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isotooppiyksikon tunnettavuutta ja helpottaa yksikkoon tutustumista.
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Opinnaytetyon toimeksiantajana toimi HUS Diagnostiikkakeskuksen Meilahden
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pohjalta. Tyota tehdessa tuli idea toteuttaa myods englanninkielinen esite kansain-
valisia vierailijoita varten. Tyon materiaalia voidaan kayttaa jatkossa myos mah-
dollisten sahkdisten esitteiden pohjana.
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The purpose of this functional thesis was to implement a paper brochure for the
Meilahti Nuclear Medicine Unit of the HUS Diagnostic Center. The brochure pro-
vides comprehensive information to the visitors of the unit about the examinations
of the unit and radiation safety. The thesis aims to increase the awareness of the
Meilahti Nuclear Medicine Unit and to make it easier to get acquainted with the
unit. The thesis consists of a reporting part and a paper brochure included in the
functional thesis process. The reporting part includes theoretical information and
documentation of the stages of the process. The theoretical part addresses the
Helsinki and Uusimaa Hospital District, the HUS Diagnostic Center, and the Mei-
lahti Nuclear Medicine Unit. The theoretical part also demonstrates in more detail
the examinations of the unit and the importance of the cyclotron unit which oper-
ates there. The brochure includes such information in a concise and comprehen-
sible format to serve all readers.

Key words: nuclear medicine, gamma imaging, positron emission tomography,
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1 JOHDANTO

Isotooppiladaketiede on diagnostisen |aaketieteen erikoisala, jonka tarkoituksena
on loytaa elimiston toiminnan hairiot kayttaen uusinta laaketieteen teknologiaa.
Radioaktiivisten isotooppien hydodyntaminen tutkiessa ja kuvatessa elimiston toi-
mintaa on edistynyt nopeasti. Aikaisempaa herkemmat ja tarkemmat gammaka-
merat ovat parantaneet huomattavasti diagnostiikkaa. Positronisateilijoiden
kayttd positroniemissiotomografiassa yhdistettyna tietokonetomografiaan on
edistanyt muun muassa syovan diagnostiikkaa ja levinneisyyden seurantaa. Iso-
tooppilaaketieteen tutkimusten avulla diagnosoidaan tavallisia kansansairauksia,
mutta myds harvinaisempia sairauksia. (Sovijarvi ym. 2018.) Tassa opinnayte-
tyossa keskitytaan isotooppilaaketieteeseen eli radioaktiivisiin isotooppeihin ja

niiden avulla tehtaviin kuvantamistutkimuksiin.

Opinnaytetyon toimeksiantaja on HUS Diagnostiikkakeskuksen Meilahden iso-
tooppiyksikkd. Opinnaytetyon tarkoituksena oli tuottaa kirjallinen yleisesittely Mei-
lahden isotooppiyksikosta. Esitteen kohderyhmana on yksikossa vierailevat seka
alan ammattilaiset kuin siihen ensi kertaa tutustuvat. Paperinen esite antaa tiiviin
ja kattavan kuvan seka isotooppi- etta syklotroniyksikdsta. Tata esittelylehtista on
helppo pitaa mukana eika se vaadi alylaitetta, jonka vuoksi se palvelee useampia
kayttajia. Opinnaytetydn tavoitteena on helpottaa tutustumista yksikoéihin ja lisata
niiden tunnettavuutta. Opinnaytetyd sisaltda tiedonhaun ja raportointiosuuden
seka toiminnalliseen opinnaytetydhodn kuuluvan tuotoksen, esitteen. Raportointi-
osuudessa kay ilmi opinnaytetyon taustat ja menetelmat seka opinnaytetydpro-
sessin eteneminen. Esite on liitteena opinnaytetydn lopussa nimelld "HUS Diag-

nostiikkakeskus — Meilahden isotooppiyksikko”.



2 OPINNAYTETYON TOIMEKSIANTAJA

2.1 Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri

Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri (HUS) on Helsingissa ja 23 muussa
jasenkunnassa toimiva Suomen suurin terveydenhuoltoalan toimija. HUS:in teh-
tavana on huolehtia kaikkien jasenkuntiensa erikoissairaanhoidosta. Helsingin
yliopistollisessa sairaalassa hoidetaankin vuosittain yli puoli miljoonaa potilasta.
HUS:in on keskitetty monien harvinaisten ja vaikeiden sairauksien hoito valtakun-
nallisesti. Yliopistollisella sairaalalla on vastuu hoitomenetelmien ja toiminnan jat-
kuvasta kehityksesta. (HUS n.d.i.) Yliopistolliselle sairaalalle kuuluu myds vastuu

tutkimuksesta ja opetuksesta (HUS n.d.c).

Suomen toiseksi suurimmalla tydnantajalla HUS:Ia on tyontekijoitéa noin 27 000
(HUS n.d.i). Tyontekijoista jopa 54 % on hoitohenkildkuntaa. Heidan lisaksi laa-
kareita on noin 13 %, erityistydntekijoita 5 % ja muuta henkildkuntaa 28 %. (HUS
n.d.b.) HUS:n arvoja ovat kohtaaminen, edellakavijyys ja yhdenvertaisuus. "Lu-

pauksemme: joka paiva, jokaiselle potilaalle, yha parempaa hoitoa.” (HUS n.d.e.)

Suomessa jokainen kunta kuuluu johonkin sairaanhoitopiiriin. Sairaanhoitopiireja
on HUS mukaan lukien yhteensa 21. (Sosiaali- ja terveysministerid n.d.) Helsin-
gin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri on jaettu yhteensa viiteen eri sairaanhoitoalu-
eeseen. Sairaanhoitoalueet ovat HYKS-sairaanhoitoalue seka Hyvinkaan, Loh-
jan, Porvoon ja Lansi-Uusimaan sairaanhoitoalueet (kuva 1). HYKS-sairaanhoi-
toalueeseen kuuluu HUS Diagnostiikkakeskus, johon opinnaytetydni aiheena ole-

vat isotooppiladketieteen tutkimukset kuuluvat. (HUS n.d.a.)
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KUVA 1. HUS:n sairaanhoitoalueet (HUS n.d.a)

HUS vastaa erikoissairaanhoidon palveluista omalla sairaanhoitopiirinsa alu-
eella, mutta kuuluu myoés erityisvastuualueeseen (erva). Tama tarkoittaa, etta
HUS jarjestaa erikoissairaanhoidon palvelut oman sairaanhoitopiirinsa lisaksi Ky-
menlaakson, Etela-Karjalan ja Paijat-Hameen sairaanhoitopiirien asiakkaille.
(Sosiaali- ja terveysministerid n.d; Valtioneuvoston asetus erityistason sairaan-
hoidon erityisvastuualueista 156/2017.) Kuvassa 2 on esitetty koko Suomen eri-

tyisvastuualueet seka sairaanhoitopiirit vuodelta 2019 (Kuntaliitto 2019).

