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KANNANOTTO LÄHIHOITAJIEN KÄYTÖSTÄ KUVANTAMISESSA JA 
SÄDEHOIDOSSA RÖNTGENHOITAJIA AVUSTAVISSA TEHTÄVISSÄ 
 

Suomen Röntgenhoitajat ry on huolestuneena seurannut kehitystä, jossa lähihoitajia 
hyödynnetään entistä laajemmin avustavissa tehtävissä kaikissa kuvantamismodaliteeteissa 
sekä myös sädehoidossa ilman valtakunnallisesti yhdenmukaisia käytäntöjä. Erityisesti 
röntgenhoitajapulasta kärsivillä alueilla tehtävänsiirtoja on toteutettu tavoilla, jotka saattavat 
vaarantaa potilasturvallisuuden ja hämärtää eri ammattiryhmien lakisääteistä vastuunjakoa. 

Röntgenhoitajan työ on korkeatasoista asiantuntijatyötä, jossa yhdistyvät säteilyn käytön 
turvallinen hallinta, magneettiturvallisuus, kuvantamistutkimusten oikeutusarviointi, potilaan 
haastattelu ja riskien arviointi, tutkimusten optimointi sekä diagnostisen ja terapeuttisen 
laadun varmistaminen. Röntgenhoitajan rooli potilaan alkuvalmisteluissa ja haastattelussa on 
erityisen kriittinen, sillä näissä vaiheissa tehdään potilasturvallisuuden kannalta keskeiset 
arviot tutkimuksen/toimenpiteen sekä hoidon soveltuvuudesta ja oikeutuksesta. Haastattelun 
aikana voi nousta esiin sellaisia potilaan terveydentilaan, lääkitykseen, implantteihin, aiempiin 
hoitoihin tai riskitekijöihin liittyviä tietoja, joihin on välttämätöntä puuttua ennen 
tutkimusta/toimenpidettä tai jotka saattavat vaikuttaa koko tutkimuksen/toimenpiteen 
toteutukseen. Näiden riskien tunnistaminen ja niihin reagoiminen ovat olennainen osa 
röntgenhoitajan ammattitaitoa, eikä niitä voida siirtää muille ammattiryhmille. 

Tehtävänsiirrot voivat olla perusteltuja vain selkeästi rajatuissa avustavissa työvaiheissa, jotka 
eivät sisällä säteilyn tai magneettikentän hallintaan liittyviä ammatillisia vastuita, eivätkä 
edellytä tutkimusparametrien määrittämistä, potilasturvallisuuden kannalta keskeisiä arvioita 
tai tutkimuksen teknistä toteutusta. 

Kuvantamisessa ja sädehoidossa toteutettavat tutkimukset ja hoidot sisältävät merkittäviä 
turvallisuusriskien elementtejä, joiden hallintaa ei voida siirtää muille ammattiryhmille. 
Röntgentutkimusten, tietokonetomografian, läpivalaisun, magneettikuvantamisen ja 
isotooppitutkimusten sekä sädehoidon tekninen toteutus kuuluu röntgenhoitajan vastuulle. 
Lähihoitajat voivat toimia avustavissa tehtävissä vain siten, että vastuu säteilyturvallisuudesta, 
magneettiturvallisuudesta ja tutkimuksen oikeaoppisesta suorittamisesta säilyy 
yksiselitteisesti röntgenhoitajalla. Avustaviksi työtehtäviksi soveltuvat esimerkiksi potilaan 
perushoito, liikkumisessa avustaminen ja logistiset tukitehtävät, jotka eivät sisällä säteilyn tai 
magneettikentän vaaravyöhykkeisiin liittyviä toimia. Kaikki tehtävät, joissa arvioidaan säteily- 
tai laiteturvallisuuteen liittyviä riskejä, tulee tehdä aina röntgenhoitajan toimesta. 

On tärkeää korostaa, että vastuullinen, laadukas turvallinen toiminta säteilyn käytössä ja 
magneettikuvantamisessa edellyttää riittävää määrää röntgenhoitajan asiantuntemusta ja 
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läsnäoloa. Riskitasoltaan perustasoa vaativampi kuvantaminen ja sädehoito ovat 
moniammatillisia ja -vaiheisia prosesseja, joita ei voida toteuttaa turvallisesti yhden 
röntgenhoitajan varassa. Yksin yhden röntgenhoitajan kuormittaminen kokonaisvastuulla lisää 
merkittävästi riskejä potilasturvallisuudelle, laiteturvallisuudelle ja toiminnan sujuvuudelle. 
Röntgenhoitajat tarvitsevat työssään kollegiaalista tukea, kaksoistarkastuksia, yhteistyötä ja 
riittävät resurssit, jotta turvallinen ja lakien mukainen toiminta voidaan varmistaa kaikissa 
tilanteissa.  

