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1. Objet 

Ce document décrit : 
- la gestion des déchets et effluents contaminés par des radionucléides conformément à la 
réglementation en vigueur, 
- les modalités de gestion des éventuels dysfonctionnements et des alertes déclenchées par les 

portiques à l'entrée du site de traitement des déchets. 

2. Domaine d'application 

Cette procédure de gestion des déchets radioactifs solides et liquides s'applique : 
aux déchets produits dans le service de Médecine Nucléaire dont les déchets produits après 
injection d'un produit radioactif à visée thérapeutique et/ou diagnostique; 
aux déchets provenant du service d'Endocrinologie ; 
aux déchets provenant des épreuves d'effort (Bâtiment Louis Mathieu) ; 
aux déchets provenant de la radiologie interventionnelle (Pièce B04.01 C011, Bâtiment ILCV
Louis Mathieu) ; 
aux déchets provenant de la salle de radiologie utilisée lors des synoviorthèses (Pièce 020B 
poste 5, Radiologie bâtiment Bra bois Adultes) ; 
aux déchets provenant de la plateforme de déchets du CHRU Brabois et présentant un nombre 
de coups mesurés supérieur à 100 000 coups ; 
aux déchets produits sur la Plateforme de Recherche Nancyclotep ; 

3. Référence(s) et document(s) annexe(s) 

3.1. Référence(s) 

3.1.1. Références documents internes 
• Règlements de zone contrôlée et de zone surveillée 
• Règles de conduite à respecter en zone contrôlée et en zone surveillée 
• Procédure de tri des déchets solides du CHU Brabois 
• Procédure de décontamination 
• Procédure de gestion des cuves pour les tomographes TEP Philips et Siemens 
• Procédure de Gestion des déchets solides et effluents radioactifs de l'hôpital de Brabois (version 5) 

3.1.2. Références externes 
• Arrêté du 23 juillet 2008 (Journal Officiel du 02/08/2008) relatif à l'élimination des effluents et des 

déchets contaminés par les radionucléides ou susceptibles de l'être du fait d'une activité nucléaire. 
• Circulaire DGS/DHOS n° 2001/323 du 09/07/2001 relative à la gestion des effluents et des déchets 

d'activité de soins contaminés par des radionucléides. 
• Décret du 30 mai 2005 relatif au contrôle des filières de traitement des déchets. 
• Décret n°66-450 du 20 juin 1966 modifié par les décrets n°88-521 du 18 avril 1988 et N°01-215 du 

8 mars 2001 relatif aux principes généraux de protection contre les rayonnements ionisants. 
• Décret n°66-450 du 20 juin 1966 modifié par les décrets n°88-521 du 18 avril 1988 et N°01-215 du 

8 mars 2001 relatif aux principes généraux de protection contre les rayonnements ionisants. 
• Décret du 02/10/1986 relatif à la classification des radionucléides en 4 groupes de toxicité. 
• Décret n°86-1103 du 2 octobre 1986 relatif à la protection des travailleurs contre les dangers des 

rayonnements ionisants, modifié. 
• Arrêté du 3 octobre 1981 relatif à l'emploi de radioéléments artificiels en sources non scellées à des 

fins médicales. 
• Circulaire DH/8D n°200 du 3 août 1987 relative à la radioprotection en milieu hospitalier. 
• Loi n°75-633 du 15 juillet 1975 et ses décrets d'application, relatifs à l'élimination des déchets et à 

la récupération des matériaux. 
• Convention spéciale de déversement des eaux usées autres que domestiques dans le réseau 

public d'assainissement de la Communauté urbaine du Grand Nancy (2000) 
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• Portique de détection de radioactivité : Guide sur la méthodologie à suivre en cas de 
déclenchement (IRSN, 2003) 

• Note d'information annexée à la lettre DGSNR/SD9/ n' 0921/22.07.2005 : Rappel des principales 
dispositions réglementaires de radioprotection applicables en médecine nucléaire et en biologie 
médicale. 

3.2. Document(s) annexe(s) 

Annexe 1 
Annexe 2 
Annexe 3 

Annexe 4 
Annexe 5 
Annexe 6 

Annexe 7 
Annexe 8 
Annexe 9 

Annexe 10 
Annexe 11 
Annexe 12 

Annexe 13 
Annexe 14 
Annexe 15 
Annexe 16 

Annexe 17 

Tableau des radionucléides présents en Médecine Nucléaire Hôpital Brabois Adultes 
Plan du service de Médecine Nucléaire du CHU Brabois Adultes (Niveau -2) 
Plan des chambres plombées dans le service d'Endocrinologie du CHU Brabois Adultes 
(11ême étage) 
Plan du local de stockage des déchets de Médecine Nucléaire et délimitation de zones 
Réseau de ventilation du local de stockage des déchets de Médecine Nucléaire 
Procédure d'utilisation de la station de relevage des locaux cuves de stockage des 
effluents liquides 1131 en décroissance du service de Médecine Nucléaire 
Enregistrement d'un déchet radioactif dans le logiciel de traçabilité Vénus 
Utilisation du logiciel Venus pour l'élimination d'un déchet 
Schéma d'évacuation des effluents du TEP dans le service de Médecine Nucléaire -
CHU Brabois Adultes 
Fiche pour mise en décroissance des GRV collecteurs d'aiguilles 
Exemple du planning de gestion des déchets dans le service de Médecine Nucléaire 
Consignes générales pour le remplacement des filtres à charbon actifs situés dans les 
centrales d'extraction des « zones chaudes » du service de Médecine Nucléaire 
Fiche de radiosurveillance des déchets solides comportant des traces de radioactivité 
Fiche de calcul d'activité volumique dans une cuve d'iode 131 avant vidange 
Convention spéciale de déversement des eaux usées dans le réseau d'assainissement 
Procédure de gestion des non-conformités de bennes ou de bacs d'ordures ménagères 
eVou de DASRI 
Schéma d'implantation et de fonctionnement des cuves de décroissance reliées aux 
toilettes patients du service de Médecine Nucléaire 

4. Définitions et abréviations 

4. 1 Définitions 

Les déchets produits par les établissements de santé sont de deux types : 

- les déchets solides: matériels ou matériaux coupant ou piquant (seringues, aiguilles ... ), articles de soins 
ou objets souillés par les produits biologiques (flacons d'élution, tubes, cotons, chiffons, gants ... ); les 
résidus de repas et le linge placé ou porté en contact des personnes traitées sont aussi à considérer. 
- les effluents: ils se présentent sous forme aqueuse (sources liquides non utilisées ... ), 

Les effluents produits par les établissements de santé sont de deux types : 
- les effluents liquides : ce sont les liquides qui rejoignent les effluents urbains (urines des patients, 
traités, eaux de rinçage ... ) 
- les effluents gazeux : peu de production d'effluents gazeux dans l'état actuel des examens pratiqués. 

4.2 Abréviations 

ICL = Institut de Cancérologie de Lorraine 
ANDRA = Agence Nationale des Déchets Radioactifs 
DASRI = Déchets d'Activités de Soins à Risques Infectieux 
GRV = Grand Récipient Vrac 
PCR = Personne Compétente en Radioprotection 
PRIPA = Plateforme de Recherche en Imagerie du Petit Animal 
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UF = Unité Fonctionnelle 
T = Période radioactive 
CQ = Contrôle Qualité 
CT = Chimie Tiède 
Liste des définitions et des abréviations ou mots complexes avec leur explication, nécessaire à la bonne compréhension 
du document 

5. Responsabilités et personnes ressources 

5.1. Responsabilités 

Cette procédure est placée sous la responsabilité du chef de service de médecine nucléaire, des 
personnes compétentes en radioprotection, des physiciens médicaux, des radiopharmaciens et des 
manipulateurs d'électroradiologie en charge de la salle chaude. 

5.2. Personnes ressources 

5.2.1. Participants à la rédaction 

Cette procédure a été rédigée en collaboration avec la personne compétente en radioprotection, le 
physicien médical, le radiopharmacien du service de Médecine Nucléaire et le département Environnement 
de la Direction des Services Techniques. 

6. Contenu 

6.1. Origine des déchets solides 

o Service de Médecine Nucléaire (Bâtiment Brabois Adultes) 

L'ensemble des déchets produits la veille dans le service de médecine nucléaire (99mTc, 201 TI, 18F, 68Ga, 
11 C, 111 1n, 123 1, 131 1) est acheminé au local déchets avec un chariot par les ASH entre 15h00 et 16h45. Avant 
remplissage des sacs, les ASH notent avec un feutre indélébile : la date, l'UF du service et l'origine du sac. 
Ils sont ensuite stockés dans une benne vide située dans le sas du local à déchets (Cf. Annexe 4). 

o Laboratoire RIA (Bâtiment Brabois Adultes - niveau -2) 

Les déchets produits sont collectés, à chaque fois que nécessaire, par le personnel formé dans des fûts 
dédiés (DASRI pour les déchets d'iode 125 et ANDRA pour les déchets de Cobalt 57, Tritium et Carbone 
14) puis stockés en décroissance dans le local déchets du service de Médecine Nucléaire. Les 
radionucléides utilisés sont principalement: 1251, 57Co, 3H, 14C. Ces opérations sont réalisées par du 
personnel formé sous la responsabilité de la PCR. 

o La salle d'épreuve d'effort de cardiologie (Bâtiment Louis Mathieu - niveau O - box 1 à 5) 

Les collecteurs d'aiguilles (99mTc, 201 TI) sont apportés tous les jours vers le local déchets du service de 
médecine nucléaire par les manipulateurs en électroradiologie médicale du service de Médecine Nucléaire 
et sont stockés dans la benne vide. 

o Service d'Endocrinologie (Bâtiment Brabois Adultes) 

Les déchets d'iode 131 (T = 8,0 jours) et de Luthétium 177 (T = 6, 71 jours) provenant des patients 
hospitalisés en chambre plombée (Cf. Annexe 3) sont collectés 2 fois par jour dans des fûts plastiques 
jaunes dans le local déchets du service d'Endocrinologie et acheminés chaque jour vers le local déchets 
du service de médecine nucléaire par les ASH via un ascenseur dédié. Ces fûts sont déposés dans la 
zone prévue à cet effet dans le sas du local à déchets de médecine nucléaire. 
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Les déchets solides issus de l'iniection du LUTATHERA (Luthétium 177 {T = 6,71 jours)): flacon de 
livraison, aiguille, ligne de perfusion, compresse, alèse, gants, ... sont collectés par le MERM du service de 
médecine nucléaire dans un collecteur d'aiguille jaune de type DASRI. Le collecteur est identifié, daté et 
enregistré puis acheminé vers le local déchets du service de médecine nucléaire selon la procédure 
habituelle. 

o Plateforme de Recherche Nancyclotep (Bâtiment Brabois Adultes - niveau -2) 

o Plateforme de Recherche en Imagerie du Petit Animal (PRIPA) 

Les déchets produits sur la plateforme PRIPA sont collectés, à chaque fois que nécessaire, par le 
personnel formé dans des sacs en plastique ou des fûts en plastique puis sont stockés en décroissance 
dans le local déchets du service de Médecine Nucléaire. 

Les radionucléides utilisés sont principalement: 18F, 68Ga, 11 C, 99mTc, 201 TI et 111 ln. Ces opérations sont 
réalisées par du personnel formé sous la responsabilité de la PCR. 

o Laboratoire de Contrôle Qualité (CQ) 

Les déchets produits sont collectés, à chaque fois que nécessaire, par le personnel formé dans des sacs 
plastiques ou des fûts plastiques jaunes puis sont stockés en décroissance dans le local déchets du 
service de Médecine Nucléaire. Les radionucléides utilisés sont principalement: 18F, 68Ga et 11 C. Ces 
opérations sont réalisées par du personnel formé sous la responsabilité de la PCR. 

o Laboratoire de Chimie Tiède (CT) 

Les déchets produits sont collectés, à chaque fois que nécessaire, par le personnel formé dans des sacs 
plastiques ou des fûts plastiques puis sont stockés en décroissance dans le local déchets du service de 
Médecine Nucléaire. Les radionucléides utilisés sont principalement: 18F, 68Ga, 11 C, 99mTc, 67Ga, 1231, 125 1, 
64Cu et 111 1n. Ces opérations sont réalisées par du personnel formé sous la responsabilité de la PCR. 

