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Kaivonaisten kammiot
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Pistemäinen 

säteilylähde (4𝜋)

Aktiivisuusmittari Kaivokammio

Käyttö Isotooppikuvaus ja hoito Tykösädehoito

Suure aktiivisuus referenssi- 

ilmakermanopeus

Mittari Suljettu ja paineistettu 

ionisaatiokammio

Avoin kammio 

=> ktp korjaus

Koko Iso 

h > 40 cm => 25 cm

Ø > 15 cm => 6 cm 

Pieni 

h > 15 cm => 12 cm

Ø > 10 cm => 3 cm 

Mitattava Monia, pullo/ruisku (ml) Ir-192 kapseli (mm)

Kuka Paula Reetta



Aktiivisuusmittareiden kalibrointi
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Tehdaskalibrointi: haasteet

• Radionuklidikohtainen kalibrointi puuttuu.

• Mittarikohtainen kalibrointi puuttuu.

– Mittarin vastekäyrä ei oikeasti ole täysin sama 

kaikille mittareille.   

• Mittausastia (pullo, ruisku) vaikuttaa 

tulokseen.

• Epävarmuus puuttuu.

=> Jäljitettävyys puuttuu
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Suzuki et al (Capintec) 1976 
Analysis of a Radioisotope Calibrator



Muut kalibroinnit: haasteet
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• Usein käytetään vain tarkistuslähteitä.

– erinomaisia laadunvarmistukseen!

– eivät korvaa radionuklidikohtaista kalibrointia.

• Kliinisesti relevantteja kalibrointilähteitä 

käytetään harvoin.

– tarjolla rajoitetusti ja ne maksaa 

– vastaavatko kuitenkaan kliinistä tilannetta? 

– onko jäljitettävyys kunnossa?

• Mittausastia (pullo, ruisku) vaikuttaa 

tulokseen.

=> Jäljitettävyys jää vähintäänkin vajaavaiseksi.



Aktiivisuusmittaus: tilanne nyt
• Säteilylain mukaisesti mittaustuloksen tulee olla 

jäljitettävissä kansainvälisiin mittanormaaleihin ja 

mittauksen epävarmuus tulee arvioida. 

• Suomessa ei ole tällä hetkellä kalibrointipalvelua 

aktiivisuusmittareille, joten jäljitettävyys joudutaan 

järjestämään muilla tavoin. 

• Tehdas”kalibrointi” ei täytä vaatimuksia.

• Tarkistuslähteellä ei voi kalibroida.

• Käytössä olevat radionuklidit ja mittausgeometriat 

vaihtelevat sairaaloittain ja kaikille näille on hankalaa 

järjestää suoraa jäljitettävyyttä.
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Ratkaisu: standardointi?
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• International Electrotechnical Commission 

(IEC)

– Standardeja sähkölaitteille

– Yleensä esim. mittarispeksit

• Aktiivisuusmittareille olemassa: 

– IEC TR 61948-4:2019, IEC 61303:1994

• International Organization for 

Standardization (ISO)

– Standardeja kaikkeen

– Yleensä ohjeistusta miten tehdään

• Aktiivisuusmittareille ehdotettu: 

– ISO/NP 23557
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New ISO/IEC standard 

ETrain for Herca, P. Toroi 8

Committee draft for vote, 

voting was closed 2025-02-14
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Uusi IEC/ISO standardi ” Calibration and Quality Control 
in the Use of Radionuclide Calibrators” 

• Menetelmät ja testit laitteen hyväksyttävän suorituskyvyn määrittämiseksi ja ylläpitämiseksi. 

• Suorituskyvyn vertailuarvot vaihtelevat käyttäjätyypin ja sovelluksen mukaan: 

– loppukäyttäjiä, tuotantotason käyttäjiä, standardilaboratorioita ja instrumenttien valmistajia

Esim. Tarkkuus, vaatimukset käytettäville lähteille:

• kansallisiin mittanormaaleihin jäljitettävä kalibrointi

• kalibrointitodistus aktiivisuudelle, jolle annettu myös epävarmuus

• standardi epävarmuus <2% (k=1) 

