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Tiivistelma

Opinnaytetydn tarkoituksena oli verrata Suomen Antidopingtoimikunnan dopingnaytteista mittaa-
mia virtsan ominaispainoarvoja Yhtyneet Medix Laboratorioiden mittaamiin arvoihin samoista nayt-
teistd. Lahtbkohtana oli, etta dopingtestitilanne pyritdén aina jarjestamaan urheilijaa kunnioittaen ja
suorittamaan joutuisasti ilman testitilanteen pitkittymista. Testitilanne on pitkittynyt, jos urheilijan
antama virtsanayte on ollut ominaispainoltaan alle 1,005 g/ml. Tulosten pohjalta yhteistydorgani-
saatio, Suomen Antidopingtoimikunta, voi arvioida testaustoimintansa laatua, pyrkia ennakoimaan
matalat ominaispainoarvot ja sen avulla ohjeistamaan urheilijaa nesteytyksessa ennen dopingtesti-
tilannetta.

Tutkimus toteutettiin kvantitatiivisena tutkimuksena, jossa oli kaytdssa 2140:n dopingnaytteen
ominaispainoarvot vuodelta 2010. Testausorganisaatio on kerannyt urheilijalta standardin mukaan
niin monta virtsanaytetta, kunnes vaadittu ominaispainoraja on tayttynyt. Tassa tutkimuksessa
urheilijakohtaisesti naytteita oli yhdesta neljdan, joista virtsan ominaispaino oli maaritetty. Labora-
torio maaritti ominaispainon yleisesti ensimmaisesta ja viimeisesta dopingnaytteesta. Jos virtsa-
nayte on ollut ominaispainoltaan matala, eli alle 1,005 g/ml, se ei ole tayttdnyt dopinganalyysiin
vaadittavia ominaispaino kriteereja. Tasta syysta urheilijan on antanut uuden naytteen. Tutkimuk-
sen merkitystd on pohdittu myds bioanalyytikon tyon n&kokulmasta, laboratorioalan ammattilaise-
na, jolta virtsan tutkimiseen vaaditaan kykya arvioida naytteen laatua ja analyysikelpoisuutta.

Tuloksista nousi esille, ettd 9 % naytteista oli laimeita. Naiset antoivat suhteessa laimeampia nayt-
teitd kuin miehet ja kilpailun ulkopuolella laimeita naytteitd mitattiin suhteessa enemman kuin kil-
pailuissa. Paasaantoisesti laboratoriossa méaaritetyt arvot olivat ominaispainoltaan korkeampia,
kuin testausorganisaation kenttdolosuhteissa mittaamat arvot. Lajit, joista suhteellisesti mitattiin
paljon laimeita naytteitd olivat ammunta, pyoraily ja salibandy. Tutkimuksen tulokset vastasivat
tutkimusongelmiin monipuolisesti.
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Abstract

The aim of the study was to compare the measured values of specific gravities of the urine sam-
ples between United Medix Laboratories and Finnish Antidoping Agency (FINADA). The starting
point was to arrange the test occasion considering the athlete with respect, and to carry out the
procedure promptly and without delays. The test is prolonged in situations when the specific gravi-
ty of the urine sample is below 1,005 g/ml. Based on the outcome of this study it will be possible
for the co-operation partner FINADA to evaluate the quality of the testing procedures, to predict the
occurrence of low specific gravity values and to educate the athletes with respect to consumption
of beverages prior to a doping control test.

The quantitative study material included specific gravity values of 2140 doping control samples,
collected within year 2010. The anti-doping organization has collected as many urine samples as
was required to fulfill the criteria of the specific gravity. In this study, the number of urine samples
from one individual athlete was between 1 and 4. In the doping control laboratory, the specific
gravity was measured generally from the first and from the last sample of the test session. If the
specific gravity of the sample was measured low (below 1,005 g/ml) during the testing, it has not
fulfilled the criteria and therefore, the athlete has provided a second sample. The significance of
the study has been evaluated also from the perspective of the biomedical scientist as a profes-
sional in the laboratory environment, who is expected to be capable of evaluating the quality and
integrity of a urine sample.

The results showed that the total proportion of 9 % of the urine samples were dilute. The specific
gravity values were relatively lower for female athletes than for male athletes, and furthermore,
lower for out-of-competition samples than for in-competition samples. As a general trend, the spe-
cific gravity values were higher when determined in the stabile laboratory environment than in the
field conditions during the testing. The specific sports where the occurrence of dilute samples was
relatively the highest were shooting, cycling and floorball. The results of the study corresponded
comprehensively to the questions of the study.
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KASITTEITA

ADT — Suomen Antidopingtoimikunta ADT ry

Dehydraatio - veden poistumista elimistosta eli kuivuminen

Diabetes insipidus — Vesitystauti, joka johtuu aivolisdkkeen tuottaman antidiureetti-
sen hormonin puutteesta tai sen puutteellisesta vaikutuksesta munuaisissa. Taudilla
ei ole tekemista sokeriaineenvaihduntaan liittyvan diabeteksen kanssa.

Diabetes mellitus — Sokeritauti eli diabetes, jossa veriplasman glukoosipitoisuus on
pysyvasti yon paaston jalkeen 7,0 mmol/l tai sitd suurempi.

EPO - erytropoietiini, pddasiassa munuaisissa syntyva, punasolujen muodostumista
lisdava hormoni.

Glomerulonefriitti - munuaiskerastulehdus, munuaistulehdus.

Hydraatio - veden liittyminen molekyylitasolla kemialliseen yhdisteeseen
Idiopaattinen — ilman tunnettua syyta alkava sairaus tai oire

Isotoninen liuos — liuoksessa solun tilavuus pysyy muuttumattomana

Maligni hypertensio - pahanlaatuinen verenpainetauti

Munuaisinsuffisienssi — munuaisten vajaatoiminta

Munuaisperfuusio — nesteen virtaaminen munuaisen lapi

Nefrogeeninen — munuaissyntyinen

Postoperatiivinen — leikkauksen/toimenpiteen jalkeinen

Proteinuria — tila, jolloin veressa on runsaasti proteiineja eli valkuaisaineita
Psykogeeninen — psyykkisten tekijoiden aiheuttama

Raskaustoksemia - raskauden 24. viikon jalkeen ilmeneva sairaus, jonka oireita ovat
verenpaineen nousu, valkuaisvirtsaisuus ja turvotus.

Rehydraatio - veden palautuminen kuivuneeseen elimistoon

Virtsatieobstruktio — virtsateiden ahtautuminen

WADA - World Anti-Doping Agency

YML — Yhtyneet Medix Laboratoriot Oy






1 JOHDANTO

Suomessa dopingvalvonnasta vastaa Suomen Antidopingtoimikunta ADT ry, joka
perustettiin marraskuussa 2001. ADT:n toiminta-alueista keskeisimpia ovat doping-
testaus, koulutustoiminta seka kansainvélinen toiminta. Organisaation toiminnan ar-
vot perustuvat eettisyyteen, oikeudenmukaisuuteen, laatuun ja asiantuntijuuteen.
ADT:n tavoite on laadukkaan dopingtestauksen toteuttaminen ja tata kautta puhtaan
urheilun edistaminen, seka yhteistyollda sidosryhmien kanssa antidopingkoulutuksen
kehittdminen. Lisaksi tutkimustoiminnan koordinointi, viestinta, ladketieteelliset asiat
ja oikeudelliset asiat kuuluvat osaksi ADT:n toimintaa. (Suomen Antidopingtoimikunta
ADT ry, 2001c.)

Ainoastaan Maailman Antidopingtoimiston, World Anti-Doping Agency:n (WADA:n),
valtuuttamat laboratoriot saavat tehda virallisia dopinganalyyseja. Valtuutus- eli ak-
kreditointijarjestelméa takaa analyysimenetelmien yhtendisyyden ja luotettavuuden.
Laboratorion tulee tayttaa henkilokunnaltaan, tieto-taidoltaan, tydskentelytavoiltaan ja
laitteistoltaan WADA:n asettamat laatuvaatimukset. Maailman 32 akkreditoiduista
dopingtestauslaboratorioista yksi on Suomessa oleva Yhtyneet Medix Laboratoriot
Oy. (Leinonen, Kuuranne & Rautava 2005. 25-33.) Laboratorion akkreditointi on me-
nettelytapa, joka perustuu kansainvalisiin kriteereihin ja jonka avulla voidaan luotetta-
vasti todeta toimielimen patevyys ja sen antamien tulosten uskottavuus. Akkreditointi
mahdollistaa yhden testauksen periaatteen, jossa akkreditoidun laboratorion suorit-
tamaa maaritysta ei tarvitse toistaa toisessa laboratoriossa, koska tuloksen oikeelli-
suuteen voidaan luottaa yhdenmukaisiin patevyysvaatimuksiin perustuen. (Outinen,

Lempinen, Holma & Haverinen 1999, 140.)

Virtsan ominaispainon maaritys on ensimmainen dopingtestauksessa suoritettava
mittaus, jonka tehtavana on kertoa naytteen kelpoisuudesta dopinganalyysiin. Taméan
perusteella dopingtestaaja ilmoittaa urheilijalle, hyvaksytaankd annettu nayte vai on-
ko tarpeellista antaa uusi nayte. Testausorganisaatio kerda urheilijalta standardin
mukaan niin monta naytettd, kunnes vaadittu ominaispainoraja tayttyy. Tassa tutki-
muksessa urheilijakohtaisesti naytteita oli yhdesta neljaan, joista virtsan ominaispaino
oli mé&aritetty. Laboratorio méaarittdd ominaispainon yleisesti ensimmaisesta ja viimei-
sestd dopingnaytteesta. Virtsan tutkiminen liittyy oleellisena osana myds bioanalyyti-

kon ty6hon laboratorioalan ammattilaisena. Virtsan ominaispainon mittaamisella var-



mistetaan naytteen laatu ja analyysikelpoisuus myos terveydenhuollon laboratoriois-
sa. Tasta syysta tutkimuksen merkitysta on pohdittu myos bioanalyytikon tydn nakoé-

kulmasta.