Sairaanhoidon erityisvastuualueet ja sairaanhoitopiirit 2019,
vaesto 31.12.2018

[ HYKS erva 2173797 as. 51 kuntaa
Helsinki ja Uusimaa 1667 203 24
Etel&-Karjala 128 756 9
Kymenlaakso 166 623 6
Paijat-Hame 211215 12

[ KyServa 805133 as. 66 kuntaa
Pohjois-Savo 245602 18
Eteld-Savo 100 226 9
Ita-Savo 41 060 4
Keski-Suomi 252676 21
Pohjois-Karjala 165 569 14

[ o¥sena 738 690as. 68 kuntaa
Pohjois-Pohjanmaa 409 418 29
Kainuu 73 061 8
Keski-Pohjanmaa 77 689 10
Lapin 117 350 15
Lansi-Pohja 61172 6

[ TAYServa 900724 as. 52 kuntaa
Pirkanmaa 535044 23
Eteld-Pohjanmaa 194316 18
Kanta-Hame 171364 1

] TYKS erva 869786as. 58 kuntaa
Varsinais-Suomi 481478 28
Satakunta 218 624 17
Vaasa 169 684 13

Manner-Suomi 5488130 as. 295 kuntaa
Ahvenanmaa 29789as. 16 kuntaa
Koko maa 5517919 as. 311 kuntaa

Kuntarajat®MML 2018
Karttakuva®Kuntaliitto/MS

KUVA 2. Erityisvastuualueet ja sairaanhoitopiirit (Kuntaliitto 2019)



2.2 HUS Diagnostiikkakeskus

HUS Diagnostiikkakeskus johtaa Suomessa kliinisten laboratoriopalveluiden ja
|laaketieteellisten kuvantamispalveluiden tuottamista (HUS n.d.c). HUS Diagnos-
tiikkakeskuksessa yhdistyvat HUSLAB seka HUS Kuvantaminen ja se on perus-
tettu heinakuussa 2019 (HUS 2019b). HUS Diagnostiikkakeskuksen alaisena toi-
mii yli 3000 tyontekijaa ja siella panostetaan seka henkilostoon ettéd asiakkuuk-
siin. Heidan tavoitteenansa on olla alansa paras asiantuntija ja keskittya anta-
maan potilaille loistava asiakaskokemus. HUS Diagnostiikkakeskuksen toiminta

perustuu asiakaslahtoisyyteen ja laadun kehittdmiseen. (HUS n.d.c.)

HUS Diagnostiikkakeskus muodostuu kahdeksasta laaketieteen erityisalasta: ge-
netiikka ja kliininen farmakologia, kliininen kemia, kliininen mikrobiologia, kliininen
neurofysiologia, patologia, preanalytiikka (ndytteenotto), radiologia ja opinnayte-
tydhoni kuuluva kliininen fysiologia ja isotooppiladketiede. Heidan vastuullansa

on monia tutkimuksia, jotka vaativat erityisosaamista. (HUS n.d.c.)

HUS Diagnostiikkakeskuksen alaisuuteen kuuluva HUS Kuvantaminen on Suo-
messa johtava toimija kliinisen fysiologian ja isotooppilaaketieteen alalla (HUS
2019a, 4). Vuonna 1999 kliininen fysiologia ja isotooppilaaketiede yhdistettiin yh-
deksi isoksi erikoisalaksi. Talla nopeasti kehittyneella diagnostisella l1aaketieteen
erikoisalalla keskitytaan ihmisen elintoimintojen tutkimiseen ja mittaamiseen seka
niiden hairidihin uusimman ladketieteen teknologian avulla. Kliinisen fysiologian
ja isotooppiladketieteen tutkimusten avulla diagnosoidaan seka tavallisia kansan-
sairauksia etta harvinaisempia sairauksia. Kliinisella fysiologialla keskitytaan sy-
damen, keuhkojen ja ruokatorven toimintaan erilaisilla mittauksilla, jotka toteute-
taan joko lyhyt- tai pitkaaikaisrekisterdinteind. Monia fysiologisia muuttujia voi-
daan seurata vuorokauden ympari potilaan normaalin toiminnan aikana. (HUS

n.d.g; Sovijarvi ym. 2018.)

Isotooppilaaketieteessa toteutetaan radioaktiivisten isotooppien avulla toiminnal-
lisia kuvantamistutkimuksia muun muassa luustolle, keuhkoille, munuaisille ja

imuteille. Radioaktiivisten isotooppien kaytto tutkimuksissa on kehittynyt lahivuo-



sina nopealla tahdilla. Isotooppitutkimuksissa kaytettavat kamerat ovat kehitty-
neet herkemmiksi ja tarkemmiksi, mutta myds spesifisemmat merkkiaineet ovat
helpottaneet diagnostiikkaa. Radioaktiivisia isotooppeja kaytetaan myos isotoop-

pihoidoissa, esimerkiksi syopien hoidossa. (HUS n.d.g; Sovijarvi ym. 2018.)

2.3 Meilahden isotooppiyksikko

Meilahden isotooppiyksikko sijaitsee Helsingissa Meilahden sairaala-alueella
Syodpatautien klinikalla. Siella tehdaan toiminnallisia kuvantamistutkimuksia seka
isotooppihoitoja radioaktiivisten isotooppien avulla. Kuvantamistutkimukset voi-
daan tehda joko gammakuvauksina tai PET-TT -kuvauksina. Opinnaytetyoni kes-
kittyy nimenomaan naihin kuvantamistutkimuksiin radioaktiivisten isotooppien
avulla. (HUS n.d.d; HUS n.d.j.) Vuoden 2018 aikana Meilahden isotooppiyksi-
kossa tehtiin yhteensa 6571 isotooppitutkimusta. Naista tutkimuksista yleisin
gammakuvaus oli vartijaimusolmukkeen paikantaminen gammakameran avulla.
Muita yleisia gammatutkimuksia ovat luuston ja munuaistoiminnan gammaku-
vaukset. PET-TT -tutkimuksista selvasti yleisin tutkimus Meilahden isotooppiyk-
sikdssa on koko kehon aineenvaihdunnan PET-TT. Lisaksi hyvin yleisesti kay-

tetty tutkimus on prostataspesifisen membraaniantigeenin PET-TT. (HUS 2018c.)

Meilahden isotooppiyksikdssa ehkaistaan terveyshaittoja sateilysuojelulla. Satei-
lylaki (859/2018) suojelee terveytta sateilyn aiheuttamilta haitoilta. Laki ehkaisee
ja vahentaa myos sateilysta aiheutuvia ymparistohaittoja. Sateilysuojelu varmis-
taa, etta sateilyn kayttd on turvallista. Sateilysuojelussa kaytettavat periaatteet
pohjautuvat kansainvalisen sateilysuojelutoimikunnan, ICRP:n (International
Commission on Radiological Protection) suosituksiin. Sateilyn kaytdon on taytet-
tava kolme perusperiaatetta, jotta se on hyvaksyttavaa. Oikeusperiaate tarkoit-
taa, etta sateilyn kayton hyoddyn tulee olla suurempi kuin siita aiheutuvan haitan.
Optimointiperiaate pitaa huolen, etta sateilyaltistus pidetaan niin pienena kuin on
mahdollista. Yksildonsuojaperiaate suojelee tydntekijdiden ja muiden yksildiden
sateilyaltistumista, ettei se ylitd annettuja enimmaisarvoja eli annosrajoja. (STUK
2015.)
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3 ISOTOOPPIYKSIKKO

3.1 Isotooppitutkimukset

Isotooppitutkimuksissa saadaan tietoa elimiston toiminnasta lyhytaikaisten radio-
aktiivisten merkkiaineiden avulla, jotka annetaan useimmiten potilaalle injektiona
laskimoon. Naita radioaktiivisia merkkiaineita voidaan kutsua myos radioisotoo-
peiksi tai radionuklideiksi. Isotoopit ovat jonkun tietyn alkuaineen eri muotoja. Iso-
toopeissa on eri maara neutroneita muihin alkuaineen muotoihin verrattuna. Iso-
toopeissa tapahtuu radioaktiivista hajoamista, jonka seurauksena ydin emittoi

hiukkasia ja sahkdmagneettista sateilya ymparilleen. (Sovijarvi ym. 2018.)

Isotooppitutkimuksissa potilasta voidaan kuvata joko gamma- tai PET-kameralla,
jotka havaitsevat isotooppien hajoamisen seurauksena syntyvan sahkomagneet-
tisen sateilyn. Radioisotooppien hajoamista kuvaa aktiivisuus, jonka avulla tiede-
taan, kuinka paljon hajoamista tapahtuu aikayksikkoa kohden. Aktiivisuuden yk-
sikkd on becquerel (Bq). Kaikilla isotoopeilla on myés oma puoliintumisaika, joka
kertoo, milloin isotoopin aktiivisuus on pienentynyt puoleen lahtotilanteesta. (So-

vijarvi ym. 2018.)

