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Le procedure di radiologia interventistica (RI) stanno
significativamente aumentando di numero in tutto il
mondo

 tempi di degenza più brevi

 minori rischi e disagi per il paziente

 anestesia generale non necessaria

 minori costi

=> Sono uno dei punti critici dell'uso delle
radiazioni ionizzanti nelle esposizioni
mediche!!!
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Il Gruppo di Studio era costituito da esperti dell'ISS e 
dell'INAIL e dai delegati di 11 Associazioni e Società 
Scientifiche e Professionali rappresentative degli operatori 
che lavorano nel campo della Radiologia Interventistica e 
che sono interessati, in qualità di stakeholder, alla 
radioprotezione del paziente e/o dell'operatore

Associazione Italiana di Aritmologia e Cardiostimolazione (AIAC)

Associazione Italiana di Fisica Medica (AIFM)

Associazione Italiana di Neuroradiologia Diagnostica e Interventistica (AINR)

Associazione Italiana di Radioprotezione (AIRP)

Associazione Italiana di Radioprotezione Medica (AIRM)

Associazione Italiana Tecnici di Radiologia Interventistica (AITRI)

Associazione Nazionale Professionale Esperti Qualificati (ANPEQ)Associazione Nazionale Professionale Esperti Qualificati (ANPEQ)

Federazione Nazionale Collegi Infermieri (già IPASVI attualmente FNOPI)

Federazione Nazionale Collegi Professionali Tecnici Sanitari di Radiologia Medica 
(FNCPTSRM)

Società Italiana di Cardiologia Interventistica (GISE)

Società Italiana di Radiologia Medica e Interventistica (SIRM)





 Il documento “Rapporti ISTISAN 15/41 Indicazioni operative per 
l’ottimizzazione della radioprotezione nelle procedure di radiologia 
interventistica”, è disponibile online al sito:

http://www.iss.it/binary/publ/cont/15_41_web.pdf

ed è stato diffuso all’interno delle strutture del SSN con l’obiettivo di ottimizzare e
standardizzare le procedure RI dal punto di vista radioprotezionistico

 Per facilitare la diffusione, sono stati realizzati poster stampabili in
formato A3 con le Regole d’oro da esporre nelle sale interventistiche, cheformato A3 con le Regole d’oro da esporre nelle sale interventistiche, che
sono stati resi disponibili sui website delle associazioni scientifiche e professionali
che hanno partecipato al Gruppo di Studio

 Un summary delle raccomandazioni è stato pubblicato su “La radiologia
medica” ed è disponibile al link: https://doi.org/10.1007/s11547-017-0849-0



Inoltre, un convegno monotematico sulla presentazione
del documento, organizzato in collaborazione con le 11
associazioni del GdS e la FAR- SNR (Fondazione Area
Radiologica) si è svolto il 14 giugno 2016 presso l’ISS
(accreditato ECM per medici, fisici, TSRM, infermieri). In
tale occasione, una copia del documento è stata
distribuita a tutti i partecipanti (circa 200).

Richiesta da parte degli operatori del 
settore, condivisa da ISS e INAIL, di 

effettuare una campagna di verifica sul effettuare una campagna di verifica sul 
territorio relativamente all’applicazione 

delle indicazioni operative e delle 
Regole d’oro  SURVEY

a 2 anni dalla pubblicazione del Report

Survey online, per verificare il livello di applicazione delle “Regole d’oro” nelle
strutture di Interventistica, che è stata spedita a Dicembre 2017 ad un campione
pilota di 26 Centri italiani, scelti sulla base di partecipazioni a precedenti analoghe
iniziative dell’ISS o dell’INAIL e di criteri di rappresentatività geografica



1. Azienda Sanitaria dell'Alto Adige, Ospedale di Bolzano
2. Ospedale S. Giovanni Calibita Fatebenefratelli, Roma
3. ULSS 3 Serenissima, Venezia
4. Azienda Ospedaliera Pugliese-Ciaccio, Catanzaro
5. ASL L.Bonomo, Andria
6. Azienda Ospedaliera Ospedali Civili, Brescia 

Survey 2018: Applicazione delle regole d’oro
Di questi 26 Centri, 17 hanno aderito alla survey (65%) inviando 29 questionari,
perché alcuni centri hanno inviato risposte separate per le diverse strutture in cui si
effettuano le procedure interventistiche selezionate per la survey (radiologia
interventistica, cardiologia, neuroradiologia), altri centri hanno invece inviato una
risposta unica a cura della Fisica Sanitaria

6. Azienda Ospedaliera Ospedali Civili, Brescia 
7. Fondazione IRCCS Ca' Granda Ospedale Maggiore Policlinico, Milano
8. AUSL della Romagna
9. Arcispedale S. Maria Nuova, Reggio Emilia
10. IRCCS Casa Sollievo Della Sofferenza, San Giovanni Rotondo 
11. Azienda Ospedaliero-Universitaria di Bologna, Policlinico S.Orsola Malpighi
12. Fondazione IRCCS Policlinico S. Matteo, Pavia
13. Policlinico Universitario Tor Vergata, Roma
14. Ospedale San Giovanni di Dio, Firenze
15. Ospedale Niguarda Ca' Granda, Milano
16. ASL Roma 1
17. Azienda per l'Assistenza Sanitaria 5 "Friuli Occidentale"

