


RESUME
Depuis la découverte des rayonnements X par Rœntgen, l'utilisation médicale des rayonnements ionisants a bénéficié d'une constante progression technologique. Pour passer de la première radiographie humaine 1895, à la radiothérapie à modulation d'intensité pilotée par dosimétrie tridimensionnelle un peu plus de 100 ans plus tard. Cependant, c'est en radiothérapie moderne que l'application des rayonnements ionisants s'est améliorée durant ces dernières années. Les résultats du traitement par la radiothérapie, des tumeurs cancéreuses dépendent beaucoup de la  précision sur  la  dose  délivrée à la  tumeur. Un  sous  dosage  au  niveau  du  volume  cible  augmente  considérablement les risques de récidives, alors qu'un sur dosage  entraîne  un taux de destruction  cellulaire  intolérable pour certains  organes  critiques. Il a été conclu que l'écart entre la dose absorbée prescrite par le radiothérapeute et la dose absorbée effectivement délivrée au volume cible (tumeur) doit être inférieur à 3.5 % . Ce résultat peut être atteint si le faisceau  de  rayonnement utilisé pour le traitement est bien standardisé, ceci consiste à déterminer le débit de dose absorbée dans l'eau, par unité moniteur pour l'accélérateur et par unité de temps pour les sources radioactives, dans des conditions dites de références suivant un protocole dosimétrique donné. Par ailleurs,     l'évaluation précise de la dose ne  peut être effectuée à l'aide  d'un  détecteur (chambre d'ionisation) non  étalonné. 
Le Laboratoire Secondaire d'Etalonnage en Dosimétrie (LSED) du Centre de Recherche Nucléaire d'Alger (CRNA), dispose, entre autre, de plusieurs étalons secondaires, étalonnés, en terme de Kerma dans l'air et de dose absorbée dans l'eau. Ces étalons permettent d'envisager l'étalonnage des dosimètres utilisés en radiothérapie.
Dans le présent travail de mémoire, nous avons procédé à l'étalonnage de plusieurs chambres d'ionisation en terme de kerma à l'air libre et de dose absorbée dans l'eau, dans différentes conditions. Ces chambres ont été utilisées pour la dosimétrie de références des faisceaux de photons et d'électrons de haute énergie des unités de traitement en radiothérapie (unités de Cobalt-60 et accélérateurs) de deux centres de radiothérapie (Centre de Pierre et Marie Curie (CPMC) d'Alger et Centre Anti Cancer (CAC) de Blida). Les résultats de l'étude montrent que le coefficient d'étalonnage est indépendant des conditions géométriques et l'écart entre les doses utilisées en routine évaluées en conditions de référence et celles mesurés est inférieur à 2 %.  



