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Résumeé: Le risque lié a I'exposition aux médicaments radiopharmaceutiques (MRP) en milieu hospitalier doit étre pris au sérieux, ce qui
nécessite la mise en place de mesures de radioprotection, objectif de cette étude. Ces mesures comprennent des mesures de
radioprotection du personnel ; des mesures de radioprotection du patient et de I'environnement. En cas d'incident, une conduite a tenir
est établie. Le respect strict de ces mesures dépend de |la formation continue du personnel, de la disponibilité des moyens de protection et
des conditions de travail.

Mots clés: Médicaments Radio pharmaceutiques, radioprotection, milieu hospitalier, personnel, environnement.
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I- Introduction : SOLIDES LIQUIDES GAZEUX
Les médicaments radiopharmaceutiques (MRP) sont des meédicaments POUBELLE PLOMBEE POINTS D'EVACUATION CHEMINEE D'EVACLATTON
sy s . . , RESERVES AUX EFFLLENTS : : A
contenant des éléments radioactifs et se présentent sous forme de sources non RADTOACTIFS EQUIPEE DE PIEGES, FILTRES
, . « s A . ). \ . - . . ET UN DISPOSITIF
scellées. Le risque lié a L'exposition a ces derniers en milieu hospitalier n’est pas DENREGTSTREMENT DE LA
négligeable ce qui nécessite la mise en place de mesures de radioprotection et RADIOACTIVITE
. \ . . . . . \ : CUVE: REMPLISSAGE, STOLKAGE
une conduite a tenir en cas d’incident afin de pallier ce probleme. PECROISSANCE DE LA (DECROTSSANCE DE LA
RADIOACTIVITE (NIVEAU FAIBLE) RADTOACTIVITE) ET VIDANGE

APRES LN CONTROLE DE L"ACTIVITE
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II- Matériels et méthode:

Une revue de littérature sur la radioprotection en milieu hospitalier a été

réalisée sur Google Scholar et sur le site de 'Agence Internationale de I'Energie
Atomique.
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lll- Résultats et discussion:

Lors de la manipulation de ces déchets, il est important

de porter des gants et d’utiliser des chariots. Figure02 : (a):poubelle plombée

;(b): cuve de decroissance.
4-Conduite a tenir en cas d’incident :

| a contamination de surface:

1-La radioprotection du personnel wsa ]
La présence d’une personne compétente en radioprotection est nécessaire afin / # ‘7 “‘ ( E )
d’assurer la radioprotection des travailleurs. 0 e @ s 3 c::mainogs
D’autres mesures doivent étre prises a savoir le (s): v — CHAUSSURES DES
LA ZONE CONTAMINEE 'PERSONNES
PREVENIR LA PERSONNE -EFFECTUER UNE PRESENTES EN CAS
2 COMPETENTE EN "~ | DECONTAMINATION A L'AIDE —> Mésukizs;:zé:gzvzra — > RENOUV::::;;ZE:MN - DE
RADIOPROTECTION D*UNE COMPRESSE IMBIBEE DE CONTAMINATION
923 - DECONTAMINANT DE LA DE SOL
“ — - Nt PERIPHERIE VERS LE CENTRE.
a2 MESURES DE
REGLES RADIOPROTECTION
SUIVL DHABILLAGE ET EN . L .
DOSIMETRIGUE: alrEs La contamination cutanee.
A bOSTMETRE L RADIOPHARMACIE :
DIT « PASSIF » 1/L£svérw.rs rmé::::sue Il ne faut jamais transformer une contamination localisée en une contamination plus
21’55 DE VILLE ET DEXPOSITION étendue et une contamination externe en une contamination interne.
MOSIAET RES TENUES DE TRAVAIL 2/AUGMENTER LA —
COMPLEMENTAIRES (ADAPTEES
: DISTANCE "
POUR LES PARTIES DOIVENT ETRE = 8-
3/UTILISER DES ;
DU CORPS CLAIREMENT ECRANS = )
SUSCEPTIBLES SEPARES e b iER SILA conrmxmrzo ST :
DETRE LES PLUS 2/ LE PORT DE s LAVER SOIGNEUSEMENT A PLUS ETENDUE :PRENDRE SE SECHER. PUTS
EXPOSEES GANTS. G : :;‘11 oE L’EAU DU ROBINET ET AU UNE DOUCHE ET SE CONTROLER LE NIVEAU ST BESOIN, RENOUVELER LA
3/UN DOSIMETRE 3/NE PAS MANGER e s 5’“’0':%'—* PARTIE NETTOYER AU DE LA CONTAMINATION DECANT AMINAT ION
ACTIF DIT - BOIRE OU FUMER S/ CONTAMINEE. PUIS RINCER SAVON(PROTEGER LES RESIDUELLE
OPERATIONNEL DANS LES LOCAUX aeneémes 2 ABONDAMMENT YEUX, LA BOUCHE.)
DE MANIPULATION. REGLES
D'HABILLAGE.

| a contamination interne:

Figure 01:(a):Dosimetre passif ;
(b):Dosimetre oculaire ;

2-La radioprotection du patient (c): dosimetre bague.

Deux stratégies d'intervention sont envisageables, a condition qu'elles soient mises en
ceuvre rapidement :
Une saturation de l'organe par un isotope stable ou bien une accélération du transit de

la substance.

Elle est basée sur deux principes:
a/La justification de I'examen, ou les bénéfices doivent surpasser les risques

b/I'optimisation des doses, visant a minimiser I'exposition aux radiations.
D’autres mesures pratiques liées doivent étre prises:

]
Conclusion:

Le respect des mesures de radioprotection tout au long du parcours des médicaments

e (Gl radiopharmaceutiques (MRP) est une nécessité absolue. Son application concrete est
ABONDAMMENT: S G EadE B A -10 JOURS SALIE EN ¢S = un compromis entre la formation continue du personnel, la disponibilité des moyens
AVANT ET APRES ~ REDUIRE AU APRES DEBUT D'URGENCE e : " :
UNE ikt ol L"ALLATTEMENT de protection et les conditions de travail.
TS FATEON (LUGOL/ AN : DES REGLES _PRIVILEGIER (HEURES/JOURS
(LIMITER PERCHLORATE DE e TLY I:é& -URGENCE: L"ECHOGRAPHIE VOIRE
LIRRADTATION DE LA POTASSIUM). ADMINIST ECARTER UNE L"INTERROMPRE)
st GROSSESSE PELEESERE -  0000000000000000000000000000000000000000/0]
ORGANES GENITAUX). : R 'f .
ererences

[1] Aupée, O., Rizzo-Padoin, N., Le Garlantezec, P., Bohand, X., Foehrenbach, H., &
Laroche, P. (2009). Aspects pratiques de radioprotection en radiopharmacie. Archives
des Maladies Professionnelles et de I'Environnement, 70(4), 385-394.

[2] Potdevin-Verdier, J. (2013). Evaluation des pratiques professionnelles en
radiopharmacie et amélioration de la sécurité du médicament radiopharmaceutique au
CHR de Metz-Thionville (Doctoral dissertation, Université de Lorraine).

[3] https://inis.iaea.org/collection/NCLCollectionStore/ Public/54/002/54002498.pdf

3-La radioprotection de I'environnement

Cela implique une réalisation des controles d'ambiance pour surveiller la
contamination de |'air et des locaux, ainsi que le controle des sources radioactives
pour éviter les fuites de rayonnements.

Les déchets radioactifs doivent étre séparés des autres déchets hospitaliers et
classés selon leur nature et en tenant compte de leurs caractéristiques en
catégories :



