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Art. 243 Abrogazioni

Sono abrogati: DELLA REPUBBLICA ITALIANA
PARTE PRIMA Fioma - Mercoledi, 12 azosts 2000 i il
a) gli articoli 3, 4 e 5, della Legge 1860/62; ST RS R R LSRR S e

b) il D.lgs. 230/95, € s.m.i.;
C) il D.lgs. 187/00 N.9L

17 Titoli [ , 3 : ]

2 4 5 A rtiCO ll Attuazione della direttiva 2013/59/Euratom,

Entrato in vigore il 27 Agosto 2020 che stabilisce norme fondamentali di sicurezza re-
lative alla protezione comntro i pericoli derivan-

35 Allegatl t1 dall’esposizione alle radiazioni lomzzanti, e che
abroga le direttive 89/618/Euratom, 90/641/Eura-

3 4 8 P . tom, 96/29/Euratom, 97/43/Euratom e 2003/122/Eu-
ag ine ratom e riordino della normativa di settore in at-

tuazione dell’articolo 20, comma 1, lettera a), della
legge 4 ottobre 2019, n. 117.
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Attl rarlamontari AVIIT Camera dgi Daputati

CAMERA DEI DEPUTATI

N.412

ATTO DEL GOVERNO
SOTTOPOSTO A PARERE PARLAMENTARE

Schema di decreto legislativo recante disposizioni integrative e correttive

del decreto legislativo 31 luglio 2020, n. 101, di attuazione della direttiva

201389 Euratom, che stahilisce norme fondamentali di sicurezz a relative
alla protezione contro i pericoli dervanti dall'esposizione alle radiazioni
jonizzanti, e che abroga le direttive 89/618/Euratom, 90/64 1/Euratam,

96/28/Euratom, 97/43/Euratom e 2003/122/Euratom, e riordino della
normativa di settore in attuazione dell'articolo 20, comma 1, lettera aj,
della legoe 4 ottobre 2019, n. 117 (412)

{Articolo 20 dellza lagge 4 ofbtobre 201%, n. 117)

Trasmesso alla Prosidenza il 5 zgosto 2022

Da “integrare e correggere’

@éé M% .g é. ﬁ.is.
COMFERENZA FERMANENTE FER | RAFPPORTI

THEA LO STATO, LE REGIONI E LE PROVINGIE AUTONOME
2 TREMTO E DI BOLZANO

Parere ai sensi dell’articolo 2, comma 3 del decreto legislative 28 agosto 1997, n.281, sullo
schema di decreto legislative recante disposizioni integrative e correttive al decreto legislativo
31 luglio 2020, n.101, di attuazione della Direttiva 2013/5%/EURATOM, che stabilisce norme
fondamentali di sicurezza relative alla protezione coniro i pericoli derivanti dall’esposizione alle
radiazioni ionizzanti, ¢ che abroga le Direttive §8%/618/EURATOM, 920/641/EURATOM,
97/43/EURATOM e 2003/122/EURATOM e riordine della normativa di settore in attuazione
dell’articolo 20, comma 1 lettera a) della legge 4 ottobre 2019, n.117.

Rep. Attin. 194 /CSR del 14 settembre 2022

LA CONFERENZA PERMANENTE PER [ RAPPORTI TRA LO STATO, LE REGIONIE LE
PROVINCE AUTONOME DI TRENTO E BOLZANO

Mella odierna seduta del 14 settembre 2022:

CAPOVIII
e___________________________________ ]

(Modifiche ol fifolo XIIT del decrefo legislafive 31 lugho 2020, n. 101, relafivo alle
esposigont e diche)

LRT. 32

(Modifiche all'arficolo 138 del decrefo kgislafive 31 Tugho 2020, n. 10, relafive all applicazons
delf principic df offimizzazions alle esposiziont mediche)

L. Al articoln 158 del decrefo legiadafive 31 lughio 202 0 n. 101, 1l corna 5 & sostituito dal seguente:
“J. I rasponsabile dell tmpianto radiclo gico, af fini dell’offingzzazione dell ‘esecuzione degli
esaml I radiodiegnosfice e medicing necleqre nonché delle procedure di radiclogia
inferventisice, paranfisce che & fenga confo del Hvelli dicgnosfici di riferimento, laddove
disponibill, fenendo conto delle indicaziony pubblicate dell'Tstifuto Superiove di Janifd, o, in
parficolare, dei rapporfi ISTISAN 17733 "Livelli diagnostici di riferimento nezionali per In
radivlogia diagostica e Infarventisfien ” o ISTISAN 22/20 "Live i diagnosficl di rifarimento par
la prafica nozionale di rediologia diagnosfica e infervenfiica e di medicing nueleqre
diggneica e lore successivi aggiornament], nonché della Wneq putda in alle gato ZXVI”
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TITOLO I Campo di applicazione e principi generali di protezione dalle Radiazioni Ionizzanti
TITOLO II Definizioni

TITOLO III Autorita competenti e funzioni di vigilanza

TITOLO IV Sorgenti Naturali di Radiazioni lonizzanti

TITOLO V Lavorazioni Minerarie

TITOLO VI Regime giuridico per Importazione, Produzione, Commercio Trasporto e Detenzione
TITOLO VII Regime autorizatorio e Disposizioni per i Rifiuti Radioattivi

TITOLO VIII Particolari disposizioni per le Sorgenti Sigillate ad alta Intensita e per le Sorgenti Orfane
TITOLO IX Impianti

TITOLO X Sicurezza degli Impianti Nucleari e degli Impianti di gestione del Combustibile esaurito e dei Rifiuti Radioattivi
TITOLO XI Esposizione dei Lavoratori

TITOLO XII Esposizione della Popolazione

TITOLO XIII Esposizioni Mediche

TITOLO XIV Preparazione e Risposta alle Emergenze

TITOLO XV Particolari situazioni di esposizione esistente

TITOLO XVI Apparato Sanzionatorio

TITOLO XVII Disposizioni Transitorie e Finali
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S el - I1 Medico Prescrivente

[1 Medico chirurgo o 1'Odontoiatra, che ha titolo a indirizzare persone

presso un Medico specialista a fini di procedure medico-radiologiche

(Punto 96, comma 1, Art. 7)
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A Il Medico Specialista

[1 Medico chirurgo o I’Odontoiatra che ha titolo per assumere la

responsabilita clinica delle esposizioni mediche individuali ai sensi del

presente Decreto

(Punto 98, comma 1, Art. 7)
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i Responsabilita Clinica

La responsabilita attribuita a un Medico specialista per la supervisione e gestione delle esposizioni

mediche individuali,

in particolare nelle seguenti fasi:

v

v
v
v

giustificazione;

ottimizzazione;

valutazione clinica del risultato;

cooperazione con gli altri professionisti sanitari che concorrono, per quanto di competenza, alla procedura
radiologica;

trasmissione, se richiesto, delle informazioni e registrazioni radiologiche ad altri Medici specialisti
e al Medico prescrivente;

informazione dei Pazienti e delle altre persone interessate, ove appropriato, sui rischi delle

radiazioni ionizzanti.

(Punto 122, comma 1, Art. 7)

d.acchiappati@ausl.mo.it




---------
.........
111111111
|||||||||
---------
---------

.........
T *

SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

ance. EMILIA-ROMAGNA

i Il Medico Specialista

Tutte le esposizioni di cui all’articolo 156, comma 2, lettere a) (m.dr. esposizioni di pazienti

nell’ambito della rispettiva diagnosi o trattamento medico), b), C) € d) sono effettuate sotto la

responsabilita clinica del Medico Specialista, su richiesta motivata del Medico

Prescrivente.

(Comma 1, Art. 159 — Responsabilita)
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AT Il Medico Specialista

Al Medico Specialista compete la scelta delle metodologie ¢ tecniche idonee a

ottenere il maggior beneficio clinico con il minimo detrimento individuale e la

valutazione della possibilita di utilizzare tecniche alternative che si propongono

lo stesso obiettivo, ma che non comportano un’esposizione ovvero comportano una

minore esposizione alle Radiazioni Ionizzanti.

(Comma 1, Art. 159 — Responsabilita)
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112822500 Azienda Unith Sanitaria Locale di Modena La Radiodiagnostica Complementare

Struttura Complessa Fisica Medica

Le attivita radiodiagnostiche complementari all’esercizio clinico possono

essere svolte dal Medico chirurgo in possesso della specializzazione nella

disciplina in cui rientra lattivita complementare stessa, o

dall’Odontoiatra nell’ambito della propria attivita professionale specifica.

(Comma 13, Art. 159. — Responsabilita)
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R o e i La Radiodiagnostica Complementare

Attivita di ausilio diretto al Medico specialista o all’'Odontoiatra per lo
svolgimento di specifici interventi di carattere strumentale propri della

disciplina, purché contestuali, integrate ¢ indilazionabili, rispetto

all’espletamento della procedura specialistica.

