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Introduzione

Lo scopo diquesto documento € quello diaumen-
tare la consapevolezza dell'importanza dell'au-
dit clinico nella pratica clinica e incoraggiare i
Tecnici Sanitari di Radiologia Medica (TSRM) a
essere coinvolti attivamente nel processo.

Ad oggi, I'audit clinico & uno degli strumenti piu
importanti per supportare il miglioramento della
qualitd, della cura dei pazienti, dell'uso efficace
delle risorse e della gestione del rischio in ambito
clinico [1].

In letteratura esistono numerose definizioni di
audit clinico. “L'audit clinico pud essere descritto
come un ciclo di miglioramento della qualitd che
comporta la valutazione dell’efficacia dell'assi-
stenza sanitaria erogata rispetto a degli stan-
dard di alta qualitd concordati e documentati
e I'adozione di misure e azioni con lo scopo di
allineare a tali standard la pratica clinica al fine
di migliorare la qualita dell’assistenza e i risultati
sanitari ottenuti’ [2]. Il dialogo sul miglioramento
della qualitd & al fuori di dell'ocbiettivo di que-
sto standard, ma l'audit clinico costituisce una
parte fondamentale di questo ciclo di migliora-
mento e quindi non dovreblbe essere conside-
rato isolatomente.

Da alcuni anni, I'audit clinico & previsto come
obbligatorio dalla legislazione concernente la
sicurezza dell'impiego delle radiazioni ionizzanti
in tutta Europa [3]. Cid0 ha promosso l'integra-
zione dell'audit clinico nella pratica del TSRM.

Requisiti per lo svolgimento dell'Audit Clinico
nelle unita operative

- Ogni audit clinico dovrebbe includere un re-
ference standard pre-concordato da misu-
rare e dovrebbe evidenziare il miglioramen-
to continuo rispetto allo standard stabilito.
Questo standard pud essere focalizzato su
un elemento declinato nella pratica clinica
locale dell'unita operativa o in una modali-
td, in risposta ai requisiti di accreditamento,
oppure pud essere incentrato su una linea
guida di buona pratica o sulla base di una
pratica basata su una nuova evidenza.

- L'audit dovrebbe avere un obiettivo con-
cordato in anticipo. L'obiettivo pud essere
rivisto nelle fasi del ciclo dell'audit clinico in
risposta a modifiche apportate oppure a
evidenze o pratiche in sviluppo.

. E importante prendere in considerazione i
diversi metodi di audit e I'appropriata appli-
cazione di ciascuno di essi. Saltuariamente
potrebbe essere opportuno compiere audit
con diversi metodi di misurazione. Tra i diver-
si metodi siricordano a titolo esemplificativo
e non esaustivo: revisione delle immagini, re-
visione della documentazione come il modu-
lo di richiesta dell'esame, audit osservazio-
nali sulla pratica clinica, interviste a figure
professionali rilevanti o ai pazienti.

- Affinché I'audit clinico sia efficace, dovreb-
bero essere fornite a livello gestionale sia in-
frastrutture cherisorse[4], come ad esempio
tempo dedicato, attrezzature e formazione.

- Prima che un TSRM inizi a seguire un audit
clinico, dovrebbe sussistere una ragionevole
aspettativa che possa verificarsi un cambia-
mento efo che i risultati dell’audit possano
essere utilizzati a supporto del miglioramen-
to della qualitd. Questi cambiamenti dovreb-
bero rientrare in un ciclo continuo di miglio-
ramento con appropriate risorse stanziate.

- Per i pazienti e rassicurante sapere che si
sta svolgendo un audit clinico nel servizio
che stanno frequentando e per il dato profilo
professionale. Cid consente ai pazienti di sa-
pere che il loro processo di cura & sottopo-
sto a valutazione e miglioramento continui
e di sentirsi piu al sicuro durante il percorso
diagnostico-terapeutico.

Formazione sull'audit clinico

- La formazione sull'audit clinico, e I'esigenza
di partecipare allo stesso, dovreblbe essere
inclusa nei programmi dei corsi di laurea di
base [5]. Aggiornamenti costanti e parteci-
pazione all'audit clinico dovrebbero far par-
te del profilo di sviluppo professionale conti-
nuo del TSRM [6].

Tipi di audit clinico

- La portata dell'audit clinico & potenzialmen-
te enorme, coprendo tutti gli aspetti del per-
corso del paziente. | tipi di audit clinico sono
generalmente suddivisi in audit di struttura,
audit di processo e audit di risultato [7].

- Negli ultimi anni sono state pubblicate nume-
rose linee guida sull'audit clinico riguardan-
te la sicurezza dalle radiazioni ionizzanti, a
livello nazionale e comunitario [3]. Tuttavia,
I'audit clinico dovrebbe essere esteso oltre
gli ambiti della sicurezza nellimpiego dalle
radiazioni ionizzanti.
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Nella tabella seguente sono riportate aree - Sono disponibili in letteratura una serie di

chiave riguardanti la sicurezza del paziente linee guida e raccomandazioni chiave che
e utili a definire I'audit clinico per il TSRM [8]; forniscono dettagli completi e strumenti di
tuttavia, questo non & un elenco esaustivo e audit raccomandati [9-11].

dovrebbero essere considerate le specifiche
esigenze locali e nazionali.

