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 Deux volets :  

 

Système d’informations sur les résidus de 

médicaments dans l’environnement  

 

Diagnostic environnemental de l’activité 

hospitalière 
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Contexte :  

 

Problématique connue depuis une quinzaine 

d’année 

Communication « négligée » tant 

scientifique que grand public 

Besoin d’une information claire et objective 
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 But :  

 

Sensibiliser le grand public sur la problématique,  

Donner objectivement et rationnellement 

l’ensemble des informations nécessaires à la 

compréhension globale du sujet  

Informer des bonnes pratiques existantes 
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 Nom de domaine : resimede.info  

 

(RESIdus de MEDicament dans l’Environnement) 

 Avant la mise en ligne : 

Questionnaire en ligne : 
https://milou.unimes.fr/limesurvey/index.php/763741?lan

g=fr 

 Récolte des avis et remarques afin d’améliorer le site 

internet 
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 Sources des résidus de médicaments dans l’environnement:  

Maisons individuelles >> Hôpitaux > Industries 

 Concentrations allant du g au ng selon les milieux 

 En moyenne : entre 5 à 10% des flux proviennent des Et. Soins 

 Dans certains cas les flux peuvent correspondre à 100% 

 

 

 Questionnement sur l’impact des rejets des Et. Soins sur son 
environnement 
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 Besoin d’anticipation d’une règlementation potentielle 

 

 Sujet de préoccupation dans le cadre des politiques de 
développement durable 

 

 Volonté de minimiser l’impact de l’activité sur 

l’environnement 
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But :  

 

 Développer un outil de diagnostic environnemental 

(outil de pilotage) permettant d’évaluer l’impact des 

résidus de médicaments sur leur environnement 

proche 

 

 Eviter les campagnes de mesures onéreuses  
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Objectifs : 

 

 Définir/calculer un indicateur permettant d’évaluer les 
rejets en résidus de médicaments 

 Avoir le minimum d’incertitudes dans les calculs 

 Utiliser les données les plus pertinentes 

 Avoir une méthode de calcul reproductible et simple 
d’utilisation pour les professionnels 

 Etudier les données de plusieurs établissements, évaluer 
leur impact et proposer une « valeur de référence » 
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 Méthodologie générale : 

 

 Etude des données de consommation de l’hôpital des 
Portes de Camargue à Tarascon : 

  216 lits,  

 Gériatrie 

 Données de consommation en eau (18130 m3/an) 

 Données de consommation en médicaments  

 Calculs des PEC en sortie d’hôpital, entrée et sortie de STEP.  

 En parallèle, des prélèvements sont réalisés suivis d’analyses 
pour comparer avec les calculs. 

  

PEC = Predicted Environmental Concentration  –  STEP = Station d’épuration 
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 1ère étape :  

Calcul de la concentration théorique en médicament 

retrouvée dans l’environnement (PEC):  

 

𝑃𝐸𝐶𝑠𝑜𝑟𝑡𝑖𝑒 ℎô𝑝𝑖𝑡𝑎𝑙 =
𝐶𝑜𝑛𝑠𝑜𝑚𝑚𝑎𝑡𝑖𝑜𝑛 𝑒𝑛 𝑚é𝑑𝑖𝑐𝑎𝑚𝑒𝑛𝑡 ∗ 𝑒𝑥𝑐𝑟é𝑡𝑖𝑜𝑛

𝐶𝑜𝑛𝑠𝑜𝑚𝑚𝑎𝑡𝑖𝑜𝑛 𝑒𝑛 𝑒𝑎𝑢
 

 

 Excrétion : littérature scientifique & base de donnée 

Thériaque  

 Abattement : peu de donnée dans la littérature  

modélisation avec SimpleTreat 
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 2nde étape :  

 Calcul de l’indicateur prenant en compte le « potentiel 
dangereux » de la molécule 

 

 𝐼𝑛𝑑𝑖𝑐𝑎𝑡𝑒𝑢𝑟 𝑚𝑜𝑙é𝑐𝑢𝑙𝑒𝑠 =
𝑃𝐸𝐶

𝑇
+ 𝐵 + 𝑃 

P = Persistance ; B= Bioaccumulation ; T= Toxicité 

 P, B et T sont modélisés avec PBT profiler 

 P et B sont normalisés 

 

 Indicateur global = ∑ indicateurs molécules 
 

𝐼𝑅 =
𝑃𝐸𝐶

𝑃𝑁𝐸𝐶 
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 Résultats Tarascon sortie hôpital 2015 :  

