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L’échographie fœtale constitue une ressource précieuse
pour effectuer la datation de la grossesse, s’assurer de la

santé fœtale et du caractère adéquat de la croissance, ainsi
que pour évaluer le développement fœtal. L’échographie
menée au sein d’un milieu faisant l’objet d’un suivi et d’une
supervision méthodiques constitue également un outil
d’enseignement et de recherche important; quoi qu’il en
soit, le fœtus ne devrait pas être exposé à l’échographie à des
fins commerciales ou ludiques. Cette recommandation a été
formulée par Santé Canada1 et la Food and Drug Administra-

tion (FDA)2 américaine, ainsi que par des organismes
médicaux et échographiques professionnels dignes de
confiance3–9. La SOGC s’oppose également fortement à

l’utilisation non médicale de l’échographie afin de visualiser
ou de photographier le fœtus, ou encore aux seules fins de la
détermination du sexe lorsque aucune indication médicale
ne le cautionne. Bien qu’aucune anomalie fœtale n’ait été
associée à l’échographie diagnostique, celle-ci expose
néanmoins le fœtus à de l’énergie ciblée. Ainsi, un risque
théorique d’exercer des effets subtils sur le développement
fœtal subsiste. La constatation, tant dans le cadre d’études
chez l’homme que de modèles animaux, de certains effets
biologiques occasionnés par des ondes échographiques
d’intensité diagnostique ou presque diagnostique semble
indiquer l’existence d’un tel risque10–12.

Dans le cadre d’une utilisation non médicale commerciale
de l’échographie fœtale, le maintien de mesures de protec-
tion techniques, l’expertise de l’opérateur et les mesures
régissant la compétence ne sont plus d’aucune façon
assurés. Ainsi, il est possible que l’exposition du fœtus aux
ondes échographiques ne fasse pas l’objet d’un suivi
approprié. Les examens peuvent être de durée prolongée et
faire appel à l’échographie 4D, au Doppler et au Doppler
codage couleur, ce qui accroît l’exposition du fœtus aux
ondes échographiques. Dans le cadre de l’échographie non
médicale, il n’existe aucune obligation de signaler des
préoccupations quant au fœtus; de plus, lorsque des anoma-
lies fœtales sont présentes mais ne sont pas décelées, les par-
ents s’en trouvent faussement rassurés. Qui plus est, il est
alors possible que les opérateurs tentent d’exercer des
niveaux dangereux de pression abdominale et de
manœuvres fœtales en vue d’obtenir un produit commercial
adéquat.

La SOGC recommande que l’échographie soit utilisée avec
prudence et que l’exposition aux ondes échographiques soit
limitée au taux minimum nécessaire à des fins médicales. La
SOGC recommande également l’interdiction intégrale de
l’utilisation non médicale de l’échographie fœtale et incite le
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gouvernement à se joindre à elle pour établir des moyens
appropriés de faire face à ce problème potentiel de santé
publique.
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