(Punto 8, Comma 1, Art. 7 — Definizioni)
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DOCUMENTO CONGIUNTO SIRM-AIFM-FASTeR

(2022)

RESPONSABILITA E RUOLI NELL'IMPIEGO COMPLEMENTARE
DELLE RADIAZIONI IONIZZANT! IN OTTEMPERANZA AL D.LGS. 101/20

St deve intendere a tal fine, secondo l’'uso comune, per “contestuale”, tutto quello che avviene nell’ambito della

prestazione specialistica stessa e ad essa direttamente rapportabile. La “contestualita” rispetto

all’espletamento della procedura specialistica interessa pertanto sia ’ambito temporale in cui si
sviluppa la prestazione strumentale, sia I’ambito funzionale direttamente riconducibile al
soddisfacimento delle finalita della stessa prestazione.

Per risultare “integrato” l'uso della pratica complementare deve essere connotato dalla condizione di costituire

un elemento di ausilio alla prestazione stessa, in quanto in grado di apportare elementi di necessario

miglioramento o arricchimento conoscitivo, utili a completare e/ o a migliorare lo svolgimento dello stesso

intervento specialistico di carattere strumentale.

Sotto il profilo temporale la pratica complementare deve risultare non dilazionabile in tempi successivi rispetto

all’esigenza di costituire un ausilio diretto ed immediato al Medico specialista o all’Odontoiatra, per

l’espletamento della procedura specialistica.

d.acchiappati@ausl.mo.it
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Penale Sent. Sez.3 Num. 36820 Anno 2022
Presidente: RAMACCI LUCA

Relatore: SCARCELLA ALESSIO

Data Udienza: 14/09/2022

RITENUTO IN FATTO

1. Con sentenza 3.11.2021, il tribunale di Palermo ha condannato BREA
EOEEET alla pena condizionalmente sospesa di 3000 eurc di ammenda, in
guanto ritenuto colpevole del reato di cui all’art. 14, co. 1, d. Igs. 187/2000, per
aver esposto numeros! pazienti a radiazioni ionizzanti con apparecchiature "Cone
beam™ senza giustificarne il ricorso, senza documentare esigenze diagnostiche e
senza valutare i potenziali vantagagi diagnosticl o terapeutici, in relazione a fatti
del 16.01.2016. '

SENTENZA

sul ricorso proposto da:
MDA CERERZO nato a MEUMD0N il DENDEANN

avverso la sentenza del 03/11/2021 del TRIBUNALE di PALERMO

visti ghi atti, il provvedimento impugnato e il ricorso;
udita la relazione svolta dal Consigliere ALESSIO SCARCELLA;
letta la requisitoria scritta del Pubblico Ministers, in persona del Sostituto Procuratore

VALENTINA MANUALI, che ha concluso chiedendo I'inammissibilitd del ricorsg, definite

ex art, 23 comma 8 D.L. 137/2020 e successive modd. ed integr.

2.3. Alla luce delle pregresse considerazioni & stata ritenuta correttamente
integrata la fattispecie contestata all' Eni® il quale ha sottoposto i propri pazienti
alle radiazioni ionizzanti in assenza dei requisiti espressamente richiesti dalla nor-
mativa di riferimento o, come altrettanto efficacemente ha evidenziato il giudice
di merito “interpretando in modo esageratamente estensivo i requisiti stessi”, at-
teso che pur potendo in astratto riconoscersi la sussistenza del requisito della "in-
tegrazione” dell’attivita radiodiagnostica complementare svolta, nel caso di specie
difettavano sicuramente i requisiti della contestualita e della indilazionabilita
(come dimostrato dalla circostanza che su 25 pazienti, 12 di essi, pur essendo
stati sottoposti all’'esame, non avevano poi effettuato alcun trattamento odontoia-
trico).

5. Al rigetto del ricorso consegue, ex art. 616 cod. proc. pen. I'onere delle

spese del procedimento.

P.Q.M.

Rigetta il ricorso e condanna il ricorrente al pagamento delle spese proces-

suali.

Cosi deciso, il 14 settembre 2022

1l Consigliere g&ténsore

e

nte

d.acchiappati@ausl.mo.it
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FNOMCeO
Federagone Mupionals degll Ondind
dei Medici Chinerghi ¢ degh Odonioitn
I Presdente
della Commy ssione per ghi isenitti
all Abo da ghi Cdontotatrt Al PRESIDENTI DELLE CAQ
odontoiatrica rappresentino attivita di ausilio diretto e
funzionale alle prestazioni specialistiche proprie della
d!smplmz_ﬂ <_)dont0|atr|<:_::1z comprendente gli mterv_entl_valutatlw, \ Oggetto: detenzione di apparecchiature radiologiche presso
diagnostici, terapeutici e le altre procedure finalizzate alla lo studio odontoiatrico con utilizzo in  regime di
prevenzione, cura e riabilitazione delle malattie e anomalie g = radiodiagnostica complementare.

congenite ed acquisite dei denti, della bocca e dei relativi
tessuti. L'odontoiatra pud quindi svolgere tale pratica
quando necessariamente giustificata, secondo i principi di
ottimizzazione e limitazione della dose, oltre che contestuale,
integrata e indilazionabile rispetto alle necessita di diagnosi
e/o comunque di valido ed immediato ausilio per orientare le
scelte di terapietipiche e caratteristiche delle attivita
di cura, riabilitazione e prevenzione che formano oggetto
della professione dell'odontoiatra.

Cari Presidenti,

Cordiali saluti

Raffaele landolo
Raffaele
landolo
17.10.2022
10:22:08
GMT+00:00

MF/CDL
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Nell’ambito di dette attivita

non possono essere effettuati esami per conto di altri soggetti o

professionisti sanitari pubblici o privati,

né essere redatti o rilasciati Referti radiologici.

(Comma 13, Art. 159. — Responsabilita)
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T B Lo Specialista in Fisica Medica

Laureato in Fisica in possesso del Diploma di Specializzazione

in Fisica Medica o Fisica Sanitaria e, conseguentemente, delle

cognizioni, formazione ed esperienza necessarie a operare o a
esprimere pareri su questioni riguardanti la fisica delle radiazioni

applicata alle esposizioni mediche

(Punto 148, comma 1, Art. 7)
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T B Lo Specialista in Fisica Medica

Lo Specialista in Fisica Medica fornisce consulenza specialistica, ove
opportuno, sulle questioni riguardanti la fisica delle radiazioni in relazione

al rispetto dei requisiti del presente Titolo, avendo in via esclusiva la

responsabilita della misura e della valutazione delle dosi assorbite dai

Pazienti nonché la responsabilita della scelta della strumentazione da

impiegarsi nell’lambito della dosimetria sul Paziente e dei Controlli di

Qualita da effettuarsi sulle Attrezzature medico-radiologiche.

(Comma 1, Art. 160 - Specialista in Fisica Medica)
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SHAE SR AN Ll 16k Lo Specialista in Fisica Medica

2. Le attivita dello Specialista in Fisica Medica, nello specifico campo di applicazione
del presente Titolo, sono dirette prevalentemente a:

a) effettuare le prove di accettazione e di funzionamento delle attrezzature

medico-radiologiche;

b) contribuire a definire e mettere in atto i programmi di garanzia della

qualita finalizzati all’attuazione del principio di ottimizzazione, ivi compresi

I’'applicazione e I'impiego di Livelli Diagnostici di Riferimento;

c) contribuire a garantire la sorveglianza sulle Apparecchiature medico-

radiologiche anche attraverso un adeguato controllo della qualita;

d.acchiappati@ausl.mo.it
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R ol Wbt o i Lo Specialista in Fisica Medica

d) definire i1 protocolli di effettuazione delle prove di funzionamento delle
attrezzature medico-radiologiche;

e) effettuare la pianificazione fisico-dosimetrica nei trattamenti radioterapeutici

sulla base delle prescrizioni terapeutiche del medico specialista e assicurare le
necessarie verifiche dosimetriche;

f) contribuire alla prevenzione e all’analisi delle esposizioni accidentali e

indebite di cui all’articolo 167;

g) contribuire alla formazione, finalizzata alla protezione del paziente, dei

professionisti sanitari coinvolti nelle esposizioni mediche.

(Comma 2, Art. 160 - Specialista in Fisica Medica)
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el oo Il Responsabile di Impianto Radiologico

I1 Medico specialista in Radiodiagnostica, Radioterapia o Medicina Nucleare,

individuato dall’Esercente.

(Punto 121, Comma 1, Art. 7))
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s . I1 Responsabile di Impianto Radiologico

I1 Responsabile di Impianto Radiologico puo essere lo stesso Esercente qualora questo

sia abilitato quale Medico chirurgo o Odontoiatra a svolgere direttamente I'Indagine

clinica.

Puo assumere il ruolo di responsabile di impianto radiologico anche il Medico

odontoiatra che non sia Esercente, limitatamente ad attrezzature di radiodiagnostica

endorale con tensione non superiore a 70 kV, nell’lambito della propria attivita

complementare.