Taman opinnaytetydn lahtokohtana on ADT:n tavoite yhtendistaa dopingtestitilannet-
ta ja kehittdd testausta urheilijaystavallisempaan suuntaan valttamalla pitkittyneita
dopingtestitilanteita. Pitkittyneet testaustilanteet johtuvat dopingnaytteen matalasta
virtsan ominaispainoarvosta ja osaksi siita, ettei urheilija kykene antamaan naytetta
valvovan silméan alaisena. Ty6 pohjautuu kvantitatiiviseen tutkimukseen, jossa vertail-
laan virtsan ominaispainoarvoja testausorganisaation seké laboratorion mittaamina.
Tulosten avulla pyritdén kiinnittdmaan erityisesti huomiota naytteisiin, jotka liittyvat
virtsan mataliin ominaispainoarvoihin. Yhteistydorganisaatiolla, Suomen Antidoping-
toimikunnalla, on tulosten perusteella mahdollisuus arvioida testaustoimintansa laa-
tua, pyrkid ennakoimaan matalat ominaispainoarvot ja sen avulla ohjeistamaan urhei-
lijaa ennen dopingtestitilannetta. Kaiken kaikkiaan testaus pyritdan jarjestamaan ur-
heilijaa kunnioittaen ja suorittamaan joutuisasti ilman testitilanteen pitkittymista.



2 VIRTSAN MUODOSTUS JA VIRTSAN OMINAISPAINO

Virtsan muodostus tapahtuu virtsaelimissa, joita ovat munuaiset, virtsarakko, virtsa-
johtimet ja virtsaputki. Yhteensd munuaiset painavat noin 300 grammaa. Virtsa suo-
dattuu verestd, jota munuaisissa kiertaa lepotilassa keskimaarin 1,3 litraa minuutissa.
(Galenos — Ihmiselimisté kohtaa ympariston 2006, 495; Galenos — Johdanto ladketie-
teen opintoihin 2010, 406.) Vesi- ja elektrolyyttitasapainon saatelyssa munuaisilla on
tarkea merkitys, koska niiden kautta suodattumalla elimistdsta poistuu ylimaarainen
vesi, elektrolyytteja, kreatiniini ja urea. Suodattumalla muodostunut virtsa siirtyy mu-
nuaisista virtsajohtimia pitkin virtsarakkoon, jonne se varastoituu véliaikaisesti. Lopul-
lisesti virtsa poistuu elimistosta virtsaputken kautta. Munuaisten vereen erittamat re-
niini- ja erytropoietiini (EPO) hormonit vaikuttavat verenpaineen saatelyssa, seka
punasolujen muodostumisessa. Munuaisvaltimo kuljettaa verta vatsa-aortasta munu-
aisiin. (Arstila ym. 1999, 347; Galenos — Johdanto laéketieteen opintoihin 2010, 406-
414.)

Munuaisen toiminnallisia yksikkoja kutsutaan nefroneiksi (kuva 1), joita on yhdessa
munuaisessa noin miljoona. Nefronin tehtdavd on muodostaa virtsaa, seka sdadella
sen maaraa ja koostumusta. Nefroni voidaan jakaa alkuvirtsan tuottavaan munuais-
keraseen ja munuaistiehyeeseen. Bowmanin kotelo ja sen sisalla oleva glomerulus
muodostavat munuaiskerdsen. (Galenos — lhmiselimistd kohtaa ympariston 2006,
496-497; Galenos — Johdanto laaketieteen opintoihin 2010, 406-414). Munuaistiehyt
eli munuaistubulus voidaan puolestaan jakaa kolmeen osaan. Ensimmaisena, prok-
simaalinen tubulus, kiemuratiehyen alkuosa, jossa tapahtuu aineiden esimerkiksi
sokereiden ja proteiinien takaisin imeytymista verenkiertoon. Toisena osana virtsaa
vakevoittdva Henlen linko, jonka tehtavanéd on poistaa vetta. Veden takaisin imeyty-
misté tapahtuu erityisesti Henlen lingon laskevassa kapeassa osassa. Kun taas sen
nousevassa 0sassa, jota vesi ei lapaise, imeytyy elimistoon takaisin natriumia, klori-
dia, bikarbonaattia, kalsiumia ja magnesiumia. (Arstila ym. 1999, 350; Galenos — |h-
miselimistd kohtaa ympariston 2006, 496-497; Holmberg & Jalanko 1998, 153.)
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Kuva 1. Nefronin rakenne (Galenos — Johdanto laéketieteen opintoihin 2006, 497)

Distaalisen kiemuratiehyen ja kokoojaputken seindmien lapaistessa hyvin vettd, virt-
sasta siirtyy osmoottisen paine-eron vaikutuksesta runsaasti vettd munuaiskudok-
seen eli tapahtuu vesi- ja elektrolyyttitasapainon, seka happo-emastasapainon saate-
ly. Erittdmalla virtsaan vetyioneja sitovaa ammoniakkia happo-emastasapainon muut-
tuminen mahdollistuu. Tama edellyttdd, ettéd veressa on aldosteronia ja aivolisdkkeen
erittamé&& antidiureettista hormonia (ADH). Hormonin vaikutuksesta vesikanavaiset
proteiinimolekyylit asettuvat tubulusten loppuosien ja kokoojaputkien solujen sisem-
paan solukalvoon. Vesimolekyylit siirtyvat nopeasti sisemmaltd solukalvolta vesi-
kanavaisia proteiinimolekyyleja pitkin soluihin ja sieltd edelleen kudosnesteeseen.
Jos antidiureettista hormonia ei erity, tubuluksen loppuosan ja kokoojaputken seina-
mat lapaisevat vettd huonosti ja virtsa pysyy laimeana. (Arstila ym. 1999, 356; Ga-
lenos — Ihmiselimistd kohtaa ymparistén 2006, 501; Galenos — Johdanto laaketieteen
opintoihin 2010, 412- 413.)

Munuaisaltaat, virtsanjohtimet, virtsarakko ja virtsaputki kuuluvat virtsateihin ja niiden
sisdpintaa verhoaa uroepiteeli eli valimuotoinen epiteelisolukko. Uroepiteeli estda
virtsan paasyn virtsateistd muualle elimistddn ja sen paksuus muuttuu seindman ve-
nytyksesta riippuen. Munuaisten tyveen kiinnittyvat virtsajohtimet, joiden tehtéava on

aktiivisen lihastydn eli peristaltikan avulla kuljettaa virtsaa rakkoon. Virtsajohtimien
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l&pat estavat virtsan takaisinvirtauksen. Miehen virtsaputki on pituudeltaan 15-20 cm
ja naisen 3-5 cm:n mittainen. (Galenos — Johdanto laéketieteen opintoihin 2010, 412-
414; Hervonen, & Virtanen. 2002, 17.)

Virtsa siséltaa tavallisesti noin 95 % vetta, johon muut aineet ovat liuenneet. Taysi-
kasvuiselta virtsaa erittyy 1,0 — 2,5 litraa vuorokaudessa. Virtsan kiinteista aineista
suurin osa on typpipitoisia kuona-aineita. Urea on valkuaisaineenvaihdunnan loppu-
tuote ja sité on kaikista virtsaan liuenneista aineista yli puolet. Muita vahaisessa maa-
rin virtsaan erittyvid typpipitoisia kuona-aineita ovat virtsahappo, kreatiniini ja ammo-
niumionit. Virtsa sisaltdd myos elektrolyytteja, kuten natrium-, kalium-, ammonium- ja
kloridi-ioneja. Naiden liséksi erittynyt virtsa siséltaa lukuisia muita yhdisteita, kuten
aineenvaihduntatuotteita, kalsiumia, fosfaatteja ja rikkiyhdisteitad. (Galenos — Johdan-
to la&ketieteen opintoihin 2010, 412.) Kuona-aineet tarvitsevat poistuakseen elimis-
tosta tietyn maaran vetta. Kuona-aineita jaa elimistbon, jos virtsaa erittyy paastoaval-
ta henkilolta alle 500 ml tai normaalisti syovalta 700 ml vuorokaudessa. (Arstila ym.
1999, 356; Galenos — Ihmiselimistd kohtaa ympériston 2006, 499.) Laimean virtsan
erittymisté runsaasti kutsutaan polyuriaksi. Talloin kerralla erittynyt virtsam&éara on
suuri. Jos menetettyd nestetta ei pystyta korvaamaan, voi tdma johtaa kuivumiseen.
ADH:n jatkuvasta vajauksesta tai toimimattomuudesta on kyse Diabetes insipidus -
taudissa, jossa voi vuorokaudessa erittya jopa yli 20 litraa laimeaa virtsaa. (Sane
2009. 152,159-160.)

2.1 Virtsan ominaispaino ja osmolaliteetti

Virtsan maara vaikuttaa oleellisesti sen tiheyteen. Jos juo paljon, ylim&ardinen vesi
erittyy virtsaan ja virtsa laimenee, eli sen ominaispaino laskee. Kun virtsa on hyvin
laimeaa, siina olevien fysiologisten aineiden pitoisuudet jaavat usein mataliksi. (Kau-
kua & Mustajoki 2009, 99.) Laboratoriotutkimuksien herkkyys heikkenee tuloksia
maadritettdessa laimeista virtsanaytteista (Pirkanmaan sairaanhoitopiiri 2006). Laime-
asta virtsasta puhuttaessa suhteellinen tiheys on 1,000-1,005 g/ml, isotoninen virtsa
on 1,010-1,015 g/ml, kun taas terveiden aamuvirtsa ja vakeva virtsa on tiheydeltaan
1,020 g/ml tai enemman (Kouri 2010, 396-398). Sairaalalaboratoriotutkimuksissa

virtsan suhteellisen tiheyden ollessa yli 1,015 g/ml on nayte tarpeeksi vakevaa luotet-
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tavien tulosten saamiseksi. Ominaispainoltaan alle 1,015 g/ml olevassa virtsassa

aineiden pitoisuudet jaavat mataliksi. (Pirkanmaan sairaanhoitopiiri 2006.)

Fyysisen rasituksen aikana ihminen menettad nestettd, johon elimistd reagoi pienen-
tamalla virtsan maaraa. Tastd syysta virtsa vakevoityy ja sen vari tummuu. Virtsaa-
mistiheys harvenee nestevajeessa oleellisesti. (Borg ym. 2004, 275 - 276; Fogelholm
& Vuorimaa 1991, 48.) Teoksessa Liikkujan ravitsemus — teoriasta kaytantéén Borg,
Fogelholm ja Hiilloskorpi (2004, 258) ovat kuvanneet taulukon, jonka mukaan vetta
menetetaan virtsan kautta tavallisessa lampétilassa 1,40 I/vrk, kuumassa lampétilas-
sa 1,20 l/ivrk ja pitkakestoisen fyysisen rasituksen aikana 0,50 I/vrk. Nama lahteet
kertovat, ettéd suhteellinen kuva nestetasapainosta saadaan virtsan ominaispainoa tai
osmolaliteettia mittaamalla. Ruokavalio voi muuttaa virtsan koostumusta, joten mene-

telmét eivat anna absoluuttista tulosta.