3.2 Gammakuvaus

Gammakuvauksessa hyddynnetaan radioaktiivista isotooppia, joka yhdessa kan-
tajamolekyylinsa kanssa muodostavat radioaktiivisen laakkeen. Kantajamolekyy-
lin kayttaytyminen tunnetaan ja sen avulla suoneen kanyylin kautta annettava
ladke kulkeutuu haluttuun kohteeseen elimistdssa. Kun molekyyli on kulkeutunut
oikeaan kohteeseen, havaitaan gammakameran avulla radioaktiivisen isotoopin
hajoamisen seurauksena syntyvaa gammasateilya. Gammakameran havain-
noiman gammasateilyn avulla saadaan tietoa tutkimuksen kohteen toiminnasta.
Tutkimuksessa kaytettavalla isotoopilla tulee olla niin suuri energia, etta sita voi-

daan mitata elimistén ulkopuolelta. (HUS n.d.f; Soimakallio ym. 2005, 43-44.)
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Gammakuvaus voi tutkimuksen mukaan muodostua yhdesta yksittaisesta ku-
vasta tai useammasta perakkaisesta kuvasta. Staattisessa kuvauksessa otetaan
yksittdinen kuva, jonka aikana seka kamera etta potilas ovat paikallaan. Staatti-
nen kuvaus tehdaan, jotta nahdaan isotoopin jakautuminen tietyssa kohde-eli-
messa. Dynaaminen kuvaus tarkoittaa kuvasarjaa, joka muodostuu yksittaisista
ajallisesti perakkaisista kuvista. Kuvasarja muodostaa aika-aktiivisuuskayria,
joita hyédyntamalla nahdaan isotoopin kulkeutuminen kohteen lapi. Gammaku-
vauksen voi myds suorittaa potilaan sydamen syklin mukaan. EKG-tahdistetussa
kuvauksessa kuva otetaan aina tietyn sydamen syklin aikana, jonka avulla saa-
daan esille syklin muutokset. Kun halutaan puolestaan kuvata kameran kuva-
kenttdad suurempaa kohdetta, esimerkiksi koko kehoa, hyddynnetaan liikkuvaa
kuvaussankya. Yksiemissiotomografiakuvauksessa (SPECT) kuvataan useita
projektiokuvia eri suunnista kameran kiertaessa tietyissa kulmissa potilaan ym-
parilla. (HUS n.d.f; Soimakallio ym. 2005, 48-50.)

Gammakameroissa on kaksi ilmaisinta, jotka asetetaan haluttuihin kulmiin. limai-
simet voivat olla vastakkain, jolloin pystytaan samaan aikaan kuvaamaan poti-
lasta molemmilta puolilta. [Imaisimet voivat olla myos 90 asteen kulmassa ja pyo-
ria kuvauksen ajan, jolloin saadaan kolmiulotteinen SPECT-kuva. Potilas sateilee
radioaktiivista sateilya kaikkiin suuntaan, mutta ilmaisimen edessa olevalla kolli-
maattorilla karsitaan viistosti ilmaisinta kohti tuleva sateily. Kuva muodostetaan
siis ainoastaan kohtisuorista sateista. (Sovijarvi ym. 2018.) Meilahden isotoop-

piyksikdssa on kaytdossa GE Discovery NM/CT 670 ES -gammakamera (kuva 3).

KUVA 3. GE Discovery NM/CT 670 ES -gammakamera Meilahden isotooppiyk-

sikossa
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Teknetium-99m on yleisin gammatutkimuksissa kaytettava isotooppi. Sen etuna
on, etta silla pystytaan leimaamaan monia yhdisteita, jonka vuoksi se soveltuu
suurimpaan osaan tutkimuksista. *™Tc:n puoliintumisaika on lyhyt, vain kuusi
tuntia, joten sita valmistetaan toisesta isotoopista radionuklidigeneraattorin
avulla. Sita saadaan generaattorilla molybdeenista, teknetiumin emonuklidista,
eluoimalla eli uuttamalla. Eluoinnissa kaytetaan apuna natriumkloridiliuosta, joka
kulkeutuu generaattorin kolonin lapi. Molybdeeni on generaattorissa ladattuna
alumiinioksidipylvaaseen, jonka lapi liuos kulkeutuu. Tytarnuklidi liukenee liuok-
seen, mutta emonuklidi ei. Natriumkloridi on generaattorin prosessin aikana
muuttunut natriumperteknataatiksi, jota kaytetaan tuotteiden leimaamisessa.
Natriumperteknataatti sisaltdaa teknetium-99m:aa. Kuvassa 4 on esitetty
teknetiumgeneraattorin rakenne. (Sateilyturvakeskus 2004, 223-228; Leino
2020.)

Elugintisuaja, Pb

Sairaalasuoja, Pb

Isotoninen

suolalivos
(NaCl)

Teknetium
FMTe-liuos

Stariili-
filtteri

Elusinti-
neulat,
Fuostumaton
terds

Lyijysuojaus

Kvartsilasi-
kalonni

Alumiini-
oksidipulveri

Generaattorin
kuori,
lasikuitu-
vahvisteinen
muovi

KUVA 4. Teknetiumgeneraattori (Sateilyturvakeskus 2004, 227)
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Yleisin gammatutkimus Meilahden isotooppiyksikdssa on vartijaimusolmukkeen
paikantaminen gammakameran avulla (HUS 2018c). Tutkimusta kaytetaan varti-
jaimusolmukkeen paikantamiseen pahalaatuisten kasvainten, etenkin rintasyo-
van, yhteydessa. Vartijaimusolmuke on ensimmainen imusolmuke, johon
imuneste ja mahdolliset syopasolut leviavat kasvaimesta. Rintasyopapotilailla
vartijaimusolmuke on tavallisimmin kainalon laheisyydessa. (Mustonen & Vanni-
nen 2001; Sovijarvi ym. 2018.)

Vartijaimusolmuketutkimuksessa merkkiaineena kaytettava °°™Tc-albumiini na-
nokolloidi injektoidaan kasvaimen viereen ihonalaisesti. Kuvaus tehdaan tapauk-
sen mukaan viimeistaan neljan tunnin kuluttua injektiosta. Kuvaus kestaa noin
puolesta tunnista tuntiin, jonka aikana otetaan etukuvan lisaksi sivukuva seka
tarvittaessa viistokuvia, joiden avulla vartijaimusolmuke erotetaan injektiokohdan
voimakkaasta aktiivisuudesta. (Mustonen & Vanninen 2001; HUS 2018d.) Merk-
kiaine kulkeutuu imuteita pitkin vartijaimusolmukkeeseen, josta se gammakame-
ran avulla paikannetaan tulevaa leikkausta varten (kuva 5). Vartijaimusolmuke
voidaan merkita ihoon tussilla, gammakuva voidaan antaa leikkaukseen mukaan
tai gammailmaisin voi paljastaa leikkauksen yhteydessa vartijaimusolmukkeen
sijainnin. Vartijaimusolmuke otetaan talteen potilaan leikkauksen yhteydessa ku-
dosnaytteeksi. Kudosnayte lahetetaan tutkittavaksi patologian laboratorioon me-
tastaasien varalta. Jos vartijaimusolmukkeesta ei |I0ydy metastaasia, on hyvin
harvinaista, etta muissakaan kainalon imusolmukkeissa olisi. Jos puolestaan var-
tijaimusolmukkeesta 10ytyy etapesakkeita, kainalon imusolmukkeet poistetaan
leikkauksessa. (Mustonen & Vanninen 2001; HUS 2018d; Sovijarvi ym. 2018;
HUS 2019c.)
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KUVA 5. Oikean rinnan vartijaimusolmuketutkimus (Sovijarvi ym. 2018)

Toinen yleinen gammatutkimus Meilahden isotooppiyksikdssa on luuston gam-
makuvaus. Luuston gammakuvausta kaytetdaan enimmakseen luumetastaasien
diagnostiikassa, etenkin prostatasyovassa. Merkkiaineena kaytetdan %°m°Tc-lei-
mattua oksidronaattia tai medronaattia, joka injektoidaan kanyylin kautta potilaan
laskimoon. Merkkiaine keraantyy sellaiselle luuston alueelle, jossa aineenvaih-
dunta on vilkastunut. Kuvaus aloitetaan tapauksen mukaan 2.5-4 tunnin kuluttua
injektiosta. Kuvaus kestaa puolesta tunnista tuntiin, jonka aikana voidaan ottaa
koko kehoon kuva, tarvittavat paikallis- tai leikekuvat sekd mahdollisesti myos
TT-kuvaus. (HUS 2018b.)

