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Säteilylaki



Täydennyskoulutusvaatimukset, vähimmäismäärä tunteina per 5 v

- radiologi, runsaasti säteilyä käyttävä lääkäri, onkologi, KFI-lääkäri, hammasradiologi, sairaalafyysikko, röntgenhoitaja:
A-C vähintään 40 tuntia

- muu säteilyä käyttävä lääkäri, säteilyyn perehtynyt työterveyslääkäri, hammaslääkäri, huoltohenkilöstö:
A-C vähintään 20 tuntia

- lähettävä lääkäri ja muu lähetteen antaja:
A-C vähintään 8 tuntia





Esimerkiksi näitä
Oppiportin kursseja
kannattaa käydä ja
ottaa niistä todistus.

Useat muutkin
koulutukset
käyvät säteily-
suojelukoulutuk-
seksi.
Niistä annettavista
pisteistä voi konsul-
toida säteilyturval-
lisuusvastaavaa.







Vastuuhenkilöt

Taustaa Lainsäädäntö Säteilysuojelu

• Säteilyturvallisuusasiantuntija (STA)
• Terveydenhuollossa sairaalafyysikko
• Työntekijöiden ja väestön säteilysuojelun suunnittelu, toteutus ja seuranta
• Työperäisen tai väestön altistuksen luokka 1 tai 2: STA mukana; luokka 3: STA käytettävissä.

• Säteilyturvallisuusvastaava (STV)
• Nimettävä turvallisuuslupaa edellyttävässä toiminnassa (= säteilytoiminnassa)
• Apuna säteilysuojelun toteuttamisessa
• Vastuut ja tehtävät määritellään johtamisjärjestelmässä

• Lääketieteellisen fysiikan asiantuntija (LFA) = Fyysikko
• Altistuksen kohteena olevan henkilön eli potilaan säteilysuojelu

LFA

Sädehoito Mukana

Isotooppihoidot, TT, toimenpideradiologia Käytettävä

Natiiviröntgen Oltava käytettävissä

Hammasröntgen 
(paitsi intraoraali/ panoraamatomografia)

Käytetään, jos tarvitaan neuvoja



Ionisoiva säteily

• γ-säteily:
• Ytimen viritystila purkautuu
• Fissio
• Annihilaatio

→korkeaenergistä 
sähkömagneettista säteilyä

• Röntgensäteily = keinotekoinen γ-säteily

Taustaa Lainsäädäntö Säteilysuojelu

• α & β säteily: Ydin hajoaa ja 
muuttuu toiseksi alkuaineeksi 
ja hiukkaseksi
• α-säteily
• β—säteily
• β+-säteily (positroniemissio)

-> annihilaatio -> gammasäteily
• (Protonisäteily)

= Säteily joka pystyy tuhoamaan soluja

Fotonisäteily Hiukkassäteily



Säteilyturvakeskus
www.stuk.fi

Terveydenhuollon
säteilevät laitteet

Terveydenhuollon
säteilevät potilaat



Taustaa Lainsäädäntö Säteilysuojelu

Röntgensäteily

• Elektroni anodille ->
• jarrutussäteily (Brehmsstrahlung)

• Karakteristinen säteily

• (Radio)Isotooppi: ytimessä liikaa neutroneita

• γ-säteily: Ytimen viritystila purkautuu lähettäen 

korkeaenergistä sähkömagneettista säteilyä

• Hiukkassäteily: Ydin hajoaa ja muuttuu toiseksi 

alkuaineeksi ja α/β-partikkeliksi
• α-säteily, β--säteily, β+-säteily (positroniemissio)

Radioaktiivisuus



- Isotooppitutkimuksissa käytetään radioaktiivisia lääkkeitä.
- Yleisin radioaktiivinen aine on teknetium.
- Luuston gammakuvaus on yleisin isotooppitutkimus, jossa teknetium on yhdistetty luustohakuiseen 

lääkkeeseen.
- Radiolääkkeen jakautuminen luustoon saadaan kuvattua gammakameralla.
- Isotooppikuva kertoo luuston toiminnasta (rtg-kuva kertoo anatomiasta).