6.2. Tri des déchets radioactifs 

6.2.1. Dans le service de Médecine Nucléaire du CHU Brabois 

Les déchets radioactifs solides sont collectés dans des : 
Sacs jaunes susceptibles de contenir de la radioactivité et des liquides biologiques provenant 
des salles de gamma-caméras et TEP, des salles d'injection, des salles chaudes, des toilettes 
patients, de l'hématologie et de la salle des patients couchés. 
Collecteurs d'aiguilles provenant des poubelles plombées des salles d'injection, des salles 
chaudes ( enceintes blindées), de l'hématologie, des salles d'examens, de la salle d'attente 
brancards pour le service de Médecine Nucléaire et des salles d'épreuve d'effort du bâtiment de 
cardiologie Louis Mathieu. 
Fûts plastiques jaunes provenant de : 

o Salles d'examens ; 
o Salles chaudes ; 
o Salle d'hématologie ; 
o Salle de radiologie interventionnelle ALLURA ; 
o Service d'Endocrinologie ; 

L'élimination journalière des déchets radioactifs solides provenant du service de Médecine Nucléaire est 
gérée par le manipulateur affecté en salle chaude. La gestion des déchets ne concerne que les 
radioéléments ayant une période inférieure à 100 jours à l'exception des flacons de Samarium 153. 
Sur l'emballage de tous les déchets sont notés au feutre indélébile : l'origine, la date, l'UF du service et le 
nom du radioélément (si plusieurs radioéléments, noter le radioélément ayant la plus grande période). 
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L'organigramme de tri des déchets est décrit ci-après : 

1 Déchets solides 

l 
1 

Déchets T < 100 j 

i 
1 Activité < 2 x bruit de fond l 
non -------- ------------ oui 

1 
Stockage Elimination 

Mise en décroissance circuit DASRI 
Pendant 10 périodes 

1 ~ 
. Activité < 2 x bruit ·-1 Balise détection CHU 

de fond de la plate-forme des 
déchets 

non~oui ---

1 
Remise en Elimination Elimination 

décroissance circuit DASRI 

Gestion des déchets radioactifs solides (T < 100 jours) 
dans le service de Médecine Nucléaire du CHU Brabois. 

6.3. Gestion des déchets radioactifs 

L'activité des déchets solides doit être systématiquement vérifiée devant la balise de détection avant 
élimination ou stockage en décroissance. 
Avant toute mesure d'activité, il est indispensable de réduire le bruit de fond à environ 4300 coups en 
éloignant si nécessaire les déchets à proximité de la balise. 
Un déchet peut être évacué selon le circuit habituel des DASRI si la différence entre le nombre de coups 
mesuré et le bruit de fond est strictement inférieure à 500 coups. Cette limite a été fixée afin que l'activité 
résiduelle d'un GRV soit inférieure à 1,5 à 2 fois le bruit de fond. 

La traçabilité des déchets est effectuée sur un registre papier ou à partir du logiciel Vénus (Cf. Annexe 7). 

6.3. 1 .Déchets solides radioactifs 

Matériel présent dans le local déchets du service de Médecine Nucléaire 

- Matériel nécessaire à la décontamination (kit de décontamination) 
- Détecteur surfacique LB124 Berthold (à récupérer en salle chaude : local B01.S2.D031) 
- Solution hydro alcoolique 
- Gants à usage unique 
- Fûts plastiques jaunes (volumes 30 et 50 litres) 
- Sacs plastiques jaunes 
- Registres papiers et logiciel Vénus 
- Stylo bille 
- Feutre indélébile 
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6.3.1.1. Déchets collectés dans les sacs jaunes 

Le tri des sacs jaunes contenant les déchets de la veille est effectué par le manipulateur responsable de la 
salle chaude. 
Tous les jours, l'activité de chaque sac est mesurée devant la balise de détection (Cf. Annexe 4, zone 
n' 11) : 

• si la différence entre le nombre de coups mesuré et le bruit de fond est inférieure à 500 coups, le 
sac est éliminé dans le GRV récupéré par le service intérieur (Cf. Annexe 4, zone n' 13); 

• si la différence entre le nombre de coups mesuré et le bruit de fond est comprise entre 500 et 
1000 coups, le sac est stocké en décroissance dans le GRV correspondant à la semaine de 
stockage sans enregistrer le déchet radioactif dans le logiciel Vénus (Cf. Annexe 4, zone n'9 et 
Annexe 14). 

• si la différence entre le nombre de coups mesuré et le bruit de fond est supérieure à 1000 coups 
le sac est stocké en décroissance dans le GRV correspondant à la semaine de stockage et est 
enregistré dans Vénus. 

Le radioélément, l'UF du service et le numéro attribué par le logiciel Vénus sont notés avec le feutre 
indélébile sur chaque sac mis en décroissance dans le GRV. 

A la fin de la semaine : 

• Le(s) GRV contenant les déchets de la semaine en cours (S) est (sont) stocké(s) en décroissance 
pendant 4 semaines ; 

• Le(s) GRV rempli(s) pendant la semaine S-4 est (sont) éliminé(s) si la différence entre le nombre 
de coups mesuré et le bruit de fond est inférieure à 500 coups. Le GRV est sorti dans le couloir 
puis récupéré par le service intérieur. 

Si la différence entre le nombre de coups mesuré et le bruit de fond est supérieure à 500 coups, remettre 
le GRV à sa place dans le local déchets et coller sur le couvercle une feuille en précisant le nombre de 
coups mesuré, la date de mesure et la date de la prochaine mesure (1 semaine). 

De plus, prévenir les cadres de santé, le radiophysicien ou le radiopharmacien du service de Médecine 
Nucléaire. 

• Tracer informatiquement les déchets éliminés dans le logiciel Venus (Cf. Annexe 8). 

6.3.1.2. Collecteurs d'aiguilles 

Le tri des collecteurs d'aiguilles est effectué par le manipulateur responsable de la salle chaude. 
Les collecteurs d'aiguilles à l'exception des collecteurs d'131 1 sont récupérés dans la benne de dépôt des 
déchets radioactifs et sont rassemblés dans un sac plastique pendant une semaine « Collecteurs hors 
1131 ». 
A la fin de la semaine, ou lorsque le sac est plein, l'activité du sac est mesurée et le déchet est enregistré 
dans le logiciel Venus (Cf. Annexe 7) puis stocké dans le« GRV collecteur» du mois en cours (Cf. Annexe 
4, zone n'7). 

A la fin du mois en cours, apposer sur le « GRV collecteur» une affiche (Cf. Annexe 10) avec la date de 
fermeture et la date probable d'élimination. Ce GRV est stocké en décroissance pendant 3 mois. 
A la date prévue, le « GRV collecteur» est éliminé dans le circuit habituel DASRI (Cf. Annexe 4, zone 
n'13) si la différence entre le nombre de coups mesuré et le bruit de fond est inférieure à 500 coups. 
Si la différence entre le nombre de coups mesuré et le bruit de fond est supérieure à 500 coups, remettre 
le « GRV collecteur » à sa place et modifier la pancarte apposée sur le couvercle en barrant la date prévue 
d'élimination et en notant une nouvelle date de mesure (J+7). De plus, prévenir les cadres de santé, le 
radiophysicien ou le radiopharmacien du service de Médecine Nucléaire. 
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6.3.1.3. Déchets solides d'iode 131 et de Luthétium 177 

Le tri des déchets d'iode 131 et de Luthétium 177 est effectué par le manipulateur responsable de la salle 
chaude. Compte tenu de la période physique du Lutétium 177 (T = 6,7 jours), la gestion de ces déchets est 
identique à celle des déchets d'iode 131 (T = 8,02 jours). Ils sont donc stockés en décroissance pendant 
un temps supérieur à 10 périodes. 

Les déchets provenant des patients dialysés à la suite d'un traitement à J'iode 131 sont collectés dans des 
futs plastiques jaunes et apportés immédiatement après la dialyse par les ASH dans le sas du local 
déchets de médecine nucléaire. Les ASH doivent s'adresser impérativement aux personnes suivantes : le 
manipulateur de salle chaude, les PCR, le radiophysicien ou le radiopharmacien du service de Médecine 
Nucléaire. 

Les déchets (produits par le patient : mouchoirs, compresses, résidus d'activité de soins, reliefs de 
repas ... ) provenant du service d'Endocrinologie (Iode 131 et Luthétium 177) sont récupérés dans des sacs 
rouges et collectés dans des fûts plastiques jaunes de 50 litres. Ces fûts sont déposés sur un chariot situé 
dans le local déchets du service d'Endocrinologie. Une fois par jour, une ASH du service d'Endocrinologie 
apporte les fûts (déposés sur le chariot) vers le local déchets du service de Médecine Nucléaire en 
empruntant l'ascenseur rouge n'48. Une clef de cet ascenseur est à disposition du personnel uniquement 
pour cet usage. 
A l'entrée du service de Médecine Nucléaire, l'ASH d'Endocrinologie dépose le fût contenant les sacs 
rouges dans le sas du local déchets de Médecine Nucléaire (Cf. Annexe 4, zone n'12). 

Les collecteurs d'aiguilles d'iode 131 provenant de l'enceinte plombée de la salle chaude (local 
B01.S2.0031) sont également stockés dans ces fûts par le manipulateur de salle chaude en fin de 
semaine. 

Lorsqu'un fût jaune d'iode 131 et/ou de Luthétium 177 est plein, le manipulateur de salle chaude ferme 
hermétiquement ce fût, et mesure son activité avant de l'enregistrer dans le logiciel Vénus. Il note au feutre 
indélébile le radioélément, l'UF du service et le numéro qui lui a été attribué par le logiciel Vénus sur le 
couvercle. La date et le nombre de coups mesurés sont inscrits sur la poignée. Ce fût est stocké dans le 
local réfrigéré à la suite du déchet précédent (Cf. Annexe 4, zone n'1 ). 
Chaque jour, le manipulateur de salle chaude élimine un fût d'iode 131 et/ou de Luthétium 177 en vérifiant 
que la différence entre le nombre de coups mesurés et le bruit de fond est inférieure à 500 coups. Ce fût 
alors est mis dans Je GRV qui part dans le circuit DASRI habituel. L'élimination du déchet est tracée dans 
Vénus. 

6.3.1.4. Déchets solides d'iode 125 

Les déchets d'iode 125 provenant du laboratoire d'hématologie (collecteurs d'aiguilles, flacons non utilisés) 
sont collectés dans un fût plastique jaune situé dans le local déchets (Cf. Annexe 4, zone n'6) par le 
manipulateur affecté en hématologie. 

Après remplissage, le fût jaune contenant les déchets d'125
1 est fermé hermétiquement. L'activité du fût est 

mesurée et le déchet est tracé dans Venus. Le manipulateur affecté en hématologie note sur le fût la date 
de fermeture, l'UF du service, le radioélément et le numéro du déchet. 

Après plusieurs mois de stockage dans le local déchets, les fûts d'iode 125 sont acheminés vers le local 
de décroissance (vide-sanitaires couloir JCL) et éliminés après au moins 1,5 ans de stockage (10 périodes 
minimum). Avant élimination, l'activité du déchet est vérifiée (élimination dans le circuit DASRI habituel si la 
différence entre Je nombre de coups mesurés et le bruit de fond est inférieure à 500 coups). 

6.3.1.5. Déchets solides de Samarium 153 

En fin de traitement, les déchets de soins (seringue vide, obturateur, gants d'injections, tubulure, cathlon, 
champ de protection, compresses, flacon de perfusion ... ) sont conditionnés par Je manipulateur de salle 
chaude dans un sac DASRI identifié (UF, date, radioélément). 
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Celui-ci est acheminé vers le local déchets où l'activité résiduelle du sac est mesurée. Si la différence entre 
le nombre de coups mesurés et le bruit de fond est inférieure à 500 coups, élimination dans le circuit 
DASRI habituel ; si cette différence est supérieure à 500 coups, stockage dans le « GRV collecteurs » en 
cours de remplissage et traçabilité dans le logiciel Vénus. 
Les déchets de préparation sont éliminés dans les collecteurs d'aiguilles Iode 131 de l'enceinte blindée 
Thérapie à l'exception du flacon ayant contenu le Samarium 153. 
Tous les flacons (utilisés ou non) de Samarium 153 sont stockés dans le fût bleu du local déchets pour 
mise en décroissance. 

