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Recommandations de prise en charge 
des gammapathies monoclonales de signification indéterminée

Issues d’un travail collaboratif entre L Vincent, M Roussel, M Macro, L Karlin, MC 
Vekemans, B Royer, F Kuhnowski, N Meuleman, P Rey, B Arnulf, JP Fermand, O 

Decaux.



Conflits d’intérêt en lien avec cette présentation : 
• aucun



Lymphopoïèse B

IgG, IgA, IgD 
monoclonale

- clone plasmocytaire 
-

IgM monoclonale
- clone 

lymphoplasmocytaire 
- Clone lymphoïde



Pic à l’
électrophorèse

MYELOME (IgG, IgA, IgD)

Macroglobulinémie (IgM)

LLC, lymphomes indolents

Affection dysimmunitaire

Transplantation

MGCS (de « signification clinique »)

Petits clones

Propriétés physicochimiques

MGUS (de « signification indéterminée »)



Examen clinique : recherche MGCS

Interrogatoire :
- Signes d’insuffisance cardiaque ?
- Signes de neuropathie périphérique ?
- Hypotension orthostatique ?

REIN, NERF, 
PEAU

SYSTEMIQ
UE

Analyse de la protéinurie, marqueurs 
cardiaques

Examen physique :
- Signes d’insuffisance cardiaque 
- Examen cutané
- macroglossie



Epidémiologie



La revue du praticien – n°1093 – janvier 
2025

Inutile et/ou non remboursé :
- Dosage CLL sériques
- Recherche chaînes légères urinaires 

(BJ)
- Dosage pondéral des Ig

Faire pratiquer, les analyses suivantes :

- hemogramme
- ionogramme sanguin + creatinine, calcium - phosphore
- BHC + bilirubine
- CRP - LDH
- EPS (ne pas réaliser d'immunofixation, Ig monoclonale 
connue) AVEC RENDU DU TRACE
NE PAS REALISER DE DOSAGE PONDERAL
- protéinurie sur échantillon (+ EPU seulement si > 150 
mg/L)
NE PAS PRELEVER D'URINES DES 24H



Lettre à visée des médecins généralistes

LE CHOIX DES MOTS





Indications de l’EPS ?



Questions ?

lionel.karlin@chu-lyon.fr   


