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 TG 89 lancé en 2013 (Comité 3)

 Membres du TG 89
 L.T. Dauer (président)
 C. Baureus-Koch
 J.M. Cosset
 M. Doruff (C4)
 A. Damato
 F. Guedea
 P. Scalliet
 B. Thomadsen
 L. Pinillos-Ashton
 W. Small

 Consultation publique

 D’octobre 2020 à janvier 2021

 Publication en 2021



Curiethérapie

•Radiothérapie lorsque la source est placée à l’intérieur ou à proximité
immédiate de la zone à traiter, de manière temporaire ou permanente

•Radioéléments utilisés: iridium 192, iode 125, césium 137, cobalt 60…

•Permet des doses élevées car localisées (2 à >12 Gy/h)  réduction du
nombre de séances, souvent en ambulatoire

•Parfois rayonnement pulsé

•Technique mise au point par l’Institut Curie

•Couramment utilisée pour le traitement de cancers (col de l’utérus,
prostate, sein, peau, œsophage…)



Curiethérapie et exposition professionnelle

•La curiethérapie implique une gestion active des sources par le
personnel (chargement des implants, fluoroscopie associée…)

•Représente une part importante de l’expo professionnelle en médecine
dans certains établissements, surtout la technique utilisant des fils
(abandonnée en France)

•Doses parfois élevées si les outils de RP ne sont pas utilisés
correctement

•Variation des pratiques dans le monde et des radionucléides utilisés,
entrainant des variations des doses professionnelles



Objet de la Pub 149

•Fait suite à plusieurs publications dédiées :

 Pub 97 (prévention des accidents de curiethérapie)

 Pub 98 (sources implantées en permanence)

 Pub 113 (formation pour les procédures interventionnelles)

•Focus sur la sécurité au travail en curiethérapie, en s’appuyant sur les
publications les plus récentes de la CIPR

 Effets biologiques des rayonnements

 Principes de radioprotection

 Rôles et responsabilités

 Protection des personnels pendant les procédures : applications spécifiques,
surveillance dosimétrique, physicien médical, procédures d’urgence…)

 Formation à la RP

 Mise en place de programmes de management par la qualité
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