(Punto 121, Comma 1, Art. 7))
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s . I1 Responsabile di Impianto Radiologico

Il Responsabile dell’Impianto Radiologico, tenendo conto delle indicazioni fornite

dallo Specialista in Fisica Medica, provvede affinché, sulle Attrezzature

medicoradiologiche, siano:

a) Intrapresi e documentati adeguati Programmi di Garanzia della Qualita,

compreso il Controllo della Qualita. Rientrano in tali programmi anche la

valutazione della Dose o dell’attivita somministrata ai pazienti;

d.acchiappati@ausl.mo.it
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I Adands Unic Soitars Lol i odens Il Responsabile di Impianto Radiologico

Struttura Complessa Fisica Medica

b) Effettuate e documentate, secondo le norme di buona tecnica applicabili e tenuto

conto delle indicazioni fornite dal produttore, le seguenti prove:

1) Accettazione prima dell’entrata in uso;

2) Corretto funZionamentO a intervalli regolari (n.d. r. al massimo annuale),'

3) Corretto funzionamento dopo ogni intervento rilevante di manutenzione.

(Comma 3, Art. 163)
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Struttura Complessa Fisica Medica

Lo Specialista in Fisica Medica esprime il Giudizio sulla Qualita tecnica delle Attrezzature medico-

radiologiche in relazione ai risultati delle prove di cui al comma 3, lettera b)

(n.d.r. Controlli di Accettazione, Corretto funzionamento a intervalli regolari ¢ dopo ogni intervento rilevante di manutenzione).

(Comma 5 — Art. 163 — D.lgs. 101/2020)

Il Responsabile dell’Impianto Radiologico esprime il Giudizio di Idoneita sull’uso clinico delle Attrezzature

medico-radiologiche, tenendo conto dei risultati del Programma di Controllo della Qualita e delle valutazioni

conseguenti effettuate dallo Specialista in Fisica Medica.

(Comma 6 — Art. 163 — D.lgs. 101/2020)

Le Prove di cui al comma 3, lettera b) , punto 2), (n.d.r. Corretto funzionamento ad intervalli regolari) sono

effettuate dal Tecnico Sanitario di Radiologia Medica o dallo Specialista in Fisica Medica, sulla base

delle indicazioni e del protocollo di esecuzione predisposti da quest’ultimo.

(Comma 7 — Art. 163 — D.Igs. 101/2020)
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Struttura Complessa Fisica Medica

I1 Responsabile dellImpianto Radiologico, ai fini dell’Ottimizzazione dell’esecuzione degli Esami

in radiodiagnostica e medicina nucleare nonché delle procedure di radiologia interventistica,

garantisce che si tenga conto dei Livelli Diagnostici di Riferimento.

(Comma 5, Art. 158)

I1 Responsabile dell'Tmpianto Radiologico e lo Specialista in Fisica Medica, per quanto di

competenza, verificano e assicurano il rispetto dei livelli diagnostici di riferimento.

In caso di scostamento sistematico dai livelli diagnostici di riferimento, il Responsabile

dell'lmpianto Radiologico adotta gli adeguati interventi correttivi. (Comma 4, Art. 158)
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Definizione e scopo

I LDR vanno intesi come strumenti di lavoro per ottimizzare le prestazioni.

Sono grandezze misurabili e tipiche per le procedure radiologiche e di medicina nucleare.

I LDR, avendo valore di standard, non si riferiscono a misure di dose assorbita dal singolo

paziente e non devono essere utilizzati al di fuori di programmi di miglioramento della qualita.

Non esistono “limiti di dose per le esposizioni mediche”

(Allegato XXVI)
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£ R s o e LIVELLI DIAGNOSTICI DI RIFERIMENTO

Struttura Complessa Fisica Medica
\Kim,
R A P P D R T | | 8 T | S A N 20 22 Il Responsabile dell’Impianto Radiologico, ai fini

T e ekl dell’ottimizzazione dell’esecuzione degli esami in radiodiagnostica e

g,\\r‘.
Unpys ©

medicina nucleare nonché delle procedure di radiologia
Livelli diagnostici di riferimento
per la pratica nazionale di radiologia diagnostica

e interventistica e di medicina nucleare diagnostica Riferimento, laddove disponibili, tenendo conto delle indicazioni
SOOIy St Moo TBAN T —pit-aggiernate pubblicate dall’Istituto Superiore di Sanita
» e, in particolare, dei rapporti ISTISAN 17/33 “Livelli

interventistica, garantisce che si tenga conto dei Livelli Diagnostici di

R. Padovani, G. Compagnone, L D'Ercole, A. Orlacchio, G. Bernardi, diagnOStiCi di riferimento nazionali per la radi(’logia

E. De Ponti, M.C. Marzola, 5. Grande, A. Palma, F. Campanella, A. Rosi . . . .. . .
diagnostica e interventistica” e ISTISAN 22/20 “Livelli
diagnostici di riferimento per la pratica nazionale di
radiologia diagnostica e interventistica e di medicina
nucleare diagnostica e loro successivi aggiornamenti,

e della linea guida in allegato XXVI.

(Comma 5 - Art. 158)
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Struttura Complessa Fisica Medica

Tabella 4.1. Valori di LDR per la radiografia proiettiva dell’adulto nella pratica radiologica italiana

Regione Proiezione Valori LDR
anatomica Ka,e KAP o Pka
mGy Gycm?

) AP o PA 3,5 1.0

b LAT 25 1.0
PA 0.4 0.25

Torace LAT 12 1.0
Addome AP o PA 6 3.0

. AP 7 1.5
Rachide lombare UAT 18 40
Pelvi AP 6 3.0

Intra-orale Molare della mandibola 1.2 (Kaji)
Ortopantomografia 0,081
J J

Ka,e = Kerma in aria in ingresso

(ISTISAN 20/22)
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Struttura Complessa Fisica Medica

EUROPEAN COMMISSION

The UK’s Health Protection Agency have carried out a preliminary audit of DAP

across 41 dental CBCT units and have proposed an achievable dose of 250 mGy cm?
RADIATION PROTECTION N° 172

for CBCT imaging appropriate for the placement of an upper first molar implant in a

standard adult patient.

CONE BEAM CT FOR DENTAL AND
) . . ! MAXILLOFACIAL RADIOLOGY
Tabella 4.5.Valori LDR espressi in KAP (mGycm?) per TC Cone Beam singola arcata dentariz

dell’adulto nella pratica radiologica italiana

Evidence Based Guidelines

Regione anatomica Valori LDR

‘ TC Cone Beam singola arcata dentaria 250

R S| :
Directorate-General for Energy

Directorate D — Nuclear Energy
Unit D4 — Radiation Protection
2012

KAP = Kerma Area Product (PKA)
(ISTISAN 20/22)
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Struttura Complessa Fisica Medica

Il Responsabile dell’Impianto Radiologico:

a) provvede affinché, all’interno del manuale di qualita, siano inseriti almeno gli elementi contenuti

nell’allegato XXVIII parte I, tenendo conto delle indicazioni fornite dallo specialista in fisica medica o, nei

casi consentiti, dall’esperto di radioprotezione;

b) provvede affinché vengano registrati almeno i dati e le valutazioni, come

indicato nell’allegato XXVIII parte II;

c) conserva le informazioni di cui alla lettera precedente, con le modalita stabilite

nell’allegato XXVIII parte II, ovvero su supporto informatico, nel rispetto delle

linee guida dell’Agenzia per Ultalia digitale.

(Comma 1, Art. 164 — Documentazione)
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Struttura Complessa Fisica Medica

I Professionisti Sanitari che operano in ambiti direttamente connessi con

all’esposizione medica e, limitatamente alle tematiche connesse ai criteri di

oiustificazione e appropriatezza, 1 Medici di Medicina Generale e¢ i Pediatri di

famiglia, devono seguire corsi di formazione in materia di radioprotezione del

paziente nell’ambito della formazione continua di cui all’articolo 16-bis del decreto

legislativo 30 dicembre 1992, n. 502, e successive modifiche.

(Comma 2, Art. 162 — Formazione)
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PITSTETNT  aziends Unith Sandtaris Lovals di Modens La Formazione in Materia di RPT Paziente

Struttura Complessa Fisica Medica

I crediti specifici in materia di radioprotezione devono rappresentare almeno il 10 %

dei crediti complessivi previsti nel triennio per i Medici Specialisti, i Medici di
Medicina Generale, i Pediatri di famiglia, i Tecnici Sanitari di Radiologia Medica,
gli Infermieri e gli infermieri pediatrici, e

almeno il 15 % dei crediti complessivi previsti nel triennio per gli Specialisti in Fisica

Medica ¢ per i Medici Specialisti e gli Odontoiatri che svolgono attivita

complementare.