Vakio-olosuhteissa, oikein suoritettuna, virtsan ominaispaino on helppo mitata ja se
toimii hyvana nestetasapainon osoittimena. Periaatteessa menetelman tarkkuus on
hyva, mutta fysiologinen variaatio on suuri ja toistettavuus huono, ellei mittaustilan-
netta vakioida aarimmaisen huolellisesti. (Borg ym. 2004, 275 - 276; Fogelholm &
Vuorimaa 1991, 48.) Virtsan kemiallisessa seulonnassa ominaispainoarvoa on mah-
dollista kayttdd muiden koetulosten tulkinta-apuna. Se antaa tietoa munuaisten ky-
vysta vakevoida virtsaa. Korkea arvo viittaa dehydraatioon, kun taas alhainen arvo
runsaaseen nesteiden nauttimiseen. Korkeimmat arvot saadaan yleisesti aamuvirtsa-
naytteesta, jolloin vakevyyden varmistaa yopaasto. Laimeat ndytteet antavat vaaria

negatiivisia tuloksia. (Kouri 2010, 127.)

Virtsan osmolaliteetti tarkoittaa liukoisten osasten maaraa vesikiloa kohti. Sen vaihte-
lu voi olla 85-1400 milliosmolia vesikilogrammaa kohti. Osmolaliteetti on aina sama
kuin plasman osmolaliteetti (280—300 mosm/kg). Jos munuaiset eivat pysty laimen-
tamaan eivatka vakevoimaan virtsaa, on kyseessa isostenuria, joka on merkki, etta
toimivia nefroneja on jaljella enintddn kymmenesosa normaalista maarasta. (Galenos
— lhmiselimistd kohtaa ympariston 2006, 500.) Virtsan osmolaliteetti on siis suure,
joka kuvaa liuenneiden kiinteiden aineiden maaraa eli hiukkasten lukua. Virtsan omi-
naispainon muutoksen syyna voi olla munuaisten konsentrointi- tai laimennuskykyyn
vaikuttavat sairaudet. (Sanakirja, Terveysportti.) Osmolaliteetilla ja virtsan suhteelli-
sella tiheydella on tulosten tulkinnan kannalta riippuvuus keskenaan: jos henkildlla on
proteinuriaa, glukosuriaa tai virtsassa rontgenvarjoainetta, virtsan taitekertoimeen

perustuva suhteellisen tiheyden maaritys antaa poikkeavan korkeita tuloksia osmola-
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liteettiin verrattuna. Tubulusvaurioissa, kroonisessa munuaisinsuffisienssissa, nefro-
geenisessa, idiopaattisessa, postoperatiivisessa ja psykogeenisessa diabetes insipi-
duksessa sekd malignin hypertension yhteydessa tavataan alentuneita tiheysarvoja
yOpaaston jalkeen. Virtsan suhteellinen tiheys pysyy koholla tiloissa, joissa munuais-
perfuusio on alentunut, mutta konsentrointi tapahtuu normaalisti. Epatyypillisen kor-
keita arvoja tavataan myds seuraavissa yhteyksissad: proteinuria, epatasapainossa
oleva diabetes mellitus, glomerulonefriitti, virtsatieobstruktio ja raskaustoksemia. Kor-
kea glukoosi- tai proteiinipitoisuus nostaa myos virtsan suhteellista tiheytta. (Pirkan-
maan sairaanhoitopiiri 2006.)

Plasma on noin 0,8—1,0 prosenttia vettd raskaampaa ja siksi sen ominaispaino on
1,008-—1.010 g/ml. Ominaispaino on verrannollinen painon, seka hiukkasten maaraan,
kun taas osmolaliteetti on verrannollinen vain pienhiukkasten maaraan. Nain ollen
ominaispainon ja osmolaliteetin suhde on riippuvainen nesteen molekyylipainosta
(kuvio 1). (Rose & Post 2000.) Isotoninen virtsa ja plasman osmolaliteetti on n. 300
mOsm/kg H20. (Kouri 2011, 395-397)

Suhteellisen tiheyden ja osmolaliteetin riippuvuus
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Kuvio 1. Suhteellisen tiheyden ja osmolaliteetin riippuvuus (Pirkanmaan sairaanhoi-
topiiri 2006)
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2.2 Virtsan ominaispainon mittaaminen ja luotettavuus

Vuonna 2001 julkaistu sveitsildinen tutkimus vertaili virtsan ominaispainon mittaamis-
ta eri menetelmilla. Tutkimuksessa ominaispainoja mitattiin refraktometrilla (Reicher-
Jung), seka liuskatesteilla (Bayer-Schweiz AG), joita tarkasteltiin koneellisesti (Clini-
tec-50) ja visuaalisesti. Tutkimuksessa yli sadan naytteen ominaispainoarvoja verrat-
tiin samoista naytteistd mitattuihin pH- ja osmolaliteettiarvoihin. Tuloksien mukaan
korrelaatiota tapahtui ainoastaan osmolaliteetin ja refraktometrilla mitattujen nayttei-
den valilla. Sveitsilaistutkimuksen tulokset osoittavat, etta refraktometrinen menetel-
ma oli luotettavin virtsan ominaispainon mittaamiseen. (Roessingh, Drukker & Guig-
nard 2001, 155-157). Samansuuntaisia tuloksia refraktometrin luotettavuudesta sai
myds Stuempfle (2003), joka vertaili virtsan ominaispainotuloksia refraktometrilla
(Schuco Clinical Refractometer), virtsaliuskoilla (N-MULTISTIX 10 SG Reagent
Strips) ja hydrometrilla (Assistant Urinprober hydrometer) mitattuina. Tarkoituksena
tutkimuksessa oli selvittaa seka menetelmien luotettavuutta etta oikeellisuutta virtsan
ominaispainon mittauksessa. Tuloksista kavi ilmi, etté refraktometrilla saadut tulokset
olivat yhdenmukaisia seka testauskertojen ettd eri testaajien valilla. Muilla mittaus-
menetelmilla tulosten vélinen heitto oli merkittdva, joten vain refraktometri oli tutki-
muksen mukaan luotettava virtsan ominaispainon mittaamiseen. Refraktometrisen
mittauksen puolesta puhuu myds Alexander Bennettin (2011) tuore tutkimus, jossa
vertailtiin optista ja digitaalista refraktometria virtsan ominaispainon maarityksessa.
Tilastollisia eroja I6ytyi, mutta tutkijat eivat usko niilla olevan kliinista merkitysta. Tu-
loksista kay ilmi, ettd digitaalinen refraktometri on helpompi lukea ja ettd se poistaa
tuloksien vaihtelevuutta paremmin kuin optinen refraktometri. (Bennett, ym. 2011,
152-154.)

Virtsan ominaispainoa maaritettdessa kannettavalla refraktometrilld voidaan puhua
point-of-care -testeistd tai vieritesteista. Tama tarkoittaa, ettad tutkittavan ei tarvitse
menné& laboratorioon vaan analyysi voidaan tehd& esimerkiksi kotona. Nain ollen mit-
tarit suunnitellaan mahdollisimman nopeiksi ja yksinkertaisiksi, jolloin kaytto ei vaadi
laboratorioalan koulutusta (Akerman, Savolainen, Pelliniemi & Koski 2010, 81-82).
Bioanalyytikon tydssa vieritestauksen nelja tarkeinta osaamisaluetta ovat laatuosaa-
minen, ohjausosaaminen, tekninen osaaminen ja Kkliininen osaaminen (Luttinen-
Maunu ym. 2011, 38). Kouluttamalla vieritesteja kayttavia henkiloita, testaamalla hei-
dan osaamistaan seka tarkkailemalla laitteiden ja menetelmien toimivuutta laadun-

valvonnalla, voidaan ehkaista vierianalytiikassa esiintyvia virheitd. Tama vaatii kui-
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tenkin yhteistyota laboratorioalan ammattilaisen ja testeja kayttavien henkildiden valil-
l&. (Plebani 2009, 59-61.)

Vuonna 2007 valmistuneen amerikkalaisen tutkimuksen (Lamon ym. 2007, 61-66.)
tulokset viittaavat siihen, ettda EPO:n maarittaminen immunoanalyyttisella menetel-
malla dopingtestauksessa saattaa parantua, jos virtsanayte annetaan aamulla ja on
nain ollen ominaispainoltaan suurempi kuin paivalla annettu nayte. Tasta syysta kil-
pailun ulkopuolinen testi on tutkimuksen mukaan suositeltavampi. Tutkimus mittasi
virtsan ominaispainon vaikutusta EPO- hormonimaaritykseen dopingtestauksessa.
Tutkimusaineistona oli neljan vuoden ajalta (n=3050) maéaritettyja EPO negatiivisia
virtsanaytteitd. Kilpailun ulkopuolisia naytteitd oli 66 % (n=2001/3050), joista joka
neljas (n=774/3050) naisten naytteitd. Kaikista keratyistd naytteistd 17 %:ssa
(n=526/3050) EPO profiilia ei ollut maaritettavissa. Naistd miesten naytteita joka seit-
semas (n=349/2276) ja naisten naytteita l&ahes joka neljas (n=177/774) eli suurempi
osa. Kaikkiaan 22 % (n=234/1049) kilpailunaytteista ja 14 % (n=292/2001) kilpailun
ulkopuolisista naytteista (n=292/2001) tuotti maarittamattoman EPO profiilin. (Lamon
ym. 2007, 61-66.)

