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INTRODUZIONE
Nell’ambito della terapia medico ambulatoriale si è

registrato un sempre più diffuso impiego di 223Ra,

radionuclide alfa-emittente, particolarmente utile nel

trattamento delle metastasi ossee in pazienti con tumore

alla prostrata. In Fig. 1 è riportato lo schema di

decadimento del 223Ra.

Fig. 1  – Schema di decadimento del 223Ra. 

In questo lavoro sono considerati alcuni aspetti

radioprotezionistici, che si reputano di qualche interesse,

cercando di integrare, dove possibile, le indicazioni già

riportate nelle Linee Guida AIRP-AIMN (2014) e fornendo

eventuali proposte migliorative e suggerimenti per la

gestione di un reparto di Medicina Nucleare.

MATERIALI E METODI DI ANALISI

Le misure sperimentali sono state effettuate presso il

reparto di Medicina Nucleare dell’A.O.U.P. “P. Giaccone”

di Palermo. Il radiofarmaco impiegato è Xofigo®

(prodotta dalla Bayer AG, Germany, 2017). Ogni flacone

contiene circa 6 mL di soluzione, ogni mL ha una attività

di 1100 kBq di 223Ra-dicloruro, totale di circa 6,6 MBq di
223Ra-dicloruro.

Per le misure di esposizioni esterne è impiegato un

monitor ATOMTEX mod. AT1121, calibrato ACCREDIA, in

termini di H*(10), incertezza estesa di circa il 6%.

Per le misure di contaminazione sono stati effettuati sia

smear (o wipe test) sulle superfici di lavoro, sia misure

dirette con un contaminametro Berthold TOL/F LB1320,

contatore proporzionale LB6357-F, superficie 228 cm2.

Per le determinazioni spettrometriche è stato utilizzato un

rivelatore della ORTEC mod. GEM 15P4-70, con

criostato in configurazione CFG-X-COOL-III-230 con X-

Cooler–III, risoluzione energetica (FWHM) 1,64 keV a

1332 keV, efficienza relativa 15%.

RISULTATI E DISCUSSIONE
I valori teorici sono stati verificati sperimentalmente con

una serie di misure effettuate sia sul vial di trasporto sia

durante la preparazione e somministrazione della dose

terapeutica e nella prima fase di attesa in day-hospital del

paziente prima della sua dimissione.

Nella Tabella 1 sono riportati alcune delle misure rilevate

a distanze prefissate dal vial di radiofarmaco, con o

senza il contenitore di trasporto.

I valori sperimentali sono aderenti a quelli computati

teoricamente (riportati entro parentesi) notandosi solo

qualche differenza a breve distanza. Tra quelli riportati in

letteratura il valore della costante G =0,05 µSv h-1·MBq-1 a 1

metro è coerente con le misure sperimentali.

Nella fase di somministrazione si sono registrati 0,63 mSv h-1

MBq-1 per le gonadi, 0,6 mSv h-1 MBq-1 per il cristallino e 6,8

mSv h-1 MBq-1 per le mani. Dal paziente, considerata una

distanza di 30 cm, si ha un valore di circa 0,3 mSv h-1 MBq-1

e dopo una decina di minuti dalla somministrazione, 0,23

mSv h-1 MBq-1 a causa della progressiva distribuzione del
radiofarmaco. I valori conducono tutti a dosi ridotte. La

valutazione sperimentale dello spessore decivalente (SDV)

è di 4,7 mm di Pb, mentre il coefficiente di attenuazione è

risultato pari a 0,49 mm-1 per il piombo, con una

distribuzione spettrale delle energie riportata in Fig.2. Una

attenzione particolare è rivolta alla misura della

contaminazione superficiale, suggerendo l’uso di smear test

per la determinazione spettrometrica della eventuale

presenza di 223Ra.

Fig.2– Spettro gamma di una parte del composto Xofigo (223Ra e 

figli) entro il vial di detenzione.

CONCLUSIONI

L’impiego di composti con 223Ra è sufficientemente sicuro,

le misure sperimentali concordano sostanzialmente con

quanto dedotto teoricamente utilizzando il valore più comune

della costante specifica gamma. Risulta utile adoperare tutti i

dispositivi di protezione, in particolare per evitare la

contaminazione, e seguire alcune norme comportamentali

abbastanza semplici (da fornire anche ai familiari) quale

quella di ottimizzare le procedure operative, controllo

frequente delle superfici e degli abiti, e la pulizia dopo ogni

contatto con il paziente.
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Tabella 1 - Valori sperimentali di esposizione dal vial contenente la soluzione . 

Distanza  
(cm) 

Vial non schermato 

(mSv/h/MBq) 

Vial entro contenitore di 

trasporto (mSv/h/MBq) 

10 3,2                 (5) 0,51 

20 1,2            (1,25) 0,19 

30 0,48           (0,55) 0,08 

50 0,22            (0,2)  0,055 
           (in parentesi i valori dedotti applicando il modello puntiforme)  

 


