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Sujet de doctorat proposé* 
Intitulé* : Réutilisation des effluents de dialyse par couplage des procédés de filtration membranaire et 

d’oxydation avancée  

 

Descriptif *: 

 La réutilisation d’eaux usées est une approche essentielle dans la préservation de la ressource en eau et 

nécessite de mettre en place des traitements adaptés et sans impact pour l’environnement. Les gisements d’eaux 

usées à traiter sont multiples mais aucune étude ne s’est intéressée à l’eau produite par hémodialyse aussi 

appelée dialysat. L’hémodialyse est la technique la plus utilisée dans les pays occidentaux pour la prise en 

charge de la maladie rénale chronique (MRC) arrivée au stade 5 (nécessitant le recours à la dialyse ou à la 

transplantation rénale).  

En France en 2021, 48 245 patients sont en hémodialyse chronique1, dans le monde le nombre 

d’hémodialysés est estimé à 3,4 millions patients2. Une séance d’hémodialyse standard consomme entre 382 et 
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500 litres d’eau ultrapure et un patient dialysé trois fois par semaine, 52 semaines par an, consomme 59,5 m3 

par an2. En France, on peut estimer la quantité d’eau utilisée par l’hémodialyse à 2,8 millions de m3 par an, ce 

qui correspond à la consommation d’eau annuelle d’une ville comme Brest. A l’échelle mondiale, il a été 

estimé que la consommation d’eau pour l’hémodialyse est d’environ 265 millions de m3 par an en 20232. 

L’eau d’hémodialyse est dite ultrapure, elle est produite par prétraitement sur des colonnes et osmose 

inverse, ce qui conduit à une perte entre 20 et 30% d’eau3. Ensuite l’eau ultrapure entre dans la boucle de 

production du dialysat où puis elle est combinée à un concentré ionique pour obtenir un dialysat. Ce dialysat va 

servir à la réalisation des échanges avec le sang du patient à travers une membrane semi perméable par des 

phénomènes de convection et de diffusion. Ce dialysat va se charger en toxines urémiques et en médicaments 

hydrosolubles passant la membrane de dialyse comme cela a été prouvé in vitro pour deux antibiotiques, la 

gentamicine et la vancomycine4. Il est à noter qu’aucune donnée sur le contenu en produits pharmaceutiques 

dans ses effluents n’existe dans la littérature alors que la plupart des patients dyalisés sont sous traitement 

médical, ce qui est le cas des patients du Centre de néphrologie et transplantation rénale (CNTR) des hôpitaux 

universitaire de Marseille (AP-HM)5. Cet effluent de dialyse constitue donc un effluent hospitalier spécifique 

avec une variété potentielle de nombreux composés pharmaceutiques, des concentrations non négligeables en 

glucose (5,2 mM), en ion chlorure et hydrogénocarbonate (respectivement 110 et 39 mM), en urée (20-30 mM)6 

… qui a été très peu caractérisé spécifiquement à la différence des effluents hospitaliers7,8. L’effluent de 

dialysat devient un déchet qui est actuellement rejeté à l’égout alors qu’il a été prouvé que celui-ci pouvait 

présenter une certaine toxicité9 tout comme les effluents hospitaliers10.  

Les seules tentatives à l’heure actuelle pour réduire la consommation d’eau sont de récupérer l’eau 

rejetée par le processus d’osmose inverse ou de réduire le débit du dialysat3. Cette dernière approche peut faire 

prendre des risques au patient en diminuant la qualité de la dialyse. Il est important de noter que l’année 

dernière une technique de dialyse encore plus consommatrice d’eau l’hémodiafiltration a montré une 

amélioration de la survie des patients par rapport à des patients en hémodialyse conventionnelle11. Il est 

probable que cette stratégie va devenir un gold standard de la prise en charge de la MRC augmentant de ce fait 

les volumes de dialysat. Il apparait urgent et possible de pouvoir traiter et de recycler l’eau issue du processus 

d’hémodialyse12, notamment pour de l’arrosage d’espaces verts, en particulier en éliminant les différents 

médicaments et leurs métabolites ou produits de transformation (PT) présents dans ce milieu. La présence des 

médicaments et leurs PT dans les eaux usées ayant un potentiel délétère pour l’environnement10, 13,14. 

 

De ce fait, l’objectif de ce travail est de montrer la faisabilité de la réutilisation de cet effluent 

d’hémodialyse riche en composés divers (produits pharmaceutiques, PT, glucose, urée, anions…) en s’appuyant 

sur l’utilisation d’un procédé couplant la filtration membranaire (FM) et des procédés d’oxydation avancée 

(POA). La filtration permettra l’obtention d’eau filtrée réutilisable et d’un concentrat qui sera traité par POA. 