Virtsan ominaispainon ja maarittamattéman EPO tuloksen yhteys on esitetty kuviossa
2. Kuviosta kay ilmi, etta maarittamatéon EPO profiili saadaan yleensa joko erittain
alhaisilla tai korkeilla virtsan ominaispainoarvoilla. Amerikkalaisessa tutkimuksessa
todetaan virtsan ominaispainon vaikuttavan dopingtestauksessa maaritettdvaan EPO
profiiliin kahdella tavalla. Vahvasti laimeille naytteille on tyypillista matala ominaispai-
no, tasta syysta tulokseksi voidaan odottaa maarittamatonta EPO profiilia, toisin kuin
ominaispainoltaan normaalista naytteesta. Erittdain vakevalle naytteelle on tyypillista
puolestaan korkea ominaispaino, joka tuottaa odotetusti vahvan mikrobiologisen kas-
vupohjan. Kaytdnndssa tulos on sama kuin matalalla ominaispainolla eli saadaan
maadrittdmaton profiili. Tuloksista selviaa, etta maarittdmattoman EPO profiilin saa
aikaan matala EPO konsentraatio ndytteessa ja tai erittdin matala tai korkea virtsan

ominaispainoarvo. (Lamon ym. 2007, 61-66.)
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Kuvio 2. Virtsan ominaispainon ja madrittamattoman EPO profiilin yhteys matalilla ja

korkeilla ominaispainoarvoilla. (Lamon 2007, 63)

2.3 Virtsan pH

Neutraali pH:n arvo on 7, sitd matalammat arvot ovat happaman ja korkeammat
emaksisen puolella. Virtsan pH-arvo riippuu ravinnon laadusta. Normaalitilanteessa
virtsa on hieman hapanta, pH noin 6, mika johtuu normaalia sekaravintoa sydtaessa
muodostuvista happamista kuona-aineista. (Kouri 2011, 396-398) Happamien kuona-
aineiden osuutta lisda lihapainotteinen ravinto, kun taas hedelmét tekevét virtsasta
emaksista (Galenos — lhmiselimistdé kohtaa ympéariston 2006, 500). Ep&orgaaniset
aineet saostuvat helposti virtsan pH-muutosten, [Ampdtilan laskun tai infektioiden
seurauksena (Ala-Houhala 2007, 55).

Nesteen happamuusaste riippuu siind olevien vetyionien maarasta. Virtsan pH-arvon
vaihteluvali on 4,5 — 8,5. Alhaisimmillaan virtsan pH-arvot ovat y6llisen paaston jal-
keen, kun taas korkeimmillaan aterian jalkeen. (Arstila ym. 1999, 382-383.) Virtsan

happamuusasteeseen vaikuttaa happo-eméstasapainon hairiét. Sairauksien toteami-
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sessa happamuuden vaihteluilla ei yleensa ole merkitysta. Tiettyjen laakkeiden ja
myrkkyjen poistumiseen elimistésta happamuus kuitenkin vaikuttaa. Toisinaan virtsa-
kivipotilailla pyritddn kiihdyttamaan ladkeaineiden eliminaatiota pH:ta saatelemalla.
(Kouri 2011, 395-398.) Jatkuvasti happoja tuottava elimistdén aineenvaihdunta pyrkii
pienentamaéan pH:ta. Elimistdlla on kolme keinoa happamoitumisen tasapainottami-
seksi: happo-emaspuskurit, hiilidioksidin poisto hengittdamalla ja munuaisten toiminta.
(Arstila ym. 1999, 382-383.)



3 VIRTSAN TUTKIMINEN BIOANALYYTIKON TYOSSA

Kliinisessa laboratoriotydssa bioanalyytikon ty6tehtaviin kuuluu virtsanaytteiden tut-
kiminen. Preanalyyttiset tekijat maaraavat keskeisesti virtsatutkimusten Kliinisen ar-
von. Suullisten- ja kirjallisten potilasohjeiden merkitys, seké bioanalyytikon rooli kas-
vaa, kun tavoitteena on luotettavien tulosten saaminen. Onnistumista naytteenoton
ohjeistuksessa voidaan seurata virtsan ominaispainoa tai muuta naytteen vakevyy-
teen liittyvad suuretta, kuten kreatiniinipitoisuutta tai ominaisjohtokykya mittaamalla.
Bioanalyytikon tydssa tutuksi tulevat virtsanaytetyypit ovat keskisuihkunayte, pussi-
tai tyynyvirtsanayte, kestokatedrinayte, kertakatedrindyte, rakkopunktionayte, rakko-
pistokatedrindyte, avannenayte, kystoskopiandyte ja alusastiandyte. (Kouri 2010,
132-133))

Maarallisesti eniten virtsatutkimuksia tehd&an bakteerien osoittamiseksi naytteista.
Virtsan bakteeriviljelytutkimuksella voidaan tyypittdd taudinaiheuttaja ja tunnistaa sen
mikrobilddkeherkkyydet. Kemiallinen seulonta kuuluu bakteriurian pikadiagnostiik-
kaan ja perustuu nitriitin osoittamiseen virtsasta. Naytteesta on mahdollisuus todeta
bakteerit myds partikkelilaskennalla ja mikroskooppisella tarkastelulla. (Kouri 2010,
131.) Lierididen, kiteiden ja solujen tutkiminen virtsasta mikroskopoimalla on mene-
telmallisesti tarkea esimerkiksi munuaistaudin osoittamiseksi (Ala-Houhala 2007, 54).
Valkosoluvirtsaisuus osoitetaan usein kemiallisilla virtsaliuskoilla, jotka perustuu epa-
spesifiseen esteraasin maaritykseen. Kemiallisten virtsaliuskojen herkkyys laskee
naytteen laimeuden mukaan ja on nain ollen vain suuntaa antava. Virtsanaytteen
bakteerikasvu alkaa, jos naytteen lampotila paasee nousemaan yli 10 °C:en ja vas-
taavasti loppuu naytteen jaatyessa. Naytteesta hajoavat ensin leukosyytit, sitten eryt-
rosyytit, lieriot ja viimeisena epiteelisolut. Nain ollen solujen morfologia muuttuu, mik&a
tekee partikkelilaskentatutkimuksesta l&hes mahdotonta. (Kouri 2010, 131-133.) Virt-
sanaytteen rajallisen sailyvyyden johdosta osatutkimuksia tehddan seka paikallisesti
ettd keskuslaboratorioissa (Heikkild & Virolainen-Julkunen 2005, 411-412).

Virtsateiden tautien diagnostiikassa ja seurannassa keskeiset laboratoriokokeet on
tiivistetty virtsan perustutkimuksiksi U-Tutk-1, U-Tutk-2 ja U-Tutk-3, jotka on luotu
tutkimusten suorittamisen vaiheistamiseksi. Kliinisessa laboratoriotydssa virtsan tut-
kimisen laajuus vaihtelee kysymyksen asettelun ja I6ydésten mukaisesti. Tutkimus-

paketit sisaltavat virtsan kemiallisen seulonnan albumiinin, hemoglobiinin, leukosyyt-



19

tien ja nitriitin osalta. Muita perustutkimuskohtaisia maarityksiéd ovat bakteeriviljelyt ja
sakan tutkiminen mikroskooppisesti. (Heikkila & Virolainen-Julkunen 2005, 411-412.)
Virtsan irtosolututkimuksia tehdaan puolestaan sytologian laboratorioissa (Holmstrém
2005, 212). Virtsatutkimuksella on mahdollisuus todeta huume- ja ladkeaineiden vaa-
rinkayttd. Positiivisen 16ydtksen toteamiseen vaikuttavat monet seikat, kuten esimer-
kiksi naytteen ominaispaino ja pH. (Leinonen & Mervaala 2005, 188-189.) Naiden
tutkimusten lisaksi Kliinisessa laboratoriotydssd on kaytdssa lukuisa maara muita

virtsasta maaritettavia tutkimuksia.

Ydinosaamisalueena bioanalyytikon tydssa on terveysalan laboratoriotutkimuspro-
sessin hallinta ja kehittaminen. Kokonaisuudessaan laboratoriotutkimusprosessi ka-
sittdé asiakkaan ohjaamisen, naytteenoton, naytteen kasittelyn ja sen analysoinnin,
seka tuloksen luotettavuuden arvioinnin. (Opinto-opas 2011-2012.) Virtsan tutkimi-
seen bioanalyytikolta laboratorioalan ammattilaisena vaaditaan siis kykya arvioida
naytteen laatua ja analyysikelpoisuutta. Asiantuntija tunnistaa huonosti identifioitavis-
sa olevat naytteet ja tietda niihin liittyvat riskit. Poikkeavien naytteiden ja virheellisten
sdilytystapojen havaitseminen on merkittavdd menetelmien sopivuuksia arvioitaessa.
Tutkimuksien analyyttisessa vaiheessa korostuu laboratoriomenetelmien- ja laitteiden
kaytdn hallinta. Tydssa mikroskopointi vaatii hyvaa visuaalista hahmottamista, jossa
merkittdvassa asemassa ovat varien ja morfologisten poikkeavuuksien erotuskyky.
(Opinto-opas 2011-2012.) Oleellisesti tahan liittyy myds virtsan partikkelien toimin-
nan kasittdminen elimiston kannalta. Virtsan tutkimuksia tehdéén viela runsaasti kasi-
tydna ja tasta hyvana erimerkkind bakteeriviljelyt, vaikka nykytekniikat ovat vallanneet
alaa nailtékin perinteisiltd menetelmiltd. Oman tyon virheldhteiden tunnistaminen on
edellytys laadukkaalle tyoskentelylle ja yksi ammatin vaatimista ominaisuuksista.
Virtsanaytteiden jatkotutkimuksien tarpeellisuutta joudutaan usein analysoimaan omi-
en aikaisempien ty6vaiheiden tuloksena. Kliinisen laboratoriotybn prosessin post-
analyyttisessa vaiheessa bioanalyytikko lahettdd kokeen vastaukset Kliinikolle varmis-

tuttuaan luotettavista laboratoriotuloksista.



4 DOPINGNAYTE

Dopingilla tarkoitetaan kemiallisia aineita tai muita ladketieteellisten menetelmien
kayttamista urheilijan suorituskyvyn parantamiseksi (Suomen Antidopingtoimikunta
ADT Ry 2009b). Dopignayte otetaan yleisesti virtsasta, mutta seka virtsa etta verites-

teja tehdaan rinnakkain (Suomen Antidopingtoimikunta ADT Ry 2009c).