Magneettikuvantamisen (MK) turvallisuusvaatimukset ovat erityisen vaativia. MK-ympäristö 
sisältää voimakkaita magneettikenttiä, joiden riskit liittyvät ferromagneettisten esineiden 
liikevaaraan, implanttien yhteensopivuuteen ja potilasturvallisuuden jatkuvaan seurantaan. 
Nämä tehtävät eivät kuulu lähihoitajille eikä niitä voida turvallisesti siirtää röntgenhoitajilta 
heille tai muille ammattiryhmille. Lähihoitajien rooli MK-toiminnassa voi olla ainoastaan 
röntgenhoitajan ohjeistuksella magneettikentän ulkopuolella suoritettavissa tukitehtävissä. 
Sama koskee sädehoitoa, jossa annossuunnittelu ja hoidon tekninen toteutus ovat 
röntgenhoitajan ja fyysikon yhteistä erityisosaamista, eikä niihin liity 
tehtävänsiirtomahdollisuutta. 

European Federation of Radiographer Societies (EFRS) korostaa kannanotossaan (EFRS 
Position on MRI Procedures performed by non-radiographers/non-qualified personnel), että 
MK-tutkimusten ja muun vaativan kuvantamisen suorittaminen kuuluu yksiselitteisesti 
koulutetuille ja pätevöityneille röntgenhoitajille. EFRS muistuttaa, että magneettikuvantamisen 
turvallisuus- ja laatuvaatimukset ovat niin vaativia, ettei niitä voida siirtää henkilöstölle, jolla ei 
ole laillistettua ja riittävää koulutuspohjaa. EFRS varoittaa kannanotossaan, että tehtävien 
siirtäminen pätevöitymättömälle henkilöstölle heikentää diagnostiikan laatua ja lisää 
potilasturvallisuuden riskejä. 

Säteilyn käytön vastuunjaosta on säädetty selkeästi säteilylaissa ja STM:n asetuksessa 
1044/2018. Säteilyturvallisuuden varmistaminen kuuluu röntgenhoitajille ja muille säteilyn 
käytön terveydenhuollon ammattilaisille. Kuvantamis- ja sädehoitoympäristössä toimivien 
lähihoitajien osallistuminen säteilysuojelukoulutukseen on tärkeää, mutta se ei muuta heidän 
ammatillista asemaansa eikä oikeuta ottamaan vastaan röntgenhoitajalle kuuluvaa vastuuta 
tai tehtäviä. Organisaatiot eivät voi delegoida laissa määriteltyä vastuuta työntekijälle, jolla ei 
ole siihen säädettyä pätevyyttä. 

Potilasturvallisuus on ammattitoiminnan perusta, eikä sitä voi heikentää säästösyistä tai 
henkilöstövajetta paikkaamalla. Kuvantamisessa ja sädehoidossa pienikin virhe voi johtaa 
diagnostisiin virheisiin, liialliseen säteilyaltistukseen, tutkimuksen tai toimenpiteen laadun 
heikkenemiseen, hoitoprosessin vaarantumiseen tai MK-ympäristön vakaviin 
onnettomuuksiin. Siksi tehtävänsiirtojen ja kaiken perehdytyksen tulee olla tarkkaan 
suunniteltuja, dokumentoituja ja rajattuja, ja niiden on perustuttava selkeään arvioon 
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turvallisuudesta, osaamisesta ja riskienhallinnasta. Osaamisen tulee ehdottomasti olla 
todennettua ennen työn aloittamista. 

Suomen Röntgenhoitajat ry korostaa, että röntgenhoitajan koulutukseen ja laillistettuun 
ammattitaitoon perustuva vastuu säteilyn käytöstä, magneettiturvallisuudesta, tutkimusten ja 
hoitojen laadukkaasta toteutuksesta, potilaan haastattelusta sekä potilasturvallisuuden 
kokonaisuudesta ei ole siirrettävissä. Turvallinen toiminta edellyttää usean röntgenhoitajan 
osaamista ja yhteistyötä, eikä yksittäinen ammattilainen voi vastata koko prosessista yksin. 
Lähihoitajien käyttöä avustavissa tehtävissä voidaan lisätä vain ennalta suunnitellusti, rajatusti 
ja huolehtimalla turvallisuudesta. Röntgenhoitajan asiantuntijuus ja potilasturvallisuus tulee 
olla aina toiminnan ytimessä. 
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