6.3.1.6. Déchets solides de Strontium 89 

Après l'injection par le médecin nucléaire dans la chambre plombée du service d'endocrinologie, le 
manipulateur de salle chaude récupère les déchets dans un conteneur de 4 litres (gants, protection 
absorbante, seringue, tubulures). Une fois redescendu en médecine nucléaire, le matériel ayant servi à la 
préparation doit également être placé dans ce conteneur. Le manipulateur apporte ce conteneur au local 
déchets. Il ferme hermétiquement ce conteneur et procède à son enregistrement dans le logiciel Venus. Il 
note sur le conteneur l'UF, la date, le radioélément, l'activité mesurée ainsi que le numéro de déchet. Ce 
déchet est stocké dans un fût plastique jaune de 50 litres (Cf. Annexe 4, zone n°6). 
Les déchets de Strontium 89 sont évacués après vérification de l'activité devant la balise de détection 
( élimination dans le circuit DASRI habituel si la différence entre le nombre de coups mesurés et le bruit de 
fond est inférieure à 500 coups). 

6.3.1.7. Déchets solides de Chrome 51 

Les déchets radioactifs de Chrome 51 provenant du laboratoire d'hématologie de médecine nucléaire sont 
gérés par le manipulateur affecté en hématologie (Cf. Annexe 4, zone n°6). 
Lorsque le fût est plein, il le ferme hermétiquement et procède à son enregistrement dans le logiciel Venus. 
Il note sur le couvercle l'UF du service, le radioélément et le numéro de déchet attribué par le logiciel 
Venus. Les déchets de Chrome 51 sont évacués après stockage (10 périodes minimum) et vérification de 
l'activité devant la balise de détection ( élimination dans le circuit DASRI habituel si la différence entre le 
nombre de coups mesurés et le bruit de fond est inférieure à 500 coups). 

6.3.1.8. Déchets solides d'Yttrium 90 ou de Rhénium 186 

Les déchets d'Yttrium 90 ou de Rhénium 186 (tubulure, seringue, flacon) provenant des injections 
réalisées dans le service de radiologie sont récupérés dans un collecteur et/ou un fût DASRI. Ils sont 
acheminés vers le local déchets du service de médecine nucléaire par le manipulateur de salle chaude et 
mesurés devant la balise de détection. 
Il note le radioélément, l'UF du service, la date et le nombre de coups mesurés. Le collecteur d'aiguilles est 
stocké dans un sac plastique jaune avec les collecteurs de la semaine« Collecteurs hors 1131 ». Le fût 
DASRI est stocké, après enregistrement dans Venus, dans le « GRV collecteur » en cours de remplissage. 

6.3.1.9. Déchets solides de Radium 223 

Les déchets (de préparation et d'administration - déchets de soins inclus) sont, compte tenu de la demi
vie du radium 223, gérés indépendamment de la procédure usuelle du service. Les déchets seront 
regroupés dans un collecteur DASRI (1 collecteur par administration), puis stockés pour décroissance 
pendant 120 jours pour atteindre les 1 O périodes requises. Le collecteur est identifié, daté et enregistré, 
selon la procédure usuelle du service. L'élimination sera effectuée par la PCR, la PRSPM ou le 
radiopharmacien après vérification de l'activité résiduelle. 

6.3.1.10. Déchets solides provenant de la PRIPA 

Les radioéléments susceptibles d'être utilisés sont des émetteurs 13• C'c, 18F, 68Ga, 64Cu, 1241), 13" (1 3'1. 90Y, 
32P, 33P, 35S) et des émetteurs gamma (99mTc, 111 1n, 1231, 201 TI, 1251, 67Ga, 51 Cr). 
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Concernant les déchets non biologiques : 
Les seringues ayant contenu un isotope doivent être évacuées dans le collecteur d'aiguilles situé dans 
la poubelle plombée de la salle d'imagerie. 
Les collecteurs mis dans un sac jaune et fûts DASRI sont évacués lorsqu'ils sont pleins dans le local à 
déchets au niveau de la zone de stockage Nancyclotep (Cf. Annexe 4, zone n°8). 
Les radioéléments utilisés, la date de fermeture, le numéro d'UF « UF8830 », le numéro du déchet 
(voir registre) doivent être inscrits sur le conteneur. Le registre de "gestion des déchets" est complété. 

Concernant les déchets biologiques avec radioactivité : 
Les litières sont évacuées dans des sacs plastiques jaunes et placées dans des fûts plastiques jaunes. 
Les fûts sont stockés dans le local déchets, dans la zone de stockage Nancyclotep. 
Les radioéléments utilisés, la date de fermeture, le numéro d'UF « UF8830 », le numéro du déchet 
(voir cahier) sont inscrits sur le conteneur. Le registre de "gestion des déchets" de la PRIPA est 
complété. 
Les animaux morts sont stockés à -20°C dans le congélateur de la salle de lavage, jusqu'à ce que le 
nombre de coups mesurés sur la balise soit inférieur à 500 coups. Dans ce cas, ils sont placés dans 
des fûts plastiques jaunes et évacués avec les déchets du jour « GRV à reprendre par le service 
intérieur ». Le registre de gestion des déchets est tenu à jour. 

L'élimination des sacs et fûts du local déchets est gérée par le personnel habilité de Nancyclotep 
( élimination dans le circuit DASRI habituel si la différence entre le nombre de coups mesurés et le bruit de 
fond est inférieure à 500 coups). 

6.3.1.11. Déchets solides provenant du laboratoire Contrôle Qualité 

Ce laboratoire a vocation à effectuer des contrôles qualités de molécules marquées par les radioéléments 
suivants: 18F, 68Ga, 11 C. Les utilisateurs du laboratoire de CQ gèrent eux-mêmes les déchets radioactifs 
produits, sous la supervision et le contrôle de la PCR. 

Les déchets susceptibles d'être produits sont les suivants : 

Verrerie de laboratoire : après décroissance et contrôle radiologique conforme, elle est placée dans un 
container et gérée dans le circuit des ordures ménagères. 
Consommables : il s'agit des gants, chiffons, plastiques ... susceptibles d'être contaminés. Ils sont 
considérés comme déchets radioactifs gérés par décroissance. Après respect de la période de 
décroissance et contrôle radiologique conforme, ces déchets sont évacués en tant que DASRI. Les 
radioéléments utilisés, la date de fermeture, le numéro d'UF « UF8830 », le numéro du déchet (voir 
registre) doivent être inscrits sur le conteneur. Le registre de "gestion des déchets" est complété. 
Plaques CCM : Elles sont considérées comme déchets radioactifs gérés par décroissance. Elles sont 
placées dans un collecteur d'objets piquants et tranchants et considérées par défaut comme des 
DASRI. Après respect de la période de décroissance et contrôle radiologique conforme, ces déchets 
sont évacués dans la filière DASRI. Les radioéléments utilisés, la date de fermeture, le numéro d'UF 
« UF8830 », le numéro du déchet (voir registre) doivent être inscrits sur le conteneur. Le registre de 
"gestion des déchets" est complété. 
Produits chimiques : tous les produits chimiques susceptibles d'être contaminés sont considérés 
comme déchets radioactifs gérés par décroissance. Ces déchets sont stockés dans un bidon de 10 
litres sur bac de rétention sous la sorbonne. Après vérification de l'absence d'activité résiduelle, le 
bidon est évacué par la filière « solvants toxiques et inflammables » du CHU de NANCY. Le registre de 
"gestion des déchets" est complété. 

6.3.1.12. Déchets solides provenant du laboratoire Chimie Tiède 

Les radioéléments susceptibles d'être utilisés sont des émetteurs ~· (1 1c, 18F, 68Ga, 64Cu, 1241) et des 
émetteurs gamma (99mîc, 111 1n, 1231, 201 TI, 1251, 67Ga). Les utilisateurs du laboratoire CT gèrent eux-mêmes 
les déchets radioactifs produits, sous la supervision et le contrôle de la PCR. Des poubelles et bidons de 
stockage sont mis à disposition pour trier les déchets produits en fonction de la demi-vie du radioélément 
utilisé. 
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Les déchets susceptibles d'être produits sont les suivants : 

Kits de synthèse : lors du démontage des kits de synthèse, les composants sont triés pour donner deux 
types de déchets : les flacons de réactifs et les autres composants du kit (seringues, tubulures, 
filtres ... ). 
Ils sont considérés comme déchets radioactifs gérés par décroissance. Ils sont placés dans un 
collecteur d'objets piquants et tranchants et considérés par défaut comme un DASRI. Les 
radioéléments utilisés, la date de fermeture, le numéro d'UF « UF8830 », le numéro du déchet (voir 
registre) doivent être inscrits sur le conteneur. Le registre de "gestion des déchets" est complété. Après 
respect de la période de décroissance et contrôle radiologique conforme, ces déchets sont évacués 
dans la filière DASRI. 

Aiguilles : ces déchets sont gérés par décroissance. Elles sont placées dans un collecteur d'objets 
piquants et tranchants et considérées par défaut comme des DASRI. Le collecteur d'aiguilles est 
stocké dans un sac plastique jaune DASRI. Les radioéléments utilisés, la date de fermeture, le numéro 
d'UF « UF8830 », le numéro du déchet (voir registre) doivent être inscrits sur le conteneur. Le registre 
de "gestion des déchets" est complété. 

Consommables : il s'agit des gants, chiffons, plastiques ... susceptibles d'être contaminés. Ils sont 
considérés comme déchets radioactifs gérés par décroissance. Après respect de la période de 
décroissance et contrôle radiologique conforme, ces déchets sont évacués en tant que DASRI. Les 
radioéléments utilisés, la date de fermeture, le numéro d'UF « UF8830 », le numéro du déchet (voir 
registre) doivent être inscrits sur le conteneur. Le registre de "gestion des déchets" est complété. 

Verrerie de laboratoire : après décroissance et contrôle radiologique conforme, elle est placée dans un 
container et gérée dans le circuit des ordures ménagères. 

Produits chimiques : tous les produits chimiques susceptibles d'être contaminés sont considérés 
comme déchets radioactifs gérés par décroissance. Ces déchets sont stockés dans un bidon de 10 
litres sur bac de rétention sous la sorbonne. Après vérification de l'absence d'activité résiduelle, le 
bidon est évacué par la filière « solvants toxiques et inflammables » du CHU de NANCY. Le registre de 
"gestion des déchets" est complété. 

Plaques CCM : Elles sont considérées comme déchets radioactifs gérés par décroissance. Elles sont 
placées dans un collecteur d'objets piquants et tranchants et considérées par défaut comme des 
DASRI. Après respect de la période de décroissance et contrôle radiologique conforme, ces déchets 
sont évacués dans la filière DASRI. Les radioéléments utilisés, la date de fermeture, le numéro d'UF 
« UF8830 », le numéro du déchet (voir registre) doivent être inscrits sur le conteneur. Le registre de 
"gestion des déchets" est complété. 

6.3.1.13. Déchets solides provenant du laboratoire RIA 

Les radioéléments manipulés dans le laboratoire de Radio-lmmuno Analyse (RIA) sont 125 1, 3H, 57Co, 14C. 
La gestion de ces déchets est assurée par le personnel affecté à ce laboratoire (technicien en analyses) 
qui aura bénéficié d'une formation adaptée. Le tri de ces déchets sera réalisé au sein du laboratoire, on 
distinguera l'iode 125 du reste des radioéléments compte tenu de sa période (T = 59,4 jours). 
Ces déchets sont collectés dans un fût plastique jaune. Après remplissage, le fût jaune contenant les 
déchets d'125

1 est fermé hermétiquement. L'activité du fût est mesurée avec la balise de détection du local 
déchets du service de médecine nucléaire et celui-ci est tracé sur un registre dédié. 
Le technicien note sur le fût la date de fermeture, l'UF du service (Médecine Nucléaire), le radioélément et 
le numéro du déchet. Après plusieurs mois de stockage dans le local déchets, les fûts d'iode 125 sont 
acheminés vers le local de décroissance (vide-sanitaires couloir ICL) et éliminés après au moins 1,5 ans 
de stockage (10 périodes minimum). Avant élimination, l'activité du déchet est vérifiée (élimination dans le 
circuit DASRI habituel si la différence entre le nombre de coups mesurés et le bruit de fond est inférieure à 
500 coups). 
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Les déchets solides de 3H, 57Co, 14C sont collectés, compte tenu de leur période radioactive (T > 100 
jours), dans 3 fûts ANDRA distincts et clairement identifiés en fonction du radioélément présent. La gestion 
et la reprise seront assurées selon les procédures ANDRA en vigueur. 

