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Motivations

71% des interrogés considerent la radiologie comme une Oui
activité avec un impact environnement

Non

Activité polluante Nsp

Tres soucieux

soucieux
Effet sur la santé de lI'evironnement

Peu soucieux
Une nette majorité des répondants se déclaraient soucieux

de I'impact de I'environnement sur la santé )
Pas du tout soucieux
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Trois visions du concept

One Health

Santé
humaine

enviro. animale

Onehealth, comme
santé décloisonnée

Une santé décloisonnée qui
intervient efficacement &
I'intersection des trois santés

Sante
environnementale

santé
humaine

Santé
animale

Onehealth, comme
santé planétaire

Une santé planétaire qui agit
préventivement sur les déterminants
naturels de la santé humaine

Santé animale,
environnementale
et humaine

Onehealth, comme
santé commune

Une santé commune qui nous
impose de nouvelles réciprocités
vis-&-vis du vivant
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. traitements finissent dans les
. effluentset ont des effets sur la

Santé Planétaire et Radiologie

Radiologie
Jusqu’a 1% des émissions
nationales de GES

Gaz a effte de serre.
Les systeme de santé est responsable
de 8% en France

¥

Changement Climatique
Affecte la santé Humaine

Affecte les activités humaines notamment le

fonctionnement du systéme de sojg

Energie

Toutes formes de production d’énergie présente des
externalités négatives.

L’énergie nécessaire en radiologie pour le maintient

d’un température des équipements, fonctionnement
des équipements, et stations de travail.

Gaspillage : 15% doses pdc
Concevoir les soins gu plus
prés du besoin avec la regle
des 5R

Ressources limitées
La radiologie est dépepdante de ressourc
Gadolinium, iode, Helium, et minerais rares
métalliques et non métalique

Pollution des eaux
Les agents de contraste et les

Santé planétaire
@ Santé humaine, santé de la biodiversité marine et

terrestre sont liée
biodiversité

Radiology

Santé Humaine
Maladie infectieuse

Maladie cardiovasculaire
Maladie rénale
Canicule

Maladie psychologique,
Migration
Malnutrition

Inégalité en Santé

Inégalité d’exposition aux effets
environnementaux

Inégalité des capacité d’adaptation

Inégalité de qualité de vie et de soin entre les
générations

Systéme de Santé

Dommages des infrastructures
Augmentation de la demande de soin
Augmentation des prix (énergie)
Dépendance élevée aux chaines
d’approvisionnement et a I'énergie
(100% de dépendance en France)



Sommes hous responsables?

> Quel cadre éthique la prise en charge des
patients




DALYs

k]
105,000

Sommes hous responsables?

Health burden and costs attributable to the carbon footprint of the health
sector in the European Union

1874
15%13

Répartition géographique des années de vie
corrigées du facteur invalidité dans I'Union {27,939
européenne selon le scénario de base.

Europe : 365 047 DALYs

Fig. 1. Geographical diggpiution of disability-adjusted life years (BALYs) in the European Union considering the
baseline scenario
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Health burden and costs attributable to the carbon footprint of the health sector in the European Union Fig. 2. Distribution of disability-adjusted life years 0

José Chen-Xu in Environment International Aug 2024 (DALYSs) across different scenarios (31 2 S3 sS4
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Oil and gas
IN'OUR LIVES =@

Safety
Glasses

" T

Canadian
Energy
Centre

Canadian Energy Centre @CDNEner.. -2 h
From the ambulance ride to the operating table
to recovery, oll and gas are key ingredients to
allowing Canada’s health care system to
operate at its best. Learn more here: bit.|



Motivations : recherche de la résilience

Production de pétrole brut des 16 principaux pays fournisseurs
(projections post-2020)

1950 1960 1970 1980 1990 2000

pource: données Rystad Energy - analyse et projections post-2020 The Shift Project

&0
Andrieu 2024 .
The Shift Project Fonsl fushs import dependency (%)




Motivations

Garantir le maintien #2 Assurer des soins de
des condition de vie facon équitable

en bonne santé Assurer la durabilité
et la qualité de soin

Bienfaisance Résilience Equite
Non Justice
Malfaisance ’ distributive

—
L e JFR



Motivations

Il est primordial pour les médecins de pratiquer
et de promouvoir des modes de vie durables
pour eux-mémes, leurs patients et leurs
communautés ”

66

Nous avons l'obligation éthique de sensibiliser
nos patients et la société dans son ensemble et
de les encourager a adopter des actions co-
bénéfiques. ”

