
Fibrose avancée dans la 
stéatopathie du diabétique: 

l'algorithme pratique
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Précision diagnostique de l’algorithme EASL 2021

Abs. OS099; Canivet C et al.  EASL 2022

Groupe Algorithme
Précision 

diagnostique
Sensibilité Spécificité Biopsie

Cohorte
n = 1051

FIB4 / VCTE / Fibromètre 81,4 71,3 88,0 6,8

FIB4 / VCTE / Fibrotest 82,8 71,3 90,2 12,7