4.1 Dopingnaytteen antaminen

Dopingtestaus tilanne alkaa testikutsulla ja testiin ilmoittautumisella. Aluksi urheilija
allekirjoittaa testikutsun, minka jalkeen h&nen velvollisuutena on pysya dopingtesti-
henkildston valvonnassa siihen saakka kunnes dopingtesti on suoritettu loppuun.
Urheilija esittdd kuvallisen henkil6llisyystodistuksen ja luovuttaa testipdytékirjaan tar-
vittavat tiedot kirjattaviksi. Testattavalla on mahdollisuus ottaa avustaja mukaan testi-
tilanteeseen seka saada lisatietoa dopingtestimenettelysta, oikeuksistaan ja velvolli-
suuksistaan. Testipaikalta on mahdollisuus poistua ainoastaan vdliaikaisesti vastaa-
van testaajan myontamalla luvalla ja asianmukaisen valvonnan alaisena. (Suomen
Antidopingtoimikunta ADT Ry 2009c.)

Dopingtestitilanne jatkuu naytteenantoastian valitsemisella, jonka urheilija valitsee
itse. Testattava ohjeistetaan pesemaan kadet ilman saippuaa, minka jalkeen nayt-
teenottoastian valitseminen tapahtuu. Urheilijan tulee avata astia ja tarkistaa, etta se
on ehja ja puhdas. Nayteastian kansi kehotetaan jattamaéan naytteenannon ajaksi
suojamuovin sisaan. Naytteenanto tapahtuu valvotusti samaa sukupuolta olevan val-
vojan lasna ollessa. Urheilijan tulee poistaa naytteenannon ajaksi valvontaa hairitse-
va vaatetus, jotta valvojalla on suora ndkodyhteys naytteenantoon. Virtsanaytteen tar-
vittava maara on vahintaan 90 ml. Mikali naytemaara jaa vahaiseksi (< 90 ml), virtsaa
keratdan lisdd analysointia varten ja vajaa sinetdidaan. (Suomen Antidopingtoimikun-
ta ADT Ry 2009c.)

Urheilija sulkee antamansa nayteastian, minka jalkeen palaa testitilaan. Vain urheilija

itse kasittelee ndytettd, mutta testaajan on nahtava nayte koko ajan. Testattava valit-
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see sinetodidyn pakkauksen, joka sisaltdd A- ja B -pullot naytteiden sinetgintia ja iden-
tifiointia varten. Hanen tulee tarkistaa pakkauksen koskemattomuus ja avattuaan
pakkauksen myo6s naytepullojen ehjyys, koskemattomuus ja puhtaus. Naytepullojen
ja sinetointikorkkien koodien tulee olla identtiset, minka urheilijan tulee myds itse tar-
kistaa. Seuraavaksi naytepullojen suojakelmut poistetaan, korkit asetetaan ylésalaisin
poydalle ja viimeisena poistetaan punaiset suojarenkaat. Testattava jatkaa naytteen
kasittelya jakamalla virtsan pulloihin testaajan ohjeiden mukaisesti. B-pulloon naytetta
kaadetaan vahintaan 30 ml ja A-pulloon vahintdan 60 ml. Naytteenantoastiaan tulee
jattééd naytetta pieni maara, jotta analyysikelpoisuus voidaan tarkistaa. (Suomen Anti-
dopingtoimikunta ADT Ry 2009c.)

Seuraavaksi urheilija sulkee naytepullot k&d&antamalla sinetdintikorkkia kunnes nak-
sahteleva aani lakkaa, eik& korkkia voi kdantdd enempdada. Testattavan tulee varmis-
taa, ettei naytepulloja voi avata, etteivdt ne vuoda ja naytepullojen sinetdinti on
asianmukainen. Taman jalkeen naytteenantoastiaan jadneesta virtsasta testaaja
varmistaa refraktometrilla virtsan ominaispainon, jotta tiedetd&n, onko nayte kelvolli-
nen laboratorioanalyysiin. Jos nayte ei taytd vahimmaisominaispainorajaa (1,005
g/ml), testattavan tulee antaa uusi nayte. Kaikki ndytteet toimitetaan laboratorioon.
(Suomen Antidopingtoimikunta ADT Ry 2009c.)

Testaaja pakkaa kuljetusta varten naytepullot erillisiin suojapusseihin nesteenimu-
tyynyjen kanssa, jonka jalkeen alkuperaiseen suojakoteloon. Testipdytakirjassa urhei-
lija ilmoittaa kayttamansa laakeaineet, vitamiinit, ravintolisét ja luontaistuotteet seit-
seman edeltdvan vuorokauden ajalta. Urheilija lukee testipoytakirjan huolellisesti ja
varmistaa erityisesti, ettd numerokoodi testipdytakirjassa vastaa naytepullon numero-
koodia. Viimeiseksi testipdytakirja allekirjoitetaan ja testattava urheilija saa siitd oman

kopion. (Suomen Antidopingtoimikunta ADT Ry 2009c.)

4.2 Dopingtesti kilpailussa

Kilpailutapahtuman yhteydessé suoritettavia dopingtesteja kutsutaan kilpailutesteiksi.
Tama tarkoittaa ajanjaksoa, joka alkaa kaksitoista tuntia ennen kilpailua, johon urhei-
lija on aikeissa osallistua ja loppuu kilpailun ja siihen liittyvdn dopingnaytteenoton

loppuessa, ellei kansainvélisen tai muun asianomaisen antidopingorganisaation
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sédanndissa toisin maarata. Kilpailunaytteista tutkitaan kaikki tunnetut menetelmat ja
dopingaineet sekd mahdollinen naytteiden manipulointi. (Suomen Antidopingtoimi-
kunta ADT Ry 2001a.)

Urheilijat maarataéan tai arvotaan testiin esimerkiksi sijoituksen perusteella tai heidat
valitaan lajin kilpailusaantéjen maaraamalla tavalla. Kilpailutesteissa urheilijat voi-
daan maarata testiin myos nimella. Suomen ennatyksen, Euroopan ennatyksen tai
maailmanennatyksen tehneelta urheilijalta vaaditaan tietyissa lajeissa negatiivinen
dopingnayte, jotta ennétys voidaan virallisesti hyvaksya. (Suomen Antidopingtoimi-
kunta ADT Ry 2001a.)

4.3 Dopingtesti kilpailun ulkopuolella

Kilpailujen ulkopuolisella testauksella tarkoitetaan dopingtesteja, joita ei suoriteta
kilpailun aikana. Paasaantdisesti kilpailujen ulkopuolella otetuista dopingnaytteista
tutkitaan aina anaboliset aineet, hormonit ja vastaavat yhdisteet, 32-agonistit, hormo-
nien antagonistit ja modulaattorit, diureetit ja muut peiteaineet seka kaikki kielletyt
menetelmat. Kilpailujen ulkopuolisiin testeihin urheilijat valitaan kohdennetusti tai ar-
pomalla testattavat esimerkiksi leirilla olevista urheilijoista tai tietyn ryhman harjoituk-
sissa olevista. Kohdennetuissa testeissa urheilija on nimetty testiin ennalta ADT:n tai
muun testin tilanneen antidopingorganisaation (WADA/kansainvalinen lajiliitto) toi-
mesta. Testauspooli- ja maajoukkueurheilijoille tehddan paaasiassa kohdennettuja
testeja, mutta ADT voi testata kohdennetusti seka kilpailuissa etta kilpailujen ulkopuo-
lella ket& lisenssiurheilijaa tahansa. Kilpailujen ulkopuolisiin testeihin luetaan myds
aikaisemmin tehtyjen testien tulosten selventamiseksi suoritettavat jatkotestit seka
niin sanotut paluutestit eli dopingrikkomuksesta mé&aratyn urheilun toimintakiellon

aikana tehtavat testit. (Suomen Antidopingtoimikunta ADT Ry 2001a.)

4.4 Dopingtestin laboratorioanalyysi



23

Tyb6vaiheisiin  dopingtestauslaboratoriossa kuuluvat naytteiden vastaanottaminen,
naytteiden tarkastaminen, tietojen kirjaaminen, analyysien suorittaminen, tulosten
tulkinta ja niiden kirjaaminen, lausunnon antaminen ja raportointi, naytteiden varas-
tointi, tulosten arkistointi, seka naytteiden sailyttaminen tai havittaminen. (Suomen
Antidopingtoimikunta ADT Ry 2001b.)

Laboratorion tehtdvana on selvittdd, sisaltaakoé nayte dopingaineita tai havaitaanko
naytteessa merkkeja urheilussa kiellettyjen aineiden tai menetelmien kaytosta. Urhei-
lijan dopingnaytteiden analysointi alkaa A-naytteen seulontatutkimuksella, jossa pyri-
taan loytamaan poikkeavat naytteet tarkempaa tutkimista varten. Seulontatutkimuk-
sissa tutkitaan useita ominaisuuksiltaan samankaltaisia aineita yhtéaikaisesti. (Suo-
men Antidopingtoimikunta ADT Ry 2001b.)

Seulonnassa saadut positiiviset tulokset varmistetaan ennen lopullista raportointia ja
varmistusanalyysi tehdaéan edelleen urheilijan A-naytteesta. Aina kun se on mahdol-
lista, dopingaineen varmistusanalyysi tehdd&n massaspektrometrisilla menetelmilla,
jotka antavat tarkkaa tietoa yhdisteen molekyylirakenteesta. Mittaustietoa, joka saa-
daan epaillysta naytteestd, tutkitaan rinnakkain vertailuyhdisteen kanssa. Nayte on
positiivinen ainoastaan silloin, kun epdillystd naytteestd saatu mittaustieto tdsmaa
taysin vertailuyhdisteen kanssa. Varmistusanalyysin osoittautuessa positiiviseksi,
laboratorio ilmoittaa positiivisen tuloksen dopingvalvonnasta vastaavalle testausorga-
nisaatiolle, joka identifioi urheilijan naytteen koodin perusteella. Tyypillisesti nayttei-
den analysointi kestaa noin kaksi viikkoa. Arvokisojen yhteydesséa naytteet analysoi-
daan usein jo seuraavaksi kilpailupaivaksi. (Suomen Antidopingtoimikunta ADT Ry
2001b.)



5 ANTIDOPINGTOIMINNAN STANDARDIT

Suomessa urheilun dopingia koskevat kriteerit pohjautuvat kansallisiin ja kansainvali-
siin sdanndstoihin. Henkil6t, jotka urheilevat tai toimivat urheilun piirissa sitoutetaan
noudattamaan kansallista antidopingsaannéstdd, lajikohtaisia antidopingsaannostoja,
seké olympiatasolla Kansainvélisen Olympiakomitean antidopingsaanndostoja ja para-
lympiakilpailuihin liittyen Kansainvélisen Paraolympiakomitean antidopings&annosto-
j&. (Suomen Antidopingtoimikunta ADT Ry 2009a.)

