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Introduction:

L’hypothyroidie infraclinique définie par une TSH isolément augmentée, constitue une
situation fréquente dont les conséquences cliniques sont, par définition, difficiles a
évaluer et dont la prise en charge demeure discutable.
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— Objectifs du travail:

= Etudier les répercussions cliniques et biologiques de I’HF, en vue d’une rationalisation
) = de la prescription des dosages biologiques et des traitements substitutifs.
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