
Corso di formazione e 
preparazione all’esame di livello 3, 
per tecnici di Prove non Distruttive

SETTORE INDUSTRIALE
UNI EN ISO 9712:2022

online
con il patrocinio di 

Modulo RADIOGRAFIA
(Film + Digitale)

04 Novembre 2024/21 Febbraio 2025

AIPnD ETS – www.aipnd.it – corsi@aipnd.it



Modulo RADIOGRAFIA (RT)
56 ore online (piattaforma Zoom)
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RADIOGRAFIA FILM (35 ore)
Lunedì 04*, Martedì 05* e Giovedì 07 Novembre 2024

Martedì 19*, Mercoledì 20* e Giovedì 21 Novembre 2024

Martedì 03, Mercoledì 04 e Giovedì 05 Dicembre 2024

Orari del Corso: dalle ore 08.45 alle ore 12.45

Controlli non distruttivi. Presentazione generale dei metodi

Norma di qualificazione personale ISO9712

Fisica generale delle radiazioni

Tipologie delle apparecchiature radiografiche

Caratteristiche delle sorgenti radioattive

Tipi di pellicole

IQI Indicatori di Qualità di Immagine

Quiz  primo modulo

Tecniche radiografiche 1 parte

Calcoli delle esposizioni

Tecniche radiografiche 2 parte

Procedure di controllo

Norme e criteri di accettabilità

Prove pratiche letture film

Quiz secondo modulo

Norme ISO e ASME (lettura ed interpretazione)

Effettuazione istruzioni operative

Elementi di radioprotezione

Quiz terzo modulo

* ore in comune con RT DIGITALE
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RADIOGRAFIA DIGITALE (35 ore)
Lunedì 04* e Martedì 05* Novembre 2024

Martedì 19* e Mercoledì 20* Novembre 2024

Mercoledì 29, Giovedì 30 e Venerdì 31 Gennaio 2025

Giovedì 20 e Venerdì 21 Febbraio 2025

Orari del Corso: dalle ore 08.45 alle ore 12.45

Nuova struttura di qualificazione ISO

Cenni generali di radiografia digitale generale

Computer radiography

Direct radiography

Standard appllicabili

Procedure e validazioni metodi digitali

Quiz quarto modulo

*  ore in comune con RT FILM

Modulo RADIOGRAFIA (RT)
56 ore online (piattaforma Zoom)



REGOLAMENTO

Informazioni Generali
L’iscrizione va finalizzata 10 giorni prima dell’inizio del modulo per il quale si 

effettua l’iscrizione.

Lo svolgimento del corso è garantito al raggiungimento di un numero minimo 

di iscrizioni. AIPnD si riserva il diritto di cancellazione del modulo del corso che 

non raggiungerà il numero minimo di partecipanti.

La quota di iscrizione comprende: materiale didattico fornito dai Docenti e 

questionari. 

Al termine di ogni Modulo, ai Partecipanti verrà inviato tramite mail l’Attestato 

di Partecipazione.  

Modalità di pagamento
BONIFICO BANCARIO: C/C 039000398572 - BCC Brescia SCRL - Filiale di Brescia due

Codice IBAN: IT 41 W 08692 11210 039000398572 - Codice BIC: CCRTIT2TH00

Causale: “Corso III livello RT 2024 + cognome/nome”

Il pagamento verrà richiesto a seguito della conferma dell’attivazione del modulo.

Cancellazione Iscrizioni
Le richieste di cancellazione pervenute per iscritto ad AIPnD almeno 10 giorni prima 

dell’inizio del singolo modulo daranno diritto ad un rimborso del 90% della quota 

versata. Nessun rimborso verrà effettuato per le cancellazioni pervenute 

successivamente. L'iscritto che non può partecipare può farsi sostituire, previa 

comunicazione scritta alla Segreteria Organizzativa.

Responsabilità
AIPnD è esonerata da qualsiasi responsabilità ed oneri relativi a conseguenze dannose in 

cui possano incorrere i partecipanti e/o da eventuali problematiche derivanti dall’utilizzo 

di dispositivi per la connessione da remoto.



QUOTE DI PARTECIPAZIONE

*La quota Non Socio comprende la quota associativa da Socio Individuale per tutto l’anno 2024

Per associarsi e diventare socio AIPnD contattare la Segreteria (segreteria@aipnd.it).

Per maggiori informazioni sulle quote associative: https://www.aipnd.it/come_associarsi

Modulo    Soci AIPnD NON SOCI AIPnD* 

RADIOGRAFIA completo  56 ore € 1.896,00 € 2.406,00

RADIOGRAFIA FILM   35 ore € 948,00  € 1.203,00

RADIOGRAFIA DIGITALE  35 ore € 948,00  € 1.203,00

Segreteria Organizzativa

AIPnD ETS
Associazione Italiana Prove non Distruttive Monitoraggio

Diagnostica e Laboratori di Prova Ente del Terzo Settore

Via Corfù, 48 – 25124 Brescia

Phone +39.030.3739173 – Mobile +39.335.1061405

www.aipnd.it – corsi@aipnd.it

I Corsi in oggetto sono stati coordinati dalla
Commissione di Studio AIPnD «Didattica e Formazione»



COGNOME: __________________________________________________________

NOME: ______________________________________________________________

CODICE FISCALE: _____________________________________________________

DATI AZIENDALI:

RAGIONE SOCIALE:____________________________________________________

INDIRIZZO: __________________________________________________________

CAP: ________ CITTÁ: ____________________________ PROVINCIA: _______

CELL. (obbligatorio): ___________________________________________________

E-MAIL (obbligatorio): __________________________________________________

DATI DI FATTURAZIONE:

RAGIONE SOCIALE:____________________________________________________

INDIRIZZO: __________________________________________________________

CAP: ________ CITTÁ: ____________________________ PROVINCIA: _______

P. IVA/C.F.:____________________________________________________________

PEC/E-MAIL.:_________________________________________________________

CODICE SDI:__________________________________________________________

SCHEDA DI ISCRIZIONE
Compilazione dati anagrafici

Desidero effettuare la seguente iscrizione (si prega di indicare con una “x” la propria scelta):

[  ] Modulo RADIOGRAFIA completo (RT)

[  ] Radiografia FILM [  ] Radiografia DIGITALE

INFORMATIVA PRIVACY – Regolamento UE 2016/679 (GDPR). Con la sottoscrizione della presente scheda di iscrizione si dichiara di 
aver preso visione e di aver accettato l’informativa privacy presente sul sito www.aipnd.it. La scheda firmata conferisce quindi ad AIPnD 
e a CICPND l’autorizzazione al trattamento dei dati personali in essa contenuti (ai sensi del Regolamento UE 2016/679 (si segnala 
che durante l’evento in questione verranno scattate fotografie che AIPnD si riserva di poter pubblicare per usi editoriali e divulgativi).

Il sottoscritto si impegna a rispettare integralmente quanto riportato nel REGOLAMENTO di pagina 4

Data ______________________ Firma _______________________________________
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