3.3 PET-TT

PET-TT -tutkimuksen avulla saadaan tietoa elimiston toiminnasta, aineenvaih-
dunnasta ja biologiasta. Huimat yli kaksi kolmasosaa PET-TT -kuvauksista diag-
nosoi syopatauteja tai niiden hoitoa. Tutkimusta kaytetaan muun muassa syovan

levinneisyyden seurantaan elimistossa. Tutkimus on hyvin tarkka, silla voidaan
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|6ytaa levinneet syopasolut jopa solutasolla. Tutkimusta kaytetdan myds esimer-
kiksi infektio- ja tulehdustilojen I0ytamisen apuna seka neurologiassa ja kardiolo-
giassa. PET-kuvaus on huomattavasti herkempi ja tarkempi kuin gammakuvaus.
(HUS n.d.h; Janatuinen & Kemppainen 2020.)

PET-TT -tutkimuksissa merkkiaineena kaytetaan useimmiten fluorin radioaktiivi-
sella isotoopilla '8F-leimattua fluorodeoksiglukoosia (FDG), joka annetaan poti-
laalle kanyylin kautta laskimoon. Merkkiaine sisaltaa glukoosia, joka hakeutuu
vilkastuneen aineenvaihdunnan omaaviin kohteisiin, esimerkiksi syopasoluihin.
(HUS n.d.h; Vanninen ym. 2010, 2845; Janatuinen & Kemppainen 2020.) "8F-
sateilijaa saadaan kayttoon syklotroniyksikdn hiukkaskiindyttimestd monen eri
ammattitaitoa vaativan vaiheen kautta (Leino 2020). Merkkiainetta valmistetaan
vasta kuvauspaivana, koska kaytettavien isotooppien puoliintumisajat ovat ly-
hyita. Yhdesta valmistuserasta saadaan kuitenkin merkkiainetta kuvauskayttoon
useammallekin potilaalle. (Janatuinen & Kemppainen 2020.) Merkkiaineen antoa
ennen ja sen jalkeen potilaan tulee olla vuodelevossa, jotta lihakset rentoutuvat
ja aineenvaihdunta tasoittuu. Muuten merkkiaine kulkeutuisi vaariin kohteisiin
eikd kuvauksen kannalta haluttuihin. (HUS n.d.h.)

Tutkimus koostuu kahdesta eri kuvauksesta, joiden aikana potilas makaa selal-
laan tutkimussangylla. Tutkimussanky liikkuu kameran aukon lapi kuvauksien ai-
kana. Ensimmaiseksi potilaalle tehdaan TT- eli tietokonetomografiakuvaus. TT-
kuvaus on viipalekuvaus, jossa saadaan rontgensateiden avulla poikkileikekuvia
tutkittavalta alueelta. Kuva antaa selkean anatomisen kuvan potilaan kehon ra-
kenteesta. Kuvista saadaan nakyviin yksityiskohtia, esimerkiksi sisaelimia, luita,
rasvaa ja verisuonia. Toinen kuvauksen vaihe on PET- eli positroniemissiotomo-
grafiakuvaus. (HUS n.d.h; HUS n.d.k; Janatuinen & Kemppainen 2020.) PET-
kuvauksessa kaytetdan merkkiaineena isotooppeja, jotka hajotessaan vapautta-
vat positronin. Positroni tormaa elektroniin valiaineessa ja hajoaa kahdeksi vas-
takkaisiin suuntiin kulkeviksi gammakvanteiksi. Naita hajoamisia PET-kamera re-
kisterdi ja niiden avulla saadaan kolmiulotteista kuvaa merkkiaineen jakautumi-
sesta elimistdssa. (Sovijarvi ym. 2018; Janatuinen & Kemppainen 2020.) Kun TT-
ja PET-kuvan yhdistaa, saadaan tarkasti esille merkkiaineen jakautuminen ana-
tomisesti (HUS n.d.h).
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Meilahden isotooppiyksikdssa on kaytossa kaksi erilaista PET-kameraa. Ku-
vassa 6 on vanhempi niista, Siemens Biograph mCT Flow. (Leino 2020.) Kame-
ran loistavan kuvanlaadun ja suorituskyvyn mahdollistaa monipuolinen teknolo-
gia ja jarjestelmasuunnittelu. Kameran suunnittelussa on huomioitu myos poti-
laan mukavuus, silld kuvaus tapahtuu liikkuvan kuvaussangyn avulla suuren au-
kon ja lyhyen tunnelin lapi. (Siemens Healthineers n.d.) Kuvilla saadaan esiin
tarkat yksityiskohdat, mutta potilaalle annettava annos seka kuvausaika pysyvat

kuitenkin kohtuullisena (Siemens Healthcare 2015).

KUVA 6. Siemens Biograph mCT Flow Meilahden isotooppiyksikdssa

Uudempi kameroista on GE Discovery MI (kuva 7). Kamerassa on digitaalinen
PET-tekniikka, diagnostinen TT-ominaisuus ja edistyneet ohjelmistot, joiden
avulla tutkimus nopeutuu ja laatu paranee. (GE Healthcare n.d.b.) Discovery Ml
-kameran herkkyys ja digitaalianturi yhdessa mahdollistavat loistavan kuvanlaa-
dun seka tarkkuuden. Kameran avulla on helpompi havaita pieniakin |0yddksia

haastavistakin paikoista. (GE Healthcare n.d.a.)
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KUVA 7. GE Discovery Ml Meilahden isotooppiyksikdssa

Yleisin PET-TT -tutkimus Meilahden isotooppiyksikdssa on koko kehon aineen-
vaihdunnan kuvaus (HUS 2018c). Tutkimusta kaytetdan kasvaindiagnostiikassa,
jonka avulla voidaan muun muassa arvioida muutoksen pahalaatuisuutta seka
syovan levinneisyytta. Potilaan tulee olla levossa ennen injektiota puoli tuntia ja
sen jalkeen tunti kuvaukseen asti, joka kestda noin kahdesta kolmeen tuntiin.
Merkkiaineena kaytetaan '8F-leimattu fluorideoksiglukoosia (FDG), joka keraan-
tyy vilkastuneen sokeriaineenvaihdunnan omaaviin soluihin. Menetelma perus-
tuu siihen, etta syopakudos kayttaa glukoosia tavallista kudosta enemman. Tul-
kintaa voi hairita lihasjannitys, joka saa fluorideoksiglukoosin kertymaan lihaksiin.
Myos ruuansulatuselimistd seka munuaiset ja virtsatiet keraavat normaalilla toi-
minnallaan FDG:ta. Tietokonetomografian kayttd positroniemissiotomografian
rinnalla parantaa anatomista tarkkuutta. (HUS 2018a.)