(Comma 4, Art. 162 — Formazione)
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BEY e R G Nota del Ministero della salute in riscontro alla “Richiesta di

Struttura Complessa Fisica Medica

chiarimento obbligo formativo ECM in materia di radioprotezione”

0033551-22/07 /2022-TGPRE-MDS-P

. /K}/Z;r(‘?.‘ P ,/5/"2”

DIREZIONE GENERALE DELLA PREVENZIONE SANITARIA

IL DIRETTORE GENERALE

In merito a1 quesiti dell’OMCeO di Milano, quindi, tutti i professionisti summenzionati (MMG,
pediatri, medici specialisti e odontoiatri), inclusi coloro che esercitano quali libero professionisti e i

FNOMCEO
presidenza@fnomeeo. it
segreteriafpec. fnomeeo. it

g medici legali, che sono peraltro nella condizione di poter richiedere e motivare esami radiologici
(.)‘MCe,Q }:‘Eilano - 7E . . o - - . " .
memiic(psc.omesaniX Es nell'ambito di procedure medico-legali o assicurative ai sensi dell'art.169, comma 1, lettera b), del
OMCeO Lucca o . .. . . 1 -
seprteia@rodmedlut . d.lgs. 101/2020, sono da considerarsi interessati a quanto previsto dalla norma, fermo restando che il
ep.c. 3

comma 4 dell’art. 162 prevede requisiti di formazione e aggiornamento piu stringenti nei confronti
dei medici specialisti e odontoiatri che svolgono attivita complementare.

Direzione Generale delle Professioni
Sanitarie ¢ delle Risorse Umane e del
Servizio Sanitario Nazionale

Ufficio 5

TdINICLNCOS IToHd d IHDUEO:

SEDE

OGGETTO: Richiesta chiarimenti art. 162 del d.Igs. 31 luglio 2020, n. 101.

Con riferimento ai vari chiarimenti richiesti da codesti ordini professionali alla DGPROF del
Ministero della salute, in merito all’applicazione dell'art. 162 del d.lgs. 101/2020, avendo la scrivente
DGPREV seguito la messa a punto del decreto in parola, di intesa con la DGPROF si fa presente quanto
segue.

LIV IBINGOD TTSE0 @ THSLMIHZ 121030 130 INIGHD IT9@1 TTOHOTTYN 3HG ITVE0LI

10% degli ECM per Medici Radiologi, Medici Prescrittori e TSRM

15% degli ECM per Fisici Medici, Medici che svolgono attivita Complementare e Odontoiatri
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Struttura Complessa Fisica Medica

E vietata ’esposizione non giustificata.

(Comma 1, Art. 157)

Tutte le esposizioni mediche individuali devono essere giustificate preliminarmente,

tenendo conto degli obiettivi specifici dell’esposizione e delle caratteristiche della

persona interessata.

(Comma 4, Art. 157)
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ER: S i e Applicazione del principio di Giustificazione

I1 Medico prescrivente e il Medico specialista, per evitare esposizioni non
necessarie, si avvalgono delle informazioni acquisite o si assicurano di
non essere in grado di procurarsi precedenti informazioni diagnostiche o

documentazione medica pertinenti alla prevista esposizione.

(Comma 5 Art. 157)

d.acchiappati@ausl.mo.it



---------
.........

1383288t SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

::;EEE::: EMILIA-ROMAGMNA ] [ ]
PRI L ionda Unith Santaria Locale di Modena InformaZIOIle del Paziente

Struttura Complessa Fisica Medica

Ove praticabile, e prima che l’esposizione abbia luogo, il _Medico specialista si

accerta che il Paziente o il suo rappresentante riceva, o abbia ricevuto dal Medico

prescrivente, informazioni adeguate in merito ai benefici e ai rischi associati alla dose

di radiazione dovuta all’esposizione medica.

Analoghe informazioni devono essere ricevute da assistenti e accompagnatori.

(Comma 6, Art. 159)
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Rl S e e Informazione del Paziente

Per le esposizioni di cut al comma 1, lettera c), punto 1(n.d.r. Radiologia Interventistica), il
Medico specialista informa il Paziente sui rischi radiologici connessi con la procedura e si

assicura che il documento di consenso sia esplicito rispetto a tali rischi.
(Comma 8, Art. 165 — Pratiche Speciali)

Devono essere fornite dal Medico specialista informazioni sulla pratica alla persona che
sara esposta, a cui deve essere richiesto il consenso, salvo che sia diversamente disposto
dall’autorita giudiziaria

(Lettera e - Comma 2, Art. 169 - Pratiche implicanti l'esposizione intenzionale delle persone a scopo non medico con attrezzature medico-radiologiche)
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el Informazione del Paziente

Il Medico specialista porra quindi particolare attenzione alla giustificazione, alla necessita o

all’'urgenza, considerando la possibilita di procrastinare l'indagine o il trattamento.

Nel caso in cui l'indagine diagnostica o la terapia non possano essere procrastinate, il Medico

specialista informa la Donna o un suo rappresentante dei rischi derivanti al nascituro.

(Comma 2, Art. 166 - Protezione particolare durante la gravidanza e l'allattamento)
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il i Informazione del Paziente
in regime di ricovero in urgenza-emergenza

In un DEA di I e II livello (HUB o Spoke) con guardia medica radiologica attiva,

il Medico radiologo nell’acquisire la cartella clinica, informatizzata o in forma cartacea, ha
’obbligo di verificare preliminarmente che il Medico d’emergenza o di altra specialita,
presente nella struttura ospedaliera, abbia trascritto i dati anamnestici raccolti dal paziente e
acquisito il consenso al ricovero e agli accertamenti ed esami e alle cure da parte dello

stesso Paziente (o0 da parte di chi ne fa le veci nei casi previsti),

In un PS in zona disagiata o in un punto di primo intervento ove non sia presente il Medico radiologo,
il Medico prescrivente del PS o lo Specialista presente nella struttura provvede, una volta
raccolta Panamnesi clinica ed il consenso, a prescrivere o a effettuare le prestazioni

complementari di diagnostica per immagini ritenute necessarie e appropriate

Linee guida per le procedure inerenti le pratiche radiologiche clinicamente sperimentate (G.U. S.G. 261 del 09/11/2015)
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St ol i s radiologiche clinicamente sperimentate

Fino alla pubblicazione delle pertinenti linee guida di cui al comma 1 si applicano

v' le “Raccomandazioni per I'impiego corretto delle apparecchiature TC volumetriche Cone beam”

pubblicate nella Gazzetta Ufficiale n. 124 del 29 maggio 2010,
e
v’ le “Linee guida per le procedure inerenti le pratiche radiologiche clinicamente sperimentate (articolo

6, decreto legislativo n. 187/2000)” pubblicate nella Gazzetta Ufficiale n. 261 del 9 novembre 2015,

tenendo altresi conto delle raccomandazioni delle societa scientifiche rilevanti.

(Comma 2, Art. 161, D.Igs. 101/2020)
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“Gli aspetti pratici per ’esecuzione della Procedura o di parte di essa sono
definiti nell’ambito delle Procedure disciplinate dalle linee guida di cui

all’articolo 161, comma 1, in capo al Medico Specialista o al Tecnico Sanitario di

Radiologia Medica, oppure all’Infermiere o all’Infermiere pediatrico, ciascuno nell’ambito

delle rispettive competenze professionali.”

(Comma 3, Art. 159, D.lgs. 101/2020)
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Pubblicazione ICRP Supporting Guidance 2

LE RADIAZIONI ED IL VOSTRO PAZIENTE:
UNA GUIDA PER IL MEDICO GENERICO

Traduzione della ICRP SG2
“Radfarion and yowr parient: A guide for medical praciitomers™
Armarls af the NCRP Voluwsre 35 fisie 4, 2004

COMMUNICATING RADIATION
RISKS IN PAEDIATRIC IMAGING

Information to support healthcare discussions
about benefit and risk

% World Health

¥ Organization

Information for Patients

Ciosa dovrebbero sapere | genitori sulla sicurezza delle radiazioni per uso medico
(Gl esami radiclogici consentono al medici di effiettuare la diagnosi e decidere 1 cometto
iter terapeutico dei loro pazienti. Aloune di gueste tecniche radiclogiche utlizzano
radiazioni ionzzanti (raggi X). Le miommazdoni di seguio riportate intendono altare
genitori = familian nel comprendere i principall aspett relativi agli esami radiclogici.

Che cosa sono be radiazioni per uso medico?

Mumemse procedure radiclogiche possono essere utiizzate nel percorso di cura dei
bambini, s@ a scopo diagnostico che terapeutico. Le tecniche di diagnostica per immagni
che utilizzanc radiazioni ionizzanti comprendona |a radidlogia converzionale, ka tomografia
computenzzata e la medicna nudeare. Le tecniche terapeutiche uilizzano le radiazioni
per il rattamento dei tumon o per la cura dellipertimidsmo.

