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Étude STARSystem® pour la radioprotection des opérateurs en cardiologie interventionnelle
 Alexis VIEY, Joël GUERSEN, Pascal MOTREFF, Louis BOYER
 Pole d’Imagerie Diagnostique et de Radiologie Interventionnelle CHU Clermont Ferrand
 16/11/17
 Journée scientifique du Réseau des Acteurs de la radioprotection Midi Pyrénées
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Introduction
 ▪ Étude d’une table « STARTable® » commercialisée par la société Terumo enEurope mais fabriquée par la société néo-zélandaise Adept Medical.
 ▪ Table reconnue pour le confort du patient, l’aide apportée à l’opérateur pourmanipuler dans les meilleures conditions mais peu de données enradioprotection.
 ▪ Étude in vitro réalisée par un physicien néo-zélandais en 2014.
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Objectifs
 ▪ Table contenant dans la partie verticale 0,5 mm de plomb.
 ▪ Aucune étude in vivo n’a été réalisée afin de valider la capacité radioprotectrice dans des conditions réelles d’utilisation.
 ▪ But : Objectiver une diminution dosimétrique lors de l’utilisation en condition réelle du système.
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Présentation de l’étude
 ▪ Recherche effectuée au pôle de cardiologie maladies vasculaires lors de coronarographie et/ou angiographie.
 ▪ Matériels utilisés :- Générateur électrique de rayonnements : Siemens Axiom Artis- Dosimètres opérationnels : APVL Epd Mk2
 ▪ Données aléatoires :- Temps de fluoroscopie- Nombre de radiographies- Données d’acquisition (kV et mA)- Balistique de tir- Morphologie du patient
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Présentation de l’étude
 ▪ Données « absolues » :- Travail avec le même opérateur.- Positionnement identique à chaque opération des dosimètres sur le tablier plombé.- Taille du champ.- Produit Dose Surface (PDS) en µGy.m².- Air kerma en mGy.
 ▪ Données de 22 procédures avec table et de 25 procédures sans table.
 .
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Présentation de l’étude
 ▪ Synthèse de l’ensemble des données, travail comparatif et sélection descomparaisons possibles avec le PDS, air kerma, poids et taille du patient.
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Résultats obtenus
 ▪ Comparaison 1 : Patient sans table Patient avec table
 Taille (cm) 170 175
 Poids (kg) 95 72
 PDS (Gy*cm²) 63,31 63,911
 Hp 10 Hp 0,07
 Cou Poitrine Cou Poitrine
 Sans Table 99,98 133,05 116,55 161,12
 Avec Table 70,28 60,41 77,03 65,92
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 8

Page 9
                        

Résultats obtenus
 ▪ Comparaison 2 : Patient sans table Patient avec table
 Taille (cm) 162 158
 Poids (kg) 71 68
 PDS (Gy*cm²) 9,65 8,14
 Hp 10 Hp 0,07
 Cou Poitrine Cou Poitrine
 Sans Table 8,12 17,3 10,44 14,97
 Avec Table 4,39 8,66 4,72 12,06
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Résultats obtenus
 ▪ Comparaison 3 : Patient sans table Patient avec table
 Taille (cm) 170 175
 Poids (kg) 80 80
 PDS (Gy*cm²) 32,67 29,81
 Hp 10 Hp 0,07
 Cou Poitrine Cou Poitrine
 Sans Table 28,94 29,11 35,36 35,3
 Avec Table 18,7 20,88 19,98 26,45
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Résultats obtenus
 ▪ Comparaison 4 : Patient sans table Patient avec table
 Taille (cm) 175 187
 Poids (kg) 76 97
 PDS (Gy*cm²) 25,62 24,04
 Hp 10 Hp 0,07
 Cou Poitrine Cou Poitrine
 Sans Table 41,23 49,08 52,41 65,05
 Avec Table 12,62 19,12 15,98 24,67
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Résultats obtenus
 ▪ Comparaison 5 : Patient sans table Patient avec table
 Taille (cm) 169 160
 Poids (kg) 70 72
 PDS (Gy*cm²) 15,778 16,023
 Hp 10 Hp 0,07
 Cou Poitrine Cou Poitrine
 Sans Table 10,11 16,47 10,98 21,06
 Avec Table 9,5 13,28 10,77 13,62
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 Sans Table
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Résultats obtenus
 ▪ Comparaison 6 : Patient sans table Patient avec table 1 Patient avec table 2 Patient avec table 3
 Taille (cm) 160 175 174 158
 Poids (kg) 64 82 72 70
 PDS (Gy*cm²) 7,42 7,25 7,644 7,47
 Hp 10 Hp 0,07
 Cou Poitrine Cou Poitrine
 Sans Table 7,44 10,78 8,66 13,11
 Avec Table 1 3,41 6,31 3,66 6,8
 Avec Table 2 6,2 6,59 5,66 8,78
 Avec Table 3 4,75 7,34 4,61 10,25
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Résultats obtenus
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Résultats obtenus
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Conclusions
 ▪ Test au CHU de Clermont-Ferrand de l’utilisation du STARSytem® au seind’une routine hebdomadaire en cardiologie interventionnelle.
 ▪ Il complète l’étude in vitro réalisé en 2014 car il est plus orienté sur la réalitéde l’interventionnel.
 ▪ Résultats différents entre : - in vitro (cou 80,3% et poitrine 47,2%)- in vivo (cou 36,7% et poitrine 40,7%)
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Discussions & perspectives
 ▪ Résultats intéressants montrant une baisse de la dosimétrie du 1er
 opérateur.
 ▪ Résultats à conforter via une étude plus longue et des comparaisons plus proches, car plusieurs problèmes rencontrés :
 - Morphologique- Paramètres acquisition- Angulation- Positionnement du plafonnier
 ▪ Une étude dosimétrique au niveau des extrémités pourrait être effectuéecar l’opérateur a toujours ses mains derrière la partie verticale.
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Merci de votre attention
 Alexis VIEY
 CHU Clermont-FerrandStagiaire Master2 PTR-IPM
 De mars à aout 2017
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