5.1 Suomen Antidopingtoimikunnan toimintatavat

ADT:n valtuuttamassa ja toteuttamassa dopingvalvonnassa ja -testauksessa nouda-
tetaan WADA:n 2009 hyvaksymaa ja voimassa olevaa kansainvalista testausstan-
dardia (International Standard for Testing, IST). Vuonna 2010 paivitetyssd Suomen
antidopingsaanndstdssa todetaan, ettd "Saannoston keskeisena tarkoituksena on
turvata urheilijoille oikeus osallistua urheiluun, jossa ei kaytetd dopingia ja nain edis-
téa urheilijoiden terveytta, oikeudenmukaista ja tasavertaista kohtelua, turvata tehok-
kaat menettelytavat dopingin kaytén havaitsemiseksi ja ehkdisemiseksi seka tehok-
kaat ja oikeudenmukaiset menettelytavat dopingrikkomusten selvittdmiseksi ja seu-
raamusten maaraamiseksi.” (Suomen antidopingsaannosté 2009, 3.) ADT toimii itse-
naisena kansallisena organisaationa ja silld on valtuudet suunnitella, koordinoida,
soveltaa kaytantéon sekd kehittdd dopingvalvontaa. WADA, ADT, kansainvalinen
lajiliitto tai joku muu antidopingorganisaatio voivat teettda ja tehda kilpailutesteja niis-
sa kilpailuissa, joissa niilla on testausoikeus. ADT:llda on olemassa oikeus tehda virt-
satesteja, veritestejd sekd muita dopingtesteja. Naytteita keratddn kiellettyjen ainei-
den ja menetelmien tunnistamiseksi, seulontatarkoituksessa tai pitkaaikaisseurantana

urheilijan yksilollisen profiloinnin luomiseksi. (Suomen antidopingsaannosté 2009, 3.)



5.2 WADA:n kansainvaliset standardit

Maailman antidopingsaannosto eli World Anti-Doping Code siséltaa viisi kansainvalis-
ta standardia, jotka koskevat kiellettyjen aineiden listaa, testausta, laboratorioita, yksi-
tyisyyden ja henkildtietojen suojausta seka erivapautta urheilijan ladkityksessa. Stan-
dardien tarkoituksena on yhdenmukaistaa antidopingjarjestéjen toimintaa nailla alueil-
la. (International standards 2009.) Esimerkiksi testaukseen liittyvan standardin tarkoi-
tuksena on auttaa tehokkaan dopingtestauksen suunnittelussa ja pyrkia sailyttaméaan
testauksen eheys. Testausta koskevassa standardissa kerrotaan, etta WADA:n hy-
vaksyma virtsamaara analyysiin on vahintd&n 90 ml. Testaava taho toimittaa labora-
torioon analysoitavaksi kaikki urheilijan antamat naytteet, riippumatta siita, ovatko ne
tayttaneet ominaispaino vaatimuksen. Urheilijalla itsellddn on paatdsvalta, mita ruo-
kaa ja juomaa nauttii ennen naytteenottoa ja kantaa siita vastuun itse. Tarkoituksena
on kuitenkin valttaa liiallista nesteiden kayttoa, jotta saadaan ominaispainoltaan ana-
lysointi kelpoinen nayte. Naytteenottava taho on vastuussa riittdvan naytemaaran
keraamisesta. Yhdistdmalla ensimmainen ja toinen nayte voidaan maarallisesti saada
rittdva otos. (International standard for testing 2009.) Laboratorioita koskevassa
standardissa korostetaan tuloksien, tuloksien raportoinnin, sekd menetelmien yh-
denmukaistamista akkreditoitujen laboratorioiden valilla (International standards for
laboratories 2009).



6 TUTKIMUKSEN TAUSTA JA TARKOITUS

Taman tutkimuksen aineiston on kerdnnyt Suomen Antidopingtoimikunta. Aineisto
analysoitiin yhteistydssa ADT:n ja Yhtyneet Medix Laboratoriot Oy:n kanssa. Tarkoi-
tuksena oli tuottaa laadukas kvantitatiivinen tutkimus, jossa vertailtin vuoden 2010
aikana mitattujen virtsanaytteiden ominaispainoarvoja kahden eri organisaation mit-
taamina eri olosuhteissa. Tuloksissa pyrittiin kiinnittdmaan erityisesti huomiota, missa

tilanteissa matalia virtsan ominaispainoarvoja oli mitattu.

Paamaarana ADT:lla on toimintatapojen yhtendistaminen ja dopingtestitilanteen laa-
dun varmistaminen. Yhteistydorganisaatio korostaa, ettd missa tahansa ja millaisissa
olosuhteissa tahansa testaus tapahtuu, se olisi menetelmallisesti mahdollisimman
yhtendinen. ADT:n mukaan testitilanne pitkittyy, kun urheilija antaa laimean naytteen.
Esimerkkina tilanne, jossa urheilujoukkueesta dopingtestiin kutsutaan yksi henkilo ja
urheilusuorituksen paatyttyd joukkueen muut urheilijat odottavat kotiin l1aht6a. Olete-
taan, ettd testitilanteessa oleva urheilija antaa ensimmaisella kerralla ominaispai-
noarvoltaan matalan naytteen, testitilanne jatkuu ja jaddaén odottamaan lisdnaytetta
testauspaikalle. Urheilija antaa seuraavan naytteen, joka myos jaa ominaispainoltaan
alle 1,005 g/ml. Odotus jatkuu ja mahdollisesti useiden tuntien paasta urheilija onnis-
tuu antamaan virtsanaytteen, joka on ominaispainoltaan yli 1,005 g/ml ja testitilanne
saadaan paatdkseen. Lahtokohtana on, etta laimea nayte tulee olla ominaispainol-
taan alhainen myds laboratoriossa mitattuna. Tassd opinnaytetydssa pohditaan

mya0s, mista alhaiset ominaispainot johtuvat eri tilanteissa.

Tutkimusongelmat ovat seuraavat:

— Kuinka moni vuonna 2010 keratyista dopingnaytteista oli ominaispainoltaan mata-
la?

— Havaitaanko eroja naisten ja miesten dopingnaytteiden ominaispainojen valilla?

— Miten paljon vuonna 2010 kilpailu- ja kilpailun ulkopuolisissa dopingtestauksissa oli
ominaispainoarvoltaan matalia naytteita?

— Miten testausorganisaation ja laboratorion mittaamat virtsan ominaispainoarvot
eroavat?

— Onko eri lajien valilla havaittavissa ominaispainoeroja?



7 MENETELMAT JA TOTEUTUS

Tutkimus toteutettiin kvantitatiivisena eli maarallisena tutkimuksena. Kvantitatiivisen
eli maarallisen tutkimuksen tavoin selvitetaan lukumaariin ja niiden prosenttiosuuksiin
littyvid ongelmia, mik& vaatii edustavaa ja maarallisesti tarpeeksi suurta otosta
(Heikkila 2010, 16). Tutkimuksen toteutuksessa tuli huomioida salassapitosopimus,

miké& allekirjoitettiin ennen tyon aloittamista.

7.1 Tutkimusaineisto

Tutkimuksen aineisto kattoi 2140 dopingnaytteen ominaispainoarvot vuodelta 2010
sekd dopingtestitilanteessa etta laboratoriossa mitattuna. Tulosten lisaksi testipoyta-
kirjat, joista aineisto kerattiin, sisalsivat tiedon myos urheilijan sukupuolesta, urheilu-
lajista, testityypin (kilpailu/kilpailun ulkopuolinen), laboratoriossa maaritetty naytteen

pH, kellonaika (néytteenotto, naytteen saapuminen laboratorioon) ja paivamaarat.

Lahtokohta on etta testausorganisaatio keraa urheilijalta standardin mukaan niin
monta naytettdq, kunnes vaadittu ominaispainoraja tayttyy (Suomen Antidopingtoimi-
kunta ADT Ry 2009c). Tassa tutkimuksessa urheilijakohtaisesti naytteita oli yhdesta
neljaan, joista virtsan ominaispaino oli maaritetty. Laboratorio maarittdd ominaispai-
non yleisesti ensimmaisesta ja viimeisesta dopingnaytteestd, standardin ohjeistuksen
mukaan priorisoiden. Testausorganisaation pyynnostd voidaan analysoida myds
kaikki naytteet.

7.2 Mittausmenetelméa

Seka dopingtestausorganisaatio, ettd laboratorio mittaavat virtsan dopingnaytteiden
ominaispainot kannettavalla digitaalisella refraktometrilla (Urine specific gravity ref-

ractometer PAL-10, Atago). Refraktometrinen ominaispainon méaaritys tapahtuu valon
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refraktion eli taittumisen avulla (Atago). Refraktiota tapahtuu taitekertoimen muuttu-
essa tai optisesti eri tiheyttd olevien aineiden rajapinnassa. Kuvassa 2 aine B on opti-
sesti tihedmpaa, kuin aine A. Valonsateen tullessa optisesti harvemmasta tiheam-
paan se taittuu pinnan normaaliin pain ja vastaavasti tullessaan optisesti tiheammas-
td harvempaan taittuminen tapahtuu pinnan normaalista poispain (Kuva 2). (Finnish

Meteorological Institute 2003.)

Kuva 2: Valonsateen taittuminen rajapinnassa (Finnish Meteorological Institute 2003)

Mittauksissa kaytetyn laitteen mittauslampdétila-alue on 10~35 C° ja mittausalue
1,000~1,060 g/ml. Laite tarkastaa naytteen lampoétilan automaattisesti (Atago.) Mittari
ilmoittaa kvantitatiivisen tuloksen kolmen desimaalin tarkkuudella. Yksikot, joita Kliini-
sessa laboratorioanalytikassa kaytetaan, on standardoitu kansainvélisen Sl-
jarjestelman mukaisesti. (Akerman 2010, 48—-49.) Puhuttaessa yksittdisesta mittaus-
tapahtumasta liittyy siihen aina virhe- ja epatarkkuus mahdollisuus. Toistamalla mit-
tausta useita kertoja ja laskemalla tulosten keskiarvo saadaan mahdollisimman luo-
tettava tulos. Mittaustuloksissa saattaa esiintya kahdenlaisia virheitd; systemaattisia
virheitd ja satunnaisvirheitd. (Hiltunen ym. 2010, 56.) Tassa tapauksessa systemaat-
tisen virheen lahteitd ovat virheellinen refraktometrin kalibrointi ja laitteen lukemavir-

he, satunnaisvirhe esimerkiksi refraktometrin elektroninen epavakaus.