Che cosa sono i raggi X7

| raggl X sono radiazioni ionizzant invisibili allocchio wmano in grado di attaversare il
nostro cofpo & produme urimmagine in conseguenza dela diversa attenuarione prodotta
dai tessuti. |l risuitato & unimmagine bidimensionale che consente di visualizzare ossa,
poimeni & meli altri organi. Gli esami non sone dolorosi ma necessitano lmmekilita del
bambing per tulta la durata dellesame. In alcuni casi, a fine di Essicurare i| bambino, ai
genitori put essere richiesto di rmanere allintermo della sala diagnostica durante
lesecumione dellesame. A seconda del distretto anabormico che viens studiato, apposit
camic, contenentl piombo, possono essere utilzzati per ridurme |a dose di Rdiazioni a in
zone non comprese nel campo di indagine.

Che cosé |a tomografia computerizzata (TC)?

La TC o TAC & una tecnica radiclogica che utlizza raggl X generati da una fonte
radiogena che ruota intomo al paziente e produce unmmagine fndmensionale. Lesame
geEnera mamerose scansioni che wengono elaborate e ricosinuite da un computer in ante
immagini, formendo in tal modo informazion dettagiate di cio che € presente all' intemo
ded corpo, con capacita diagnostica supeniore a quella di una comune Rdograta La TC
pus fornire importanti informazioni per la cura ded fus bamibing ma lo espone ad una doss
di radiazioni maggiore di quelia prodotta da una semplice ediografia.

La TC assomiglia ad una grossa ciambella. || bambino dewe rimanere suping su di un
lettne che si muowe alfinkemo e allestemo di questa grossa ciambella, e l'esame &
generaimente brewe e indolore. Dato che | bambini possono essere impaurit dalla
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In cosa differiscono i raggi X dalla
radiazione naturale?

Le dosi di radiazione gererate dai raggi X o dagli esami
diagnostici per immagini sono generalments modesti
rispetto allesposizione naturale nel corso della via, Ad
esempic, una semplice radicgrafia del worace equivale a
mena di quattro giormi di radiazione naturale.

E anche equivalente alfaumento di radiazione che si riceve
quando si viaggia in aereo per mena di tre ore.

BAMBINI E GRAVIDANZA

Le radiografie durante la gravidanza

Se siete indnte o vi & la possibilith che lo siate, dovete farlo
presente al medico e &l personale della diagnostica per
immagini prima di sottoporvi ad una radiografia. Cia &
dewvuto al fatto che wn nascituro @ pil sensibile alle radiazioni
rispetto ad un adulto.

Dovreste chiedere al medico ourante o allo specialista

della diagnostica per immiagini se & possibile rimandare la
radiografia oppure se & possibile usare invece unecografia o
un MRL

E se la radiografia & necessaria?

Mei rari casi in cui vi @ un indiscusso beneficio per la madre

e per il nasdturo derivante dai dati che s possono ottenere
solo con una radiografia, il personale della diagnostica per
immagini stara molto attento a tenere la dose per il nascituro
& pith bassa possibile.

E i bambini?

Anche i bambini sono pil sensibili alle radizzioni rspetto agli
adulti Ogni proposta di esame dizgnostico di un bambino
viene attentamente valutata per determiname b necessita.
Quando l'esame & necessario, il personale della disgnostica
per immagini stara molto attento a tenere la dose la pil
bassa possibile. La singola dose dipende dall'etd, dal sesso,
dalla male e sagoma corporea del bambing nonché
dall'apparecchiatura usata.

= Esiste un modesto rischio legato alla sormminktagone di
raggl X o aitr test quall le TAC o ke tomiografie ad emisione
i pasitroni (la cosddatte PET), & partanto dovasts
chiedese al medico se tall test sono davveso necessart

» Sesononecessa, & probabile che il ischio alla slute

darivante dal non sottopors! 2 =l st siadi gran nga

suparion al modasto fschio legato al iest.

Il persoraie della diagnostica per Immagini & dotato

dalla neressarla peepararone per tenese be dod dala

radiazione b2 pil basse posshill e per usee alternative quall
un'ecografia oun MA| dove quest test sono efficadl

| etschil sono pi altl per | bambini & per | nasciue e panznio

VENQono adottate maggion @utsle con | parentl giovani o

«con la donna incinka.

» Dovreste mettens il vostro medioo al corments se
recentements avete anuto it test a base dl raggl X,
soprattutto delle TAC

= Se avete un dsturba cronion e'o Wi Sets sotopost a
parecchi test diagrosticl pes immagini in pessato, vamebbe
la pena documentarle e Informare | mesdico ognl volta che
quest suggesisce un taha iest.

» Dovete fane presante al personale della diagnostica par
Immagini 5& siete Incinta o sa & |a possbilts che o siata.

Queste informazionl sona di natura generale
soltanto & non vogliono sestitulrsl al consigll del
medico. 52 volete porre delle domande o nutrite
delle apprension|, rvel getevi al medics o al
personale della diagnostica per immaginl.

Siti web utili per ulteriori informazioni
Frincipai=biblisgratie Quakty Use of Diagnostic knaging, Royal Australian
and| Nesw Zealaind College of Radiologists (Uso qualitativo dellimaging
miedicale, fieal Collegic dei mdiologi australiani e neozebrdes]):
www.insideradiclogy.com.au

The Alkance for Radiatian Safety in Pediatric imaging [Allmanza per la
sicurezza della radiazione redb disgnostica per infanzia in padiatriz:
wwwimagegenthy.org

The Austrakan Radiation Pratection and Nudear Safety Agency (Agenzia
australizra di tutels dalb radiadons & dells scurerm nudeses)
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Tu e la diagnostica
per immagini

| progressi nel campe della tecnologia medica hanno
offerto agli operatori sanitari | possibilita di awvvalersi
di una gamma, mai prima d'ora cosl ampia, di esami
medici perimmagini per aiutarli a diagnosticare, tion and
gestire e trattare malattie interme. adicgrapher
Il presente opuscolo offre una illustrazione di base st page) wil
della radiazione, del suo impiego nella disgnostica being
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Information for Patients

To put radiation exposure levels into perspective, the
following table lists the common X-ray examinations
and the equivalent pericd of background radiation that
gives approximately the same radiation dose.

Equivalent Ponuu‘_w

Sackp

Arms and legs

Hands and feet

Afew days

Shull

A TR WeEks

CT of Head

ATew months 10 3 year

Kldneys and biadder - VP

‘Stomach — barium meal

Colon — barlum enema

CT Chest

CT Abdomen

A f2w yEars

Based on an information leaflet for patients prepared by
MRPE together with the College of Radiographers, the
Rowyal College of Radiologists and the Royal College
of General Practitionars

St John's Hospital,
5t. John's Square, Limerick.
Telephone: D51 462222
Wisbsita: www. siohnshospiialie
June 2011

St. John's Hospital
Limerick

Radiation

DANGER

Radjation
ris!

Information Leaflet

For
Patients,
Relatives

and Visitors
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Struttura Complessa Fisica Medica

La Dose Assorbita é definita come

Uenergia E depositata nell’unita di

massa M per effetto delle

Rivelatore

radiazioni ionizzanti.

D=E/ m

L’unita di misura e il Gy (Gray)

d.acchiappati@ausl.mo.it
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i L Capacita di penetrazione

Struttura Complessa Fisica Medica

alluminio plombo
1 mm 25-5cm

La capacita di penetrazione 3 L2l o oo il ok ol ol
5 particelle alfa
all’interno della materia ;
dipende dall’energia, dal tipo di ceccstcccccccaa i eceees
' particelle beta :
. . i
radiazione emessa e dalla )
composizione e dallo spessore ; 1 A
I 3
. | _ UL
del materiale attraversato | fotoni gamma
)
|
NSNS ST W% ST D § LS T - u S Bea® e S g AR S, S
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= LT e— Capacita di penetrazione

Struttura Complessa Fisica Medica

Trasmissione RX in Piombo

60%

50% \

Comportamento delle particelle pesanti

—teorico 45 kV Picco di

Bragg

ol

a0% -\
—teorico 60 kV s
o 30% —teorico 80 kV :
5 —teorico 100 kV é
=
20% ——\

—=teorico 120 kV

Spessore autraversato

Figura 2.1. Andamento qualitativo della ionizzazione
specificain funzionedello spessore attraversatonel caso di
un fascio di particelie cariche che si muovono in un mezzo
assorbente,

AN
N

0%

0.05 0.10 0.15 020 025 0.30 0.35 040 045 0.50

Spessore Piombo mm

d.acchiappati@ausl.mo.it




---------
.........

133313350 SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
ereitrt EMILIA-ROMAGNA

i Dose Equivalente .... cos’e?