Taustaa Lainsäädäntö Säteilysuojelu

Säteilyn yksiköt

• Becquerel = Hajoamistapahtumaa sekunnissa
• Gray = Absorboitunut annos

o 1 Gy = 1 J/kg

• Sievert = ekvivalenttiannos = efektiivinen annos
o Sv = Gy*WT

• WT riippuu kehon osasta ja säteilytyypistä ja iästä
o 1 Sv johtaa ~5% todennäköisyydellä syöpään ihmisen elinaikana4

3STUK.fi

WT Elin5

0,12
Suolet, keuhkot, luuydin, rintakudos, 

[sappirakko, sydän, munuaiset, imusolmukkeet, 
haima, perna, kohtu, eturauhanen]

0,08 Sukupuolirauhaset

0,04 Virtsarakko, ruokatorvi, maksa, kilpirauhanen 

0,01 Luun pinta, iho, aivot, sylkirauhaset

4https://www.bir.org.uk/media/389019/1._bir_rs_week_day
_1_radiation_risks.pdf
5https://radiopaedia.org/articles/tissue-weighting-factor



Taustaa Lainsäädäntö Säteilysuojelu

Säteilyn terveysriskit1,2

• Säteilyherkät elimet: rinnat, kilpirauhanen 
(erityisesti lapset), silmän mykiö (kaihi)

• Säteilyn terveysvaikutuksista useita eri malleja
• Matalilla (diagnostisilla) annoksilla syöpäriskit 

todella pieniä 

• Suurimmat annokset TT- ja 
isotooppitutkimuksissa sekä 
toimenpideradiologiassa

1McLean et al. A restatement of the natural science evidence base concerning the health effects of low-
level ionizing radiation, RSPB 2017
2British Institute of Radiology, Patient Shielding Guidance

https://www.radiologyinfo.org/en/info/safety-xray

https://www.radiologyinfo.org/en/info/safety-xray


Toimenpiteen aikana: etäisyys, suojaus, aika

Taustaa Lainsäädäntö Säteilysuojelu

• Altistusta vähentää eniten etäisyyden kasvattaminen kuvauslaitteistoon

• Toimenpiteen takia pakko olla lähellä -> liikuteltavat sädesuojat

• Oikeaoppinen sijoittuminen putkeen nähden!

• Kuvasarjoja otettaessa myös toimenpiteiden suorittajien hyvä siirtyä kauas 

kuvattavasta (mahdollisuuksien mukaan pois valvonnan puolelle)

• Turhaa oleskelua huoneessa tulisi välttää

2X etäisyys → ¼ annos

Intensiteetti ∝
𝟏

𝐞𝐭ä𝐢𝐬𝐲𝐲𝐬𝟐
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Intraoraali rtg
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Hampaiston TT

Hampaiston KKTT
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Jussi Aarnio 2017

Kuvassa tutkimuksen aiheuttaman säteilyannoksen vertailu vuosittaiseen annokseen.
Suomalaiselle säteilystä (sisäilmanradon, röntgentutkimukset jne.)
aiheutuva annos on keskimäärin 5,9 mSv vuodessa.

Esimerkiksi yleisimmän hampaiston röntgenkuvauksen (intraoraali rtg)
aiheuttama annos vastaa noin neljää tuntia vuosiannoksesta.



Aivoreseptoreiden SPECT
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Thoraxin PA rtg

Vatsan rtg

Aivoperfuusion TT

Pään TT

Luuston 
SPECT-TT

Vartalon TT

Keuhkoembolian TT1 kk

1 v

2 v

3 v

4 v

Thoraxin ja ylävatsan TT

Vatsan TT

Jussi Aarnio 2017

4 vrk


