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PROFESSIONISTI
SECONDO MAGRI

Un fisico super
specializzato

Secondo Magri, oggi in pensione dopo qua-
rant’anni alla guida dell'Unita Operativa Com-
plessa di Fisica Sanitaria dell'Ospedale di Cre-
mona, ripercorre 'evoluzione del servizio, di-
venuto nel tempo sempre piu specializzato.
Originario di Mantova, laureato a Ferrara nel
1971, arriva a Cremona nel 1974.
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In provincia sono
55 gli iscritti

In provincia di Cremona I'Ordine dei Dottori Chimici e
Fisici conta 55 iscritti.

Il dato é aggiornato al 31 dicembre 2025.

Fonte Associazione professionisti della provincia di
Cremona.

Fisica Sanitaria Intervista a Secondo Magri, gia direttore dell'Unita Operativa dell'Ospedale di Cremona

Nuova era, fatta di collaborazioni

«La modernizzazione tecnologica ha trasformato apparecchiature e approcci»

D i Mawro Tomo OO

econdo Magri, oggi in pen-

sione dopo quarantanni

alla guida dell’'Unita Ope-

rativa Complessa di Fisica

Sanitaria dell'Ospedale di

Cremona, ripercorrel'evo-
luzione del servizio, divenuto nel
tempo sempre piti specializzato per
rispondere alle nuove esigenze sa-
nitarie. Originario di Mantova, lau-
reato a Ferrara nel 1971, arriva a
Cremona nel 1974. Viene subito in-
viato alla Foundation Curie di Pari-
gi per formarsi e, una volta rientra-
to, si dedica alle problematiche le-
gate alle radiazioni ionizzanti. Par-
tecipa alla stesura del Piano di Emer-
genza Esterna per la Centrale Elet-
tronucleare di Caorso, insegna nel-
le scuole per infermieri e tecnici sa-
nitari di radiologia medica, entra
nel consiglio nazionale dellAssocia-
zione Italiana di Fisica Medica e nel
gruppo di studio dell'Istituto Supe-
riore di Sanita sulla qualita in ra-
dioterapia.

Cosa ha caratterizzato I'evoluzio-
ne della Fisica Sanitaria?
«Levoluzione é stata inevitabile per-
ché dagli anni Ottanta & iniziata una
modernizzazione tecnologica che
ha trasformato in tempi brevi le ap-
parecchiature di terapia e diagno-
stica. Questo cambiamento ha reso
necessario un nuovo approccio, fon-
dato su una collaborazione sempre
piti stretta tra fisici e medici».

In che modo la Radiologia & cam-
biata con il passaggio al digitale?
«LaRadiologia, che oggi chiamiamo

Diagnostica per Immagini, & passa-
ta gradualmente dalle “lastre” al di-
gitale. Oggi si utilizzano solo imma-
gini digitali da visualizzare, analiz-
zare, diagnosticare, trasferire e con-
sultare nei diversi reparti. E stato
un cambiamento epocale, e noi fisi-
ciabbiamo contribuito in modo co-
struttivo a questo passaggio. Con
Tarrivo delle moderne apparecchia-
ture digitali e delle grandi macchi-
ne come TC e RM, la nostra presen-
za é diventata fondamentale sia nel-
la fase di acquisto, sia durante il col-
laudo, sia per la radioprotezione sia
pervalutare le caratteristiche fisiche
e gliindici di qualita necessari a ot-
tenere le migliori prestazioni dia-
gnostiche»,

Come si & evoluta la Radioterapia
rispetto alle tecnologie del pas-
sato?

«In Radioterapia si e passati dagli
impianti di roentgenterapia e tele-
cobaltoterapia, oggi non pitt in uso,
aapparecchiature moderne e tecno-
logicamente avanzate come gli acce-
leratori lineari. Questi permettono di
erogare fasci di radiazioni ai tessu-
ti malati risparmiando il piti possi-
bile quelli sani circostanti. Il lavoro
del fisico & centrale: dalla scelta
dell'apparecchiatura insieme al ra-
dioterapista, alla progettazione dei
bunker che ospitano gli accelerato-
11, alla caratterizzazione dei fasci di
radiazione tramite misure comples-
se, fino allo studio del piano di trat-
tamento personalizzato per ogni sin-
golo paziente. Nel tempo sono stati
compiuti grandi progressi anche per
quanto riguarda gli acceleratori stes-
si, le apparecchiature di simulazio-
ne, le consolle di terapia — un tempo

inesistenti - e gli strumenti di mi-
sura e controllo delle dosi erogate,
sempre in conformita con protocol-
li nazionali e internazionali. Alcune
attivitd, inoltre, ricadono totalmen-
te sotto la responsabilita del fisico,
che deve misurare e documentare le
caratteristiche dei fasci di radiazio-
ne che poi, dopo la elaborazione del
piano di trattamento personalizza-
to, consegnera al radioterapista per

essere utilizzato sul paziente»,

Quali peculiarita ha comporta-
to la nascita della Medicina Nu-
cleare?

«LaMedicina Nucleare, natain que-
gli anni, si & progressivamente affer-
mata e, pur consentendo anche es-
sa di ottenere immagini per la dia-
gnosi, richiedeva una mentalita e
un approccio molto diversi dalla
Radiologia. Qui si lavorava con so-
stanze radioattive non sigillate, che
venivano manipolate e dosate sin-
golarmente prima di essere som-
ministrate ai pazienti. Era quindi
fondamentale curare ogni aspetto
operativo: i dispositivi per limitare
l'esposizione ad operatori e pazien-
ti, quelli per evitare contaminazioni
ambientali o personali, sia esterne sia
interne (soprattutto polmonari, per
inalazione di aria contaminata). La
radioprotezione non poteva prescin-
dere anche dalla progettazione de-
gli ambienti, dalla gestione dei flus-
sid'aria e dalle condizioni di pressio-
ne o depressione esistenti nei diver-
si ambient], oltre che dalla gestione
degli scarichi liquidi, solidi e aeri-
formi per evitare I'inquinamento
dell'ambiente esterno. Con il tem-
po, le apparecchiature sono diventa-
te sempre piul complesse e perfor-

manti, rendendo lanostra presenza
piti continua e indispensabile. Si trat-
ta infatti di metodiche che richiedo-
no competenze multidisciplinari:
nessuna professionalitd da sola e
sufficiente».