6.3.1.14. Contrôles 

La radioactivité des déchets est contrôlée avant leur évacuation du local de stockage. A ce niveau, la 
radioactivité résiduelle est reportée sur le logiciel Vénus ou sur un registre papier. Un deuxième contrôle 
est réalisé sur la plateforme de récupération des déchets du CHU Brabois. Un troisième contrôle est 
réalisé au moyen d'un appareil portatif par le chauffeur du prestataire chargé du ramassage quotidien de 
ces déchets. Le quatrième et dernier niveau de contrôle est assuré par le portique de détection du site 
d'incinération des DASRI. En cas de contamination « radioactive » détectée sur le site de traitement des 
déchets, se reporter à l'Annexe 16. 

6.3.1. Effluents et déchets radioactifs liquides 

6.3.2.1. Effluents liquides d'iode 131 et de Luthétium 177 

Les déchets radioactifs d'iode 131 {T = 8,02 jours) et de Luthétium 177 (T = 6,7 jours) sous forme liquide 
proviennent des urines des patients hospitalisés en chambre plombée au service d'Endocrinologie. Ils sont 
collectés dans quatre cuves de 2200 litres chacune (cuves n°1 à 4). 

Quand la première cuve est pleine (durée de remplissage environ 1,5 mois), elle est mise en décroissance 
et une deuxième cuve est ouverte afin de récupérer en permanence les effluents radioactifs. Le contrôle de 
l'activité volumique est calculée à un jour donné. Le calcul prend en compte toutes les activités d'iode 131 
administrées aux patients durant le remplissage de la cuve (Cf. Annexe 15). 
La vidange de la cuve peut être effectuée dès que l'activité volumique est inférieure à 100 Bq/L. Les 
effluents sont alors rejetés dans le circuit des eaux usées. 
Trois cuves supplémentaires de 3 m3 (n°5 à 7) peuvent être utilisées en cas de : 

fuites dans le bac de rétention des cuves n°1 à 4; 
dépassement de l'activité volumique (activité calculée > 100 Bq/L) ne permettant pas de 
vidanger les cuves n°1 à 4. 

Les cuves d'iode 131 n°5 à 7 sont équipées d'un système de visualisation de remplissage et d'un 
détecteur de fuite dans le bac de rétention. Un tableau électrique avec alarme est situé dans le service de 
médecine nucléaire (couloir CC4 près de la salle B01.S2.C15). 
Les cuves d'iode 131 (n°1 à 4) sont reliées à un tableau électrique avec alarme et détection des niveaux et 
des fuites au sein du service de médecine nucléaire (couloir CC4 près de la salle B01.S2.C15). Ce tableau 
électrique est relié à un système d'alarme se trouvant au PC sécurité. Si une alarme sonne en dehors des 
heures d'ouverture du service, le PC sécurité effectue une levée de doute et en fonction du résultat, 
contacte les PCR du Service de Médecine Nucléaire qui donneront la conduite à tenir. 

6.3.2.2. Effluents liquides TEP 

Les effluents liquides provenant des patients injectés pour un examen morpho-tep (' 8F, 68Ga, 11 C) sont 
récupérés dans deux cuves de décroissance (toilettes avec séparation : TEP Philips Local B01.S2.C020a ; 
TEP Siemens Local B01.S2.B023). 

- Pour les TEP Philips, les cuves sont dans le local B01.S2.D021 : 
• Tous les soirs, fermer la cuve de décroissance en cours de remplissage ce jour; 
• Vidanger la cuve de décroissance remplie la veille ; 
• Tous les matins, fermer la cuve de décroissance vidangée la veille au soir. 

- Pour le TEP Siemens, les cuves sont dans le local B01.S2.B022 : 
• Tous les soirs, fermer la cuve de décroissance en cours de remplissage ce jour; 
• Vidanger la cuve de décroissance remplie la veille ; 
• Tous les matins, fermer la cuve de décroissance vidangée la veille au soir. 
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6.3.2.3. Déchets liquides radioactifs de la salle chaude 

Les déchets liquides radioactifs {99mîc, 111 1n, 123 1, 201 TI) sont versés dans l'évier chaud de la salle de 
préparation B01.S2.0031 et récupérés dans une des 3 cuves de décroissance situées dans le local vide 
sanitaires (couloir CHU - ICL /Cf.Annexe 2). 
Les déchets sont stockés pendant 20 jours avant rejet dans le circuit général des eaux usées. Les cuves 
sont reliées à un tableau électrique avec alarme et détection des niveaux et des fuites au sein du PC 
sécurité. 

Les déchets liquides de Chrome 51 et d'iode 125 contenus dans des tubes à hémolyse sont bouchés et 
stockés dans des collecteurs d'aiguilles identifiés avec la date, l'UF et le radioélément dans le local 
déchets faible activité du vide-sanitaires pendant 2 ans. 

Les déchets de Chrome 51 et d'iode 125 sont mesurés après mise en décroissance devant la balise 
Berthold LB112 du local déchets de Médecine Nucléaire pour vérifier l'absence de radioactivité avant 
élimination dans le circuit des eaux usées (Chrome 51) et déchets DASRI (Iode 125). 

6.3.2.4. Déchets liquides de la PRIPA 

Les déchets liquides provenant de l'évier de la salle chaude de la PRIPA (Local B028 A) sont récupérés 
dans un bidon situé sous l'évier. Une fois le bidon rempli, un technicien de la PRIPA vide les déchets 
liquides dans l'évier chaud de la salle chaude du service de Médecine Nucléaire (Local B01.S2.D31 ). 

6.3.2.5. Déchets liquides des toilettes patients de Médecine Nucléaire 

Les déchets radioactifs (99mîc, 111 ln, 1231, 201 TI) sous forme liquide proviennent des urines des toilettes 
patients du service de Médecine Nucléaire (local B01.S2.D002). Ils sont collectés dans trois cuves de 3000 
litres chacune (cuves n°1 à 3) situées le local vide sanitaires (couloir CHU - ICL /Cf.Annexe 2). Les cuves 
sont remplies puis vidées en alternance : environ 1 O jours de remplissage et 10 jours de mise en 
décroissance pour chacune des cuves. Un contrôle de l'activité volumique est effectué une fois par 
trimestre à partir du prélèvement d'un échantillon réalisé par le prestataire extérieur de contrôle des 
effluents de l'établissement. 
Les cuves sont équipées d'un système de visualisation de remplissage et d'un détecteur de fuite dans le 
bac de rétention. Un tableau électrique avec alarme est situé au PC sécurité. 

6.3.2.6. Déchets liquides du laboratoire de RIA 

Les déchets liquides provenant de l'utilisation de l'iode 125 sont collectés dans un bidon (sous l'évier?). 
Une fois le bidon rempli, le technicien le ferme et le met en décroissance dans le local déchets du service 
de Médecine Nucléaire. Lorsqu'aucune radioactivité n'est détectable, les déchets sont éliminés dans le 
circuit habituel. 
Les déchets liquides de 3H, 57Co, 14C sont collectés, compte tenu de leur période radioactive (T > 100 
jours). dans 3 bidons ANDRA distincts et clairement identifiés en fonction du radioélément présent. La 
gestion et la reprise seront assurées selon les procédures ANDRA en vigueur. 

6.3.2. Effluents gazeux 

L'air de la zone contrôlée du service de Médecine Nucléaire est ventilé en dépression indépendamment du 
reste de l'établissement. 

6.3.3.1. Enceintes blindées des hottes d'iode 131, de Tc99m et hotte aspirante (Local 
B01.S2.D031) 

Une centrale d'extraction (FA36) (située au 12•me étage) est équipée en partie terminale d'un filtre à 
charbon actif dont le changement est assuré selon les consignes présentées en Annexe 13. 
Une hotte aspirante est utilisée pour accentuer l'extraction des vapeurs d'iode 131 éventuellement 
produites lors de l'administration des traitements. 
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6.3.3.2. Salle de ventilation pulmonaire (Local B01.S2D029) 

Une hotte aspirante est utilisée pour accentuer l'extraction des particules issues des ventilations 
pulmonaires (particules de graphite marqué au 99mîc). 
L'air de la salle de ventilation est extrait par la centrale FA36 équipée en partie terminale d'un filtre à 
charbon actif dont le changement est assuré selon les consignes présentées en Annexe 13. 

6.3.3.3. Air provenant de la zone de stockage des déchets (Local B01.S2B906) 

Il est extrait par la centrale située dans le sas d'entrée du local déchets. Cette centrale est équipée de 
filtres à charbon actif dont le changement est assuré selon les consignes présentées en Annexe 13. 

6.3.3.4. Air provenant du laboratoire de Contrôle Qualité (Local B01.S2B008e) 

Le rejet de l'air provenant du laboratoire de CQ est situé en partie supérieure de la cour anglaise de 
Nancyclotep. Ce filtre est renouvelé une fois par an. 

6.3.3.5. Air provenant du laboratoire de Chimie Tiède (Local B01.S2B006A) 

Le rejet de l'air provenant du laboratoire de CT est filtré (charbon actif) au niveau du patio (Bâtiment 
Brabois Adultes, ROC). Ce filtre est renouvelé une fois par an. 

6.3.3.6. Air provenant du laboratoire RIA (Local B01.S2B031) 

Le rejet de l'air provenant du laboratoire de CQ est situé en partie supérieure de la cour anglaise de 
Nancyclotep. Ce filtre est renouvelé une fois par an. 
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Annexe 1 : Tableau des radionucléides présents en Médecine Nucléaire 

La décision ASN du 25 octobre 2017 autorise le service de médecine nucléaire du CHU Brabois Adultes à 
détenir et utiliser les radionucléides suivants (autorisation CODEP-STR-2017-043597 délivrée au Pr 
Karcher G.) : 

Radionucléide Activité maxirruile détenue * . 

Commentaire 
Chrome 51 StCr 100MBa 

Erbium 169 169Er 200MBq Utilisation possible sous réserve d'une 
demande médicale 

Fluor 18 "F 90000MBa 
Gallium 67 67(r.i 500MBq Utilisation possible sous réserve d'une 

demande médicale 
Cr.illium 68 68Ga/•8Ge 1850MBq Utilisation des microsphères limitée à 

la recherche biomédicale : cf. annexe 4 
Iode 123 12JI SOOMBo 
Iode 125 1251 301Œa 
Iode 131 "'l 40000lvIBa 

Indium 111 !llfo 6001IBa 
Krypton 81m 81ml(r lMBq Utilisation. possible sous réserve d'une 

demande médicale 
Rhénium 186 106Re 250 Mbq 
Radium 223 mRa 1201vIBa 
Rubidium82 '2Ru 1 lvIBq Utilisation des microsphères limitée à 

la recherche biomédicale : cf. annexe 4 
Samarium 15 3 "'Sm 5000 lvIBa 

S rrontium 89 !19$r 150 :tvIBa 
Technetium 99m 99mT c 100 Gb<i 

Thallium 201 20111 600t-.IDa 
Yttrium 90 "'Y 6000.MBq Urilisari.on des rnicrosphères liln.itée à 

la recherche biomédicale : cf. annexe 4 

* L 'a<tivité maximale détenue iI!d!i1 les a,1ivitis des déchets et effo,ent, ,"011tamiJJ1fs par le; radwnadéide.r et entreposés dans l'étoblùsement. 
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Annexe 2 : Plan du service de Médecine Nucléaire 
du CHU Brabois Adultes (niveau -2) 
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Annexe 3 : Plan du service d'Endocrinologie 11ème étage du CHU Brabois 
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Annexe 4 Plan du local de stockage des déchets de Médecine Nucléaire et 
délimitation de zones 
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Annexe 5 : Réseau de ventilation du local de stockage des déchets de 
Médecine Nucléaire 
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Annexe 6 : Procédure d'utilisation de la station de relevage des locaux cuves 
de stockage des effluents liquides 1131 en décroissance du service de 

Médecine Nucléaire du CHU Brabois 

Rédigé par Mr DU FLOT 
Version juillet 201 O 
Modifiée mai 2012 

l 1) Transfert de la cuve 1 vers les cuves 5, 6 ou 7 

Fermer les vannes E1, E2, E3 et E4. 
Ouvrir vanne E5. 
Ouvrir vanne E8. 
Vérifier que les vannes S12, S13, S14 soient fermées. 
Regarder quelle cuve est vide, une fois la cuve choisie pour réaliser le transfert, ouvrir les vannes 
E9, E10 ou E11. 
La vanne EU26 doits être fermée. 
Positionner le sectionneur sur la position 1. La pompe s'actionnera automatiquement. 
Pour que le transfert commence ouvrir les vannes E6, S27 et S22. 
Une fois le transfert du fluide terminé, la pompe ce coupera automatiquement. 
Remettre le sectionneur sur la position zéro. 
Le transfert terminé, fermer les vannes S22, S27, E6, E4, E5, E8. 
Ouvrir la vanne E 1, puis la vanne E2 ou E3 cela dépend de la cuve que l'on désire remettre en 
fonction. 