Macroarea Argomenti Suggeriti

Ergonomia, sicurezza dei siti di Risonanza Magnetica Nucleare,
Salute e sicurezza igiene delle mani, prevenzione e controllo delle infezioni, autonomia
professionale.

Affidabilitd del trasferimento dei dati, dispositivi di visualizzazione
delle immagini, sicurezza dei dati, considerazioni riguardanti il
General Data Protection Regulation (GDPR).

Tecnologia
dell'informazione sanitaria

Livelli di organico adeguato e competenze pertinenti per ciascuna
modalitd, appropriato programma di formazione continua per
mantenere le competenze aggiornate.

Considerazioni
sulle risorse umane

Analisi delle immagini scartate, posizionamento del paziente,

litc I'immagin ) - ;
Qualita de agine annotazione, collimazione, accuratezza.

Processi di pre-trattamento, trattamento e follow-up del paziente,
ad esempio controlli di trattamento settimanali, di fine trattamento,
di qualita delle apparecchiature, informazioni sul paziente, verifica
del trattamento.

Qualita del trattamento

Diagnostica per immagini Disponibilita di informazioni cliniche per supportare la
[1,9,10] giustificazione e I'ottimizzazione, resoconto sui tempi di attesa.

Localizzazione, immobilizzazione, prescrizione e pianificazione,

Radioterapia [13] variazioni nella somministrazione della terapia radiante.

Stoccaggio di sorgenti e materiali, preparazione di radiofarmaci,

Medicina nucleare [12 ; . . ! . S
[12] procedure di somministrazione, gestione delle contaminazioni.

Cura e coinvolgimento del Consenso del paziente, soddisfazione del paziente, comunicazione
paziente con il paziente.

Giustificazione, ottimizzazione, identificazione del paziente,
valutazione della dose al paziente, esposizioni accidentali, dosi al
personale

Pratiche di sicurezza dalle
radiazioni

Identificazione del paziente, assegnazione di prioritd ai pazienti,

Flussi dilavoro tempi di attesa, preparazione adeguata del paziente.

Uso appropriato del mezzo di contrasto, parametri di eGFR
(Calculated Glomerular Filtration Rate), conoscenza dei farmaci
eventualmente assunti dal paziente e che interferiscono coni
mezzi di contrasto.

Gestione dei farmaci
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Benefici per la professione

Il ruolo del TSRM nell’audit clinico e essenzia-
le per la progressione del miglioramento della
qualitd, della gestione strategica del rischio,
dell'imaging e della terapia di alta qualitd e
per il miglioramento della cura del paziente
e dei risultati clinici. L'impegno nell’audit cli-
nico & riportato anche nella definizione del
TSRM pubblicata dall'EFRS [14].

L'audit clinico € una componente essenziale
della pratica professionale. L'audit clinico do-
vrebbe essere inerente al ruolo dei TSRM. Si
consiglia che i TSRM completino i propri audit
clinici in modo indipendente o come compo-
nenti di un team di audit e di permettere che
la loro attivitd lavorativa venga verificata
come parte di un processo di miglioramento
della qualitd. In questo modo, I'audit clinico
promuove una cultura della responsabilita
nei confronti della professione, degli individui
e delle strutture di appartenenza.

E importante sottolineare il fatto che I'audit
clinico & formativo per le persone che sono
coinvolte nello stesso [7]. E probabile che i
TSRM, avendo l'audit clinico come compo-
nente fondamentale della loro attivitd quoti-
diana, siono continuamente aggiornati sulla
pratica basata sull'evidenza e consapevoli di
come la loro attivitd a alla stessa. Questa &
anche un'opportunitd per essere orgogliosi
del proprio ruolo, aumentare la soddisfazio-
ne sul lavoro e dimostrare miglioramenti nella
qualita del servizio.

Oltre ad essere pertinente I'esecuzione da
parte dei TSRM di audit clinici focalizzati sul-
la loro professione, per loro c'é spazio anche
per la collaborazione multidisciplinare [15].

L'impegno nell'audit clinico richiede attenzio-
ne anche da parte deiresponsabili dei servizi
e della direzione, dove vengono quantificati i
problemi e identificati i punti di forza. Le in-
formazioni vengono generate in modo che le
decisioni possano essere prese con le miglio-
ri evidenze disponibili. Cid conferisce al TSRM
il potere di identificare le risorse necessarie,
guidare lo sviluppo di linee guida per le buo-
ne pratiche, incoraggiare la ricerca ed ampli-
ficare I'importanza della propria professione
alivello locale ed europeo. Inoltre, garantisce
il miglioramento continuo dei servizi offerti ai
pazienti dimostrando, al contempo, il contri-
buto chiave che i TSRM danno durante le fasi
di sviluppo dei servizi per i pazienti.

Il coinvolgimento dei TSRM nell'audit clinico
denota un impegno della professione per la
sicurezza e il benessere dei pazienti e del
personale. Inoltre, avvalora I'impegno a livel-
lo internazionale per una revisione continua
delle migliori pratiche per incrementare 'ac-
curatezza clinica e le evidenze scientifiche.
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