• näiden tulee vastata kliinisessä käytössä olevia radionuklideja.
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Tällä hetkellä tämä ei ole mahdollista Suomessa!
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Kansallinen AKKA-ryhmä
• LRY:n fyysikkokerhon avustuksella koottiin asiantuntijaryhmä, 

joka pohtii miten tämä tilanne ratkaistaan

– KYS: Heidi Gröhn, Mikko Hakulinen

– HUS: Outi Sipilä

– HUS: Mikko Tenhunen 

– Satadiag (Pori): Virpi Tunninen 

– OYS: Anna-Leena Manninen 

– TYKS: Tommi Noponen 

– Curium Pharma: Riitta Pilviö 

– STUK: Toroi Paula, Jukka Liukkonen, Reetta Nylund, 

Sampsa Kaijaluoto, Ritva Bly, Petri Sipilä, Iida Kuurne
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AKKA = AKtiivisuusmittareiden KAlibrointi



1 askel: Fidelis
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STUK hankki mittanormaalitason 

aktiivisuusmittarin (Fidelis), saapui 12/2022

• Erityisesti mittanormaalikäyttöön suunniteltu ja 

valmistettu aktiivisuusmittari.

• Kalibroitu NPL (UK), epävarmuus ~1% (> 2pA)

• Tarkasti mallinnettu:

• Kalibrointikertoimet useille radionuklideille.

• Tilavuuskorjauskertoimet annettu

• Rajattu määrä astiatyyppejä

– 10R Schott pullo on tärkein

• Seinämät alumiinia, ei lyijysuojausta

• Täyttökaasuna typpi

• Käyttöjännite -1450V (normaalisti 155V)
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Drivers and needs

❖ 40 million nuclear medicine (NM) procedures are performed each year

❖ Demand for radioisotopes is increasing by ~5% annually 

❖ The global NM market is anticipated to grow to 37.6 billion € by 2032

❖ Number of NM treatment procedures since 2008 increased by 55 %

❖ Uncertainties are unknown in administered activities and imaging

❖ Lack of traceability in NM might lead to inaccurate activities being

administered contravening EC Directive 2013/59/EURATOM

WP1: Establishment of 

traceability routes

Current state of the art 

➢ Not all NMI/DIs in Europe maintain primary standards 

of radioactivity 

➢ Access to radioactivity standards in hospitals varies 

across Europe 

➢ Clinical users reliant on non-traceable manufacturer 

supplied settings

➢ Low engagement between end-users and metrology 

communities. 

Beyond state of the Art (D1/D2)

✓ Establish traceability routes in partner countries for 

important radionuclides 

✓ Create framework through guidance to expand 

networks internationally 

✓ Engage with users to facilitate uptake



WP2: Assessing Uncertainty

Current state of the art 

➢ No uncertainties = no traceability 

➢ Unknown accuracy in administrations 

➢ Unknown accuracy in activities derived from images and dosimetry 

calculations

➢ Low engagement of clinical community with metrology community 

Beyond state of the Art (D3/D4)

✓ Enable traceability routes to be created by incorporating 

uncertainties 

✓ Determine current capability and highlight areas requiring 

improvement 

✓ Engage with community to ensure  uncertainties are a routine part 

of measurement

WP3: Validation of effectiveness

Current state of the art 

➢ Comparison exercises in nuclear medicine not performed routinely 

➢ Measurement capability in hospitals largely unknown across Europe 

➢ Minimal guidance available on how to perform comparison 

exercises 

Beyond state of the Art (D1/D2)

✓ Perform comparisons to assess effectiveness of new calibration 

routes 

✓ Create guidance to improve quality and quantity of comparison 

exercises performed in nuclear medicine. 

✓ Deliver training and advice to end users on importance of 

traceability

✓ Enable future expansion of traceability 

Clinical I-123 Vial Activity 

Measurements
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WP4: Creating Impact

Stakeholder and Industry Support

Seven technical deliverables

Communication and dissemination:

• Website, Newsletters, Social Media

• Stakeholder Committee, 4 workshops

• Engagement with societies & conferences 

• Three guidance documents, at least two publications & training material

Exploitation:

• Uptake of outputs by hospitals, equipment manufacturers, 

radiopharmaceutical industry…

Upskilling the workforce through training

Outcomes for Industry & others

• New calibration services available 

• Protocols for establishing traceability

• Guidance on uncertainty estimation

• Facilitate CMC claims

Standards and Compliance: 

• Support compliance with regulations

(EC Directives 2013/59/EURATOM, 2001/83/EC and 

2001/20/EC)