Rinçage de la cuve 1 : 

après le transfert, vous devez effectuer un rinçage de la cuve. 
Pour la cuve 1 le processus est le suivant (fermer la vanne S22, ouvrir les vannes L28, L29) 
Fermer la vanne S27. 
Une fois la cuve remplie d'eau, fermer les vannes L28 et L29 
Ouvrir les vannes S22 et EU26. 
Revenir en position initiale de l'installation, fermer EU26, S22. 

1 2) Transfert de la cuve 2 vers les cuves 5, 6 ou 7 

Fermer les vannes E1, E2, E3 et E4. 
Ouvrir vanne E5. 
Ouvrir vanne E8. 
Vérifier que les vannes S12, S13, S14 soient fermées. 
Regarder quelle cuve est vide, une fois la cuve choisie pour réaliser le transfert, ouvrir les vannes 
E9,E10ouE11. 
La vanne EU26 doits être fermée. 
Positionner le sectionneur sur la position 1.La pompe s'actionnera automatiquement 
Pour que le transfert commence ouvrir les vannes E6, S27 et S23. 
Une fois le transfert du fluide terminé, la pompe se coupera automatiquement. 
Remettre le sectionneur sur la position zéro. 
Le transfert terminer, fermer les vannes S23, S27, E6, E4, E5, E8. 
Ouvrir la vanne E1, puis la vanne E2 ou E3 cela dépend de la cuve que l'on désire remettre en 
fonction. 
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Rinçage de la cuve 2 : 

après le transfert, vous devez effectuer un rinçage de la cuve. 
Pour la cuve 2 le processus est le suivant (fermer la vanne S23 et ouvrir les vannes L2S, L30) 
Fermer la vanne S27. 
Une fois la cuve remplie d'eau, fermer les vannes L2S, L30. 
Ouvrir les vannes S23 et EU26. 
Revenir en position initiale de l'installation, fermer EU26, S23. 

j 3) Transfert de la cuve 3 vers les cuves 5, 6 ou 7 

Fermer les vannes E1, E2, E3 et E4. 
Ouvrir vanne E5. 
Ouvrir vanne ES. 
Vérifier que les vannes S12, S13, S14 soient fermées. 
Regarder quelle cuve est vide, une fois la cuve choisie pour réaliser le transfert, ouvrir les vannes 
E9,E10ouE11. 
La vanne EU26 doits être fermée. 
Positionner le sectionneur sur la position 1.La pompe s'actionnera automatiquement. 
Pour que le transfert commence ouvrir les vannes E6, S27 et S24. 
Une fois le transfert du fluide terminer, la pompe ce couperas automatiquement. 
Remettre le sectionneur sur la position zéro. 
Le transfert terminer, fermer les vannes S24, S27, E6, E4, E5, ES. 
Ouvrir la vanne E1, puis la vanne E2 ou E3 cela dépend de la cuve que l'on désire remettre en 
fonction. 

Rinçage de la cuve 3 : 

après le transfert, vous devez effectuer un rinçage de la cuve. 
Pour la cuve 3 le processus est le suivant (fermer la vanne S24 et ouvrir les vannes L2S, L31) 
Fermer la vanne S27. 
Une fois la cuve remplie d'eau, fermer les vannes L2S et L30. 
Ouvrir les vannes S24 et EU26. 
Revenir en position initiale de l'installation, fermer EU26, S24. 

j 4) Transfert de la cuve 4 vers les cuves 5, 6 ou 7 

Fermer les vannes E1, E2, E3 et E4. 
Ouvrir vanne E5. 
Ouvrir vanne ES. 
Vérifier que les vannes S12, S13, S14 soient fermées. 
Regarder quelle cuve est vide, une fois la cuve choisie pour réaliser le transfert, ouvrir les vannes 
E9,E10 ou E11. 
La vanne EU26 doits être fermée. 
Positionner le sectionneur sur la position 1.La pompe s'actionnera automatiquement. 
Pour que le transfert commence ouvrir les vannes E6, S27 et S25. 
Une fois le transfert du fluide terminé, la pompe ce couperas automatiquement. 
Remettre le sectionneur sur la position zéro. 
Le transfert terminé, fermer les vannes S25, S27, E6, E4, E5, ES. 
Ouvrir la vanne E1, puis la vanne E2 ou E3 cela dépend de la cuve que l'on désire remettre en 
fonction. 
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Rinçage de la cuve 4 : 

après le transfert, vous devez effectuer un rinçage de la cuve. 
Pour la cuve 4 le processus est le suivant (fermer la vanne S25 et ouvrir les vannes L28, L32) 
Fermer la vanne S27. 
Une fois la cuve remplie d'eau, fermer les vannes L28 et L32 
Ouvrir les vannes S25 et EU26. 
Revenir en position initiale de l'installation, fermer EU26, S25. 

1 5) Transfert de la cuve 5 vers les cuves 1, 2, 3 ou 4 

Fermer les vannes E1, E2, E5 et E8. 
Ouvrir vanne E4. 
Ouvrir vanne E3 et E17. 
Vérifier que les vannes S22, S23, S24, S25 soient fermées. 
Regarder quelle cuve est vide, une fois la cuve choisie pour réaliser le transfert, ouvrir les vannes 
E21, E20, E19ou E18. 
La vanne EU 15 doits être fermée. 
Positionner le sectionneur sur la position 1. La pompe s'actionnera automatiquement. 
Pour que le transfert commence ouvrir les vannes E6, S16 et S14 
Une fois le transfert du fluide terminé, la pompe ce coupera automatiquement. 
Remettre le sectionneur sur la position zéro. 
Le transfert terminé, fermer les vannes S14, S16, E6, E5, E4. 
Ouvrir la vanne E 1, puis la vanne E2 ou E3 cela dépend de la cuve que l'on désire remettre en 
fonction. 

Rinçage de la cuve 5 : 

après le transfert, vous devez effectuer un rinçage de la cuve. 
Pour la cuve 5 le processus est le suivant (fermer la vanne S14 et ouvrir les vannes L33, L28). 
Fermer la vanne S16. 
Une fois la cuve remplie d'eau, fermer les vannes L28 et L33 
Ouvrir les vannes S14 et EU15. 
Revenir en position initiale de l'installation, fermer EU15, S14. 

1 6) Transfert de la cuve 6 vers les cuves 1, 2, 3 ou 4 

Fermer les vannes E1, E2, E5 et E8. 
Ouvrir vanne E4. 
Ouvrir vanne E3 et E17. 
Vérifier que les vannes S22, S23, S24, S25 soient fermées. 
Regarder quelle cuve est vide, une fois la cuve choisie pour réaliser le transfert, ouvrir les vannes 
E21, E20, E19, ou E18. 
La vanne EU 15 doits être fermée. 
Positionner le sectionneur sur la position 1. La pompe s'actionnera automatiquement. 
Pour que le transfert commence ouvrir les vannes E6, S16 et S13 
Une fois le transfert du fluide terminé, la pompe ce coupera automatiquement. 
Remettre le sectionneur sur la position zéro. 
Le transfert terminé, fermer les vannes S13, S16, E6, E5, E4. 
Ouvrir la vanne E1, puis la vanne E2 ou E3 cela dépend de la cuve que l'on désire remettre en 
fonction. 

Rinçage de la cuve 6 : 
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après le transfert, vous devez effectuer un rinçage de la cuve. 
Pour la cuve 6 le processus est le suivant (fermer la vanne S13 et ouvrir les vannes L34, L28). 
Fermer la vanne S16. 
Une fois la cuve remplie d'eau, fermer les vannes L28 et L33. 
Ouvrir les vannes S13 et EU15. 
Revenir en position initiale de l'installation, fermer EU15, S13. 

1 7) Transfert de la cuve 7 vers les cuves 1, 2, 3 ou 4 

Fermer les vannes E1, E2, E5 et EB. 
Ouvrir vanne E4. 
Ouvrir vanne E3 et E 17. 
Vèrifier que les vannes S22, S23, S24, S25 soient fermées. 
Regarder quelle cuve est vide, une fois la cuve choisie pour réaliser le transfert, ouvrir les vannes 
E21, E20, E19, ou E18. 
La vanne EU 15 doits être fermée. 
Positionner le sectionneur sur la position 1.La pompe s'actionnera automatiquement. 
Pour que le transfert commence ouvrir les vannes E6, S16 et S12 
Une fois le transfert du fluide terminé, la pompe ce coupera automatiquement. 
Remettre le sectionneur sur la position zéro. 
Le transfert terminer, fermer les vannes S12, S16, E6, E5, E4. 
Ouvrir la vanne 1, puis la vanne E2 ou E3 cela dépend de la cuve que l'on désire remettre en 
fonction. 

Rinçage de la cuve 7 : 

après le transfert, vous devez effectuer un rinçage de la cuve. 
Pour la cuve 7 le processus est le suivant (fermer la vanne S12 et ouvrir les vannes L35, L28). 
Fermer la vanne S16. 
Une fois la cuve remplie d'eau, fermer les vannes L28 et L35 
Ouvrir les vannes S12 et EU15. 
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TABLEAU SYNOPTIQUE CES CUVES 

LEGENDE E = Entrée cuve 
L = Lavage cuve 
s = Sottie cuve 
eu= Eau usée égoot 

Tableau synoptique des cuves - Service de Médecine Nucléaire CHU Brabois 
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Annexe 7 : Enregistrement d'un déchet radioactif 
dans le logiciel de traçabilité Vénus 

N. Veran/ L. Imbert 
Version du 05/11/2010 

Dans Vénus, aller dans« RADIOPROTECTION », « DECHETS » et sélectionner« NOUVEAU DECHET ». 

Sélectionner l'isotope ( en cas de mélange, choisir l'isotope de plus grande période) et la forme du déchet. 

Compléter ensuite le type, l'origine du déchet et le numéro de benne dans lequel le sac sera stocké en 
décroissance. Pour les collecteurs d'aiguilles, préciser « Collecteur X » pour ne pas confondre avec les 
autres GRV de stockage. 

Cliquer sur fermeture et mise en décroissance et préciser l'activité mesurée (en cp/s) à la fermeture ainsi 
que la valeur du bruit de fond (en l'absence de source radioactive). 

1 NOUVEAU OECHET 

ORIGINE 

r COUfc:TtUfl FLACONS / AIGUlllfS 

r SAC POUBEU.E JAUNE 

r BACJA.UNE 

3 

r BAC O'EUMINATION TOUS FLA.CONS CONFONDUS 

lëNDOCRINO -1131 

r 

VALIDER -J 

3 

6rabo,s C,:innecté en tant que U9S2985 

~lmprtme1 

!!HOUR 

Sur le déchet, vérifier qu'il y ait la date, la provenance du déchet et le numéro d'UF. Rajouter le numéro du 
déchet (donné par Vénus). 
Pour les fûts plastiques jaunes contenant de l'iode 131, préciser également le nombre de coups mesurés 
avant de stocker le déchet en chambre froide. 