Aina ennen refraktometrisen mittauksen aloittamista suoritetaan mittarin kalibrointi
annostelemalla naytekaivoon huoneenlampéinen vesi. Kalibroinnin ei tule tapahtua
kirkkaan valon alla tai suorassa auringonpaisteessa. Laite huomioi automaattisesti 20
sekunnissa nesteen lampdtilan ennen kalibrointia tai mittauksen aloittamista. Kalib-
roinnin jalkeen naytekaivo kuivataan, jonka jalkeen annostellaan varsinainen nayte.

Mittauksen kaynnistyksen jalkeen naytolla oleva luku kertoo virtsan ominaispainon.
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(Atago.) ADT:n ohjeistuksen mukaan virtsan ominaispaino mitataan vain kerran ja

tulos kirjataan ylos.



8 TUTKIMUSTULOKSET

Ominaispainoltaan matalat eli laimeat dopingnaytteet on esitetty kuviossa 3. Ana-
lysoituja dopingnaytteita tutkimuksessa oli kaikkiaan 2140 kappaletta, joista ominais-
painoltaan laimeita eli < 1,005 g/ml oli 9 % (n=184/2140) naytteista.

Naytteiden ominaispainojakauma

B Virtsan ominaispaino < 1.005
g/mL

H Virtsan ominaispaino > 1.005
g/mL

Kuvio 3. Laimeiden naytteiden osuus aineistossa (n=184/2140).

Ominaispainojakauman riippuvuus sukupuolesta kay ilmi kuviosta 4. Miesten
naytteita oli yhteensa 1534 kappaletta, joista 8 % (n=117/1534) oli laimeita. Naisten
naytteita oli yhteensa 605 kappaletta, joista 11 % (n=67/605) oli laimeita.
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Sukupuolierot

100 %
90 %
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40 %
30%
20%
10 %

0%

W v3hintdan 1.005 g/mL
M Alle 1.005 g/mL

Mies Nainen

Kuvio 4. Laimeiden naytteiden jakauma sukupuolittain

8.1 Kilpailu- ja kilpailun ulkopuolisissa testauksissa ominaispainoarvoltaan mataliksi

jaéneet naytteet

Kilpailutesteissa testausorganisaation (ADT:n) laimeaksi (< 1,005 g/ml) mittaamia
urheilijoiden antamia ykkds- dopingnaytteita oli yhteensa 63 kappaletta. Testipaikalla
matalan tuloksen antaneista kilpailunaytteista dopinglaboratorio (YML) oli mitannut 21
naytettéa (n=21/63) ominaispainoltaan yli 1,005 g/ml (lite 2). Kilpailutilanteissa mitattu-
ja ykkos- dopingnéaytteita, jotka ominaispainoltaan testausorganisaatio mittasi = 1,005
g/ml, mutta jotka jaivat laboratoriossa alle 1,005 g/ml 16ytyi 16 kappaletta (liite 3).

Kilpailun ulkopuolisissa testeissd maaéaritetyt ykkos- dopingnéytteet, jotka ADT:n
mittaamana olivat ominaispainoltaan matalia eli laimeita naytteitd, oli tutkimuksessa
oytynyt yhteensd 56 kappaletta. ADT:n laimeaksi mittaamista naytteistd 61 %
(n=34/56) oli laimeita myods YML:n mittaamana (liite 4). Kilpailujen ulkopuoliset, labo-
ratorion mittaamana laimeiksi jaadneet ykkos- dopingnaytteet, jotka testausorganisaa-
tio oli mitannut ominaispainokriteerit tayttavaksi (= 1,005 g/ml) I6ytyi 11 kappaletta
(liite 5, kuvio 8).

Testausorganisaation ja laboratorion mittaamien virtsan ominaispainojen eroja

tutkittiin taulukoimalla ominaispainoarvoja. Taulukkoon poimittiin aineistosta arvot,
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jotka testausorganisaation maarittamana olivat 1,000-1,005 g/ml valilla. Sulkujen
sisélle laskettiin arvot, mitka kertovat prosentteina kyseisen arvon esiintyvyyden labo-
ratorion mittaaman. Taulukon keskiarvot ovat ylospain pyoristettyja lukuja (liite 6, tau-
lukko 1).

ADT:n kenttdolosuhteissa mitatuista naytteista 255 kappaletta oli virtsan ominaispai-
noiltaan valilla 1,000-1,005 g/ml, joista laimeiksi (< 1,005 g/ml) naytteiksi jai 203 kap-
paletta. 1,000 g/ml tuloksia oli 6 kappaletta (n=6/255), joista puolelle mitattu laborato-
riossa (n=3/6) arvoksi 1,002 g/ml, joka oli myds nadiden kuuden naytteiden keskiarvo
laboratorion mittaamana. Ominaispainoltaan 1,001 g/ml naytteitd ADT mittasi 18
kappaletta (n=18/255), kun taas samoista naytteistd YML sai saman tuloksen yhden
(n=1/18) naytteen kohdalla. Puolet (n=9/18) ADT:n 1,001 g/ml mittaamista naytteista
osoittautui YML:lla arvoltaan 1,003 g/ml. Keskiarvo néille naytteille YML:n mukaan
1,003 g/ml, joka poikkeaa ADT:n maarittdmasta tuloksesta -0,002 g/ml. ADT mittasi
ominaispainoltaan 1,004 g/ml olevia naytteitd 74 kappaletta (n=74/225), joista YML
sai saman tuloksen 31 %:ssa tapauksista (n=23/74) (liite 6, taulukko 1). YML:n mu-
kaan 55 % (n=40/74) ADT:n 1,004 g/ml mittaamista naytteista olisi ollut ominaispai-
noltaan korkeampi. ADT:n 1,005 g/ml naytteista (n=52/225) YML mittasi saman tulok-
sen 50 %:ssa naytteistd (n=26/52). YML:n mukaan ominaispainoltaan laimeiksi jai 35
% (n=18/52) 1,005 g/ml mitatuista naytteista (liite 6, taulukko 1).

Tuloksista selvida, kuinka paljon ADT:n mittaamien laimeiden naytteiden ominaispai-
not poikkesivat YML:n mittaamista ominaispainoarvoista. YML:n tuloksiin verrattuna
noin puolet (n=182/374) tuloksista poikkesi, joko +/- 0,001 g/ml (liite 7, kuvio 9). Nais-
td korkeampia arvoja oli 46 % (n=84/182) ja 54 % (n=98/182) puolestaan YML:n tu-
losta matalampia (liite 7, taulukko 2). Noin joka viides (22 %) ADT:n maarittdma omi-
naispaino poikkesi YML:n mittaamasta arvosta +/-1,002 g/ml ja 21 % ndytteista oli
ominaispainoltaan yhteneva molempien organisaatioiden mittaamana (lite 7, kuvio
9).

Kuviosta 10 kay ilmi, milld testausorganisaation mittaamilla ominaispainon arvoilla
laboratorion mittaamat arvot olisi ollut vahintaan 1,005 g/ml. Siniset pylvaat kuvaavat
naytteita, joiden tulokset olivat laboratoriossa < 1,005 g/ml ja vastaavasti punaiset
kuvaavat niitd, jotka ovat olleet = 1,005 g/ml. Tuloksena saatiin, etta testausorgani-
saation < 1,004 g/ml mittaamista naytteista seitseman kymmenestéa oli laboratorion

mittaamana ominaispainorajat tayttavia.
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ADT:n tulokset suhteessa laboratorion

(k) tuloksiin
120

100

80

60 M laboratoriotulos < 1,005 g/ml
40 M laboratoriotulos > 1,005 g/ml
i '

0 B

ADT vah. ADTvah. ADTvdh ADTvah ADT véh
1,002 1,003 1,004 1,005 1,006

Kuvio 10 Testausorganisaation (ADT:n) mittaamat virtsan ominaispainotulokset suh-
teessa laboratorion (YML:n) maarittamiin arvoihin samoista naytteista.

Tutkittaessa virtsan ominaispainoeroja eri lajien valilla selvisi, ettd maarallisesti
eniten laimeita virtsan ominaispainoarvoja oli mitattu vuonna 2010 yleisurheilussa
(n=19/230), joka oli myds testatuin urheilumuoto. Toiseksi eniten testattu laji oli jaa-
kiekko (n=152), jossa kuitenkin laimeita havaittiin ainoastaan kolme kappaletta. Dia-
grammissa huomiota heratti ammunta, jossa 30 % (n=8/27) naytteista oli laimeita.
Pyorailyssa laimeita naytteita oli 17 % (n=8/46). Salibandyssa laimeiksi todettuja
naytteita oli 15 % (n=15/91) (liite 8, kuvio 11).



9 POHDINTA

Suomen Antidopingtoimikunta haluaa kehittdd edelleen testaustoimintansa laatua,
pyrkia ennakoimaan matalat virtsan ominaispainoarvot ja sen avulla ohjeistamaan
urheilijaa ennen dopingtestitilannetta. Nailla menetelmilla dopingtestitilannetta voi-
daan kehittdd urheilijaystavallisemmaksi ja valttaa niin sanotut turhat jatkonaytteet
dopingtestauksessa. Virtsan ominaispainon mittaamisella on merkitystd naytteen
laadun ja analyysikelpoisuuden arvioinnissa. Dopingtestauksessa urheilija antaa virt-
sanaytteen, josta testipaikalla, kenttaolosuhteissa, ADT mittaa refraktometrisesti omi-
naispainon, jotta saadaan selville, tayttdako nayte ominaispainokriteerit ja voidaanko
siitd luotettavasti maarittaa kiellettyjen aineiden pitoisuuksia. Refraktometrinen mitta-
us on useissa tutkimuksissa (Roessingh ym. 2001, 155-157; Stuempfle & Drury 2003;
Bennett ym. 2011, 152-154) todettu menetelmallisesti luotettavaksi. WADA:n doping-
testausta ohjeistavat standardit edellyttavat virtsan ominaispainon olevan véahintaan
1,005 g/ml, jotta naytteestd voidaan luotettavasti mitata haluttuja parametreja. Nayt-
teen saapuessa dopinglaboratorioon maaritetaan siitd ominaispaino uudelleen labo-

ratorio-olosuhteissa.