• International uptake of outputs by IAEA, EANM, 

EFOMP & NM Societies

Establish new networks & collaborations

Long Term Impact

Economic/technical: 

• New calibration services from NMI/DIs creating 

traceability networks improving capability & 

harmonisation across Europe

• Improved accuracy of therapeutic and diagnostic 

administrations

• enabling pooling of data from multicentre clinical 

trials in NM 

Social:

• Accurate administrations and dosimetry in NM, 

improving the patient pathway

Is Herca interested to appoint a contact 

person for the stakeholder committee?
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9 NMI/DIs:

NPL (Coordinator, UK), VSL (WP1 lead, Netherlands), STUK (WP2 lead, Finland), CMI (WP3 lead, Czechia), 

FTMC (Lithuania), IST (Portugal), SSM (Sweden), CHUV, METAS (Switzerland). 

WP5: Management / Coordination / Consortium

5 clinical beneficiaries: 

Lund (WP4 lead, Sweden), HUS (Finland), VUHSK (Lithuania), KS (Sweden), 

RSFT (UK). 

Creating 

traceability 

infrastructure 

for Nuclear 

Medicine

Harmonising 

Nuclear 

Medicine 

measurements 

across Europe
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Kaivokammioiden kalibroinnit
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Tausta

• Määräys S/7/21 vaatii, että tykösädehoidon mittauksissa käytettävät kammiot on kalibroitava 3 

vuoden välein, referenssimittausten tarkkuus 5%

• Suomessa ei ole ollut kalibrointipalvelua kaivokammioille 

12.6.2025 17



Dosimetrilaboratorion ”kaivot”

• Dosimetrialaboratorioon hankittu

kaivokammio syksyllä 2023 (kalibrointi Univ. 

of Wisconsin)

• Kalibroitu NPLssä kevällä 2024 referenssi-

ilmakermanopeus Ir-192, 5F muovinen katetri

• IAEAn TRS492 korjauskertoimet

• Säännöllinen tarkastuslähdeseuranta (Cs-

137) -> kammio vaikuttaa (riittävän) stabiililta

mittanormaaliksi

• Laboratoriossa ei ole omaa jälkilatauslaitetta

(eikä hankita)
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Kalibrointipalvelu kaivokammioille Ir-192

• Kalibrointipalvelu perustettu keväällä 2025

• ”Kenttäkalibrointi” sairaalan laitteistolla Ir-192:lle

• Käytännössä:

– DOSin työntekijä tulee käymään 
kaivokammion, elektrometrin, ”jakkaran” ja 
olosuhdemittarin kanssa

– Laitteet yön yli tilassa, jossa mittaukset 
tehdään

– Mittaukset seuraavana päivänä (”noin puoli 
päivää”)

• Referenssi-ilmakermanopeus DOS 
kammiolla + elektrometrilla, 5F katetrilla, 
sairaalan lähteellä, ksg-kertoimet 
huomioiden

• Mittaus sairaalan laitteistolla ”sairaalan 
geometriassa”
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Kenttäkalibrointi 2/2

• Sairaala saa kalibroinnin omassa geometriassaan eli esim omalle telineelle, omalle lv-

mittauksissa käytettävälle katetrille jne.

• Rajoitukset:

– Kammioiden oltava (vähintään) yön yli mittaushuoneessa stabiloitumassa

– Kosteus: 20-80 % RH (eli käytännössä kovimmilla pakkasilla ei välttämättä onnistu)

• Hinta:

– Ensimmäinen kammio 1965 Eur

– Toinen kammio 682,5 eur

• Toive: mahdollisuuksien mukaan yhdistäminen

– maantieteellisesti (samalla reissulla pari sairaalaa)

– muihin mittauksiin (isotoopit, kun kalibrointipalvelu olemassa)

Kutsuja odotellessa ☺
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Laatu

• Tarkistuslähdemittaukset ennen ja jälkeen reissun (kaivokammio, elektrometri + kaapelit)

• Olosuhdemittareiden vertailu laboratorion referenssimittareita vasten

• DOS tekee kalibrointeja mittanormaalilaboratoriona (ISO 17025:n mukainen laatujärjestelmä)

• ”Kv tunnustusta” (CMC-vientiä) ei vielä ole

• Vertailu suunnitteilla vuodeksi 2026 (?) 
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