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Thèse : Pathologies tumorales de la cavité buccale : implication et prise en charge du médecin dentiste 

Encadreur : Docteur M.Mimoune 

Résumé : 

Les tumeurs de la cavité buccale représentent un problème de santé publique qui survient le plus 

souvent chez les sujets alcoolo-tabagiques et au niveau des lésions précancéreuses. Le médecin 

dentiste demeure un des acteurs principaux dans le dépistage de ces tumeurs. Il a également un rôle à 

jouer dans la préparation aux traitements, la gestion des effets secondaires, et le suivi post 

thérapeutique. 

A l’issue de ces données nous avons entamé ce modeste travail en adoptant la démarche suivante : 

Dans un premier temps, nous avons commencé par une partie théorique englobant les facteurs de 

risques, les différentes entités cliniques, leur diagnostic et traitements, et surtout le rôle du médecin 

dentiste dans la prise en charge. 

En deuxième temps, une partie pratique qui englobe deux volets : une étude épidémiologique ayant 

pour objectif d’évaluer la prise en charge de ces tumeurs par les médecins dentistes de la commune de 

Sétif, ainsi qu’une étude clinique où nous nous sommes impliqués dans celle-ci. 

 
Mots clés : pathologies tumorales, dépistage, prise en charge, médecin dentiste, étude épidémiologique, étude 

clinique 

 

Thesis: Oral cavity tumours: dentist’s care and involvement. 

Directed by: Doctor M.Mimoune 

Abstract: 
Tumours of the oral cavity represent a public health problem that occurs most often in alcohol-smoking 

subjects and in precancerous lesions. The dentist remains one of the main actors in the screening of these 

tumours. He also has a role to play in treatments preparation, managing side effects, and post-therapeutic 

follow-up. 

Basing our effort on this data, we began this modest work by adopting the following approach: 

Initially, we started with a theoretical part covering the risk factors, the different clinical entities, their 

diagnosis and treatment, and especially the role of the dentist in the sometimes-complex therapeutic 

process. 

Secondly, a practical part which includes two components: an epidemiological study aimed at evaluating 

the management of these tumours by the dentists of the commune of Setif, as well as a clinical study where 

we have been actively involved. 

Key words: tumours of oral cavity, screening, care, dentist, epidemiological study, clinical study 

 

الطبيب  :المؤطر مشاركة ودور طبيب الاسنان :امراض الورم في تجويف الفم :الاطروحة

 ميمون .م

 :ملخص

 قبل ما الحالات مستوى على او والكحول التدخين على المدمنين لدى الأحيان أغلب في تحدث التي العامة الصحة مشاكل من مشكلة هي الفم تجويف أورام

 .العلاجية والمتابعة الجانبية، الآثار إدارة للعلاج، التحضيرفي  ˝دورا لديه أن كما .الأورام هذه عن الكشف في الرئيسية الاطراف أحد الأسنان طبيب يمثل .السرطانية

 :التالي النهج باعتماد المتواضع العمل هذا بدأنا البيانات هذه على بناءا

 العلاج في الأسنان الكيانات السريرية، وعلى التشخيص والعلاج، ولا سيما دور طبيب يشمل العوامل الممرضة ومختلف اولا، بدأنا بجزء نظري

 وحالات سطيف مدينة في الأسنان طب عيادات مستوى على الأورام بهذه التكفل كيفية تقييم إلى تهدف وبائية دراسة :عنصرين يتضمن الذي العملي الجزء ثانيا،

 العلاج في دورنا واثبات المشاركة خلالها من حاولنا مرضية

 مرضية حالات وبائية، دراسة الأسنان، طبيب العلاج، في المشاركة الكشف، الفم، تجويف أورام :مفتاحية كلمات
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