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RESUME : 

Les intervalles de référence décrivent les variations des paramètres biologiques en fonction de la 

population de référence et de la méthode analytique, et sont utilisés quotidiennement par les 

cliniciens pour une meilleure interprétation des résultats d’analyses. 

En effet, leur détermination fait l’objet des recommandations internationales suivant un  

protocole original bien déterminé. 

Notre étude a pour objectif la détermination des valeurs de référence de l’hémogramme chez  

une population adulte supposée en bonne santé. 

Il s’agit d’une étude de 107 cas  (61  hommes  et  46  femmes)  dont  les  prélèvements  ont  été  

analysés par l’automate Advia® 2120i. 

Cette étude préliminaire a permis de réaliser les valeurs de référence de l’hémogramme pour un 

échantillon faible et de déceler les écarts potentiels selon les populations impliquant  souvent  des 

décisions diagnostics, d’où  la  nécessité  de  procéder  à  l’établissement  de  nos  propres  intervalles  

de référence à travers des études plus élargies et dans différentes  régions  du pays.  Ceci doit  être 

réalisé sous la responsabilité des  autorités  sanitaires  et  les  valeurs  obtenues  doivent  être  validées 

pour être appliquées vue les disparités révélées par notre étude. 

Mots-clés : Valeurs de référence, hémogramme, intervalles de référence, numération, formule 

leucocytaire. 
 

ABSTRACT: 

The reference intervals describe changes in biological parameters based on the reference population and 

analytical method, and are used daily by clinicians for better interpretation of  test results. 

Indeed, their determination is the subject of international recommendations following a well- 

defined original protocol. 

The objective of this study is to determine blood count reference values  in  a  presumed  healthy  

adult population. 

This is a study of 107 cases (61 men  and  46  women)  whose  samples  were  analyzed  by  the 

Advia® 2120i automaton. 

This preliminary study made it  possible  to  carry  out  the  blood  count  for  a  small  sample  and  

detects potential  differences  according  to  populations,  often  involving  diagnostic  decisions;  hence 

the  need  for  the  establishment  of  our  own  intervals  reference  through  wider  studies  and  in 

different regions of the country. 

This must be done  under  the  responsibility  of  the  health  authorities  and  the  values  obtained  must 

be validated to be applied in view of the disparities revealed by our study. 

Keywords: Reference values - cell blood count - reference interval - count – White cell count. 
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