Qual ¢ il ruolo del fisico nella ga-
ranzia di qualita per il paziente?
«Insieme al medico, e nel rispetto
della normativa sulla radioprotezio-
ne del paziente, il fisico deve attua-
re programmi di garanzia della qua-
lita, verificando il corretto funzio-
namento delle apparecchiature dal
punto di vista dosimetrico - cioé
'aderenza delle dosi erogate a quel-
le previste ~ e monitorando i para-
metri di qualita delle prestazioni. E
importante che il paziente sappia
che tutte le apparecchiature di dia-
gnostica o di terapia sono sottopo-
ste a controlli periodici basati su
protocolli nazionali e internaziona-
1i, che definiscono i test da effettua-
re, le modalita operative con cui ef-
fettuarli, periodicita e tolleranze mol-
to precise che devono essere rispet-
tate»,

In cosa consiste la Radioprotezio-
ne e perché & un ambito cosi im-
pegnativo?

«La Radioprotezione & un settore
molto impegnativo, interamente sot-
to laresponsabilita del fisico. Si rivol-
ge a tutto il personale che utilizza
macchine radiogene o sostanze ra-
dioattive, ai pazienti sottopostia in-
dagini o terapie con radiazioni io-
nizzanti e alla popolazione. La nor-
mativa impone misure rigorose: la
notifica di tutte le attivitd che com-
portano l'utilizzo di radiazioni io-
nizzanti, il controllo del corretto fun-
zionamento delle apparecchiature,
il rispetto degli standard di sicurez-
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za per operatori esposti a diversi
gradi di rischio, la presenza dei ne-
cessari mezzi di protezione e la va-
lutazione delle dosi assorbite. Va
inoltre ricordato che il servizio di
Fisica Sanitaria ospita il Centro di
Decontaminazione, previsto come
presidio sanitario in caso di emer-
genze nucleari, come possibili con-
taminazioni personali o ambientali
legate alla Centrale Elettronucleare
di Caorso, ma applicabile anche ad

altre emergenze radiologiche, come
gia avvenuto in passato».

La Fisica Sanitaria in genere in
ospedale si limita a questi am-
biti?

«No, sarebbe davvero riduttivo
pensarlo. Il servizio si occupa an-
che di statistica, valutazioni nel cam-
po delle radiazioni non ionizzanti,
rischi legati all'impiego di laser, de-
terminazione del radon negli am-
bienti (soprattutto quelli sotterra-

Prova orale unica
per I"accesso all’Albo

Dopo l'istituzione dell’ordinamento professionale del Fisico e
del Fisico Iunior nel 2018, la categoria attendeva l'avvio della
procedura di abilitazione prevista dalla Legge 3/2018. Il nuo-
vo decreto introduce una prova orale unica per l'accesso alle Se-
zioni A e B dell’Albo e riconosce I'assenza precedente di un per-
corso definito. La Commissione sara composta in modo parite-
tico da professionisti iscritti all’Albo e da docenti universitari,
e la prova verifichera conoscenze che includono sistemi di mi-
sura, analisi dei dati, dosimetria e modellizzazione fisico-ma-
tematica.

Resta irrisolta una questione rilevante: non sono ancora state
individuate le attivita professionali riservate ai Fisici abilitati.
11 Ministero ha rinviato questa definizione a un futuro regola-
mento, generando incertezza sulle competenze effettivamente
associate all'abilitazione. La FNCF invita pertanto le istituzio-
ni competenti a definire con urgenza tali ambiti, cosi da garan-
tire un quadro normativo chiaro per professionisti e utenti.

Rubrica realizzata in
collaborazione con

nei), misurazione della radioattivi-
ta incorporata e valutazione della
dose al paziente nelle indagini ra-

diologiche».

In che direzione si stamuovendo
oggi la professione del fisico che
lavora in ospedale?
«L'evoluzione degli ultimi anni ha
portato a una suddivisione sempre
pilt specialistica dei diversi ambiti
della Fisica in ospedale, Non esiste

RADIOLOGIA

E passata
dalle “lastre”
al digitale.
Noi abbiamo
contribuito a
questa svolta

piti il “fisico tuttofare” del passato.
Oggi il fisico fa parte dell'Unita Ope-
rativa Complessa di Fisica Sanitaria,
ma si dedica stabilmente a settori
specifici: diagnostica per immagini,
fasci di radiazione per la radiotera-
pia, medicina nucleare, radioprote-
zione e tutte le altre necessita
dell'ospedale. Questo permette a cia-
scuno di acquisire competenze sem-
pre pil approfondite e di risponde-
re con la massima qualificazione al-
le esigenze del proprio ambito.

PROFESSIONE

Si muove in
una direzione
sempre piu
specialistica:
non c'é piu

| tuttofare

IL PAZIENTE

Deve sapere
che tutti gli

strumenti sono

sottoposti
a controlli
periodici
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Secondo
Magri, oggi
in pensione,
ha guidato
I'Unita
Operativa
Complessa
di Fisica
Sanitaria
dell’Ospeda-
le di
Cremona
per 40 anni

Economi, oo
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