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Questa breve informativa ha lo scopo di facilitare la comprensione in merito al trattamento proposto e di 
rendere più agevole il colloquio clinico con il personale sanitario. Tale documento non potrà 
sicuramente essere esaustivo in tutti i particolari, per cui se si ritengono necessari ulteriori 
approfondimenti riguardo all’atto sanitario previsto, è opportuno porre tutti i quesiti del caso.
Dal momento che ogni atto medico richiede l'assenso dell'interessata/o dopo adeguata informazione, è 
importante leggere questo documento, a testimonianza del momento informativo intercorso, e, solo 
dopo averlo compreso, decidere di sottoscrivere coscientemente il Consenso.
Questa informativa sottoscritta, unitamente al consenso informato, è parte integrante della 
documentazione sanitaria.

***
Esami da eseguire: 

1. SCINTIGRAFIA TIROIDEA CON IODOCAPTAZIONE
2. TERAPIA CON IODIO 131

La terapia degli ipertiroidismi: l'ipertiroidismo è una patologia della ghiandola tiroide che 

determina un aumento degli ormoni tiroidei nel sangue. Lei sosterrà un colloquio preliminare con 

un Medico Nucleare. E’ importante che lo specialista sia a conoscenza del problema clinico nella 

sua interezza: mostri quindi TUTTA la documentazione clinica in suo possesso (altri esami 
diagnostici, terapie in corso, interventi chirurgici eseguiti, ecc.). 

In cosa consiste la radioterapia metabolica e come si svolge: la radioterapia metabolica 

dell'ipertiroidismo consiste nell'assunzione, in regime ambulatoriale, di una o più capsule di iodio 

radioattivo, da ingerire per bocca. Prima della terapia, Lei dovrà eseguire un test di captazione 

tiroidea attraverso la somministrazione orale di una piccola quantità di radioiodio, così da 

personalizzare il trattamento. Per eseguire questo test sarà necessaria una misura esterna da 

ripetere dopo 24 ore e al 8° giorno dalla somministrazione.

Schema della radioterapia

Giorno n°1
- somministrazione orale di una dose di I131 per captazione

Giorno n° 2
- controllo della captazione tiroidea (tempo di permanenza circa 1 ora)

Giorno n° 8
- controllo della captazione tiroidea (tempo di permanenza circa 1 ora)

Giorno della terapia

 somministrazione orale della dose di I131 per terapia (tempo di permanenza circa 2 ore)

 consegna delle norme di comportamento dopo trattamento (Mod1IOMNUC82).
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Le eventuali terapie da effettuare prima dell’indagine diagnostica consigliata e le 
interferenze farmacologiche: lo scopo della terapia radiometabolica è quello di ridurre l’attività 

funzionale della tiroide i farmaci antitiroidei possono interferire con la terapia. Il Medico Nucleare 

darà informazioni sulla sospensione e come eventualmente riassumerli dopo la terapia.

I benefici attesi dall’indagine diagnostica consigliata: il beneficio atteso è la cura 

dell’ipertiroidismo. Gli effetti della terapia radiometabolica si manifestano generalmente entro tre 

mesi dal trattamento. 

I disagi, gli effetti indesiderati e le conseguenze inevitabili della procedura diagnostica:

in alcuni casi il trattamento con radioiodio può provocare ipotiroidismo che può insorgere in un arco 

di tempo che va da tre mesi ad un anno dopo la terapia. L’ipotiroidismo può essere corretto 

assumendo quotidianamente ormoni tiroidei per via orale.

Poiché la cura che riceverà prevede la somministrazione di una sostanza radioattiva, è necessario 

adottare dei comportamenti che Le verranno spiegati dal Medico Nucleare e che troverà 

dettagliatamente descritti nelle norme di comportamento allegate (Mod1IOMNUC82).

I possibili rischi e complicanze connessi all’indagine diagnostica consigliata:

Il radioiodio non può essere somministrato a donne in stato di gravidanza accertato o presunto al 

momento della somministrazione della terapia o in corso di allattamento al seno. Il Medico 

Nucleare dovrà essere avvertito e, in caso di dubbio, sarà eseguito un test di gravidanza.

Le prevedibili conseguenze della mancata esecuzione dell’indagine: la mancata esecuzione 

della radioterapia metabolica non consente un trattamento radicale dell'ipertiroidismo, esponendo 

così alle possibili complicanze della malattia, oltre agli effetti collaterali dei farmaci antitiroidei che 

di norma vengono prescritti.

Alternative Terapeutiche: la terapia degli ipertiroidismi alternativamente al radioiodio prevede la 

somministrazione temporanea di farmaci tireostatici non sempre disponibili in Italia e quando 

applicabile l'intervento chirurgico.

Per ulteriori informazioni ed in caso di necessità contattare la SC Medicina Nucleare 
tel. 0363/424337 dalle 11:00 alle 15:30 

e-mail: segreteria_nucleare@asst-bgovest.it 
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