UNION EUROPEENNE DES MEDECINS SPECIALISTES

EUROPEAN UNION OF MEDICAL SPECIALISTS




Motivations

m

Construction : 11

Cuisine: 2 Modelled mortality: 171

Multisectoral: 47 I

Production

) o All: 290
d’électricité : 16

Pollution air : 171

Industrie : 5 ===

Agriculture: 12 Mal. Cardiovasculaire

and Respi:1 —
Régime Régime : 147 Maladie Respiratoire : 12 ._fAﬂ‘ﬁées de vie perdue: 102
alimentaire : 145 r/
Cancers:
Pollution air, activité physique, traumatisme : 6 29

Mal. Cardiovasculaire : 50

Activité physique : 96
Transport : 217 Type 2 diabetes: 18
Trauma : 35 Trauma: 45

Depression: 10

Levier d’action Effets systémiques Effets sanitaires

Pathways to a healthy net-zero future: report of the Lancet Pathfinder Commission, 2024



Freins a la transition

. o

Peu
hiveau de connaissance
. Bonnes
88% des répondants estiment manquer de
connaissances I Fxcellentes
la quasi totalité ne connaissent pas le travail du ol
groupe écoresponsabilité de la SFR Comité RSE
0 20 40 60 80 100

PERON Anthony
Master 2 Management des Activités de Santé
Spécialisation Entrepreneuriat, innovation et transformation digitale en Santé mai 2024



Manque de connaissances

Mieux identifier et documenter
Rendre accessible les information

QUELLES PRIORITES ? Sortir de Iinaction

Manque de données ou biais

QUELS EFFETS ?

cognitif

Action Présente
+/- Effort
changement

Effet Futur

+/- quantifiable

Diffus dans le temps et dans

d'habitude P oo
Quel feedback m ) . P .

e Récompense incertaine

Responsabilité diluée
PN

Too many choices?

gegggeee @e
gg8egcde ©d
gegeeTed 6d

60% of the 40% of the &3
3% of consumers bought jam 30% of consumers bought jam

Schwartz, B. (2004). The paradox of choice: Why more is less
Lyengar et Lepper, 2000 in When Choice is Demotivating

Geroge Marshall in Why Our Brq
e et Liberman 2010 The construal Le
Loss aversion in

Bisin et Hyn:



Manque de connaissances
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Max Piffoux, Bilan Carbone d'un service de Radiotherapies 2024



Freins a la transition

C'est d'abord aux autres
d'agir :
détourner la reponsabilité

Onn'y hDes. petits
shiivisa Discours retardant | _5"092mens
éapitu]ér I’action climatique ' se contenter de

‘mesures marginales

Cela sera trop compliqué :
se concentrer sur les colts

Discourses of Climate Delay Lamb et al 2020 Cambridge University Press
Traduit par Thomas Wagner



Freins a la transition
Key Stakeholders for Sustainable Radiology

Patients Administration
and Leadership

Radiologists an
Referring /E:ﬂ Industry and

Physicians Vendors

Government
and Regulators

Technologists : @

Imaging Physicists Professional
and Scientists Organizations

McKee Radiology avril 2024



Actions




/ =
Déchets
O Repenser les « kit » - Eco-concevoir le soin =
O Privilégier le réutilisable vs Usage unique
O Diminuer le volume des DASRI
O Recycler les 5 flux : papier/plastique/DEEE/verre /

\biodéchets + Megadore®

./Se former @\
QMOOC SFR eco- '

responsable

OChartre

d’écoresponsabilité

UcConférences des

doyens de faculté de

médecine

ORecherche/théses

QAteliers

Alimentation R@ﬂ
L Diminuer la part carnée

QEviter le gaspillage alimentaire

/

r
Juste prescription -

Réalisation des examens

JADERIM : respecter les indications

DOrrivilégiez le mode d'imagerie le
plus écoresponsable

Olimiter I'énergie: ALARA adapter les
doses

CIcirTACI : évaluation de la fonction
rénale si nécessaire

Dinjection de produit de contraste
non systématique Reco sociétés
savantes

nChartre produit de contraste et
éco-responsabilité : Adaptation des
doses et du conditionnement au plus présj
des besoins (anesthésie et contraste : au
poids et kV)
Repenser le recours au dispositif
médicaux (gants, drap d'examen, DM
stérile)
Alternative non médicamenteuse :

Hypnose

Batiment
URénovation thermique / référent transition énergétique

U Sobriété - Maintenir une température entre 19 et 23 degré
U Ventilation des pieces et salle de bloc opératoire uniquement en période d'utilisation

/Sobriété numérique %)
U Impression
(] Stockage des images raisonné
/ data center sobre
O Veille/extinction des postes et
des machines
U Durabilité du matériel
U Maximisation des usages