La Dose Equivalente e definita come la dose assorbita Dy moltiplicata per un fattore

di ponderazione della radiazione wg che tiene conto della sua “efficacia” biologica
— %

L’unita di misura é il Sv (Sievert)

Per RX wgp=1

—

d.acchiappati@ausl.mo.it
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% i:s Azienda Unitd Sanitaria Locale di Modena
Struttura Complessa Fisica Medica

Tipo ed intervallo di energia

Fattori di peso

(Allegato XXIV D.lgs. 101/20)

Fotoni, tutte le energie 1
Elettroni e muoni, tutte le energie 1
Neutroni,
E <1 MeV 2,5+18,2 e -[n(En)*2/6
1 MeV < E < 50 KeV 5,0+17,0 e -n(REn)**2/6
E > 50 KeV 2,5+18,2 e -[nEn)]**2/6
Protoni 2
Particelle alfa, frammenti di fissione, nuclei pesanti 20

d.acchiappati@ausl.mo.it



1383288t SERVIZIO SANITARIO REGIONALE . .

T EI T EMILIA-ROMAGMA

L o Effetti sull’uomo
Struttura Complessa Fisica Medica

L’Entita ed il tipo
di danno sono funzione della Dose

—~y

7 ~
Morte della Cellula
(Effetto deterministico)

N

Formazione di J Danneggiamento B

[ Riparazione

’ | |
del Danno ]

v Quantita -

Radicali Liberi del DNA

Interazione
della

Radiazione
con i

v Intensita

\’—ﬁ
P ~

. Tessuti Assenza di .
v Frazionamento danno Alterazu()ir;f g;lznanente ,
permanente :
Effetto Stocastico
\( ) s/

-

v Distribuzione -~ e
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PIRSRETET  riende Unith Sandtarie Locals di Modens Effetti deterministiCi

Struttura Complessa Fisica Medica

v" Dose soglia caratteristica per ogni effetto

AN

Si manifestano in tutti gli individui irradiati Dose efficace 100% —___

100 4= = = = = = = = = = = — = = = = —

v Gravita delle manifestazioni cliniche

Dose efficace 50%

(Dose-Soglia) \

50 4~ = = = — = — — — = =

proporzionali alla Dose

v Effetti precoci con periodo di latenza

opeya,jIep % ezuanbaig

inversamente proporzionale alla Dose

s = = e e e e e e mm e e ms e -

e = —— —-— —

Soglia iniziale ~a

L L 1] 1 ] i 1 T T T 1] |
Dose assorbita
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SEETEEIEE aaromte i Rt s ol e Effetti deterministici

Struttura Complessa Fisica Medica

Dose ricevuta al
corpo intero

—

LAl ey Per lo piti nessun sintomo soggettivo o oggettivo |

In alcuni individui pud comparire lieve nausea, riduzione dell’appetito, lieve malessere, riduzione precoce dei
linfociti, riduzione modesta dei globuli bianchi nella seconda e terza settimana

1G Nausea in frazione elevata degli individui irradiati, accompagnata in taluni da vomito, astenia, facile
y affaticamento, alterazione del sangue
Sindrome acuta da radiazioni (forte nausea, vomito, inappetenza ..) con esito talvolta mortale

4G Sindrome acuta da radiazioni in fase grave, 11 50 % degli individui non adeguatamente curati muore trai30eii
y 60 gg
Sindrome acuta da radiazioni in forma ancora piu grave. Quasi tutti gli individui muoiono entro 30 gg

d.acchiappati@ausl.mo.it
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= Effetti stocastici (stocastico = casuale)

Struttura Complessa Fisica Medica

Sono effetti tardivi che si manifestano con neoplasie

» Non richiedono il superamento di una dose soglia

incidenza

» Colpiscono solo una piccola frazione degli individui

esposti con una frequenza di comparsa proporzionale

dose

alla dose

» La loro gravita non € proporzionale alla dose

Gravita

» Tempo di latenza lungo o lunghissimo

» Non differenziabili da patologie spontanee

dose

d.acchiappati@ausl.mo.it
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R Effetti stocastici (stocastico = casuale)

Struttura Complessa Fisica Medica

___________________________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________________________

Sono per questo stati ipotizzati modelli matematici in grado di spiegare 'andamento
delle curve osservate alle dosi medio-alte.

A

1. Ipotesi lineare (ICRP)

ogni dose comunque piccola comporta un effetto
dannoso

0,1G
/ 2. Curva lineare-quadratica

il rischio alle basse dosi € di minore entita
rispetto alle dosi medio alte con dose soglia

3. Curva quadratica
DOSE enfatizza quanto al punto 2

EFFETTO

A 4

d.acchiappati@ausl.mo.it
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P11333530 Azienda Unita Sanitaria Locale di Modena Tub (0] Radioge no

Struttura Complessa Fisica Medica

FILAMENTO CATODICO

] COLLIMATORE

FOTONI X

Energia dei fotoni (KeV)

d.acchiappati@ausl.mo.it
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T R et e ot Irraggiamento Paziente

Struttura Complessa Fisica Medica

Radiazione di Fuga

RX\

Fascio primario

Radiazione Diffusa

&

d.acchiappati@ausl.mo.it
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e N L i endeon Esempio 1

"dose operatore”
2.1 pSv

Rapporto
1/1000

"dose ingresso paziente”
2972 nSv

d.acchiappati@ausl.mo.it
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1111 Agienda Unitd Sanitaria Locale di Modena Ese mp io 2

Struttura Complessa Fisica Medica

0.56 uSv
Vs

0.22 uSv

d.acchiappati@ausl.mo.it
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T — La Dose Efficace ... cos’e

Struttura Complessa Fisica Medica

Somma delle Dosi Equivalenti Hp.

nei diversi Organi/ Tessuti T,

pesate con i relativi fattori Wy

che caratterizzano la

Rivelatore

radiosensibilita dei singoli

Organi/ Tessuti
E =2 w,H,

L’unita di misura é il Sv (Sievert)

d.acchiappati@ausl.mo.it
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T Evoluzione temporale dei fattori peso

Struttura Complessa Fisica Medica

________\

Issue ICRP 26 ICRP 60 'ICRP 103 |
Tissue Weighting Factors, wy

G—‘—" Coe |1 =" - = =
Gonads | 925 020 o | Q08 )

Hreast Q122 €0.05> 0122

Red bone marrow 0.12 0.1 0.12

Lung 0.12 0.12 0.12

Thyroid 0.03 0.05 0.04

Bone surfaces 0.03 0.01 0.01

Colon - 0.12 0.12

Stomach - 0.12 0.12

Bladder - 0.05 0.04

Oesophagus - 0.05 0.04
rL.Lv&[______________; _____________ QO . e e - - - 004 _
\Eﬁrain - - 0.01 1

Kidiey ~ - =~ T TTT T T T T ST T T T TS o T T TS o TS T T T TTTTTTToo-

' Salivary Glands - 0.01 |

3 D'D’I """""""""""""" 0 UT o

Remainder 0. 3{} D.D5 D_12

(105) (Table 2 and S-2) (Table B.2 and B.3.5)

d.acchiappati@ausl.mo.it




i seo swmamo eciouA Average contribution of Organ Doses to Effective
St Gt s Wt Dose calculations for CBCT, adapted from Pauwels et al (2012)

Skin
1%

Bone surface
1%
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Struttura Complessa Fisica Medica

4.4.5. Esposizioni mediche dei pazienti

151) La grandezza rilevante per pianificare l'esposizione dei Pazienti ed

effettuare le valutazioni rischio-beneficio € la Dose equivalente o la

Dose assorbita dai tessuti irradiati.

L’uso della Dose efficace per valutare ’esposizione dei
Pazienti ha severe limitazioni che devono essere

considerate nel quantificare l’esposizione medica.

d.acchiappati@ausl.mo.it
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% i:s Azienda Unitd Sanitaria Locale di Modena
Struttura Complessa Fisica Medica

Documento di consenso intersocietario

Registrazione e informazione dei dati di esposizione radiologica alla luce della
Direttiva 2013/59/Euratom del 5 dicembre 2013.

Raccomandazioni

e Siritengono non rispondenti ai dettami della Direttiva 2013/59 relativi a registrazione,

archiviazione e informazione dell’esposizione, gli indici di rischio generico di danno

carcinogenetico.

d.acchiappati@ausl.mo.it
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Refer this site I Mod

Piace {

chetip
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CERTIFIED
06/2208
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LT T T N

C | [0 wwwuxrayrisk.com/calculator/calculator-normal-studies.php

RISK

Promoting responsible imaging
through patient and provider education

Login

FAQ of the Month

home about

calculate your risk glossary contact

Risk Calculator

Plain Films (x-rays) \

Chest x-ray (2 views)

Abdomen x-rays

Pelvis x-rays

Hip x-rays (unilateral)

Meck x-rays

Upper Back x-rays

Lower Back x-rays

Extremity x-rays (Hands, Feet, etc)
Mammogram (unilateral)

Dental x-ray (panoramic)

Dental x-ray (4 intraoral bitewings)
Skull x-rays

DEXA Scan (Bone Densit
N— 2 /

Dose is based on multiple views

CT Scans

Fluoroscopy

MNuclear Medicine

Interventional Procedures

MRI and Ultrasound

Please see Glossary for description of
different studies.

