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… e tanto altro ancora . . . 
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• Azienda Sanitaria XXX 

 

• n Dirigenti Fisici/Esperti Qualificati dipendenti (n ≥ 1) 

 

• Esperti Qualificati incaricati della RP all’interno dell’Azienda 

Sanitaria 

 

• Esperti Qualificati presenti nella CRR 

L’Azienda Sanitaria revoca gli incarichi di EQ limitatamente alla 

CRR e nomina nuove professionalità esterne all’Azienda 





• Azienda Sanitaria YYY 

 

• n Dirigenti Fisici/Esperti Qualificati dipendenti (n ≥ 1) 

 

• L’Azienda chiede ai dipendenti di svolgere l’attività di RP in orario 

di servizio 

I dipendenti si dichiarano disponibili ma a pagamento fuori 

dall’orario di servizio 



• Azienda Sanitaria ZZZ 

 

• n Dirigenti Fisici/Esperti Qualificati dipendenti (n ≥ 1) 

 

• Esperti Qualificati incaricati della RP all’interno dell’Azienda 

Sanitaria 

L’Azienda Sanitaria scrive: 

L’Esperto Qualificato effettua la classificazione del lavoratore, 

sentito il parere del Medico Autorizzato, e vista la scheda posto di 

lavoro redatta dal Responsabile dell’UO 



• Azienda Sanitaria TTT 

 

• n Dirigenti Fisici/Esperti Qualificati dipendenti (n ≥ 1) 

 

• Esperti Qualificati incaricati della RP all’interno dell’Azienda 

Sanitaria 

 

• Necessità di espletare la gara per il Servizio esterno di dosimetria 

del personale 

L’Azienda Sanitaria nomina una commissione tecnica di gara le cui 

professionalità sono solamente quelle dei medici radiologi 



• Azienda Sanitaria KKK 

 

• n Dirigenti Fisici/Esperti Qualificati dipendenti (n ≥ 1) 

 

• Esperti Qualificati incaricati della RP all’interno dell’Azienda 

Sanitaria 

 

• Necessità di installare una nuova apparecchiatura radiologica 

L’Azienda Sanitaria installa l’apparecchiatura radiologica e 

successivamente informa l’Esperto Qualificato 



• Inadeguatezza del Servizio di Radioprotezione 

(Dirigenti Fisici/EQ) ? 

• Inadeguatezza del Direttore Generale (o chi per lui) ? 

• Mancato rispetto delle regole da seguire per lo 

svolgimento del proprio lavoro nel modo migliore 

possibile ? Da parte di chi ? 

• “Necessità/Interessi” scaturenti da consulenze 

esterne ? 

• Basso livello di stima/fiducia ? 

• Mancato riconoscimento dell’altrui ruolo ? 



• Caratteristiche di lealtà/onestà 

• Professionalità/imparzialità 

• Armonia con i diversi interlocutori 

• Rispetto delle regole  e del lavoro svolto dagli altri 

• Fiducia biunivoca 

• Fiducia totale sia nel momento in cui si è incaricati sia nel 

momento in cui vengono dette le cose “per come stanno” 



Definizione di nuovi rapporti / 

Aggiornamento di quelli 

esistenti. 

Come può modificare i 

Rapporti con il Direttore 

Generale ? 

Esistono margini per 

“distendere” il rapporto nei 

casi in cui risulti non 

sufficientemente lineare ? 



CHIAREZZA PRIMA DI TUTTO . . .  

(. . . anche tra noi. . .) 

Chi fa che cosa - con chi si relaziona 

di chi sono le responsabilità  

 RPO Riconosciuto da chi ? Con quali titoli ? 



http://www.nrc.gov/reading-rm/doc-collections/cfr/part035/part035-0050.html 

Radiation Safety Officer . . . to be an individual who 

 
• Is certified by a specialty board . . . 

• Has completed a structured educational program . . .  

• Is a medical physicist who has been certified by a specialty board . . .   

• Has obtained written attestation, signed by a preceptor Rad. Safety Officer . . .  

• Has training in the radiation safety, regulatory issues and emergency procedures 

. . .  
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RPO 

TECNICAMENTE 

COMPETENTE 

? 

U.S. Nuclear Regulatory Commission Regulations:  

Title 10, Code of Federal Regulations  



Nelle Aziende Sanitarie esistono già professionalità 

riconosciute che possono svolgere le funzioni degli 

addetti incaricati della radioprotezione 



D.Lgs. 230/95 e s.m.i. - Limite “legale” è 150mSv ! 

 

Fino al momento in cui verrà attuata la BSS come è 

più etico comportarsi ? 

 

Quali conseguenze in termini di rapporto con il 

Direttore Generale ? 



Significa che l’onere di valutazione della dose è trasferita dall’Esperto 

Qualificato al Servizio di Dosimetria (in collaborazione con l’esercente) 

? ? ? 

Quali conseguenze in termini di rapporto con il Direttore Generale ? 



 Consulenza ? - RPE Modello base o full-optional ? 

Suddividere le attribuzioni all’interno di un gruppo può avere aspetti positivi, 

ma le responsabilità devono essere ben definite 

Come questo può influenzare il rapporto con il 

Direttore Generale  ? ? ? 





In considerazione dei compiti molteplici e delicati, è conveniente che le 

funzioni di RPO siano assunte da una unità di radioprotezione incardinata nel 

Servizio di Fisica Sanitaria che deve essere istituito in seno all’Azienda 

Sanitaria ? 

funzioni di supervisione, attuazione programmi, 

definizione piani di lavoro, accertamenti, 

preparazione provvedimenti per la prevenzione, 

pianificazione interventi, etc  
 

Come questo può influenzare il rapporto con il Direttore Generale  ? ? ? 



Oggettiva difficoltà a formulare “prescrizioni” al proprio Direttore Generale 
(soprattutto quando si è dipendenti) 

Si avverte la necessità di uno strumento di controllo “più uniforme” sul 

territorio nazionale (anche in pratica) 

D.Lgs. 230/95 e s.m.i. 

Oggettiva difficoltà a formulare “osservazioni”  
(soprattutto quando si è colleghi della stessa azienda) 

Oggettiva difficoltà a formulare “osservazioni”  
(soprattutto quando il ruolo ricoperto non rientra tra le proprie competenze) 



Oggettiva difficoltà a formulare “provvedimenti/indicazioni” al proprio 

Direttore Generale  (soprattutto quando si è dipendenti e/o precari) 

D.Lgs. 230/95 e s.m.i. 

Cosa succede se i “provvedimenti” non vengono attuati in tempi ragionevoli ? 

Si revoca al proprio Direttore Generale il “benestare di radioprotezione” ? 

 

Capita che. . .  

l’attività prosegue invocando “il superiore interesse del paziente” ? 

Si avverte la necessità di uno strumento con sufficiente autorità  per bloccare 

“le operazioni” ritenute non sicure in maniera significativa. 



Conclusioni 

La BSS rappresenta una opportunità per superare certe difficoltà ! 

Spetta a noi mettere in evidenza i problemi . . . 

 

       . . . per consentire la migliore implementazione  

GRAZIE PER L’ATTENZIONE 


