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Apprendre les difféerences methodologiques de du dosage de 'albumine;
Connaitre pourquoi harmonisation de ce test est difficile & atfteindre;

Cibler les consequences cliniques des multiples limitations de
cette analyse;

Comprendre les principaux enjeux analytiques passés et futurs
du dosage de 'albumine.

Lun des dosages les plus anciens et connus des laboratoires cliniques savere
celui de lalbumine humaine. Prenons-nous le pour acquis? Populaire et stable
analytiquement, il est une valeur sdre dans nos laboratoires et fait rarement

l'objet d'une attention particuliere sur la plupart des plateformes analytiques.
Toutefois, realisons-nous toujours limpact des nuances analytiques de ce
dosage sur les deécisions cliniques? Cest ce que nous aurons le plaisir de
parcourir en revisitant son roéle, ses differents dosages ainsi que son utilité
clinigue.

Apres un doctorat en biophysique et un post-doctorat en immunologie au
CRCHUL, Philippe sest retrouve, de 2007 a 2009, résident du DEPD au CHU
Ste-Justine. A la suite de son DEPD, il a ¢té¢ engageé comme biochimiste clinique
a IHopital de St-Eustache et consultant & 'hopital de Lachute. | a travaille
dans cetfte region de 2009 & 2013. En septembre 2013, il a opté pour un
poste de biochimiste clinique dans la réegion de Québec & llnstitut Universi-
taire de Cardiologie et de Pneumologie de Québec. Il s'intéresse principale-
ment & la stabilité analytique des multi analyseurs et & développer un contréle
de qualite (CQ) base sur des actions qui decoulent d'études des parametres
physiques des appareils afin d'agir en amont du CQ habituel. I est ¢galement
un deéfenseur de la qualité des services n'hésitant pas a déclarer par écrit les
consequences nefastes de la centralisation des laboratoires lorsque réalisee
sans arguments scientifiques ou de performance.