@Help

o e e e e e e e

{ Study: Abdomen x-rays |

|

| Gender: Male ® Female :

: Age at Time of Study: 52 (years) |

\ MNumber of Exams: 1 !
—__—_————_-__L
Average Dose: 0.700 (mSv) I

- _—
(MmGy - cm)

| Calculate | Add This Exam to your Report |

 Total Effective Dose: 07 J(msv) 0™
" Additional Cancer Risk: 0.003350 | (%)

I Baseline Cancer Risk: 449 (%)

!
\BFSEHH-E _F—AngQFI—R-I-E:k—- - -—44'?0-325—@}- - = s ,

I | Add This Exam to your Report | .

To learn more about how these calculations are. mme_. see the About page.
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Struttura Complessa Fisica Medica

Information for Patients

L’illustrazione dei rischi, correlati alla radiografia dentale, dovrebbe enfatizzare il potenziale

beneficio per la gestione e la prognosi del Paziente a fronte di un rischio molto basso di
conseguenze avverse.
Vanno sottolineati due punti:

1 La Radiografia dentale e una procedura a rischio molto basso;

2 Senza le radiografie, il trattamento del Paziente risulta compromesso.

Inoltre, assumendo U'adesione alle Raccomandazioni, i Dentisti possono informare i PROIECTION

Pazienti del fatto che utilizzano tecniche all’avanguardia per ridurre al minimo il

rischio e che dispongono di un Programma di Garanzia della Qualita per

The sl use of radiographe:
in dental pracics

ottimizzare la qualita dell’Immagine.

(RP 136)

d.acchiappati@ausl.mo.it
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g T — Information for Patients
Struttura Complessa Fisica Medica

We are all constantly exposed to normal background radiation, which averages about 2400 uSv each year

(average world figures).

A panoramic radiograph may be associated with an effective dose the same as 1-5 days’ additional

background radiation,

Two bitewing radiographs would be equivalent to about one day.

A chest X-ray (20 uSv) would be equivalent to around three days of additional background radiation.

RADIATION
PROTECTION

(RP 136)

d.acchiappati@ausl.mo.it
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Worldwide distribution of radiation exposure

e /.
”\{*

_.:}:'-"- 'L“

\
Ry -

& T\Lﬂ

United Nations Environment Programme — Radiation Effects and Sources — Vienna 2016

d.acchiappati@ausl.mo.it
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T EMILIA-ROMAGMNA
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mtm——— Average public exposure by radiation sources*

Artificial sources | 0.65 mSy

Natural sources | 2.4 mSy

. 0.29 mSv - 0.0002 MSv

. 0.39 mSy ; ' - 0.002 mSy

— 0.005 mSv

‘ 0.03 mSv

. 0.62 mSvy

* Rounded estimates of the effective dose to a person in a year (world average).

0.48 mSv

United Nations Environment Programme — Radiation Effects and Sources — Vienna 2016

d.acchiappati@ausl.mo.it
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St oot s o Information for patients

Radiation doses in dental radiography vs exposure to cosmic rays:
A long haul flight from Brussels to Singapore .... effective dose of 30 uSv,

a short flight from Brussels to Athens 10 uSv

(RP 136)

d.acchiappati@ausl.mo.it
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Annual doses from cosmic radiation

United Nations Environment Programme — Radiation Effects and Sources — Vienna 2016

d.acchiappati@ausl.mo.it



# ot Dose Additional Cancer

* SERVIZIO SANITARIO REGIONALE Stud Gender Age .
* EMILIA-ROMAGNA v d exams (mSv) Risk(%)
1147 Azienda Unita Sanitaria Locale di Modena
Struttura Complessa Fisica Medica
Abdomen x-rays Male 52 1 0.7 0.003350% X
Totals: 1 0.7 0.00335%0

An Additional Cancer Risk of 0.003350% is equal to 1 in 29851 chances.

€ [ wwwarayrisk.com/calculator/calculator-normal -studies. phy

Or said another way, a 99.99665% chance of having no effect of the above studies.

FAQ of the Month

RISIK: B 2r= devmtinns davperous
Pram 19

NOW AVATLABLE

To help support XrayRisk.com please make a donation. Click Here.

Save Report Preview Report
Comparison Doses
Total Effective Dose: 07 msv)
| S :::IE[ Natural Background 3.1 mSv/year? | Domestic Pilots 2.2 mSv/yeartl
Pl LAddia -"ﬂf’f—-‘-“’*—l- - Average US Exposure 6.2 mSv/yearl0 [? Hour Airline Flight 0.02 msSv12 ]
I—---— - { Chest x-ray (2 views) 0.10 mSv ] Chest CT 7.0 mSv
] ‘ S = Estimated Lifetime Risk of Death from Various Sources!?
Motor Vehicle Accident 1% or 1 in 100 chances
Drowning 0.1% or 1 in 1000 chances
Bicycle Accident 0.01% or 1 in 10,000 chances
Lightning 0.001% or 1 in 100,000 chances

Keep in mind, the overall lifetime risk of developing an invasive cancer is 37.5% (1 in 3) for women and 44.9% (1 in 2) for
men regardless of imaging history. These statistics are averages and do not predict what is going to happen to you. They do

d.acchiappati@ausl.mo.it
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Protezione dalle radiazioni
118

Linee guida
di riferimento
per la diagnostica
mediante immagini

Testo revisionato da esperti
rappresentanti la radiologia
e la medicina nucleare europee

In collaborazione con il Royal College
of Radiologists del Regno Unito

Con il coordinamento
della Commissione europea

Commissione europea
Direzione generale dell’Ambiente
2000

Esempi di
Informazione

Dosi efficaci tipiche dovute
ad esposizioni a scopo diagnostico,
relative agli anni 90

Procedura Dose  Equivalente Periodo
diagnostca efficace in di approssimatvo
(mSv) radiografie i esposizione
toraciche  a equivalent
dosi di
radiazion naturali
di fondo (%)
Esami a raggi X:
Arti e articolazioni
(ad eccezione
dell’anca) <001 <05 < 1,5 giorni
Torace (radiogramma
unico PA) 0,02 il 3 giorni
l_,-.ld.lL-lU oy o . 11 aiUllL‘l
Colonna toracica 0.7 35 4 mesi
Colonna lombare 1.3 65 7 mesi
Anca 03 15 7 settimane
Bacino 0.7 35 4 mesi
Addome 1.0 50 6 mesi
Urografia 25 125 14 mesi
Esofago baritato 1.5 75 8 mesi
Prime vie dig ti 3 150 16 mesi
Transito baritato 3 150 16 mesi
Clisma opaco 7 350 3.2 anni
TC encefalo 23 115 1 anno
TC torace 8 400 3.6 anni
TC addome o pelvi 10 500 4.5 anni
Studi con radionuclidi:
Ventilazione polmonare
(Xe-133) 03 15 7 settimane
Perfusione polmonare
(Tc-99m) 1 50 6 mesi
Reni (Tc-99m) 1 50 6 mesi
Tiroide (Tc-99m) 1 50 6 mesi
Ossa (Tc-99m) 4 200 1.8 anni
Dinamica cardiaca (Tc-99m) © 300 2.7 annd
PET encefalo (F-18 FDG) 5 250 2,3 anni

) Radiazione media di fondo per il Regno Unito = 2.2 mSv all’anno; e
medie regionali variano da 1,5 4 7.5 mSv all’anno.

Darti visionari per parere da B. Wall, Narional Radiological Protection

Board.

d.acchiappati@ausl.mo.it
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Attenzione al Torace Standard
Esame Torace
Paziente Normotipo Uomo

SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
. EMILIA-ROMAGNA
. Azienda Uni

ita Sanitaria Locale di Modena

Tipologia Impianto

Dosimetria del paziente normotipo per i principali esami
Dose agli organi (mSv)

di radiologia convenzionale:
lo stato dell’arte nell’Azienda USL di Modena

D
Dott.ssa Giovanna Venturi - S.C Fisica Medica AUSL Modena

.

Polmoni

CONGRESSO NAZIONALE SIRM

Firenze, Fortezza da Basso 24 maggio 2014

Tiroide

Midollo

Dose Efficace (mSv)

Altezza (cm) | Peso (Kg)

Peso (Kg)
172

Altezza (cm) |

73

163

60

d.acchiappati@ausl.mo.it
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Le Rudiazioni lonizzaati in ambito
odontoiatrico

Le madiografle sono indagint
diognoatiche che uritzzans
le  Radioioni
Raggl X) ¢ soro unc deghl
srrumenti i el a dispe-
sisione del Dentista per indi. §

widuare quetie problematiche

diel cae orale che possonc non essere ndisidaate con

€. in s terapeution, per I preparasions ¢ Fespacsio-
e del corretio postrionaments di un implanto, mef rat.
ramaentl ortadantil ¢ profesicl

In Genere le radiografle dentall possono e;we sudd
vise in due macre categerie: gndorall ¢

Le rudioarafie endorali, ideall per anallzsare § denti
& i doo SHTuETune ol SUPPOrts, prevedonda §aasiio df
plecole pefiioole radiograflche o ol un ritiatare diglta-
e postzionatl direttamente nel cave orale.

