
Modellizzazione mediante codici Monte Carlo 
della dose al cristallino degli operatori sanitari

Il presente lavoro è stato svolto nell’ambito del progetto BRICS-INAIL finalizzato allo studio di “Tecniche di valutazione della dose al cristallino per i 
lavoratori esposti alle radiazioni ionizzanti in campo medico, modellizzazione dei relativi effetti biologici e strategie di riduzione del rischio radioindotto”. 
Uno degli obiettivi qualificanti del progetto è il tentativo di raggiungere una sintesi fra il dato ottenibile da modelli di interazione radiazione-cristallino, 

anche molto sofisticati ed il dato associabile a specifiche caratteristiche individuali, come quelle derivanti da CT scan a vario livello di dettaglio. 
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La modellizzazione proposta pare in grado di garantire la necessaria 
personalizzazione della valutazione del rischio nei soggetti interessati, 

partendo da CT scan standard. Ovviamente, le dimensioni computazionali 
del problema suggeriscono il ricorso a macchine multiprocessore per 

un’ottimizzazione delle procedure di simulazione Monte Carlo.

Il riferimento modellistico ideale è costituito dalle geometrie utilizzabili per la
valutazione dei processi di trasporto mediante tecniche Monte Carlo. Da questo
punto di vista, a fronte di modelli puramente geometrici e quindi molto “rigidi”
rispetto ai parametri individuali, si è cercato di valutare la possibilità di introdurre
nella prassi informazioni specifiche come quelle ottenibili da CT scans. In fig. 1 è
riportato un esempio di CT scan anonimo in cui è possibile procedere ad una
segmentazione con definizione di geometrie e materiali mediante una scala di
Hounsfield opportunamente tarata. In fig. 2 è invece riportato il risultato del
magliaggio mediante mesh non strutturate del medesimo soggetto. Infine,
sempre in fig.2, è riportato un modello voxel più classico.

La struttura geometrica e materiale ottenuta, puo’ a questo punto essere utilizzata
per lo studio del trasporto di radiazioni mediante il codice MCNP6, quindi con la
possibilità di una valutazione dell’energia depositata e della dose estremamente
accurata, priva anche del classico bias geometrico indotto da una descrizione
mediante voxel esaedrici o volumi elementari standard.
È evidente che la discretizzazione ottenibile ha il limite indotto dalle dimensioni
del pixel in uscita dal CT scanner, e quindi sarà dell’ordine del mm3.

Nel seguito si riportano alcuni risultati ottenibili dalla simulazione dei fenomeni di
trasporto relativi agli effetti dovuti alla contaminazione conseguente ad una goccia
di diversi radioisotopi (fig. 3, fig. 4, fig.5, nel caso di modelli Voxel o UM, anche in
presenza di occhiali protettivi) e relativi allo scattering di fotoni derivanti
dall’esecuzione di esami diagnostici (fig. 6, fig.7, fig.8, angiografia).

Un possibile miglioramento del livello di dettaglio nella zona del cristallino, si può
ottenere forzando le dimensioni delle maglie geometriche, andando quindi al di là
della risoluzione propria del CT scan, ma sfruttando invece l’omogeneità del dominio,
vedi fig. 9.

H C N O Na Mg P S Ca Cl K Pb Ba
Bone 0.034 0.155 0.042 0.435 0.001 0.002 0.103 0.003 0.225 - - - -
Soft 

Tissue
0.105 0.256 0.027 0.602 - - 0.002 0.003 - 0.003 0.001 - -

Eye 0.107 0.069 0.017 0.803 - - 0.001 0.001 - - 0.002 - -
Goggle 0.053 0.317 - - - - - - - - - 0.480 0.150

H C N O Na Mg P S Ca Cl K
Bone 0.034 0.155 0.042 0.435 0.001 0.002 0.103 0.003 0.225
Soft Tissue 0.105 0.256 0.027 0.602 - - 0.002 0.003 - 0.003 0.001
Eye 0.107 0.069 0.017 0.803 - - 0.001 0.001 - 0.002
Grey Matter 0.107 0.095 0.018 0.767 0.002 - 0.003 0.002 - 0.003 0.003
White
Matter

0.106 0.194 0.025 0.661 0.002 - 0.004 0.002 - 0.003 0.003

Skin 0.100 0.204 0.042 0.645 0.002 - 0.001 0.002 - 0.003 0.001
Muscle 0.102 0.143 0.034 0.710 0.001 - 0.002 0.003 - 0.001 0.004
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