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Résumé de la thèse 

 

La tomodensitométrie représente actuellement la plus importante source d’exposition 

médicale et son utilisation augmente rapidement, bénéficiant des développements 

technologiques et informatiques. Plus des deux tiers de la dose collective annuelle en 

radiodiagnostic proviennent des examens de tomodensitométrie. Face à l’augmentation du 

nombre d’examens radiologiques irradiants, notamment en tomodensitométrie (CT), plusieurs 

pays ont instauré des niveaux de référence diagnostiques (NRD) afin de maîtriser les doses 

délivrées aux patients. En l’absence de NRD nationaux au Maroc, cette étude a pour objectif 

d’évaluer les pratiques professionnelles en tomodensitométrie en analysant les doses délivrées 

lors des examens de routine. La première partie de l’étude a consisté à élaborer les niveaux de 

références diagnostiques locales des indicateurs dosimétriques (CTDIvol et PDL) et les 

comparer à celles des niveaux de référence diagnostiques internationaux. Les valeurs du 

75ème percentile de CTDIvol obtenues pour les examens du cerveau, du thorax, de 

l’abdomen-pelvis, du thorax-abdomen-pelvis et du rachis lombaire étaient respectivement de 

57,7; 11,1; 11,3; 11,6 et 20 mGy. En ce qui concerne le PDL, les valeurs correspondantes 

étaient de 1250,4; 392,2; 517,1; 833,27 et 707,37 mGy.cm. L’étude montre également que les 

doses de scanner utilisées au Maroc sont, dans la plupart des cas, conformes ou inférieures 

aux niveaux de références diagnostiques internationaux, à l’exception de certains examens, 

comme ceux du cerveau et du thorax, où elles sont plus élevées en comparaison avec certains 

pays. Les résultats obtenus mettent en lumière la nécessité d’une formation continue des 

techniciens et des radiologues sur les bonnes pratiques en radioprotection, ainsi que l’adoption 

de protocoles adaptés pour limiter les doses inutiles. La seconde partie de l’étude s’est 

focalisée sur les doses efficaces et rénales délivrées lors de 287 examens abdominopelviens 

dans trois services de radiologie marocains. Les doses efficaces variaient entre 8,99 et 12,09 

mSv, et les doses rénales entre 5,15 et 8,71 mSv. L’étude a révélé des disparités entre les 

hôpitaux en ce qui concerne les risques induits. Le risque de cancer abdomino-pelvien variait 

de 49,44 à 66,49 pour 10⁵ examens, et celui du rein de 28,32 à 47,9. Les risques héréditaires 

associés à ces expositions se situaient entre 17,98 et 21,86 (abdomino-pelvien), et entre 10,3 

et 17,42 (rénal) pour 10⁶ examens. Ces résultats soulignent l’importance d’une harmonisation 

des protocoles et d’une surveillance accrue des principes de radioprotection, en particulier en 
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ce qui concerne l’optimisation des doses. La dernière partie de cette étude a porté sur 

l’évaluation dosimétrique en tomodensitométrie à travers l’estimation spécifique à la taille 

(SSDE). L’objectif était de comparer les pratiques entre différents hôpitaux marocains et de 

mettre en évidence la contribution du SSDE par rapport au CTDIvol. Pour les examens 

cérébraux, les valeurs moyennes de CTDIvol variaient de 48,49 à 55,63 mGy, tandis que 

celles du SSDE s’étendaient de 48,57 à 81,09 mGy, soit des écarts relatifs de -1,9 % à +45,26 

%. Concernant les examens thoraciques, les valeurs de CTDIvol étaient comprises entre 7,27 

et 8,16 mGy, alors que celles de SSDE se situaient entre 11,17 et 11,91 mGy. La forte 

corrélation observée entre les deux indicateurs (R2 > 0,8) confirme la cohérence du SSDE 

avec le CTDIvol, tout en offrant une estimation plus représentative de la dose réellement 

absorbée par le patient. Ces résultats soulignent la nécessité d’établir des niveaux de référence 

diagnostiques (NRD) nationaux fondés sur le SSDE et d’intégrer le diamètre équivalent en 

eau (Dw) dans les études futures afin d’affiner la précision dosimétrique et d’optimiser la 

radioprotection au Maroc. Cette thèse met en lumière la nécessité d’une meilleure gestion des 

doses en tomodensitométrie au Maroc. L’optimisation des protocoles et la mise en place de 

niveaux de référence diagnostiques nationaux sont essentielles pour garantir la sécurité des 

patients tout en maintenant une qualité d’imagerie élevée. 

Mots clés : Tomodensitométrie (CT), Niveaux de référence diagnostiques (NRD), Dose 

efficace, Dose rénale, Estimation de dose spécifique à la taille, Optimisation de dose. 

 


