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Objectif principal

Schéma de l’étude 

Critères d’inclusion

Critères de non inclusion

1. Agés d’au moins 18 ans

2. Ayant une fibrose compensée définie par une 
élasticité hépatique ≥10 kPa mesurée par FibroScan®

3. Bénéficiant d’un bilan sanguin en milieu hospitalier 
dans le cadre de la consultation ou l’hospitalisation à 
l’inclusion avec les paramètres habituels de suivi de la 
maladie hépatique

4. Capables de comprendre la nature, le but et la 
méthodologie de l’étude

5. Patient affilié ou bénéficiaire d’un régime de sécurité 
sociale

6. Ne s’opposant pas à participer à l’étude après avoir 
été informés
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1. Patients ayant une cirrhose décompensée ou 
antécédent de cirrhose décompensée

2. Patients ayant reçu une perfusion d’albumine dans le
mois précédant la visite d’inclusion

3. Patients atteints d’insuffisance rénale stade 4 ou 5
(DFG < 29 ml/min/1,73m²)

4. Patients atteints d’un cancer

5. Femmes enceintes ou allaitant ou femmes en âge de
procréer sans contraception efficace (basée sur la
déclaration)

6. Patients sous protection juridique

7. Patients privés de liberté

8. Patients souffrant d’une altération des facultés
mentales ou d’un trouble psychiatrique qui pourrait
interférer avec la compréhension de l’étude

Etude prospective multicentrique (RIPH3)
prévoyant 756 patients à inclure sur 24 mois et 

suivre pendant 3 ans dans 7 centres 

(Limoges, Angers, Poitiers, Tours, Rennes, 
Guadeloupe et Toulouse) 



Année 2
+/- 1mois

Année 1
+/- 1mois

Année 3
+/- 1mois

• Fibroscan

• Bilan biologique

• Prélèvement d’un tube sec à bouchon rouge (7ml) 
supplémentaire lors d’un bilan biologique de routine 

• Saisie dans l’eCRF

Traitement pré-analytique dans les 6h maximum (service 
clinique, laboratoire local ou CRB) :

- Centrifugation 10 min à 3000g

- Aliquotage du serum (tube 1 de 1 ml, tube 2 de 250 μl, 
le reste dans le 3ème cryotube)

- Identification des tubes avec les étiquettes de l’étude

- Conservation à -20°C

Analyses centralisées au 
laboratoire de pharmacologie de 

Limoges

• Information + non opposition

• Consentement collection 
biologique

• Fibroscan

• Bilan biologique

• Saisie dans l’eCRF

Envoi par un transporteur

Inclusion