Hyvin yleisesti kaytetty PET-TT-tutkimus Meilahden isotooppiyksikdssa on pros-
tataspesifisen membraaniantigeenin PET-TT (HUS 2018c). Tutkimusta kayte-
taan prostata- eli eturauhassyovan uusiutumisen ja metastasoinnin arviointiin.
Tutkimus kestaa yhteensa noin kahdesta kolmeen tuntiin, jonka aikana kuvataan
potilaan koko keho. (HUS 2017.) Eturauhassyovan PET-kuvauksissa on aikai-
semmin kaytetty useita eri merkkiaineita, mutta Iahivuosina uusi PSMA-merkki-

aine on korvannut melkein kaikki muut merkkiaineet (Seppanen, Bostréom, Minn
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& Kemppainen 2020). Meilahden isotooppiyksikdsséd on kaytdssa '8F-leimattu
PSMA, joka keraantyy prostataspesifisiin membraaniantigeeneihin, joita esiintyy
tiettyjen sydpasolujen pintarakenteissa (Leino 2020). '®F-PSMA on uusimpia
merkkiaineita eturauhasydvassa ja se on hyvin herkka seka spesifinen tunnista-
maan uusiutuman tai metastasoinnin jo varhaisessakin vaiheessa ennen kuin

edes PSA-arvo nousee merkittavasti (Sovijarvi ym. 2018; Seppanen ym. 2020).

Kuvassa 8 nakyy eturauhassyévan PET-kuva kayttaen '8F-PSMA -merkkiainetta.
Kuvassa vasemmalla on koko kehon PET-kuvaus ja oikealla olevat kuvat ovat
kuvattu potilaan lantion alueelta. Ylempi kuvista on PET-kuva ja alempi kuva on
PET-kuva yhdistettyna TT-kuvaan, jossa nakyy tarkempi potilaan anatominen ra-

kenne. (Sovijarvi ym. 2018.)

Kuva 8. Eturauhassyovan PET-kuvaus (Sovijarvi ym. 2018)

Kuvan 8 oikean ylareunan PET-kuvasta ja koko kehon kuvasta nahdaan, etta
eturauhaseen on hennosti kertynyt merkkiainetta (siniset nuolet). Taman potilaan
tapauksessa hento kertyma viittaa matalaan maligniteettiasteen tautiin. Tauti ei
kuitenkaan ollut paassyt leviamaan vaan koko kehon kuvassa nakyvat kertymat
ovat normaaleja kertymia, esimerkiksi munuaisissa ja maksassa. (Sovijarvi ym.
2018.)



19

4 SYKLOTRONIYKSIKKO

4.1 Syklotroni

Samoissa tiloissa Meilahden isotooppiyksikon kanssa on syklotroniyksikko. Syk-
lotroniyksikossa on maailmanluokan syklotronilaitteisto eli hiukkaskiihdytin pak-
sujen betoniseinien ymparoimassa bunkkerissa. Talla syklotronilla pystytaan itse
tuottamaan lyhytaikaisia radioaktiivisia merkkiaineita, joiden avulla potilaiden tut-
kimuksiin paasy nopeutuu ja avautuu uusia mahdollisuuksia lyhytikaisten radio-
ladkkeiden kayttoon. (HUS 2019a, 37; Saarelainen 2019.) Syklotronissa varattuja
hiukkasia kiihdytetaan sahkokentan avulla ja ohjataan magneettikentan avulla.
Syklotroni muodostuu kahdesta kaarevasta ja ontosta elektrodista, joiden valissa
on sahkdkentta (kuva 8). Hiukkaset muodostuvat sahkdkentassa, joka saa ne
kilhtymaan toiselle elektrodille. Magneettikentta saa puolestaan hiukkaset kierta-
maan ympyraa syklotronin sisalla. Joka kerta, kun hiukkaset palaavat keskelle,
saa varautunut sahkokentta ne kiihtymaan vastakkaiselle elektrodille. Hiukkasten
nopeus ja kiertorata kasvavat jokaisella kerralla, kun ne ylittavat sahkokentan.
(Britannica Academic 2020.)
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KUVA 8. Syklotronin rakenne (Britannica Academic 2020)
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4.2 Radiolaidkkeiden valmistus

Syklotronia kaytetaan radiolaakkeiden valmistamiseen PET-sateilijoilla. Radio-
ladkkeiden tuotantoa valvoo apteekki ja sen toiminnasta Meilahden syklotroniyk-
sikdssa vastaa HUS-apteekin proviisori. Radiolaaketuotanto on GMP (Good Ma-
nufacturing Practice) mukaista toimintaa, joka kertoo laakkeiden hyvista tuotan-
totavoista. Hyvat ladkevalmistuksen tavat ja laadunvarmistus takaavat, etta laak-
keet tayttavat valmistuksen osalta kaikki ennalta maaritetyt vaatimukset. (Fimea
n.d; Leino 2020.) Fimea (Laakealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskus) valvoo laa-
kevalmistusta ja maarittaa ladkkeiden valmistuksen hyvat tuotantotapojen peri-
aatteet. Naita tulee noudattaa ihmisille tarkoitettujen ladkkeiden valmistuksessa.
(Fimea 2019.)

Radiolaakkeen valmistus PET-kuvauksia varten Meilahden syklotroniyksikossa
alkaa, kun syklotronilla sateilytetdan radiolaakkeeseen haluttua sateilijaa, joka
useimmiten on '8F. Sateilija on syklotronissa yleensa nestemaisessa muodossa,
josta se kuljetetaan lyijysuojattuja letkuja pitkin synteesikaappiin. Synteesikaappi
on puhdastilassa lyijysuojien sisélla. Synteesikaapin sisalla on synteesilaitteisto,
jossa synteesi tapahtuu automaattisesti tietyn ohjelman mukaisesti. Synteesia
varten tulee kuitenkin valmistella kasetti, joka sisaltaa synteesin reaktioihin tarvit-
tavat liuokset, suodattimet ja lampdblokit. Synteesissa sateilija yhdistetaan kan-
taja-aineeseen ja tuote puhdistetaan, jotta se voidaan turvallisesti antaa poti-
laalle. Synteesin aikana siis valmistuu radiolaake, joka siirtyy lyijysuojattuun puh-

dastilan annostelukaappiin. (Leino 2020.)

Puhdastilaluokkia ladkkeiden valmistuksessa valvoo GMP, joka on maaritellyt
nelja puhdastilaluokkaa. Puhdastilaluokat ovat nimetty A, B, C ja D, joista A on
puhtain ja D likaisin. Luokat maaraytyvat sen mukaan, kuinka suuri on sallittu
hiukkasmaara yhdella nelidmetrilla. (Friman & Kivisalmi 2015, 64.) Annostelu-
kaappi on A-luokan puhdastila, joka edellyttaa tyoskentelylta korkeinta laatuvaa-
timusta. Annostelukaappia ympardiva huone on C-luokan puhdastila, joka sopii

annostelua valmistaviin tydtehtaviin. (Friman & Kivisalmi 2015, 65; Leino 2020.)
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Radiolaake laimennetaan annostelukaapissa haluttuun tilavuuteen seka annos-
tellaan pulloihin, jotka menevat kuvauspuolelle kayttoon. Annostelu tapahtuu joko
kasin tai annostelurobotin avulla siten, etta lopputuote pullossa on steriilia. An-
nostelussa tehdaan aina pullo myos laadunvalvontaa varten. Tuotteen laatu tar-
kistetaan aina ennen kuin se otetaan potilaskayttoon. Laadunvalvonnassa teh-
daan useita erilaisia testeja tuotteelle nopealla aikataululla. Laadun ollessa hy-
vaksyttavaa, tuote vapautetaan kayttoon. Taman jalkeen radiolaake on turvallista
ottaa kayttoon kuvauspuolella. Kun yksi radiolaake-era valmistetaan, tarvitaan
siihen nelja tyontekijaa. Yksi toimii syklotronille sateilyttajana, toinen toimii tuo-
tannossa annostelijana, kolmas tekee laadunvalvonnan testit ja neljas tekee tuot-

teelle vapautuksen kayttoon. (Leino 2020.)

