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Méthodologie: Echantillon

• Cette étude en ligne a été réalisée par la société Adexsol auprès d’un échantillon de 754 praticiens en 
France, dont 514 radiologues (68%) et 240 pédiatres (32%), de Mai a Aout 2015

Pédiatres Hospitaliers

182

Pédiatres Libéraux

58
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• Les praticiens ont été invités à participer à cette étude par la Société Française de Radiologie (pour les 
radiologues) et par la Société Française de Pédiatrie (pour les pédiatres)

754
Radiologues Hospitaliers

323

Radiologues Libéraux

191

182
(Dont 168 pratiquent dans un 
établissement accueillant les 

urgences pédiatriques) 



Radioprotection discutée avec les parents

Radiologues – 66% Pédiatres – 43%
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Hôpital Liberal Hôpital Liberal

63% 71% 48% 29%

Q19. La radioprotection est-elle une information discutée avec les parents ? 

Base - Radiologues: 434 (Hospitaliers = 253 / Libéraux = 181)
Base – Pédiatres: 240 (Hospitaliers = 182 / Libéraux = 58)



Supports d’information sur la radioprotection à destination des parents à disposition

Radiologues – 24% Pédiatres – 7%
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Hôpital Liberal Hôpital Liberal

25% 22% 9% 2%

Q20. Disposez- vous de supports d’information sur la radioprotection à destination des parents ?

Base - Radiologues: 434 (Hospitaliers = 253 / Libéraux = 181)
Base – Pédiatres: 240 (Hospitaliers = 182 / Libéraux = 58)



DANS QUELLES CIRCONSTANCES

• Avant un examen diagnostique faiblement dosant

• Avant un acte d’intervention

• Après un examen ayant exposé une femme enceinte



AVANT UN EXAMEN DIAGNOSTIQUE

S Informer tous les patients ou répondre aux patients qui 
s’interrogent ?s’interrogent ?

S Quelles informations délivrées ?



ACTES DIAGNOSTIQUES
RÉPONDRE AUX QUESTIONS

Parler de la justification de l’acte :

- Bénéfice de l’examen : normalement expliqué par le - Bénéfice de l’examen : normalement expliqué par le 
médecin traitant.

- Guide du Bon Usage

- Parler de substitution



ACTES DIAGNOSTIQUES
RÉPONDRE AUX QUESTIONS

 Pas de risques déterministes

 Risques stochastiques :

- Dire que nous sommes dans le domaine des très faibles 
doses (ne pas confondre radiothérapie et radiologie).

- Dire qu’ il existe de multiples sources naturelles  de 
rayonnements ionisants



Comparer au niveau exposition 
naturelle 

 Expliquer que pour comparer toutes les sources 
d’exposition nous utilisons le mSv.

 Donner des exemples : 2,5 mSv à Paris, 5 mSV à  Donner des exemples : 2,5 mSv à Paris, 5 mSV à 
Clermont-Ferrand,  70 mSv au Kérala…

 Une radiographie de thorax c’est 2 à 3 jours 
d’exposition naturelle aux rayonnements ionisants 
ou passer une semaine à la montagne… (oui, mais 
débit de dose différent !).



Comparer les examens entre eux
Rx de thorax = 1 

Segment de membre 0,5 TDM Crâne 115

Thorax 1 TDM Thorax 400

Crâne 3,5 TDM Abdomen 500

Rachis dorsal 35 TDM Pelvis 500

Rachis lombaire 65

Hanche 15 Scinti reins 50

Bassin 35 Scinti thyroïde 50

Abdomen 50 Scinti squelette 200

UIV 125 Scinticardiaque 300

TOGD 150

Transit du grêle 150 TEP 250

Lavement baryté 350 TEP TDM 700



Pendant l’examen : expliquer ce que l’on 
fait et pourquoi

Le Nouveau-né
Georges de La Tour (1593-1652)



AVANT UN ACTE D’INTERVENTION

 Bénéfice de l’acte

 Risque déterministe et sa prévention

 Risques stochastiques : Pas au premier plan



Radiologie d’intervention 

AVANT

APRES



APRÈS UN EXAMEN AYANT EXPOSÉ 
UNE FEMME ENCEINTE

- Informer la patiente qu'une évaluation du risque va ou a été 
réalisée,

- Qu'il s'agit d'une précaution habituelle chaque fois qu’un 
examen radiologique est réalisé sur une femme enceinte.examen radiologique est réalisé sur une femme enceinte.

- En pratique : pas de risques déterministes (malformation) en 
raison de la dose, mais obligation de prévenir du risque spontané 
de malformation +++

- Risques stochastiques : idem actes diagnostiques et rarement 
abordés



Information du patient

Les outils existent



















Un médecin senior au téléphone 
pour toute demande de scanner



Conclusion : Rassurer et 
prévenir

 Etre en capacité de donner les bonnes informations à tous 
moments;

 Actes diagnostiques : effets stochastiques : principe de  Actes diagnostiques : effets stochastiques : principe de 
précaution (justification, substitution, optimisation).

 Actes d’intervention : risques déterministes, organiser le suivi du 
patient

 Exposition et grossesse : risques déterministes.





UNE DIFFICULTÉ
La dose indiquée sur le compte-rendu : les patients sont 
complètement perdus…

Produit Dose x Surface : PDS exprimée en multiples unités : 
Gy.cm2, cGy.cm2 ou mGy.cm2 …

Produit Dose X Longueur mGy.cm

CTDIW = 1/3 CTDIC + 2/3 CTDIP


