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Problematiche: Perché? 

• La dose di un esposizione in tomosintesi (DBT-
3D) è maggiore di quella in mammografia 
digitale tradizionale (FFDM-2D) 

• L’aumento di dose oscilla nel range 30-50% 
• …..E’ un problema? 
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Screening Mammografico-Dose 
• Pratica radiologica: 

– Principio di ottimizzazione e giustificazione: 
Ogni esame radiologico, deve garantire il rispetto dei 

principi di ottimizzazione e giustificazione della 
pratica, cioè il beneficio diretto alla paziente 

derivante dall’esecuzione dell’esame  deve superare il 
rischio correlato all’esposizione a radiazioni ionizzanti: 

• Beneficio: rilevazione precoce del tumore mammario  
• Rischio: tumore radioindotto 

• Pazienti asintomatiche 
• Ripetitività dell’esame ogni 1-2 anni 
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Rischio - Beneficio 

• Quantificare rischio: 
– Valutare la dose dell’esame mammografico 
– Correlazione con il rischio di tumore radioindotto 

• Valutare il beneficio: 
– La tomosintesi dà effettivamente un’ informazione 

in più nella diagnosi? 
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La Dose in Tomosintesi 
La Dose in mammografia 

Come si misura: 
• ESAK (Entrance Surface Air Kerma): mGy,  
    dose in aria in ingresso alla mammella 
 
• AGD (Average Glandular Dose): mGy,  
    dose media alla ghiandola mammaria 
    DGM (Dose Ghiandolare Media) 
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  La Dose in Mammografia 

• ESAK (Entrance Surface Air Kerma):  
– Italia: Decreto Legislativo 187/00 sulla 

radioprotezione del paziente: 
• LDR (Livelli Diagnostici di Riferimento): ESAK <10 mGy 
(spessore di compressione 4,5 cm) 
 

• AGD (Average Glandular Dose): mGy,  
– EUREF: “European guidelines for quality assurance 

in breast cancer screening and diagnosis” 2006 
– Supplement: 08/2011 
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AGD (Average Glandular Dose): mGy,  
– EUREF: “European guidelines for quality 

assurance in breast cancer screening and 
diagnosis” 2006 
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• ESAK (Entrance Surface Air Kerma):  
– Misura in aria sotto al compressore 
– Strumento calibrato in Gy 
– Posizione di riferimento: 

• 6 cm dal bordo toracico 
• 4,5 cm di altezza 
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   ESAK  
Dipende da: 
• Energia del fascio:  

–accoppiamento anodo/filtro 
–kV 

• Spessore di compressione 
 

• mAs 
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Output Hologic mammografia standard
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 AGD = ESAK . g . c . s 
 

• EASK = misura in aria senza «backscatter» 
• g = fattore di conversione per passare da kerma in 

aria a dose in tessuto (50% di ghiandola 
mammaria)  

• c = fattore che tiene conto della percentuale di 
ghiandola mammaria rispetto al tessuto adiposo 
diversa dal 50% (età della paziente) 

• s = cambia al variare dello spettro RX 
• Tutti i fattori cambiano al variare della qualità del 

fascio RX (HVL) 
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AGD = ESAK . g . c . s 

 HVL (Half Value Layer) 
 
Parametro che indica la qualità di un fascio 
RX, è lo spessore di materiale (mm Al) 
necessario a dimezzare l’intensità del fascio: 
dipende dallo spettro energetico del fascio 
Misure di caratterizzazione del mammografo 
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AGD = ESAK . g . c . s 
        HVL (Half Value Layer) 
  (EUREF 2001) 
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 AGD = ESAK . g . c . s 
 
Simulazioni monte Carlo:  D.R.Dance e al., Phy. Med. 
Biol. 
• Monte Carlo calculation of conversion factors(1990)  
• Additional factors……2000 
• Further factors……2009 
• «Further…..further factors» e Tomosynthesis 2011 
• Spettri fasci RX con diversi accoppiamenti 

anodo/filtro, spessori 2-11 cm, ghiandolarità 0,1%-
100% 
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 AGD = ESAK . g . c . s 

D.R.Dance e al.2000 
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 AGD = ESAK . g . c . s 

40-49 anni 

50-64 anni 
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 AGD = ESAK . g . c . s 

Fascio RX s 

Mo/Mo 1,000 

Mo/Rh 1,017 

Rh/Rh 1,061 

Rh/Al 1,044 

W/Rh 1,042 

W/Al 1,050 
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 AGD = ESAK . g . c . s . T 

2011 
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• Anodo biangolare Tungsteno-Renio 
• Filtrazioni: 
• 0,05 mm Rh 
• 0,05 mm Ag  
• 0,7 mm Al          Tomosintesi 

• Griglia HTC: fascio primario non 
attenuato, scatter assorbito in tutte le 
direzioni         maggior efficienza  
 
 
 
 

 
• Detettore: Selenio amorfo 

• Dimensioni: 24x29 cm;  
• dim. Matrice: 3328 x 4096; 14 bit 
• dim. pixel: 70 micron 

