORE > 10% 0.55 g/1 (1.44 mmol/1)

AANAA

* ECS/EAS Guidelines for the Management of Dyslipidaemias - European Heart Journal (2019)
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