Le couplage de ces procédés a démontré dans des études antérieures une forte capacité à éliminer des polluants 

organiques tels que les produits pharmaceutiques dans des eaux dopées ou des effluents d’eaux usées15,16 mais 

très peu d’études se sont intéressées à ces matrices particulières que sont les effluents de dialyse. Il a été ainsi 

montré que les processus de coagulation, floculation, sédimentation (CFS) et d’ultrafiltration, des traitements 

par électrocoagulation et électro oxydation ou encore de l’osmose inverse conduisaient à une réduction total des 

solides totaux dissous, de la conductivité, de la demande chimique en oxygène, des coliformes totaux, ou de la 

charge ionique17,18 et que l’amoxicilline peut être éliminée d’une eau synthétique d’hémodialyse par traitement 

électrochimique19. 

 

Dans ce contexte, il s’agira, dans un premier temps, d’identifier la présence de composés 

pharmaceutiques et PT dans les effluents de dialyse par des analyses ciblées en chromatographie liquide 

couplée à la spectrométrie de masse en tandem équipée d’une trappe d’ions (LC-MS-MS Trap). Ses analyses 

ciblées se baseront sur les prescriptions médicales des patients dialysés au CNTR de l’AP-HM5. En parallèle, la 

mesure des concentrations des différentes toxines urémiques (en particulier l’indole acétique acide (auxine) qui 

a un fort impact environnemental notamment dans la croissance des plantes20) et des analyses microtoxique et 



écotoxique utilisant les test CALLUX et MICROTOX sur Vibrio Fisheri (selon norme ISO 11348) seront 

réalisées21-24. Ce travail nous permettra de déterminer le contenu en PP, PT et toxines urémiques d’effluents de 

dialysat mais aussi de modéliser l’exposome produit par le dialysat et en particulier l’effet cocktail entre toxines 

urémiques et médicaments. 

 

A l’issu, l’utilisation des membranes visant à concentrer les effluents de dialyse en vue d’un rejet à 

l’environnement du perméat sera mise en œuvre en s’assurant de la rétention des produits pharmaceutiques et 

des toxines urémiques en particulier. La qualité du perméat doit répondre aux normes en vigueur25 pour 

préserver l’équilibre de l’écosystème récepteur. L’ultrafiltration (UF), la nanofiltration (NF) et l’Osmose 

Inverse (OI) sont des procédés membranaires qui peuvent répondre aux problématiques de qualité du perméat, 

compte tenu des seuils de coupure de ces procédés26.  

L’UF a pour avantage une consommation énergétique relativement faible conjuguée à une production de 

perméat importante et des rendements épuratoires intéressants mais qui n'élimine pas la pollution dissoute et les 

matières organiques de faible poids moléculaire27. L’OI présente de très bon taux de rétention, y compris pour 

les polluants dissous avec une consommation énergétique plus élevée en comparaison à l’UF28. L’osmose 

inverse permettra de concentrer le dialysat usagé avec de fort taux de rétention des sels29 mais sera limité par la 

pression osmotique et le colmatage. Un des verrous scientifiques sera d’établir la part de chacun de ces deux 

phénomènes29,30.  

En fonction des résultats, la NF pourra être utilisée afin de concentrer les composés organiques tout en 

limitant la rétention des sels, cette diminution de pression osmotique devrait permettre de plus concentrer les 

médicaments et métabolites. Il est à noter que la NF est un procédé qui a été développé pour l’obtention de 

principes actifs. L’UF ne pourra être utilisée ici car le seuil de coupure est trop élevé mais une des innovations 

de ce projet serait d’utiliser les modules d’UF de dialyse usagés. En compactant mécaniquement les membranes 

on devrait abaisser le seuil de coupure vers des valeurs de membranes de NF. Quoi qu’il en soit ces modules 

sont destinés à être jetés et cette modification pourrait leur apporter une seconde vie. Le traitement d’un dialysat 

neuf et usagé par OI va permettre d’appréhender la limitation au transfert et avoir une idée du facteur de 

concentration que l’on peut obtenir. En fonction des résultats et de l’efficacité d’oxydation du rétentat, des 

essais seront menées avec des membranes de NF ou des modules de dialyse usagés pour diminuer la charge en 

sel et augmenter la concentration des matières organiques et optimiser leur oxydation.  

Différents types de membranes seront testés afin de prendre en compte la régénération de celles-ci sur 

plusieurs cycles. Des géométries tubulaires pourraient être privilégiées pour prendre en compte le colmatage du 

glucose présent dans le dialysat. C’est le couplage concentration par membrane et oxydation qui seront étudiées 

avec deux possibilités de rejet qui seront fonction des normes : soit le rejet du perméat d’OI/NF dans le milieu 

naturel et le concentrat oxydé en station d’épuration, soit le rejet du mélange des deux sous couvert que la 

salinité ne soit pas un frein vis à vis du lieu de rejet (sous-entendu que l’oxydation a détruit les matières 

organiques)31,32. 

Au cours cette partie de l’étude, des analyses systématiques seront mises en œuvre pour s’assurer de 

l’élimination des PP, PT et toxines urémiques identifiés dans les effluents de dialyse.  