Mettre ce sac dans le GRV en cours (sacs jaunes/ collecteurs d'aiguilles) et le fût d'iode 131 dans le local 
réfrigéré. 
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Annexe 8 Utilisation du logiciel Venus pour l'élimination d'un déchet 

N. Veran/ L. Imbert 
Version du 22/11/2010 

Dans Vénus, aller dans « RADIOPROTECTION », « DECHETS » et sélectionner « TOUS LES 
DECHETS ». L'écran suivant s'affiche alors : 

Brabois Connecte en tant qu,e U98298S 

~lmprrmer 

NOUVEAU DECHET~ DECHETS ELIMINES- RECHfRCHfR RETOUR 

""' =• S.:.<:POUIIUL! 
SOUDI! 

CK,:.UDI! U.JJ x,JO fN nu xuo •= s.::.ue: D!Cl'OISS"-NCe 

D'IMlfCTION 

""' S..:.CPOUBl!Llf 
SOLlot 

(11,ilJDef ·- s.:ue: 12,,·1:1:=o m 
DECPOISS.,_r«:E 

22,:11.».10 

rn~r, 

lUt -·- SOUDE 
fNOOCPIOO· n 11 .1010 " lZll .oJ.O 

"" Dl!CIIOISS.:.tlt! 

""' 
~ 

S~POUll!ll.! 
SOUDE 

.J>UHII 

CH:.UN/ 
l91:ll/2Ql0 :.CIIOISS.l.NC! 19/W;ir;J:1.0 ,-

OlfWÇTION 

S.:.lL! 

S.!.CPOUliEUE rou~ == •= ""' 
U il,it!JO UI 

DE«olSS.:.NCE 
J;,1:1,%0.IO 

~~-
S~POUIIEl.l.f ·- rou~ ""' \'Ufflt..l.TION l9!11/llll-O :CIIOISS<lN:E l9111il0l0 

ro-~ s.::.ue: 

•=• ri..:.oo1:is: SOUD! 
CH<.UO! coll!nour J.ll/11;.nto !N ,llllll,21l10 

~IGIIII.I.ES 
S~U.I! J otoCPC11$S.:.t1U 

jCOI.LECTEUR R.ACONS f AJGUD.LES 1 
~:..;PQIJ8eUf 
Jl;UUE 

ro,o, ç.,Jl11!P;,. 19.'J;l;Z,:U(I tN 
o«:PC1r::s.:.wi;1 

.19/lli.!l)lO 

!tl!!2!l IUl "'~"" '°"" 
U4)0(:l:llll0· 

"" 
l9/Ui2Ql.0 l!N 

DK:JIOJSS.:.Nc:I 
J9.U,;:i:;1,lQ 

Hlll 

~ TfflM 
$..1CflOU8UU 

SôttDI! 
(:HIIUDI!, 

1'/ll/J!Ol(J ~~tl'Or.:S.:.NC! l9illiX1'10 
Jl;IJl.lf "~ 

O'Jl-lJECTION 

""' 

Cliquer sur le numéro du déchet à éliminer. L'écran suivant s'affiche alors 

:il DECHET N°!O_Oll!O 

2S:IJ.;201V 
22,,ll 2010 Brll,XUO _,, ,J2pe'nodes, 

...i1u.11010 
Zl/:U,'20:10 B/ll/.21110 -·· fJ.lpin;:idesJ 

V,02,2!H 
U,ll l0:10 05,04,lQU 

ilooor:ll:P.·• ,1<lpénodes, 

U/ll/1010 
lt!U,J'J:lO ll,'lt/llltO -·· 112p,iliodes) 

n_.11.2010 
J.ll-'lJ.'2010 2:1,,11.:i,;:uo 

lOXIOOtpe• ,upino111,i 

ll/ll/?010 
19!ll!lm0 2.S/11/JIUO 
l.0:,00,:p{s ;up,i~J 

n,u.-2010 uu= ZYllil0:10 
~pis 115pirio:IUI 

ll/11/2010 
1$1/ll/.ltll(I ll/.ll/2010 
:ioootp/s jllpiri,d;isj 

Olt/02,lOH 
1!1.1.l,lDlO !Ull,'20ll -·· u~Plriodu1 

22/11/1010 
H.,wmo ~l,lll/llll.0 
1~p/J (1Gpôrbàsr 

6n:1bo1 s Connecté en ttlnt que U982985 

a1mpnmer 

j 
IMPRESSION H!QUHTE, RECUPERER EN UT!USATIONc HIMINATJON c MESURt c BENNE RETOUR 

22·11:Wl•J U:19 U463729 5000.:p.'s O cpl~ 

DATE ACTIVITE NUW 

Ajouter un deo<ument ... 

Cliquer sur « ELIMINER ». Renseigner l'activité et le bruit de fond. Valider. Il est possible de visualiser 
l'ensemble des déchets d'une benne en cliquant sur« BENNE », puis de les éliminer un par un. 
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Annexe 10: Fiche pour mise en décroissance des 
GRV « collecteurs d'aiguilles » 
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Annexe 11 Exemple du planning de gestion des déchets dans le service de 
Médecine Nucléaire 

PLANNING DE GESTION DES DECHETS 

Semaine du Semaine n° Déchets dans le bac 

12-juil au 16-juil 28 3 

26-juil au 30-juil 30 5 

09-août au 13-août 32 2 

23-août au 27-août 34 4 

06-sept au 10-sept 36 1 

20-sept au 24-sept 38 3 

04-oct au 08-oct 40 5 

01-nov au 05-nov 44 4 

29-nov au 03-déc 48 3 

r·,,~~sii1îtiJtfc:(1ôJql[! Y:~1rtt1i~1irt 
13-déc au 17-déc 50 5 

~~g~ffi't:~~~ti}C,\t:t~~' 
27-déc au 31-déc 52 2 

NV LI 18/08/2010 
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Annexe 12: Consignes générales pour le remplacement des filtres à 
charbon actifs situés dans les centrales d'extraction des « zones chaudes » 
du service de Médecine Nucléaire 

Direction des Services 
Techniques 

Cellule 
Entretien - Maintenance 

Version du 25 mai 2011 

Changement des filtres à charbons actifs situés 
dans les centrales d'extraction et sur les 

enceintes blindées de la salle chaude et les filtres 
d'évent des cuves 

Iode 131, lode125 et Fluor 18 
Service de Médecine Nucléaire (Brabois) 

Consignes générales 

L'extraction de l'air de la salle chaude du service de Médecine Nucléaire du site de Brabois est assurée 
par la centrale FA 36 située en terrasse du bâtiment. L'air du laboratoire in vitro et des vestiaires est 
extrait par la centrale FA 15 située au niveau RO. Ces deux centrales sont équipées en partie terminale 
de filtres à charbons actifs destinés à piéger les particules « radioactives » avant le rejet dans l'air 
extérieur (ex: Iode 131). La centrale FA36 est en plus équipée de pré filtres visant à limiter 
l'encrassement prématuré de ces filtres. L'air du local déchets est extrait par une centrale d'extraction 
équipée d'un caisson filtre primaire et d'un filtre à charbon. 

Le présent document définit les modalités d'organisation du changement de ces filtres en intégrant la 
mise en sécurité du personnel de la société DALKIA chargée de cette prestation. 
Le même document définit les modalités d'organisation du changement des filtres des enceintes 
blindées en intégrant la mise en sécurité du personnel du CHU chargée de cette prestation. 

L'organisation: 

~ La fréquence de changement retenue est d'une fois par an pour les centrales d'extraction de la 
salle chaude. La date de changement apparaît donc dans le Plan Hebdomadaire d'Organisation (PHO) 
de la société DALKIA qui prévient la Personne Compétente en Radioprotection (PCR) (54168) et vérifie 
la disponibilité des filtres neufs. 
~ La fréquence de changement retenue est d'une fois tous les 2 ans pour les enceintes blindées. 
La date de changement apparaît donc dans le Plan Hebdomadaire d'Organisation (PHO) du CHU qui 
prévient la PCR (54168) et vérifie la disponibilité des filtres neufs. 
~ La fréquence de changement retenue est d'une fois tous les 2 ans pour la centrale d'extraction du 
local déchets. 
~ La fréquence de changement retenue est d'une fois tous les 2 ans pour les filtres d'évent des 
cuves Iode 131, Iode 125 et des cuves Fluor 18. 

Procédure de changement des filtres à charbon des centrales d'extraction : 

~ La PCR adresse à Monsieur le référent de ventilation du CHU par COSWIN 7i, une demande 
d'intervention. L'intervention sera programmée dans l'après-midi et la PCR assistera à l'intervention. 
~ Monsieur le référent de ventilation du CHU demande l'intervention à la Société DALKIA qui 
respectera le schéma suivant : 
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/ Dés l'arrivée sur les lieux, prévenir la PCR ; 
/ Mettre les deux centrales d'extraction à l'arrêt ; 
/ Équiper les intervenants directs de gants, d'une combinaison à usage unique, d'un masque ; 
/ Retirer les filtres ; 
/ La PCR effectue les mesures pour vérifier le niveau de contamination avec un détecteur 
surfacique type LB124 (Berthold). Selon le niveau d'activité mesurée, la PCR donnera les 
consignes d'évacuation des filtres. 
/ Positionner les filtres neufs ; 
/ Retirer les protections individuelles et se laver les mains ; 
/ La PCR contrôle l'absence de contamination externe des protections individuelles et des 
intervenants avec le détecteur surfacique ; 
/ La société DALKIA consigne l'intervention dans le classeur d'exploitation des installations ; 
/ Remettre en route les installations ; 
/ Adresser le lendemain à Monsieur le référent de ventilation du CHU et à la PCR un rapport 
d'intervention. 

Procédure de changement des filtres des enceintes blindées (Médecine Nucléaire) : 

>- Tous les 2 ans, au mois de septembre, Monsieur le référent de ventilation du CHU commande 
les filtres pour les 2 enceintes blindées de la salle chaude (B01.S2D031 ). 
>- Lors de la réception, Monsieur le référent de ventilation du CHU prévient la Personne 
Compétente en Radioprotection (PCR) pour convenir d'une date pour le remplacement des filtres en fin 
de journée ( après 16 heures). 

/ Dés l'arrivée sur les lieux, prévenir la PCR ; 
/ Équiper les intervenants directs de gants, de masques jetables et d'une tenue 
professionnelle ; 
/ Procéder au changement des filtres des 2 enceintes de la salle chaude ; 
/ La PCR effectue les mesures pour vérifier le niveau de contamination avec un détecteur 
surfacique type LB124 (Berthold} ; 
/ Noter les mesures sur une feuille adéquate et la stocker dans le classeur « Equipement » ; 
/ Selon le niveau d'activité mesurée, la PCR donnera les consignes d'évacuation des filtres ; 
/ Retirer les gants, le masque et se laver les mains ; 
/ Changer de tenue professionnelle après intervention ; 
/ La PCR contrôle l'absence de contamination externe des protections individuelles et des 
intervenants avec le détecteur surfacique. 

Procédure de changement du filtre à charbon de l'enceinte blindée (service Morphotep/ : 

>- Tous les 2 ans, au mois de septembre, Monsieur le référent de ventilation du CHU commande le 
filtre pour l'enceinte blindée de la salle chaude des TEP (B01.S2 C018). 
>- Lors de la réception, Monsieur le référent de ventilation du CHU prévient la Personne 
Compétente en Radioprotection (PCR) pour convenir d'une date pour le remplacement du filtre en fin de 
journée (après 16 heures). 
>- La procédure de changement du filtre est identique à celle du changement des filtres des 
enceintes blindées de la salle chaude de Médecine Nucléaire. 

Procédure de changement des filtres d'évent des cuves Iode 131 : 

>- Tous les 2 ans, Monsieur le référent de ventilation du CHU procède au changement des filtres 
d'évent des cuves d'iode 131 (local B01.S2B009 et B01.S2B005). 
>- Monsieur le référent de ventilation du CHU prévient la Personne Compétente en Radioprotection 
(PCR) pour convenir d'une date pour le remplacement des filtres en respectant les mesures de 
protection et de radioprotection des intervenants (masque, gants et tenue professionnelle). 
>- La PCR contrôle l'activité des anciens filtres. 
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Procédure de changement des filtres d'évent des cuves Toilettes patients MN : 

,- Tous les 2 ans, Monsieur le référent de ventilation du CHU procède au changement des filtres 
d'évent des cuves des toilettes patients de Médecine Nucléaire (vide sanitaires dans le couloir menant 
l'Institut de Cancérologie de Lorraine). 
,- Monsieur le référent de ventilation du CHU prévient la Personne Compétente en Radioprotection 
(PCR) pour convenir d'une date pour le remplacement des filtres en respectant les mesures de 
protection et de radioprotection des intervenants (masque, gants et tenue professionnelle). 
,- La PCR contrôle l'activité des anciens filtres. 

