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Valeurs de référence?

Il est difficile de déterminer les “valeurs normales” à cause :
· des affections cachées
· de l’emploi de médicaments
· des changements physiologiques et physiopathologiques
· des populations d’étude mal circonscrites
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Les bilans en biologie clinique
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Comment interpréter?

- Le Prognostic Inflammatory and
Nutritional Index (PINI)

- Le Nutritional Risk Index 
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Le Prognostic Inflammatory and Nutritional Index

est un indice obtenu en couplant les protéines 
nutritionnelles aux protéines de l’inflammation 
représentées par la protéine C réactive et 
l’orosomucoïde. 
Le rapport s’obtient par le calcul suivant : 
PINI = [CRP(mg/l) x Orosomucoïde(mg/l)] / 
[Albumine(g/l) x Pré-albumine(mg/l)] 
Lorsque le score obtenu est supérieur à 11, il 
révèle un risque majeur de complications 
organiques. 
Quant il est supérieur à 30, le pronostic vital du 
sujet est engagé.
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Le Nutritional Risk Index 

est un autre indice d’évaluation de l’état nutritionnel. 

Il se calcule via la formule de Lorentz: 
NRI = (1,489 x Albumine(g/l)) 

+ 
(41,7 x (Poids actuel / Poids habituel))

Lorsque l’indice obtenu est supérieur à 100, l’état 
nutritionnel peut être considéré comme satisfaisant. 
On parle de dénutrition légère lorsqu’il est compris 
entre 97,5 et 100, de dénutrition modérée entre 83,5 
et 97,5, et enfin de dénutrition sévère lorsqu’il est 
inférieur à 83,5.
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Quoi?

albumine, 
pré-albumine, 
CRP, 
orosomucoïde (ORM) (ou alpha-1-glycoprotéine acide (AGP))
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albumine

protéine synthétisée par le foie dont la demi-vie est de 21 
jours. Son dosage est réalisé en immuno-néphélémétrie. 
Elle est le reflet de l’état de santé global de l’organisme. 
Une valeur inférieure à 35 g/l signifie l’existence d’une 
dénutrition. Son taux sérique peut fluctuer au cours du 
temps en fonction des situations hémodynamiques, de 
l’état d’hydratation, lors de carences d’apports ou lors de 
processus inflammatoires de l’organisme.
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Pré-albumine

également de production hépatique, a une demi-vie de 48 
heures. Elle est aussi appelée transthyrétine. Un taux 
sérique inférieur à 0,2 g/l doit alerter. Elle fait partie d’un 
complexe protéinique, l’associant à la protéine vectrice du 
rétinol et à la vitamine A. Son taux fluctue en fonction de 
l’état d’hydratation de la personne et en fonction de son 
statut inflammatoire, et permet de détecter précocement 
des situations de dénutrition infra-clinique. Elle permet 
également de surveiller l’efficacité de la renutrition.
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CRP

(CRP pour C Reactive Protein) est une protéine 
inflammatoire à la demi-vie courte, de 12 heures.  
Elle varie en sens inverse de la pré-albumine.
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L’orosomucoïde

d’une demi-vie de 2,5 jours, est également une protéine de 
l’inflammation. Elle traduit l’ancienneté du processus 
inflammatoire.
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Qui?

la dénutrition protéino-énergétique touche 
4 à 10 % des personnes de plus de 65 ans à 
domicile et atteint 15% à 70% des 
personnes en institution
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Qui?

Le médecin doit être alerté par une perte 
de 2 kg en un mois, de 3 kg en 3 mois ou de 
plus de 10% du poids en 6 mois.
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La biologie clinique des personnes âgées:

la dénutrition protéino-énergétique

Qui?

Quoi?

Comment interpréter?

Valeurs de référence?


