
Attività complementare



Definizione

• D.Lgs 101/2020 art 7 (8): «a�vità radiodiagnostiche 

complementari»: a�vità di ausilio diretto al medico 

specialista o all’odontoiatra per lo svolgimento di 

specifici interventi di carattere strumentale propri 

della disciplina, purché contestuali, integrate e 

indilazionabili, rispetto all’espletamento della 

procedura specialistica; 



• D.Lgs 101/2020 art 159 (13): «responsabilità»: Le 

attivita' radiodiagnostiche complementari all'esercizio 

clinico possono essere svolte dal medico chirurgo in 

possesso della specializzazione nella disciplina in cui 

rientra l'attività complementare stessa, o 

dall'odontoiatra nell'ambito della propria attività 

professionale specifica. Nell'ambito di dette attività non 

possono essere effettuati esami per conto di altri soggetti 

o professionisti sanitari pubblici o privati, ne' essere 

redatti o rilasciati referti radiologici 



• D.Lgs 101/2020 art 7 (121): «responsabile di impianto 

radiologico»: «responsabile di impianto radiologico»: il 
medico specialista in radiodiagnostica, radioterapia o 
medicina nucleare, individuato dall'esercente. Il 
responsabile di impianto radiologico può essere lo stesso 
esercente qualora questo sia abilitato quale medico 
chirurgo o odontoiatra a svolgere direttamente l'indagine 
clinica. Può 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'ambito della propria attività complementare 



• D.Lgs 101/2020 art 162 (4): «formazione»: I crediti 

specifici in materia di radioprotezione devono 

rappresentare almeno il 10 per cento 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 per cento dei crediti 

complessivi previsti nel triennio per gli specialisti in fisica 

medica e per i medici specialisti e gli odontoiatri che 

svolgono attività complementare. 



• D.Lgs 101/2020 art 168 (1) e allegato XXIX (f): 

«registrazione dati»: altre a(vità radiologiche 

complementari all’esercizio clinico: indicazione del 

prodotto dose x area relativo all’intera procedura o 

la durata dell’esposizione, espressi rispettivamente 

in Gy x cm2 e minuti e secondi



• 101/2020 art 168 (1) e allegato XXIX (f): 

«registrazione dati»: altre a(vità radiologiche 

complementari all’esercizio clinico: indicazione del 

prodotto dose x area relativo all’intera procedura o 

la durata dell’esposizione, espressi rispettivamente 

in Gy x cm2 e minuti e secondi



Raccomandazioni per l’impiego corretto

delle apparecchiature «Cone beam» 
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• L’utilizzo delle apparecchiature TC volumetriche «cone beam» è di 
norma preroga2va dell’a3vità specialistica radiologica. 

• Le specifiche competenze del medico specialista radiologo, coadiuvato dal 
tecnico sanitario di radiologia medica, garantiscono infatti: 

• la corretta esecuzione dell’indagine (precisione nel posizionamento, scelta 
dei migliori parametri di esposizione e di volume indagato) con garanzia di 
applicazione delle norme di radioprotezione e di rispetto dei principi di 
giustificazione e di ottimizzazione; 

• l’utilizzazione di conoscenze diagnostiche radiologiche specifiche nella 
elaborazione e nella strutturazione di un report professionale; 

• una diagnosi strutturata e completa. 



Raccomandazioni per l’impiego corretto

delle apparecchiature «Cone beam» 

• Nel caso di utilizzo delle apparecchiature TC volumetriche «cone 

beam» in a(vità radiodiagnostiche complementari per lo 

svolgimento di specifici interventi di carattere strumentale propri 

della disciplina specialistica del medico o dell’odontoiatra, non 

possono essere effe4ua- 6 esami per conto di altri sanitari, pubblici 

o priva6, né essere redatti o rilasciati referti radiologici, in quanto 

l’utilizzo di apparecchiature radiodiagnostiche in via 

complementare risulta essere ammesso limitatamente alle sole 

condizioni prescritte dal decreto legislativo n. 187/2000 



• Risultano ammesse, in attività radiodiagnostiche 

complementari, solo le pratiche che per la loro caratteristica 

di poter costituire un valido ausilio diretto e immediato per lo 

specialista, presentino i requisiti funzionali e temporali di 

risultare «contestuali», «integrate» ed «indilazionabili» 

rispetto allo svolgimento di specifici interventi di carattere 

strumentale propri della disciplina specialistica. 



• obbligo di preventiva acquisizione del consenso informato scritto 

• In tale documento devono essere in modo facilmente 
comprensibile e chiaro portati a conoscenza del paziente i rischi 
connessi all’esposizione a fronte dei benefici attesi; il documento 
deve altresì contenere una relazione clinica a motivazione 
dell’effettuazione dell’esame e le altre informazioni riguardanti la 
giustificazione della pratica e l’indicazione della dose che verrà 
somministrata. Una copia del consenso informato, sottoscritta dal 
paziente, dovrà essere consegnata, controfirmata dal medico 
specialista o dall’odontoiatra, allo stesso paziente, quale utile 
promemoria in relazione ad altri possibili accertamenti radiologici; 
l’originale dovrà essere conservato agli atti dal medico specialista o 
dall’odontoiatra 



• Risultano ammesse, in a(vità radiodiagnostiche complementari, 

solo le pratiche che per la loro caratteristica di poter costituire un 

valido ausilio diretto e immediato per lo specialista, presentino i 

requisiti funzionali e temporali di risultare «contestuali», 

«integrate» ed «indilazionabili» rispetto allo svolgimento di specifici 

interventi di carattere strumentale propri della disciplina 

specialistica

• l’effe4uazione dell’esame per l’a(vità radiodiagnostica com- 

plementare dovrà essere assicurata direttamente da parte del 

medico specialista o dall’odontoiatra, opportunamente formato ed 

esperto, o anche, per gli aspetti pratici di esecuzione dell’indagine, 

avvalendosi del tecnico sanitario di radiologia medica



• Deve essere assicurata la verifica periodica della dose 

somministrata e della qualità delle immagini, avvalendosi 

della collaborazione di un esperto di fisica medica 

nell’ambito del programma di garanzia della qualità; 



Take home points

• Attività contestuale, integrata ed indilazionabile nel contesto 
di procedure

• Obbligo di consenso informato

• Ci si può avvalere del TSRM

• Non prevede referto ma integrazione dei reperti in un 
rapporto circa quanto fatto

• Obbligatoria la registrazione della dose

• Formazione obbligatoria in tema di radioprotezione

• Obbligo di RIR (specialista radiologo) e fisico medico