Le rusticgrafic extry —
orali invece permetiona
i avere ura isione

complesa del dentl delle

Effetti sul Corpo Umuno dei Raggi X

La quantitd i Raggl X implegan in Radiclogia dipende
i dalls Hpefegia dell esame ¢ dalle caretteristishe
dell uslssata sis dalk s
dalters e dai sesso del pazierde

I combizs cdentoiamico, in geneale. ol esami radiol-
g P ngue un dose
Basso o moltn bassa che ron provvca dannd Immedia-
famerte visthll sl pasiente.

Per questt valorl &f dase esisce solo wn patenile,
par Heve, aumento defia probaddith che (I pasiente 'M
Rippd neght anmd un tumere

Non selo Raggi X: Radiazioni Ambientali

Ognuns di nol guetlfianaments ¢ espasts alle Radla-
=iond fonizzanti, provendent! da fontl nanoall

Ifare! le Rediasiont Jonissantl sond present] nel roged
cosmicd del sistema solare, neghl element] rodioumid
che 3 rovana nel suoio € negh alimend

1 Svello di rodiaxione raturale atementa con Ualtitudi
et quingi & superfore in mantagna o durante un woio i
acree ipetts a Bullo del mare.

Confronto Rischio:
Raggl X e Radiazioni Ambientali

Wel monds, Il palore madlo detla dose anniua da fordo
maturnle @ porl o 2.4 miliSlevert (mSyl mentre, i
esemplo, 2 radiografle endorall espongono il paziente
ad 1na dose o ciea 0.0] mSy ed una criopanimo
gl o choa 003 mS wale a dive che squisalone
alla dose che In media dascune di ned rocve Hspei-
vamende in une o e glomi @ causa delia radiazione di
Jfando raturate,

due arcate, delle azsa
della bacea, del cranio ¢
el proflio del visa.

T i escmi rodiologict

exzra orall song.

g dea

topantomografia, che
permette ln wislone completa defle mascelle. del denti
diella sona nasale e delle ariicolasione tempors-
anibolart i un ks esame

~Jeleradieqrafig det |

erarda,_relle proteziont
sia Intero-laterale fohe
mostra ll profiio faccakel
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Radiografie e gravidanza

B’ esserasiale ridurre al mindmo la possibiits di espo-
stsione prenatale af Raggl X perché il feto, cosi come
1 bambine, ¢ pki sensibile alle radiasione rispetto ad
un adulto.
Quind, in presensa di una gravidarsa, st valuta pre-
Ia ET: lindagine o
di esegudme una diversa che nan preveda Musa di
radiaziond (anismann come ad esempls | Ecografia a la
Risonanza Mognetica. Se. a fronte df chiarl bengflcl
per la madre ed il bambing, & comungue nécessarto

procedene all'esame con KX questo wemd gfetuata,
dopo aver conseguits il consense informata della pa

ziente, riducendo la dose al minimo compatibile con.

Fottes dell’

Gli gffeni delle radiaziond fonizsanti sull'embrione
dipenidene sia dulla guantits della dose avsorbita sia
dal pevindo gestazionale.
La Dose di Radiazioni fonizzanti che potrebbe essere
asserkita dal naseiurs in secasions di un esame di
O datrica, & bassa jod
esempia, I dose al fets assoeiata ad una radisgrafia
endorale ¢ inferiore all’] % della dose di fondo natura-
le che lo stesso ricevera durante | nove mesi della
gravidanza) ¢ per questo I Hiwllo i rischio per Dem-

brione & cosi basso da non costinudre, sempre che 1Tn.
dagine sia , una

sone alla esposisione della danm che é o potrebbe
essere gravida
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Punti da Ricordare

Le quantiti di Radiasion! fngzzant
al Pagiense in Radiclogla Dentale sana basse € 5o
no paragarabil a quelle che casouna df nol riceve
a couesa delle radiaziond di fands nanerale in mens
di wn glorns (Endaralel, in pochi glarni
[Crtopantomografial o in un paio di settimane
CBCT
All'assorbimento delle radiaziond ionizsanti ¢ legata
un aumento del rischd per la salute. Per la Radiolo-
gia Dentale questo rischic & considerato molfo bas
50 ma comungue non é mal parl a zera, Cudndi bi
sogna softaporst sole alle indagini radiclogiche géu-
atificate
Se un indagine radislogica & necessaria aflora &
probabile che il rischio per la salute che derivereb.
be dal non effettuaria sia & gran tunga superiare
al modests rischio lepato all indagine radiologicn.
Se ti stai rivolgends ad un nuovo Dentista, assicu-
rati di fornirgli le copie delle precedent radiografie
per euitare, se passitile, di ripetere. Anche Questo
aluterd a imitare la fua esposizions alle radiaziand
Se sei incinta, dillo of tue Dentista. La gravidansa
nion costituisoe una controindisazione all eseaczio-
ne di un esame di radislgla dentale perché ta Do
s¢ di Radiaxiond fonlzzant che potrebbe essere
azsarbita dal naseiture ¢ estremaments bassa Non
di mena é essengale ridurre al minimo la possibit
4 df esposizions prenatale af Raggl X perché 1 fio-
o, sogf come  hambing, & plu sensthile alle radia-
zione rispetto ad un adulto.
Lo norma prevede che Io Studio adot adeguate
teeniche di esposizions radicgrafioa ¢ un Program-
ma di Garansia della Oﬂﬂﬂm delle apparecchiature
fone della
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Effetti sul Corpo Umane dei Ragai X

La quantita di Feaggi X soltamente impeegati negh esami
CARAREC COMPOA LN AAomIments di dose Bisss che
FON PIOVOC GANN IMMeRataments vistse sl pazients

Per eMetio G08a dost aksarda vi & un aumenta della pro-

babilea che § pazente na oF SVIUppare nel 12Mpo uUna pa-
tokogia hamorali: Per | Bambini questo rechio & o crca 3
woite supedione fspetio 3 quebio degi adulll, mentre re2
pazienti anziani & dmezzato.

Nen selo Raggi X: Radiazieni Ambientali
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Confronto Rischio:
Raggl X e Radiazioni Ambientali
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Raggi X e Gravidanza:

Pazienti Gravide:
Il feto el grembo matémao & paticolaments Sensi
tule & Ragg X pertanto occormono specall precay
zioni nel loro utilizzo in pazienti sicuramente gravide
o in quelks cha porebbero essero
Par alcune tipologie & asami, per e quali il feto non
&i frova allinterno del camps di radkagiong o in sua
vicinanza (s, R¥ Mano, Spalla, Torace) non ¢'é
alcun rischio @ggiuntive per il nascituro. Al contranio
oceomono speciall precauzioni quando  vengono
asaminatl gi organi dell'addome o del bacing, che
compantant un'esposizions dirstta dal feta
In guesta caso il Medico Radiclogo valuters |3 ne.
cessitd inderogabile dellesecuzione del'esame, @
nel caso che questo non possa essers soslituito con
altra indagine cha non impieghi Raggl X, avra cra
o oftimizzare I'esame per ridums al massimo espo-
sizione del fedo, E verrd attvalo || Serazio di Figica
Sanitaria che valutera la dose somministraa al na-
suro

IMPORTANTE:
SE SB GRAVIDA O POTRESTI ESSERLORI-
CORDATI DI SEGNALARLO AL MEDICO RADIO-
LOGO O AL TECNICODI RADIOLOGIAPRIMA DI
ESEGUIRE UM ESAME CONRAGGI X
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SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

F EMUAROMAGA Per approfondire in Rete?

¢ Agienda Unita Sanitaria Locale di Modena
Struttura Complessa Fisica Medica
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i SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

¢ EMILIA-ROMAGMNA
tiis  Azienda Units Sanitaria Locale di Modena

Struttura Complessa Fisica Medica Le Immagini Radiologiche non sono foto delle vacanze!

...VUOI SAPERE SULLE RADIAZIONI IONIZZANTI E SULLA DOSE
CHE NE ASSUMI QUANDO ESEGUI UN ESAME RADIOLOGICO?

bt pmumswss OPEN DAY - SABATO 9 NOVEMBRE 2013
T et (GIORMATA INTERNAZIONALE DELLA FISICA MEDICA

- MEssuna asposizions al "Raggl X" senza ragionl_.
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Tinutile esposizione alle radiazioni ionizzanti pud essere dannosa per la salute
Valuta con il Tua Medico o Dentista se Pinteresse di un esame radiclogico
ne compensa gli svantaggi

STRUTTURA COMPLESSA DI FISICA MEDICA - BAGGIOVARA/Centro Servizi
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