 

Le traitement des concentrats issus des procédés membranaires mis en œuvre au cours de ce projet 

s’appuiera sur l’utilisation de procédés d’oxydation avancée (POA) compte-tenu de leur capacité démontrée à 

éliminer de nombreux polluants organiques dont les produits pharmaceutiques (PP) dans les eaux33-38.  

Parmi ces procédés, on peut citer l’ozonation, Fenton et photo-Fenton, UV et UV/H2O2, UV/SO4
-, 

l’oxydation électrochimique, électroFenton, la photocatalyse à l’aide de matériaux innovants (charbon actif 

biosourcé et nanobilles de dioxyde de titane38…) … ou encore une combinaison de POA. Dans la mesure du 

possible, la lumière UV simulée sera remplacée par la lumière solaire afin de diminuer le coût des traitements. 

Dans ces procédés, l’élimination des cibles organiques se produit du fait de la forte réactivité d’espèces 

oxydantes réactives telles que HO• et SO4
•- ou l’ozone qui peuvent conduire à la minéralisation36-38. Cette étape 

ultime permet d’obtenir un rétentat traité et rejetable dans le réseau des eaux usées domestiques. Le choix de 



ces procédés sera basé, dans une première approche, sur leur efficacité à réduire la charge en PP et PT des 

concentrats.  

Ainsi, des solutions simples constituées uniquement des PP et PT (à des concentrations plus élevées (×1 

à ×100) que dans les effluents d’hémodialyse) identifiés en préambule par LC-MS-MS Trap seront considérées. 

Des essais d’élimination dans l’eau ultrapure seront mis en œuvre en utilisant différents POA afin de 

sélectionner un ou plusieurs POA ou combinaison de PAO avec la détermination de constantes cinétiques 

(durée de demi-vie et constante de vitesse). L’optimisation de ses procédés sera effectuée en utilisant une 

approche par plans d’expériences afin de déterminer les paramètres expérimentaux (pH, concentration en 

réactifs, [O2], domaines de longueur d’ondes…) conduisant à la dégradation la plus efficace des PP et PT39. 

Puis, le milieu contenant les PP et PT sera complexifié afin de se rapprocher de la composition des 

dialysats et d’évaluer l’impact de la présence du glucose, d’urée et d’anions. En effet, ces derniers sont présents 

à des concentrations importantes dans le dialysat et peuvent donc interférer par réaction de compétition entre 

HO• et PP ou encore par la production de nouvelles espèces radicalaires (CO3
•-, Cl2

•-…) bénéfiques, inertes ou 

néfastes aux procédés et susceptibles d’influencer la nature des sous-produits40-42. La recherche et 

l’identification de ces espèces transitoires seront entreprises par spectrophotométrie d’absorption résolue en 

temps et des constantes de réaction entre ces espèces et les PP/PT seront déterminées. De plus, il sera 

indispensable de tester des concentrations de plus en plus importantes en glucose, urée et anions tout en 

préservant une dégradation satisfaisante des PP pour encadrer le facteur de concentration des effluents de 

dialyse lors de la filtration membranaire.  

A l’issu, les POA retenus seront appliqués sur le rétentat membranaire les effluents d’hémodialyse mono 

patients ou des patients suivants le même traitement médical. Cette approche ciblée des prescriptions médicales 

permettra de tester et de valider les process de filtration et d’oxydation sur un panel de PP réduit. Au cours de 

ce travail, une double approche cinétique et mécanistique sera mise en œuvre en s’appuyant sur des techniques 

de point telles que la spectrométrie de masse haute résolution et en tandem (LC-MS-QTof). Ces études se feront 

à l’échelle laboratoire et aussi à l’échelle pilote (projet REACTISS). En effet, l’acquisition d’un pilote de 

dégradation par voie oxydative avancée pour l’épuration des eaux est prévu dans l’année 2024 soutenue par la 

Cité de l’Innovation et des Savoirs Aix-Marseille (CISAM). Ce pilote permettra de tester l’ensemble des POA 

envisagés à plus grande échelle ainsi que l’utilisation de la lumière solaire plutôt que des expositions en 

photoréacteurs UV.  

Ensuite, les procédés (UF/POA) les plus performants seront testés sur le mélange des effluents de 

dialyse et l’identification des PP et sous-produits sera faite par LC-MS-MS Trap et LC-MS-QTof et elle 

permettra d’établir les mécanismes de transformation sur des effluents réels.  

Tout au long de ces études, l’optimisation de ses procédés sera effectuée en utilisant une approche 

éprouvée par plans d’expériences et la mesure des concentrations des différentes toxines urémiques dans le 

concentrat ainsi que les tests CALLUX22 et MICROTOX23 seront envisagés avant et après traitement des 

effluents de dialyse ciblés ou complexes. Ces résultats contribueront à sélectionner les procédés 

membrane/POA les plus efficaces et les moins impactants d’un point de vue environnemental.  
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