Procédure de changement des filtres d'évent des cuves Fluor 18 (TEP Phifips): 

,- Tous les 2 ans, Monsieur le référent de ventilation du CHU procède au changement des filtres 
d'évent des cuves de Fluor 18 {local B01.S2C021 ). 
,- Monsieur le réfèrent de ventilation du CHU prévient la Personne Compétente en Radioprotection 
(PCR) pour convenir d'une date pour le remplacement des filtres en respectant les mesures de 
protection et de radioprotection des intervenants (masque, gants et tenue professionnelle). 
,- La PCR contrôle l'activité des anciens filtres. 

Procédure de changement des filtres d'évent des cuves Fluor 18 (TEP Siemens): 

,- Tous les 2 ans, Monsieur le référent de ventilation du CHU procède au changement des filtres 
d'évent des cuves de Fluor 18 (local B01.S2B022). 
,- Monsieur le référent de ventilation du CHU prévient la Personne Compétente en Radioprotection 
(PCR) pour convenir d'une date pour le remplacement des filtres en respectant les mesures de 
protection et de radioprotection des intervenants (masque, gants et tenue professionnelle). 
>, La PCR contrôle l'activité des anciens filtres. 

Procédure de changement des filtres de la centrale d'extraction du local déchets : 

>, Tous les 2 ans pour le filtre à charbon et tous les ans pour le filtre primaire, la PCR adresse à 
Monsieur le référent de ventilation du CHU par COSWIN 7i, une demande d'intervention. 
>, L'intervention sera programmée par la PCR qui assistera au changement des filtres. 
>, Monsieur le référent de ventilation du CHU demande l'intervention à la Société DALKIA qui 
respectera le schéma suivant : 

/ Dés l'arrivée sur les lieux, prévenir la PCR ; 
/ Mettre la centrale d'extraction à l'arrêt ; 
/ Équiper les intervenants directs de gants, d'une combinaison à usage unique, d'un masque ; 
/ Retirer les filtres ; 
/ La PCR effectue les mesures pour vérifier le niveau de contamination avec un détecteur 
surfacique type LB123 (Berthold). Selon le niveau d'activité mesurée, la PCR donnera les 
consignes d'évacuation des filtres. 
/ Positionner les filtres neufs ; 
/ Retirer les protections individuelles et se laver les mains ; 
/ La PCR contrôle l'absence de contamination externe des protections individuelles et des 
intervenants avec le détecteur surfacique ; 
/ La société DALKIA consigne l'intervention sur les cahiers d'exploitation des installations ; 
/ Remettre en route les installations ; 
/ Adresser le lendemain à Monsieur le référent de ventilation du CHU et à la PCR un rapport 
d'intervention. 
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AVRIL 1996 

CENTRE HOSPITALIER UNIVERSITAIRE DE NANCY 
HOPITAUX DE BRABOIS 

ETIQUETTE Service destinataire : PRODUIT ADMINISTRE : DATE DE l'ADMINISTRATION (J 0) : 
PATIENT 

IODE 131 DATE DE FIN DE RADIO SURVEILLANCE (J 8): 

ENVIRONNEMENT DU PATIENT INFORMATION DU PATIENT 

-

• Pas de précaution particulière en ce qui concerne la chambre, le • Expliquer au patient que tout objet souillé d'un llgulde organlgue 
matériel, le linge, la vaisselle, le ménage. (serviette périodique, protection pour incontinence, kleenex) 

• A la sortie du patient : protocole habituel. 
doit être Jeté dans le sac poubelle rouge réservé à cet usage. 

RADIO SURVEILLANCE DES DECHETS 

Objectif: Ne pas laisser sortir du CHU des 
déch!;ts solides comportant des traces de 

' radioactivité 
COMPORTEMENT PROFESSIONNEL TRANSFERT DU PATIENT 

• Ranger ce document dans le dossier de soins Infirmiers du pallent. 
AVANT LA FIN DE LA RADIO SURVEILLANCE 

• Installer le sac poubelle rouge donné par le service de Médecine Nucléaire 1. • Prévenir par téléphone le Cadre Infirmier du service desllnatalre des 
dans la chambre du pallent. préceullons Indispensables. 

• Mettre dans ce sac tous les oblats souillés d'un liguide organlgue du 
patient: compresses, kleenex, pansements, cellulose, sondes diverses, 2 - Avant le départ du malade porter le sec poubelle rouge au service de 
protections pour Incontinence, tubulures, drains, récipients de prélèvements Médecine Nucléaire et en obtenir un nouveau. 
non ulllisés(sang, urines .. ) poches à urines même vidées. 

• Ne ,:jen leter dans une l!Oube!le commune du service. 3 - Joindre à la liaison infirmière le protocole el le sac poubelle rouge neuf 
• Emporter le sac poubelle rouge au Service de Médecine Nucléaire en fin de sous enveloppe. 

radlosurvelllance après avoir noté la date de fenneture du sac sur celui-cl. 
4 - En dehors des heures d' ouverture du Service de Médecine Nucléaire, il • Le Service de Médecine Nucléaire effectue les contrôles de radioactivité 

avant éllmlnetlon. est possible de se procurer des secs rouges au service de Médecine E 

Si vow désiru dts ttmeigoemenb: complémentaires vou, pouvn vom adresser aus Surveillaob: du Service de Médecine Nurléa.ire - Poste 54168 
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Annexe 14: Calcul de l'activité volumique dans une cuve d'iode 131 
avant vidange 

Calcul d'activité cuve 131 1 

Cuve n° 4-2009-2 

Date de calcul (date de vidange envisagée) : 

Date de début de remplissage de la cuve : 

Date de début de mise en décroissance : 

01/02/20101 

07/07/2009 

31/08/2009 

Activité administrée pendant la période de remplissage de la cuve 

Date Dose (MBq) 
07/07/2009 7400 
17/07/2009 5400 
21/07/2009 4810 
24/07/2009 925 
27/07/2009 7400 
29/07/2009 925 
30/07/2009 925 
31/07/2009 7400 
04/08/2009 3700 
05/08/2009 925 
10/08/2009 3700 
12/08/2009 925 
18/08/2009 3700 
24/08/2009 7400 
26/08/2009 1110 
28/08/2009 7400 

total 

Volume de la cuve : 

Volume de remplissage 

Activité au litre : 

Limite de rejet : 100 Bq/1 

Activité résiduelle 
à la date de vidange 
(MBq) 

0,000102 
0,000176 
0,000222 
0,000055 
0,000574 
0,000085 
0,000093 
0,000812 
0,000574 
0,000156 
0,000965 
0,000287 
0,001930 
0,006491 
0,001158 
0,009179 
0,000000 
0,022858 

2200 litres 

2100 ! litres 

10,8848235 ! Bq/1 

Note: le calcul prend en compte 100 % des doses administrées. 
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Annexe 15 : Convention spéciale de déversement des eaux usées autres 
que domestiques dans le réseau public d'assainissement 

La Commwwité Urbaine du Gnnd NJIJK)', 1t14"""'1,;e par son l'ltsidellll, Momiem And!6 ltOSSINOî, 22-24, 
Viadm: Kemœdy, C.O. 36, S403S NANCY CEDEX dtsip!e ci-<pm pv "Commimaub! Utbaimo", agissmt ea 
vertu de la déltbëmion 11' 22 dll 18 dé::embtc 1987. 

Le Centre Hospll2ller Universitaire Nauey appelé ci«s,ous l'Flablissmrnl pœr SOll Otablissemeut a Hôpital 
Central u sis 29 m: du Maréchal de Lattte de Tassigny S4000 NANCY, reprosemo pa,: wu Directeur adj<>illt 
Momîcur Joan-Jacques COEUR. 

Il a été uposé œ gui mit : 

!.a Co,nm,1nauo\ thbaine du Onmd NIIJIC)' IICCeple dc """"'"" et dc lraiter dans sa <latÏOD d'époratiou de 
MAXEVILLE, les eaux usées non domestlqt,es de l'Ètablissemœt, am: CODditiom trdmiques "'1tiœ.iml et 
li!!am::ims Slipulées dans la 14éseuœ CODYffi!ion. 

AllnCLE 1 • CONDfflONS DE RECEV ABil.lTil DES Effl,!lENTll DE L'ETABUSSEME.Yf 

Conditions générales : 

La pré$ente coavcntion définit la qualin! des ..,.. usoes allelldues au(x} pc;,,,(s) de ~•) de 
l'kabfissement au réseau de la C"""""""" Udiaia• du Onmd N,mçy. Tous les biÎlilllelll> O'Établis..
F,mçai.a du Sang, Sis t/11 ntt: l.lmnmis inclus) S<>Dt COŒ<més. 

1) A\18Dt lem rejel dam_ le résca11 public d'assami$semem, les <au;< p~ devrœt être prétraill!<s dans les 
êquÎperlllOIIIS prapies i l'Elablisscm:nl et œmpreuaut: 

à la sortie de l'bêlistation et des paricings sontemms. uu sé;,onteur à l,ydroc:ad,ures (capacité : 1,S ml). 
à rentrée du bassiu de rétel>tfatt des ..... pluviales du parking. "" séparateur à kydrcca:bwes (capacité 
hwJ. 

lis dcvronl êUe ocm,yés ~ afi:a que ù:urs l<!lldcUlOll1S soicDl respecta, par .... sociêté agx,:ec. 
L'&ablissemcm devra être m mesure de C01111D1111iqner sur simple demande à la Comnnmaulê lht,aitte les 
bc>rdaeaax de suivi de dêchets illduslriels. 

2) A\18Dt leur rejet dam le réseau public d'~ les eaux usées du Labontelre de blodllmle et biofocie 
molWalre - biodùm&! d .. ,pédalités, ..,_ ëm: mcuw selon les modalitis décrites dans le plan de gestion 
tmrme des décffl.'I et ellluems radiœcûfs établi le 10 septembre 2004 (indice A) par l~labU..emrm. 

}) AVlll1t leur rejet dans le réseau public d'-........, les eaux usées du Service de Modecfne Nuclblre, 
devIOIII eue éVllCuées selon 1es modalités décriœs dans le phm de gestion iatetue c1es dôclitls "' et'llueuts 
mdioacâfs élabli le 8 ooût 2006 (indiœ 8) pv l~ 

4) A>3111 leur rejet dam le réseau public d'as Oiis,e,nent, les eaœ usées de la salle d'lllllOpsie, du fimâa.iwD et de 
l'blsôlat de Mi<fccine Ugale. dovnm! âe prélraiœ<s dam les êq,,ip • 11 JIIS propres Il l'ÉtlbtiSSc1Dl'llt, afin de 
neutnliscr .-nuneut ""' ~ ~ à la pré$enee de l'ageat - de la maladie de Creu!z!eldt 1akub et 
cc,iq,renam taus les équipemmts de cfêsiufecâDD llécessairos. 
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ARTICLE 3 • PRELEVEMENTS ET COl'<J'RQLES 

Auw=mû!edel~ 

VwMnctivitê ; 

4 

a) A la sonie des cuves de diéroissanoe, ractivili volwniqu<, des rllJuents isslis des raclionaclêides sera 
inférieure â 7 becquerels par lilm. 

b) UII œatrôle des effJncnls iSSWl de l'vtili,aûw de pn,dllits radioaetml saa dfce1lté oux poillts strllligiques de 
l'Ét:ablis...,,,.,, (au niveau des deta extt!lliœ:o de n,ap;mt Centtal com,opondallt ...,.. rejeta du Labmamire 
et du Semcc de Médecine Nuclëaire) ae!cm les modalin!o soiwnt!:s : 

4 billlDS "11l'1'!ITT (mesure sm 1llllO SOIIIIIII: de ~) sur 8 heures, rialisi!s pu un spccttamèlre 
gamma. Ces bilami devrout 1Wl•11110,11• être e&ctuès sur k:s activiœs des dlfl&ems mdioélémcms utilisés et 
~ exprimés en aclivilé globale. Les plages horaires des pr6ève:mœts co=pondront à la période 
où les rejets sont les plus impol1anls pour k:s diffmnla ..:rvices amee:més. 

les résul1ats des lllCS'UtCS scnmt comparés am ilM:3llll gµides &1lffll1IIS 
./ 1000 ~ L po11r lc Teclmicium 99 (!l9Tc), 
./ 100 Bq/L pour les auties radloélérnrms 

Les resu!talS de ces COll!rÔles senmt cm:mmiques à la Corœœœmlé Urbaine. 