17 
centri

29 
questionari



 La survey è stata sviluppata a cura di ISS e INAIL utilizzando il software Google
FORMS e diffusa tramite email; è costituita da 52 domande ed è stata separata
in 3 sezioni per permettere una raccolta dati più agevole:

 Informazioni generali

 Radioprotezione del paziente nelle pratiche interventistiche

Radioprotezione dell'operatore nelle pratiche interventistiche

Survey 2018: Applicazione delle regole d’oro

 Radioprotezione dell'operatore nelle pratiche interventistiche

 La scadenza è stata fissata al 12 marzo 2018 e poi estesa al 16 aprile 2018

 Il periodo di riferimento indicato per la raccolta dei dati è stato

giugno 2016- dicembre 2017
Le indicazioni ricevute dai centri pilota partecipanti (difficoltà incontrate nella 

compilazione, nella raccolta dati, etc.) saranno utilizzate per ottimizzare la survey che 
sarà poi estesa a tutti i Centri sul territorio nazionale (possibile progetto Nazionale)



“Anamnesi” 
sull’efficacia della 
diffusione del 
documento e delle 
regole d’oro 
all’interno delle 
strutture  
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strutture  



Le Regole d’oro per la 
radioprotezione del 
paziente sono state 
riprese e trasformate 
puntualmente in forma 
di domanda, 
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di domanda, 
attenendosi per quanto 
possibile al testo 
originale



In maniera 
assolutamente analoga, 
le Regole d’oro per la 
radioprotezione 
dell’operatore sono 
state trasformate in 

Survey 2018: Applicazione delle regole d’oro

 Sezione 3: Radioprotezione dell’Operatore nelle pratiche 
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Conferma risultato ottenuto survey ISS-
AGENAS-AOUD 2011-2012 (Rapporti
ISTISAN 2018, in press)



Survey 2018: ALCUNI RISULTATI
Dose al cristallino:
ISS in progetto INAIL Ricerca discrezionale Piano
2016-2018
“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”



Alcuni aspetti “confortanti”:

 elevata diffusione del documento e delle “Regole d'Oro”, che ne 
costituiscono sicuramente una parte alquanto significativa 

 il 100% delle apparecchiature radiologiche vengono sottoposte 
regolarmente a controlli ed interventi periodici di manutenzione

Survey 2018: CONSIDERAZIONI - 1

 dato il dibattito che sta avvenendo da alcuni anni anche a livello 
internazionale su numero, tipologia e localizzazione dei dosimetri 
personali da dare al lavoratore, i risultati del questionario forniscono 
utili indicazioni particolarmente per la dosimetria al cristallino che sarà 
molto critica quando uscirà la nuova normativa di radioprotezione (nella 
quale i limiti di dose a questo organo verranno verosimilmente 
notevolmente abbassati)



Altri aspetti rappresentano “problematiche su cui lavorare”
sia “tecnicamente” sia “culturalmente”:

 attuale mancata adozione in molti Centri di livelli di allerta per l'esposizione 
della cute del paziente, che contribuirebbero a ridurre la dose erogata ed a seguire con 
un follow-up mirato quei pazienti a cui, sia pure con un fondato giudizio clinico, sia 
stata erogata una dose elevata di radiazioni. L’oggettiva difficoltà nel caratterizzare le 
grandezze fisiche usate come descrittori di dose, unita in alcuni casi con una 
formazione non completa o non aggiornata, possono essere tra le cause di questa 
mancanza di attenzione. Le linee guida europee  e la nuova legislazione dovrebbero 

Survey 2018: CONSIDERAZIONI - 2

mancanza di attenzione. Le linee guida europee  e la nuova legislazione dovrebbero 
aiutare molto in questo senso visto che molto probabilmente verrà reso obbligatorio 
l'utilizzo di tali grandezze dosimetriche.

 a livello locale, la condivisione di queste informazioni con le Direzioni 
strategiche delle Aziende Ospedaliere (Direzioni Sanitarie)

 a livello nazionale, se e quando l'indagine sarà estesa ad altri Centri sul 
territorio, andrà valutata la forma di raccolta dati: disaggregata (1 questionario per 
ogni U.O.) o aggregata (1 questionario unico per ogni Struttura compilato, ad es., da 
Fisica Sanitaria).



 La survey effettuata nel 2018 con il coordinamento dell'ISS e dell'INAIL ha mirato
a verificare lo stato del recepimento del documento “Rapporti ISTISAN 15/41” e
delle “Regole d'Oro” in esso contenute relative alla radioprotezione del paziente e
dell'operatore nonché la compliance a livello nazionale, per monitorare in ultima
analisi l'attenzione degli operatori a questa problematica

 L'esame dei risultati mostra un ottimo livello di diffusione delle “Regole d'Oro” tra
i Centri pilota, con un livello di adesione alle stesse complessivamente buono, per

CONCLUSIONI

quanto siano state evidenziate alcune criticità

 Le difficoltà incontrate dai Centri nel compilare il questionario forniranno
sicuramente ulteriori spunti per ottimizzarlo, nell'ottica di ampliare l'indagine a tutte
le Strutture presenti sul territorio nazionale

 Puntando ad una formazione continua ed un aggiornamento dei professionisti
operanti nel settore, l'ISS e l'INAIL prevedono di pubblicare i risultati della survey
sia nella serie “Rapporti ISTISAN” (che sono disponibili gratuitamente online) sia
come articolo scientifico