Radiolaakkeen valmistusta varten tehdaan jo etukateen paljon valmisteluja.
Kaikki radiolaakevalmistuksen tydvaiheet vaativat suuren maaran tyota, joten
niitd valmistellaan jo edellisena paivana useamman tunnin ajan. Radiolaakkeen
valmistuksessa kaytettavien sateilijoiden puoliintumisajat ovat lyhyita, joten val-
misteluista ja aikataulutuksesta tulee huolehtia. My6s laadunvalvonnassa on pal-
jon erilaisia laitteita, joiden yllapito vaatii paljon ty6ta. Syklotroniyksikdssa kaytet-

tavat puhdastilat vaativat myos yllapitoa saanndllisesti. (Leino 2020.)
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5 TOIMINNALLISEN OPINNAYTETYON PROSESSI

5.1 Opinnaytetyon taustat ja menetelma

Toimeksiantajana tyodlle toimii HUS Diagnostiikkakeskuksen Meilahden isotoop-
piyksikkd. Toiminnallinen opinnaytety6 valikoitui, kun toimeksiantajani kanssa
keskustelimme mahdollisista aiheista opinnaytetyolleni. Vaihtoehdoista kiinnosti
eniten Kirjallinen yleisesittely Meilahden isotooppiyksikosta. Paperisen esitteen ja
taman opinnaytetyon tarkoituksena on kuvata yksikon toimintaa vierailijoille seka
antaa lukijalle lisatietoa yksikosta. Esitteen avulla voidaan lisata tunnettavuutta

Meilahden isotooppiyksikolle.

Aiheenvalintaan omalta osaltani vaikutti, ettd taman kaltaisesta esitteesta olisi
hyotya seka toimeksiantajalleni etta yksikdssa vieraileville. Vierailijoiden on
helppo pitaa esitetta mukanaan, eika heilla tarvitse olla alylaitetta hyotyakseen
esitteesta. Aihe vaikutti seka mielenkiintoiselta etta haastavalta, jossa paasisi
myos hyodyntamaan visuaalista nakemysta. Toiminnallisessa opinnaytetyossa
on kaksi osaa, kaytannon toteutus ja sen kirjallinen raportointi. Tavoitteena toi-
minnallisessa opinnadytetydssa on toiminnan ohjeistaminen, opastaminen tai jar-
jestaminen. Toteutustapa voi olla esimerkiksi opas, verkkosivut tai nayttely.
(Vilkka & Airaksinen 2004, 9.)

Opinnaytety0 ja opinnaytetydn tuotoksena syntynyt esite keskittyvat Meilahden
isotooppiyksikon kaytantoihin. Esitteen sisaltd koottiin yhdessa toimeksiantajan
toiveiden mukaisesti. Esitteen edetessa sain sisallosta palautetta toimeksianta-
jalta, jota hyoddynsin jatkuvasti paremman sisallon tuottamiseksi. Lisaksi olin eri
kanavien kautta yhteydessa ohjaavaan opettajaani, jonka antamaa neuvontaa
hyddynsin tydssani. Sovimme esitteen kohderyhmaksi kaikki yksikdssa vieraile-
vat, joita ovat alan opiskelijat tai jo alalla tyoskentelevat, mutta my6s muiden am-
mattiryhmien edustajat. Esitetta olisi tarkoitus jakaa vierailijoille ennen yksikon
esittelya, jolloin sita voisi silmailla kierroksen aikana poimien lisatietoa. Opinnay-

tetyon tuotosta suunnitellessa ja tehdessa kaytettiin apuna ajatusta, millainen on
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hyva esittely. Esitteen toteutuksessa hyddynnettiin aiheesta kirjoitettuja materi-

aaleja, mutta my0s omaa nakemysta asiasta.

5.2 Opinnaytetyon eteneminen

Opinnaytetyoprosessi alkoi syksylla 2018 saatuani Meilahden isotooppiyksikossa
tydskentelevalta tutultani kiinnostuksen lahted mukaan prosessiin. Sain muuta-
mia aihe-ehdotuksia, joista valikoimme yhdessa yksikkoa esittelevan paperisen
yleisesittelyn. Toimeksiantajalla oli jo pidempaan ollut tarve esitteelle ja minusta
toiminnallinen opinnaytetyd kuulosti mielenkiintoiselta seka tarpeeksi haasta-
valta. Tapaamisen yhteydessa tutustuin pintapuolisesti yksikkoon, joka auttoi

hahmottamaan kokonaiskuvaa.

Aiheen valinnan ja rajaamisen jalkeen tutustuin olemassa oleviin aineistoihin ja
hain tietoa opinnaytetyon teoriaosuutta varten. Kevaalla 2019 menin viikoksi Mei-
lahden isotooppiyksikkoon keraamaan tietoa tyotani varten, koska suurin tiedon-
lahteeni on kuitenkin Meilahden isotooppiyksikko ja sen henkilokunta. Tutustuin
viikon aikana seka gammakuvauksiin ettd PET-TT -kuvauksiin, joista kirjoitin
muistiinpanoja seka kysyin tyontekijoilta lisatietoja. Muistiinpanojeni ja aiemman
tiedonhaun pohjalta lahdin tydstamaan opinnaytetyoni raporttiosiota seka esit-
teen sisaltéa. Olin koko prosessin ajan yhteydessa niin toimeksiantajaan kuin oh-

jaavaan opettajaan, joiden neuvojen avulla etenin tyossani.

Kesalla 2020 kavin yksikdssa hakemassa viimeisia neuvoja seka kuvaamassa
opinnaytetyohon ja esitteeseen tulevia valokuvia. Halusin ottaa valokuvat itse,
jolloin ne olisivat juuri tydhoni sopivia tuoreita kuvia Meilahden isotooppiyksi-
kosta. Valokuvia tuli useita, joista valikoitui opinnaytetydhon ja esitteeseen sopi-
vimmat otokset. Valokuvia muokattiin ja rajattiin hiukan seka sommiteltiin tyohon

sopiville paikoille tuomaan visuaalista ilmetta.
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5.3 Esitteen suunnittelu

Esite on tehty yhteistydssa Meilahden isotooppiyksikon kanssa, jota se tulee jat-
kossa palvelemaan. Sovimme yhdessa toimeksiantajan kanssa suurpiirteisesti
esitteen sisallosta ja ulkoasusta. Esitteen tulisi sisaltaa laajasti, mutta napakasti
kerrottuna yleiskuva koko yksikosta. Kuvien tarkeytta painotettiin, koska ne hel-
pottavat tiedon omaksumista. Sain kuitenkin vapauksia vaikuttaa itse, kunhan

tuotos edustaa sairaanhoitopiirin nakemysta ja visuaalista ilmetta.

Toimeksiantajan kanssa kaydyn tapaamisen jalkeen lahdin miettimaan, mita esit-
teeseen tulisi sisallyttaa. Tarkeind osa-alueina koin seka gamma- etta PET-tutki-
mukset, mutta myos syklotroniyksikon kokonaisuudessaan ja yleisesti sateilytur-
vallisuuden yksikdssa. Suunnittelin esitteen kolmiosaisen haitarilehden muotoon,
jotta se palvelisi mahdollisimman hyvin tarkoitustaan. Esitteen tulisi olla helppo-
lukuinen ja johdonmukainen, jotta sitd on helppo seurata vierailun aikana. Esit-
teeseen tulisi mahduttaa tietoa mahdollisimman kattavasti, vaikka tiiviin sisallon

vuoksi tilaa onkin rajallisesti.

5.4 Esitteen toteutus

Esitteen suunnittelun jalkeen kerasin tietoa Meilahden isotooppiyksikdon henkilo-
kunnalta vierailuni aikana. Yksikdn toiminnan seuraaminen ja tarkentavien kysy-
myksien esittdminen on suurin tiedonhankinnankeino esitteen sisallon toteutuk-
sessa. Naiden tietojen seka muun tiedonhaun avulla kokosin esitteen tekstiosuu-
det toimeksiantajan toiveiden mukaisesti. Esitteen sisalto kirjoitettiin sellaiseen

muotoon, ettd se vastaisi kaikkien kohderyhmien toiveita.