 
 

Substances 
Classes 

pharmaceutiques  
PEC (mg/L) P B T 

Indicateur 

sortie 

hôpital 2015 

Tramadol Antalgique 2,45 60 25 0,44 5,91 

Cinacalcet Anti-parathyroidien 5,06.10-4 60 14000 0,00053 2,16 

Lercanidipine Antihypertenseur 1,13.10-5 180 16000 0,00076 2,01 

Irbesartan Antihypertenseur 0,0094 38 1500 0,007 1,64 

Rifampicine Antibiotique 0,0026 180 76 0,008 1,33 

Clomipramine Psychotrope 2,85.10-5 180 1200 0,004 1,08 

Loperamide Antidiarrheique 3,99.10-7 180 1200 0,009 1,08 

Glibenclamide Antidiabétique 2,34.10-7 180 670 0,013 1,04 

Ivermectine Antihelminthique 5,09.10-5 180 500 0,022 1,03 

Verapamil Antiarythmique 3,65.10-4 180 150 0,027 1,02 

Indicateur total   84,30 
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 Résultats Tarascon sortie hôpital 2016 :  

 
 

Substances 
Classes 

pharmaceutiques  
PEC (mg/L) P B T 

Indicateur sortie 

hôpital 2016 

Rifaximine Antibiotique 0,021 180 1400 0,00054 40,88 

Tramadol Antalgique 2,48 60 25 0,44 5,97 

Cinacalcet 
Anti-

parathyroidien 
0,0022 60 14000 0,00053 5,43 

Lercanidipine Antihypertenseur 1,11.10-4 180 16000 0,00076 2,15 

Irbesartan Antihypertenseur 0,0092 38 1500 0,007 1,62 

Aripiprazole Antipsychotique  1,08.10-6 180 1700 0,007 1,11 

Clomipramine Psychotrope 2,03.10-5 180 1200 0,004 1,08 

Loperamide Antidiarrheique 2,38.10-7 180 1200 0,009 1,08 

Flecainide Antiarythmique 0,0010 180 140 0,027 1,05 

Rifampicine Antibiotique 3,07.10-4 180 76 0,008 1,04 

Indicateur total   125,94 
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Comparaison 2015/2016  

 
 

Substances 

Indicateur 

sortie 

hôpital 

2015 

 

Substances 

Indicateur 

sortie hôpital 

2016 

Tramadol 5,91 Rifaximine 40,88 

Cinacalcet 2,16 Tramadol 5,97 

Lercanidipine 2,01 Cinacalcet 5,43 

Irbesartan 1,64 Lercanidipine 2,15 

Rifampicine 1,33 Irbesartan 1,62 

Clomipramine 1,08 Aripiprazole 1,11 

Loperamide 1,08 Clomipramine 1,08 

Glibenclamide 1,04 Loperamide 1,08 

Ivermectine 1,03 Flecanide 1,05 

Verapamil 1,02 Rifampicine 1,04 

Indicateur total 84,30 Indicateur total 125,94 
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Comparaison des calculs avec les mesures sur 

l’année 2015 :  

 

 
 

Substances 
PEC sortie 

hôpital (µg/L) 

MEC sortie 

hôpital (µg/L) 

PEC entrée 

station 

d’épuration 

(µg/L) 

MEC entrée 

station 

d’épuration 

(µg/L) 

PEC sortie 

station 

d’épuration 

(µg/L) 

MEC sortie 

station 

d’épuration 

(µg/L) 

Carbamazepine 1,95 0,80 0,046 0,52 0.0452 0,40 

Azithromycine 0,397 0,44 9,39.10-3 0,17 9,39.10-3 0,46 

Paracétamol 161 125,46 3,8 104,63 1,5 n.d 

Oxazepam 2,51 2,17 0,0593 1,54 0,0475 1,97 

Atenolol 0,997 0,79 0,0236 1,48 2,36.10-4 0,13 

Ciprofloxacine 7,59 0,60 0,18 0,52 0,18 0,04 
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 Ajout des détergents/désinfectants  

 Présence d’incertitudes mais identiques 

  Indicateur utile pour le suivi des rejets par 

l’établissement 

 Test de l’indicateur sur d’autres étab. de 
capacité et spécialité différentes  valeur de 

référence ? 
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Merci de votre attention !  