• Escursione di 15° (+ 7°) 
• 1 acquisizione per grado 
• 4 sec tempo totale 
• DM, TOMO, «COMBO»: 

• Unica compressione, 
DM + TOMO 



  La Dose in Tomosintesi 

IRCCS Azienda Ospedaliera Universitaria San Martino  
IST - Istituto Nazionale per la Ricerca sul Cancro - Genova 

Torino, 25 Settembre 2013  

 AGD = ESAK . g . c . s . T 

s factor EUREF Dance 2000 
W/Al = 1,05 

Fascio 
RX s 

Mo/Mo 1,000 
Mo/Rh 1,017 
Rh/Rh 1,061 
Rh/Al 1,044 
W/Rh 1,042 
W/Al 1,050 
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 AGD = ESAK . g . c . s . T   
Dance 2011 
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  AGD = ESAK . g . c . s . T 
 
 

Confronto  OUTPUT mammografi
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  AGD = ESAK . g . c . s . T 
 

• Raccolta dati mammografie da studio 
multicentrico (300 pz) 

• Doppia esposizione con stessa 
compressione (tecnica COMBO) 

• FFDM (Full Field Digital Mammography) 
• DBT (Digital Breast Tomosynthesis) 

 



  La Dose in Tomosintesi 

IRCCS Azienda Ospedaliera Universitaria San Martino  
IST - Istituto Nazionale per la Ricerca sul Cancro - Genova 

Torino, 25 Settembre 2013  

 



  La Dose in Tomosintesi 

IRCCS Azienda Ospedaliera Universitaria San Martino  
IST - Istituto Nazionale per la Ricerca sul Cancro - Genova 

Torino, 25 Settembre 2013  

 • Aumento medio AGD: 46% 
 

y = -0,0012x3 + 0,2307x2 - 13,725x + 261,84 
R² = 0,9975 
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Rischio - Beneficio 

• Quantificare rischio: 
– Valutare la dose dell’esame mammografico 

– Correlazione con il rischio di tumore 
radioindotto 

• Valutare il beneficio: 
– La tomosintesi dà effettivamente un informazione in più 

nella diagnosi? 
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SPECIAL REPORT 

• Radiation Doses and Cancer Risks from Breast 
Imaging Studies 

• R.Edward Hendrick, PhD, Colorado University 
• Radiology: vol 257, N°1, Oct 2010 

 
• PURPOSE: to compare radiation doses and Lifetime 

Attributable Risks (LARs) of radiation-induced cancer incidence 
and mortality from breast imaging studies involving the use of 
ionizing radiation 

• BEIR VII data (Biologic Effects of Ionizing Radiation) 
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Radiation Doses and Cancer Risks 
from Breast Imaging Studies 

Analisi: 
• Two-view digital mammography (DM) 
• Screen film mammography 
• Screening 
• Breast-specific gamma imaging (BSGI) 
• Positron emission mammography (PEM) 
• Dedicated breast CT 
• Tomosynthesis 
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Radiation Doses and Cancer Risks 
from Breast Imaging Studies 

• ICRP (International Commission on Radiological 
Protection) 

• ICRP rischio da radiazioni: Dose efficace (Sv) 
– Dose al corpo intero come somma pesata della 

dose ai singoli organi 
– Fattore peso WT per la mammella nel 2007 è 

passato da 0,05 (1997) a 0,12 
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Radiation Doses and Cancer Risks 
from Breast Imaging Studies 

Risultati Hendrick: 
Average Glandular Dose (AGD) 

• 3,7 mGy mammografia digitale (2 proiez) 
• 4,7 mGy mammografia schermo film (2 proiez) 
• 1,3 – 1,7 casi per 100000 donne (40 anni) 
• < 1 su 1000000 per 80 anni 
• Screening annuale: 20-25 casi su 100000 
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CONFRONTI 
Risultati Hendrick: 

Average Glandular Dose (AGD) 
• 3,7 mGy mammografia digitale (2 proiez) 
• 4,7 mGy mammografia schermo film (2 

proiez) 
• 1,3 – 1,7 casi per 100000 donne (40 anni) 
• < 1 su 1000000 per 80 anni 
• Screening annuale: 20-25 casi su 100000 
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Singola  proiezione 



Rischio - Beneficio 

• Quantificare rischio: 
– Valutare la dose dell’esame mammografico 
– Correlazione con il rischio di tumore radioindotto 

• Valutare il beneficio: 
– La tomosintesi dà effettivamente un informazione in 

più nella diagnosi? 
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Beneficio 
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Beneficio 
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Conclusioni 
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• Indubbio il beneficio dell’uso della tomosintesi 
anche nello screening, ma solo limitatamente 
si può usare da sola 

• 2D da 3D?  
• Bilancio rischio beneficio? …moderazione… 
• Tecnologia in aiuto: dose più bassa con 

migliore definizione immagini 

….Grazie per l’attenzione……. 
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