Esitteen tarkisti ulkopuoliset henkilot seka alalla toimijat ettd myos muiden am-
mattiryhmien edustajat. Tarkistutin sisallon oikeellisuuden toimeksiantajallani
muutamia kertoja ja korjasin palautteen avulla vanhentuneet seka puutteelliset
tiedot. Palaute oli suureksi hyddyksi, koska kaikista parhaiten Meilahden isotoop-

piyksikOssa tiedetaan heidan omista kaytannoistaan. Esitteen luki myos muu-
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tama lahipiiriini kuuluva henkild, joista osa on alalla ja osa ei. Heidan palaut-
teensa koski l1ahinna ulkonadllisia seikkoja seka kirjoitustapaa, mutta myos teks-
tin haastavuutta. Esitteen on kuitenkin tarkoitus palvella seka alaa ennestaan tun-
tevia etta siihen ensi kertaa tutustuvia, joten sisallon tulee olla tarpeeksi haasta-
vaa, mutta myos helposti ymmarrettavaa. Heidan palautteensa avulla sain uutta

nakokulmaa asioihin, mihin en ollut aiemmin itse kiinnittanyt huomiota.

Esitteen valokuvat ovat omia otoksia, jotka olen ottanut vierailuni aikana Meilah-
den isotooppiyksikdssa. Kuvia oli runsaasti, joista esitteeseen valikoituivat niista
sopivimmat tekstia tdydentavat kuvat. Kuvat tuovat selkeytta ja monipuolisuutta
sisallon rinnalle. Kuvia paranneltiin hieman ja ne sommiteltiin oikeille paikoille

esitteeseen tuomaan visuaalista ilmetta.
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6 POHDINTA

6.1 Opinnaytetyon arviointi

Opinnaytetyon tavoitteena oli lisata tunnettavuutta Meilahden isotooppiyksikolle
seka tehda tutustuminen yksikkdon vaivattomaksi ja monipuoliseksi. Yleisesitte-
lyn avulla vierailijoiden olisi helpompi saada kattava kasitys, mita yksikko pitaa
sisallaan. Tavoitteiden toteutuminen selviaa, kunhan esite tulee kayttoon yksik-

koon opinnaytetyon valmistuttua.

Opinnaytetyon sisallén teoria on poimittu kayttden monipuolisesti lahteita, kuiten-
kin huomioiden toimeksiantajan tuoma rajaus. Lahteet ovat mietitty huolella, kayt-
taen seka kirjallisia etta verkkopohjaisia lahteita, mutta myds henkildkohtaista tie-
donantoa. Lahteet ovat merkitty tekstiin ja Iahdeluetteloon oikeaoppisesti. Opin-
naytetyon raporttiosuus vastaa tuotoksen sisaltdoa, mutta tuotokseen on asiat kir-
joitettu tiiviimpaan muotoon. Esitteen laaja kohderyhma on otettu huomioon tyon

jokaisessa vaiheessa.

Valmistunut tuotos vastaa suunnitelmaa seka sisalloltdan etta ulkoasultaan.
Alussa asetetut kriteerit hyvalle esittelylle on ollut koko prosessin ajan mukana.
Esitteella on selkea tavoite ja kohderyhma. Siind oleva tieto on hankittu toimek-
siantajalta, joten tiedon oikeellisuuteen voi luottaa. Tekstin maara ja rajaus ovat
sovitettu esitteeseen sopiviksi. Esitteessa kaytetty kieliasu on ajateltu sopivan
kaikille kohderyhman jasenille. Esitteen ulkoasu on selkea ja looginen seka siina
olevat kuvat tukevat hyvin tekstia ja tuovat varikkyytta. Tuotoksen luki monet ul-

kopuoliset henkil6t, joiden parannusehdotusten avulla kehitin tyota.

6.2 Opinnaytetyon eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytety0ssa on kaytetty toimeksiantajan omia verkkolahteita ja toimeksian-

tajalta saatuja julkaisemattomia lahteita. Naita lahteita on vertailtu muihin kirjalli-
siin lahteisiin ja verkkolahteisiin, joiden avulla on haettu syvallisempaa tietoa.
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Opinnaytetydssa on kaytetty monipuolisesti lahteita, mutta kuitenkin pidetty mie-
lessa toimeksiantajan tuoma rajaus lahteiden kaytossa. Tydssa on pyritty kaytta-

maan mahdollisimman tuoreita lahteita, joten kaikki lahteet ovat 2000-luvulta.

Osa lahteista on suullisia tiedoksiantoja, jotka olen kirjoittanut ylés yksikdssa vie-
railuni aikana. Tiedon pysymistd muuttumattomana ei ole silla hetkella voitu to-
distaa. Kuitenkin tyota on jaettu toimeksiantajalle, ohjaavalle opettajalle seka
muutamille ulkopuolisille henkildille, jotta tyon sisallon oikeellisuus on voitu var-
mistaa. Olen mydskin ollut yhteydessa Meilahden isotooppiyksikkdon seka oh-
jaavaan opettajaan useita kertoja opinnaytetyoprosessin aikana. Tyossa ei ole
kaytetty henkilokohtaisia tai salassa pidettavia tietoja, joten eettiset kysymykset

eivat ole suuressa roolissa. Jos sellaisia kuitenkin olisi, pidan ne omana tietonani.

6.3 Kehittamisehdotukset

Opinnaytetyon tuotoksena syntyneen esitteen voisi kaantaa englanniksi, jos yk-
sikolla on tarvetta kansainvalisille vierailijoille suunnattuun yleisesittelyyn. Tuotos
voisi my0Os olla sahkoisessa muodossa, jolloin se voitaisiin [ahettaa etukateen
tuleville vierailijoille. Tuotos voisi olla myds audiovisuaalisessa muodossa, joka
voisi olla saatavilla yksikon verkkosivuilla kaikkien nahtavilla. Taman avulla saa-
vutettaisiin suurempi yleiso. Nama kehittamisehdotukset voisivat olla hyvia opin-

naytetyon aiheita ammattikorkeakoulun opiskelijoille.

Taman opinnaytetyon esitteen kohderyhmana on yksikossa vierailevat, mutta sa-
mankaltainen yleisesittely voisi olla hyva myos potilaille. Yleisesittely voisi olla
saatavilla kaikille tutkimuksiin tuleville potilaille, jonka avulla saataisiin etukateen

tietoa, minkalaiseen yksikkdon seka tutkimukseen he ovat tulossa.

OpinnaytetyOssa ei ollut rahallista budjettia, joten esite on tehty jo kaytdssa ole-
villa ilmaisohjelmilla. Esitteesta saisi visuaalisemman kayttamalla sen graafisella

suunnittelijalla ja painattamalla sen painopalvelussa.
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LITTEET

Liite 1. HUS Diagnostiikkakeskus — Meilahden isotooppiyksikkd

1)

Gammatutkimus

PET-TT

Gammatutkimuksella saadaan tietoa tutkittavasta kohde-
elimestd radioaktiivisen isotoopin hajoamisesta muodostuvan
gammasdateilyn avulla. Yhdestd gammakuvasta ndhd3an
isotoopin jakautuminen kohde-elimess3 ja useasta kuvasta
isotoopin kulkeutuminen kohde-elimen I3pi.

Yleisin gammatutkimus on vartijaimusolmukkeen
paikantaminen gammakuvauksella. Tutkimusta kdytetddn
kasvaimien diagnostiikan tukena. Tutkimuksessa kdytettdva
merkkiaine on %*™Tc-albumiini nanokolloidi, joka annetaan
ihon alle sydpdkasvaimen kohdalle. Merkkiaine kulkeutuu
imuteitd pitkin vartijaimusolmukkeeseen, josta se
gammakameran avulla paikannetaan. Potilaan tulevan
leikkauksen yhteydessd imusolmuke otetaan kudosndytteeksi,
jonka avulla selvidd sydvin levinneisyys. Tutkimusta kdytetddn
pddsddntdisesti rintasydvan levinneisyyden selvittdmisessa.