Le regi- de cœtrô!e des eflluems, issus des cuves de décroissance des radiomiclêides, se,a louu à la <ftspoSitiou 
de la COOJP1ana11~ Url!aime o 101:11 momem. 

Les paramê= clêbit, pH et iempétanu:e de l'olllncnucjeœ, sc:rour emegimés en coutiml po, l'É1abWISeD1"'1t. 

Une campagne do mesun:s sm efîeduée trois fois par an sur un éc.bantilloa moyen de 48 hClll'eS en période 
représemalive d'activit,i sur les 2 peints de rejet priDcipaux de l'Êtlblîssemcol. Dans le cas de UOII cOŒ!lmmté de 
IOUt ou partie de a:s rejets par rappcrt à c:etœ ltOllfflllioD. l'Élablissemcut s'engage à orgamser des analyses 
compLémentai..s sur les poùll5 straUig;iques déliDis. Ces drmières anal)ls,!s stmnt eftèctuées en prés== d'ageuls 
de la Conmrnna>~ lhbaiœ. 

L'analyse portera sur une lllfflltt de 

DCO (sur em-,, oœ décallté), 
DBO, (sur efflu.en1 D011 dêcanté). 
MEST, 
NTK, Phosphœe total, 
Comluciivire, 
Cblomre, 
Grai.s<e (92"A. d'abattement CQttO les valeurs mosurée< an mveau du regard amont et celles msu<ées au 
niveau du regard aval). 
Dé!ag,,nts anioaiques, 
Hydrccarb,lrea !olaux, 
Cyam,Rs-. 
Test de claphoies ou MîCI01œt, 
C.O.T, 
Mélaux 1o1aw< (méd!ode !CP/MS semi - quautitaù.,, sur les 23 IIUllaw< de base suivant : Alurnioi11m (Al), 
Antimoine (Sb). A,gent (Ag). Mœ (As). 8azyl,m (Bal. Bore (B). Cadmium (Cd). Oirome VI {CrVI). 
Chronz Total (CtTOI), Cobal! (Co), OU- (CU), Émin (Sn), Fer (Fe). Gallium (Ga), Manganêse (Mil), 
Memue (Hg). Nickd (Ni). Plomb (Pb), Sélécium (Se), SIJOlltimD (Sr), Tballium (Tt). Tilallle (Ti). Zinc 
{Zn)). 

L 'ÉtaMisserne:nt iDfonnm, au 1IIOÏIIS quinze jours awm, la Co~ Umaine du démamge des compagnes de 
mcsm,:. Les Ié5ultalS de ces comrôles scnmt COllllllilllÎql à la Cornrntrnanté Urbaiœ. 
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. . . ,. ~ ~ . 

Dans le ca,a d'wte mvdiiicatiœ des réseaux d'assawssemeru, 1~ s'Ollgllge i, foumh-·f~ a:.,.:;;.;i· 
Urbaine W1 plan llÛS à jcur. 

Eu cas ~. Oil kmqœ les rejets soat de œtum à C'Qll:Stm!Ol' WI dimger i1m,""tiB~ le ~bematt d'évrœli® 
des efflv<:ms ®ml etre olmG sur le c:lwnp par l"élablissernoat ql>i en infotmer• imm&tialemem la Cmmnmanté 
Urbame. 
La respomabilifé de !'Établissement 1e111 ~ qlllDl! â la rq,aration de IOUS los clammagès ou préjudices 
• , 11 é ulüà à des rejeta non autorisés aimi qu'au ilOIII R:SpeCt de la piéseute c:onvelllioa. 

ARTICLE 6 • PUREE DE LA CONVENTION 

La dttrée de la emwenûon est fixée A un an, recandnctillle par ticill: ~ saf' ~ expmse par 
lime ou l'aatœ des parties, pat leun 1w1e111Wndée .- accusê de réeeption. 6 mois avant la fin de la période en 
COIUS. 

ARTICLE 7-MonmcAnoN -RESU u.nON œ LA CONm"TION 

Il Modifietim, de la çonyemion 

Dans le cas de modifications quant â la lllltln des effluODIS rejetés, dos octiilités ou de toure:s IIUlffS évolu!ians 
régi~ coru:cro:wn l'ÉQblissement, llœ -11e .~ devra être sollme et !)QUm1 ~n
&ite fol,jct d'uD avenallt à la pdsente ~ 

2> Résiliatian de la çopyeqtion 

En """ de non R:speci des conditioas définies par la présen!e ~on, la Commuœulé Urbaine pouna mettre en 
demeure l'Etahlissement, par Icare 1eo1111110nd<!e a-.ec accusé de réceplion, de cesser tout dêversem:nt irrégulier 
dans un délai de 48 h=. Passé ,;e délai, la pTI!sell1e cœvemi,m sera résiliée de fait. 

ARTICLE 8-JUGEMENT DES CONTESTATIONS 

T<>111 diff"emxt ei:iw les partie!. quant a 1·~ de la présenœ eonve'lllion pc!llll3 êill: porté de-om Je tribuœl 
adrmms1mlif de NANCY. 
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Le Président de la Cornrrnmaah\ 
Urbaine du Clrlllld Na,JCy 
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Annexe 16: Gestion des non-conformités de bennes ou bacs d'ordures 
ménagères et/ou de bacs DASRI 

Contamination "radioactive" détectée sur le site de traitement des déchets (responsable d'exploitation : tél. 
0820025503) sur une benne OM / bac DASRI produit sur l'un des hôpitaux du site de Brabois : 

Niveau de contamination > 2 X BDF 

Benne/bac isolé sur le site de traitement du prestataire (Ludres) 
Avec ou non intervention du SDIS (tél.: 18) suivant les consignes interne au prestataire 

• Dans tous les cas, le centre d'incinération prévient par téléphone le poste de sécurité du site 
concerné et lui adresse par télécopie (03.83.85.97.81 ), un "constat d'apport de déchets non 
conformes" précisant la nature du déchet concerné, le site producteur et le niveau de 
contamination "radioactive" motivant le refus. Une télécopie de ce document est également 
adressée au Département Environnement (03.83.15.38.25). 

• Dans tous les cas, le chef de poste de sécurité rend compte de l'incident : 
- au Directeur de Garde 
- au Cadre technique d'astreinte 

• Dans le cas d'un refus de prise en charge par le prestataire d'une benne ou bac, celle-ci 
ou celui-ci est systématiquement redirigé sur le site de Brabois, une copie du "constat 
d'apport de déchets non conformes" est remise par le chauffeur à la conciergerie située à l'entrée 
du site de Brabois. 

• Mise sous plastique et affichage du document sur un endroit visible de la benne/bac 
par le concierge qui prévient le poste de sécurité de Brabois de l'arrivée de la 
benne/bac 

• Dépôt de la benne sur une aire délimitée par un périmètre de sécurité matérialisé par 
le service sécurité du site de Brabois et du bac dans le local de décroissance 

• En fonction du taux et de la durée de décroissance théorique du radioélément 
incriminé, le Département Environnement et la personne radio compétente concernée 
(médecine nucléaire ou laboratoires) proposent un plan d'action permettant de 
programmer le plus rapidement possible, un nouvel enlèvement de la 
benne/bac. 
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Annexe 17: Schéma d'implantation et de fonctionnement des cuves de 
décroisssance reliées aux toilettes patients du service de Médecine 

Nucléaire 

Listing des équipements 

:..1 : 3 WC avec pompes intégrées (31/eau) 

:.2 : Clapet anti retour sur tuyauterie vidange diamètre 32 

.:.] : Cuve de relevage pour lavabo raccordé au réseau égouts 

-_A : 3 électrovannes automatisées de remplissage des cuves 

:...§ : Cuve de relevage pour lavabo zone PUI raccordé aux cuves de 
décantation 

-§__: 3 cuves aériennes 3 m3 (diam:1.Sm • H:1.2m)PEHD avec sondes de 
niveau infra rouge 3 niveaux: très haut, haut et bas 

:J. : vannes manuelles de vidange 

:Jl : agitateur de brassage cuves 

:Jl : surverse en cas de trop plein 

- 10 : pompes de vidange automatique 

Cuves WC Médecine Nucléaire HA 

·-·-·-·-·-·-·-·-·-·-·-·-·-·-·-·-·, 
! 0J Local WC ~:.1- 4 j 

1 • • • ~"l . . --<"', ~ ,::::, 1' 1 

! -;', , ,jn l' G i 
~ t:' .,~,.()--4------~ 

;,:Je:-;, 

1 ·-·-·-·-·-·-·-·-·-·-·-·-· 

<--t*:'----------------

~-..- Lavabo zone PUI G 
it1 
~ 

• .Jirection des services techniques le 26/08~14 
Vers collecteurs égouts CHU 
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Principe de gestion des 3 cuves 

niveau bas cuve 1 niveau bas cuve 2 niveau bas cuve 3 

ouverture ouverture électrovanne ouverture 
électrovanne C1 C2 électrovanne C3 

électrovanne C1 

0 
électrovanne C2 ouverte électrovanne C3 ouverte 

Remplissage cuve C1 ! Remplissage cuve C2 Remplissage cuve C3 

niveau haut cuve 1 niveau haut cuve 2 niveau haut cuve 3 

Cf] Tempo C1 T1+ 20 31 ITempo C2 T2+ 20 jours 1 
Tempo C3 TJ+ 20 

jours jours 

cp fin tempo T1 + inhibition 

~ 
fin tempo T2 + inhibition fin tempo T3 + inhibition 

marche pompe marche pompe vidange marche pompe 
vidange C1 C2 vidan e CJ 

0 
niveau bas C1 

c:tJ 
niveau bas C2 niveau bas C3 

!cuve C1 vide !cuve C2 vide 52 1 Cuve CJ vide 

• Direction des services techniques le 26/08/14 
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Schéma de l'implantation des cuves de décroissance (local vide sanitaires couloir ICUCHU) 
reliées aux toilettes patients du service de Médecine Nucléaire (local 801.S2.D002), 
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NOM : Centre Hospitalier Universitaire de Nancy-Brabois - 54500 Vandoeune les Nancy 

Niv-eau : Sous Sol 2 
Numéro : BOI.S2El02. 
Nom : Cm,-es d'Effluent 
Diamètre : 1,60m 
Volume : 3,00m' 

Bassin de Rétentian : Eb!lehe 
Dimensions : 5,00m x. 4,00m 
Hauteur : 0,68m 
Volume : 13,61m' 
Revêtement : Peinture Béton 

Ecll: 1/50 
Date: 29/08/2014 
Signature: 

Caractéristiques des cuves de décroissance (local vide sanitaires couloir ICUCHU) reliées 
aux toilettes patients du service de Médecine Nucléaire (local 801.$2.0002). 
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SfaJLE 
D'INJECTION 

NOM : Centre Hospitalier Universitaire de Nancy-Bcabois - 54500 Vandoem.Te les Nancy 

Ni.-eau : Sous Sol 2 
Numéro : B01.S2D002. 
Nom:S:mit.ùres 
Sumœ: 11, 75m' 
Spécificité : 1 WC Hand + 2 Simples 

Plancher : Béton 0,19m 
Plafond : Béton 0, 19m 
Etage Inférieur: îeirain Naturel 
Etage Supérieur : Salle de Préparation 

Ech: 1/50 
Date: 29/08/2014 
Signature: 

Caractéristiques du local 801. S2.0002 avec disposition des toilettes patients et réseaux vers 
les cuves de décroissance (local vide sanitaires couloir ICUCHU). 
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