U Usage de I'lA : interroger le

ancept d’innovation
Ga nsport =, +5\

Mobilité douce ou transport en
commun

UElectrification des usages
Co-voiturage

UTélé-expertise et télé-radiologie /
télé-travail

Optimiser le parcours patient 1
seul A/R

\EIE—Iearning, e-congres /




Top 5 des Actions

Recyclage

67% des répondants

Papier,Verre,
plastique

Les 5 flux sont une
obligation légales

Anthony Peron mémoire Master 2

Limiter les
impressions
papier

58% des répondants

Sobriété
énergétique

50% des répondants

Veille et extinction
programmeée des
postes de travail, des
machines et des
l[umiéres

Diminuer le
volume des
DASRI

50% des répondants

Les DASRI sont
incinérés a  forte
température

Leur incinération est
3X supérieur a des
déchets banals
coutent 6x plus cher

e56% de leu contenu
sont des erreurs

Adaptation des
doses de
produit de

contraste
49% des répondants



Top 5 des Actions

01 e
02 Concréte
03 Mesurable
04

DESIRABLE




Gaspillage d’énergie significatif des
scanners et IRM en dehors des périodes
d’utilisation

a durée d’'un examen est proportionnel
a la consommation d’énergie

® ©®

Les examens inutiles participent a
I’empreinte environnemental mais ne
sont bénéfiques pour personne

La majorité de la consommation
nergétique des stations de travail se fait
pendant la période de veille

La majorité de la consommation
nergétique des station de travail se fait
pendant la période de veille

® ® 6

éteindre

Abreger

)

Pertinence des actes

&

Toujours éteindre

Eteindre les équipements en dehors des
périodes d’utilisation

Réaliser 'examen au plus prés du
besoin en limitant les séquences inutiles

Réduire les examens inutiles , et
redondants
Suivre les recommendations

Eteindre toutes les station des travail qui
ne participent pas a la continuité des
soins

{ |
]

Limiter le gaspillage
Privilégiez le multidose
ou adapter le conditionnement
(contraste et anesthésie)

Permettraitd’économiser
# 50% de la consommationd’un scanner
#» 30% de la consommationd’un IRM

Permettraitd’économiser 10% d’énergie
consommée par examen

15 4 30% des examens radiologiquesseraient
hors recommandations

Examens répétés dans 50% des cas de
patientstransférés

470 000 postes de travail dans de systéme
de soin

60% d’économie réalisables soit 5640
tonnes ou 10 millions euros

Jusqu’a 70% de réduction du gaspillage par
rapportau monodose
Jusqu’a93 % de réduction des déchets

Chodorowski J Neuroradiolgie 2024
Rapport de la CPAM
The Energy Consumption Of Radiclogy Heye et al Radiclogy 2020

Modeling the Environmental and Financial Impact of Multi-dose vs. Single-dose Acad Radiology 2023
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Remote  Abbreviate Recycle in

reporting one MRl asingle-
one day protocol  family
per week home

Planetary Health and Radiology: Why We Should Care and What We Can DoMacKee Radiology Avril 2024



Trajectoires

INEERING JGONSTRU




Scénario pour l’'avenir

CO, mitigation curves: 2°C

o Constant emissions
488t i \ for ten years leads to
- a required mitigation
rate of 10%/yr
30 - \ \ Starting mitigation in 2020
N will require a mitigation

rate of about 6%/yr

o0 | Starting mitigation

in 2000 would have
required a mitigation
rate of about 2%/yr

For a >66% chance
10 - of staying below 2°C.
Remaining budget:
1170 GtCOs..
Mitigation curves after
Raupach et al. 2014.

0

1980 2000 2020 2040 2060 2080 2100

Robbie Adrew Data: GCP Emission Budget from IPCC SR 1.52018



Scénario pour I'avenir

Southem Ocean

West Antarctic

Il Cryosphere Entities B Circulation Patterns Il Biosphere Components

Postdam climate Institute Tipping elements ,the Achilles Heels of Earth Sysrem



Scénario pour I'avenir

GENERATION FRUGALE

La transition est conduite
principalement par la
contrainte et par |la sobriété.

https;//www.ademe.fr/les-futurs-en-transition/les-scenarios/

COOPERATIONS
TERRITORIALES

La société se transforme
dans le cadre d'une
gouvernance partagée.

TECHNOLOGIES
VERTES

L'innovation est mise au
service de systémes

énergétiques décarbonés.

PARI REPARATEUR

La société place sa
confiance dans la capacité a
réparer, les systémes sociaux
et écologiques.
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GENERATION FRUGALE COOPERATIONS TECHNOLOGIES PARI REPARATEUR
TERRITORIALES VERTES

La transition est conduite La société place sa

principalement par la La société se transforme Linnovation est mise au confiance dans la capacité a

contrainte et par |la sobriété. dans le cadre d'une service de systémes réparer, les systémes sociaux

gouvernance partagée. énergétiques décarbonés. et écologiques.