Luuston gammakuvaus on yleisesti kdytetty tutkimus, jonka
avulla seurataan enimmakseen eturauhassydvan
levinneisyyttd luustoon. Merkkiaineena tutkimuksessa
kdytetdan ™ Tc-leimattua oksidronaattia tai medronaattia,
joka annetaan laskimokanyylin kautta verenkiertoon.
Gammakuvissa ndhdddn merkkiaineen kerddntyminen luuston
alueelle, jossa aineenvaihdunta on vilkastunut.

PET-TT-tutkimus koostuu kahdesta osasta. Ensin otetaan
tietokonetomografia (TT), jossa réntgensdteiden avulla
saadaan kehosta anatominen kuva. Sen jdlkeen otetaan
varsinainen positroniemissiotomografiakuvaus (PET), jossa
sateilyn avulla havaitaan merkkiaine elimistdssa. Kuvat
yhdistdmall3 paikallistetaan merkkiaineen jakautuminen
anatomisesti.

Yleisin PET-tutkimus on koko kehon aineenvaihdunnan PET-TT.
Tutkimuksessa kiytettavd merkkiaine on 3F-leimattu
fluorideoksiglukoosi (FDG), joka annetaan laskimokanyylin
kautta verenkiertoon. Tutkimusta kdytetddn muun muassa
kasvainten diagnostiikassa ja etdpesdkkeiden
paikallistamisessa. Merkkiaine kertyy niihin soluihin, joissa on
vilkastunut sokeriaineenvaihdunta.

Prostataspesifisen membraaniantigeenin PET-TT-tutkimus on
yleinen tutkimus, jota kdytetdan ensisijaisesti eturauhas- eli
in diagnosoinnissa. Merkkiaine 18F-leimattu

n membraaniantigeeneihi
joita on tietyissd syOpasoluissa.

HUS ™

Diagnostiikkakeskus
Meilahden isotooppiyksikko

Haartmaninkatu 4, Helsinki

€

Meilahden isotooppiyksikdssad tehdaan elinten toiminnallisia
ja aineenvaihdunnallisia isotooppitutkimuksia.
Isotooppilddketiede on erikoisala, jossa kaytetddn apuna
radioaktiivisia aineita sairauksien diagnosoimiseksi.
Isotooppitutkimusten avulla elimistén muutokset voidaan
usein 16ytdd huomattavasti aikaisemmin kuin rakenteellisia
muutoksia havaitsevilla tutkimuksilla. Isotooppitutkimuksilla
diagnosoidaan onkologisia, kardiologisia, neurologisia ja
endokrinologisia tautitiloja. Tutkimuksia kdytetddn myods
tulehdustilojen selvittelyssa sekd lihasten, luuston,
hengityselinten, ruuansulatuselimistén, munuaisten ja
virtsateiden tutkimisessa.

Meilahden isotooppiyksikdssad tehdddn vuosittain yli 6500
tutkimusta. Yksikdssa tydskentelee yhteensd noin 47
tyontekijaa, jotka ovat muun muassa ladkireitd, rontgen- ja
laboratoriohoitajia, fyysikoita, kemistejd sekd proviisoreja.

(jatkuu)
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Sanasto

Sateilyturvallisuus

Radioaktiivisen |33keaineen valmistus

Radioaktiivinen isotooppi
Isotoopit ovat jonkin alkuaineen eri muotoja. Radioak
isotooppi hajoaa spontaanisti muiksi aineiksi ldhettden ionisoivaa
sateilya.

Ladkeaine
Ladkeaineen kdyttdytyminen tunnetaan ja se vastaa radioaktiivisen
isotoopin kuljettamisesta tutkittavaan kohteeseen.

Radioaktiivinen ladke
Radioaktiivisella isotoopilla leimattu l3dkeaine.

Gammatutkimus
Isotooppitutkimuksissa kdytettdvat kamerat havaitsevat
radioaktiivisen l13dkkeen lahettdmén gammasateilyn kohde-
elimesta.

PET-tutkimus
Radioaktiivisen hajoamisen seurauksena vapautuneet positronit
tormaavat elimistén elektroneihin ja tapahtuu annihilaatio, josta
vapautuvaa sateilyd voidaan havaita kehon ulkopuolelta.

lonisoiva séteily
Sateilyd, joka pystyy synnyttdmadn aineessa suoraan tai va
ioneja.

Puoliintumisaika
Aika, jolloin radioaktiivisen isotoopin hajoamisen seurauksena
radioaktiivisen aineen maara on vahentynyt puoleen.

Aktiivisuus
sten aineiden hajoamisten mdara aikayksikkéa kohden.
Yksikkd on becquerel (Bq).

Syklotroni
Hiukkaskiihdytin, jolla tuotetaan joitakin lyhytikaisia radioaktiivisia
isotooppeja.

Isotooppiyksikdssa voi altistua sateilylle. Tarkeaa on muistaa,
ettd myds potilaat ovat siteilyldhteitd, kun heihin on
annosteltu radioaktiivista 133ketta.
Tyontekijoiden sateilylle altistumista seurataan
kehoannosmittareilla, jotka mittaavat kehoon kohdistuvaa
sateilyannosta sekd sormiannosmittareilla, jotka puolestaan
mittaavat kdsiin kohdistuvaa sateilyaltistusta.
Isotooppiyksikdssa vierailevat saavat lainaksi omat mittarit.

Sateilylain tarkoituksena on suojata terveytta sateilyn
aiheuttamilta haitoilta. Sateilyn kdyton hyddyn tulee olla
suurempi kuin siita aiheutuvan haitan. Sateilyaltistus tulee olla
niin pieni kuin mahdollista. Tydntekijdiden ja muiden

iden altistus ei saa ylittda enimmadisarvoja.

Li

ietoa sateilysta
STUK:in sivuilta.

Teknetium (**™Tc) on yleisin gammatutkimuksissa kdytettiva
radioaktiivinen isotooppi. Teknetiumia saadaan
radionuklidigeneraattorista puoliintumalla toisesta
isotoopista, molybdeenistad. Generaattori eluoidaan
natriumkloridilla, joka kulkee kolonnin Idpi. Ulostullessaan se
on natriumperteknetaattia, jota kiytetaan tuotteiden
leimaamisessa. Teknetiumin puoliintumisaika on kuusi tuntia,
jonka vuoksi sitd otetaan kdyttdon vain tarvittaessa. Haluttu
kemiallinen yhdiste leimataan teknetiumilla tutkimusta
varten. Radioaktiivisen lddkkeen annos tulee tarkistaa aina
sekd ennen ettd jalkeen potilaaseen injektointia, jotta
tiedetadn, paljonko ruiskuun jai aktivisuutta eli mikd on
todellinen potilaaseen mennyt siteilyannos.

PET-TT —tutkimuksissa kdytetdan yleisimmin 18F-isotooppia.
Sen valmistamiseen tarvitaan hiukkaskiihdytinta eli
syklotronia, josta '8F kuljetetaan syntetisoitavaksi. Synteesi
tapahtuu automaattisesti puhdastilan synteesikaapissa
esivalmistellussa kasetissa. Synteesin aikana valmistuu
radioaktiivinen ladke, kun radioaktiivinen isotooppi ja
kantajamolekyyli yhdistyy. Radioaktiivinen lddke puhdistetaan
synteesin aikana, jotta se voidaan turvallisesti antaa potilaalle.
Kaikissa prosessin vaiheissa isotooppi on lyijysuojattuna
suuren sateilyvaaran takia. Synteesin jalkeen 133ke
laimennetaan ja annostellaan pulloihin annostelukaapissa
joko kasin tai robotin avulla. Lidkkeen tulee olla tdiman
jalkeen steriilid. Yksi pulloista menee aina laadunvalvontaan,
jossa sille tehdddn useita erilaisia testejd. Jos testit menevit
ldpi, aine vapautetaan potilaskdyttéon. 8F puoliintumisaika
on 110 minuuttia, joten se tulee kdyttaa nopeasti. Toiminta on
GMP:n mukaista eli Iddkevalmistus vastaa annettuja
vaatimuksia. Radioldadketuotantoa valvoo Ladkealan

turvallisuus- ja kehittdmiskeskus Fimea.