Tyoni tavoitteena oli selvittaa kenttéolosuhteissa ADT:n mittaamien virtsan ominais-
painojen ero suhteessa laboratoriossa YML:n mittaamiin arvoihin samoista naytteista.
Tutkimusaineistona oli vuoden 2010 dopingnaytteet. Naita kahden eri organisaation
mittaamia tuloksia vertailemalla saatiin tietoa, joka kertoo toisen, kolmannen ja nel-
jannen dopingnaytteen tarpeellisuudesta. Jos urheilija on joutunut laimeiden tuloksien
takia antamaan useamman naytteen, laboratorio mittaa virtsan ominaispainon yleen-

sa vain ensimmaisesta ja viimeisesta naytteesta.

Ominaispainoltaan matalien dopingnaytteiden méaaraa tutkittiin aineiston pohjalta
ja pohdittiin tulokseen vaikuttavia tekijoita. Tutkimusaineistossa néaytteita oli 2140
kappaletta joista 9 % (n=184/2140) oli testausorganisaation mittaamana ominaispai-
noltaan laimea eli alle 1,005 g/ml. Tama tarkoittaa, ettd 184 dopingnaytettd on johta-
nut lisdanaytteeseen virtsan matalan ominaispainon vuoksi. Yli 90 % (n=1956/2140)

naytteista on tayttanyt ominaispainolle vaadittavat kriteerit.

Ominaispainon jakauman riippuvuus sukupuolesta oli tuloksien mukaan ilmeinen.

Tulokset ovat yhtapitavid aikaisemmin Yhdysvalloissa, Chicagossa ja Los Angelesis-
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sa vuonna 2006 valmistuneen tutkimuksen kanssa (Stower ym. 2005, 320), joka
osoitti, ettd naisten virtsanaytteet olivat keskimaaraisesti ominaispainoltaan hieman
alhaisempia kuin miesten naytteet. Amerikkalaisessa tutkimuksessa (Stower ym.
2005, 320.) huomioitiin kellonajan, maantieteellisen sijainnin ja sukupuolen vaikutus
virtsan ominaispainoon, myds tutkittavien kayttdma kunto-ohjelma ja nesteytystapa
selvitettiin. Ennen harjoitusta koehenkilét antoivat virtsanaytteen, joka analysoitiin
kannettavalla refraktometrilla. Virtsan ominaispainon keskiarvo oli 1,018 g/ml mo-
lemmilla maantieteellisilla alueilla. Merkittavaa tutkimuksessa oli, etta 46 % kuntoili-
joista karsi nestevajeesta (USG = 1,020 g/ml). Miehilla oli korkeampi keskiarvo (1,020
g/ml) verrattuna naisiin (1,017 g/ml) riippumatta ilmastosta tai kellon ajasta. (Stower
ym. 2005, 320.) Tutkimuksessani miesten naytteistd 8 % (n=117/1534) oli laimeita.
Naisten antamista virtsanaytteista 11 % (n=67/605), joten tdssa aineistossa naisten
naytteissa on suhteessa enemman ominaispainoltaan matalia ndytteita kuin miesten.
Sukupuolihormoneilla tiedetaan olevan merkittava vaikutus aineenvaihduntaan (Hil-
tunen ym. 2010, 438), joten myds erot ominaispainoissa on tieteellisesti perusteltuja.
Maantieteellista sijaintia ei ole huomioitu tutkimuksessani, toisin kuin amerikkalaises-

sa, sijainnilla tosin ei todettu olevan vaikutusta virstan ominaispainoon.

Tuloksista kavi ilmi, etté kilpailutesteissa laimeita ykkdsnaytteita testausorganisaatio
oli mitannut 63 kappaletta, joista laimeita oli laboratorion mukaan 43 naytetta. Tes-
tausorganisaation mittaamista laimeista kilpailunaytteista 34 %:n kohdalla lisénéayte
oli laboratorion tulostasoon nahden tarpeeton. Kilpailutilanteissa testausorganisaation
mittaamia ominaispainokriteerit tayttavia ykkosnaytteitd, jotka ovat laboratorion mit-
taamana jaaneet laimeiksi, oli 16 kappaletta. Laboratorion tulostason mukaan néaista

naytteista olisi tarvittu lisdnaytteita.

Samalla tavalla tarkasteltin myds kilpailun ulkopuolisia naytteitd. Tuloksista huo-
mattiin ettd testausorganisaation laimeiksi mittaamia kilpailun ulkopuolisia ykkdsnayt-
teitd oli 56 kappaletta, joista laboratoriossa laimeiksi todettiin 34 kappaletta (61 %).
Tasta paatellen, testausorganisaation laimeaksi mittaamista, kilpailun ulkopuolista,
ykkdsnaytteista 39 % oli tarpeettomasti johtanut uuteen naytteeseen laboratorion
tulostason mukaan. Kilpailun ulkopuolisissa testauksissa vastaavasti testausorgani-
saation mittaamia ominaispainoltaan kriteerit tayttavia ykkosnaytteita, joiden laborato-
riotulos oli kuitenkin < 1,005 g/ml, 16ytyi 11 kappaletta. Naissa tapauksissa laboratori-
on tulostason mukaan lisanayte olisi ollut tarpeellinen. Aiemmin esitellyssd Lamonin
(2007) tutkimuksessa kay ilmi, miksi laimeiden naytteiden tunnistaminen on tarkeaa

juuri dopingtestauksessa. Tutkimuksessaan Lamon korostaa myds ominaispainoltaan
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korkeiden naytteiden vaikeuttavan dopinganalytiikkaa erityisesti EPO-hormonin m&éa-
rityksissd. WADA:n laatimissa standardeissa ei maaritella rajaa liian korkeille omi-
naispainoarvoille tai niiden johtamisesta lisanaytteeseen, eika tata rutiinisti seurata

dopingtestauslaboratoriossa.

Koin tarkeaksi vertailla testausorganisaation ja laboratorion mittaamien virtsan
ominaispainojen eroja ja pohtia, milla mittausalueilla tulokset poikkesivat toisistaan
eniten. Tulosten perusteella 40:ssa (n=40/74) tapauksessa dopingnayte oli ominais-
painokriteerit tayttava laboratorion tulostason mukaan, jolloin toinen nayte oli tarpee-
ton. Vastaavasti 18 (n=18/52) tapauksessa uusi dopingnayte olisi ollut tarpeellinen
laboratorion tulostason mukaan. Virtsanaytteet, joiden ominaispainot olivat valilla
1,000—1,004 g/ml testausorganisaation mittaamina, maaritettiin vastaavasti laborato-
riossa lahes 60 %:ssa tapauksista ominaispainoltaan korkeammiksi. Tuloksista kay
myds ilmi, ettd naytemaéra (n) kasvaa ominaispainoarvoa 1,005 g/ml kohti. Samalla
paranee myds yhtenevien ominaispainotuloksien prosenttiosuus (lite 6, taulukko 1).
Naytteiden kappalemaaran ollessa pieni saattaa syntya tilastollinen harha, jota on
syyta epailla kuviossa 10 viimeisten pylvaiden kohdalla, jossa testausorganisaatio oli
mitannut ominaispainoksi vahintdan 1,006 g/ml ja laboratorio niisté yli puolet laimeik-
si. Mielenkiintoisin mittausalue tutkimuksessa on paatoksentekoraja 1,005 g/ml, joka
vaikuttaa testitapahtuman jatkumiseen. Tutkimuksen perusteella naytti silta, etta mi-
kéli standardit mahdollistaisivat testaustilanteessa ominaispainorajan laskun 1,004
g/ml:aan, niin 57 % (n=68/120) naytteista olisi vield laboratorion mittaamana analyy-
siin hyvaksyttavia. Toisaalta 60:std testausorganisaation mukaan ominaispainorajat
tayttavasta naytteestd laboratorio on mitannut laimeiksi vield 27 naytettd eli 45 %.
Noin joka viides (22 %) kenttdolosuhteissa maaritetty ominaispaino poikkesi laborato-
rio-olosuhteissa mitatusta arvosta +/-1,002 g/ml. Vain joka viidennen (21 %) naytteen
ominaispaino oli sama molempien organisaatioiden méaarittdmina. Kentalla mitattujen
naytteiden poikkeamista yli puolet (54 %) oli laboratorion tuloksia matalampia (liite 7,
kuvio 9).

Tuloksena saatiin, ettd paasaantdisesti laboratorio oli mitannut korkeampia ominais-
painoarvoja kuin testausorganisaatio. Erikoista on pohtia, mista johtuvat testausorga-
nisaation ominaispainoksi 1,000 g/ml mittaamat kuusi naytettd. Tislatun veden suh-
teellinen tiheys eli ominaispaino on 1,000 g/ml (Kouri 2011, 395-396). Tasta syysta
virtsan ominaispaino ei missaan tilanteessa voi olla 1,000 g/ml. Laboratorio ei ole
kyseista arvoa mitannut yhdestéakaan naytteesta, joka viittaa siihen, ettd nayte on

todellisuudessa ollut kuitenkin virtsaa. Kyseesséa voi olla mittarin kalibraatiovirhe tai
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satunnainen mittavirhe. Testausorganisaatio mittaa ominaispainoarvon aina tuorees-
ta lampiméasta naytteestd, jolloin nayte on kevyempaa. Laboratorioon saapuessa nay-
te on viilentynyt tai ollut jo mahdollisesti jadkaapissa, jolloin virtsa on ominaispainol-
taan raskaampaa. Naytteen antamisesta laboratoriossa tapahtuvaan kasittelyyn ku-
luu yleisesti 0-5 vuorokautta. Mittausajankohdat ovat siis poikkeavat ja virtsan koos-
tumuksessa voi tapahtua muutoksia myds esimerkiksi mikrobiologisen aktiivisuuden
vuoksi. Dopingtestissa virtsa ei ole puhtaasti laskettua. Nama selittavat osaltaan virt-
san ominaispainotulosten saanndnmukaiset poikkeavuudet kuten sen, ettd paasaan-
toisesti laboratorio on mitannut korkeampia ominaispainoarvoja kuin testausorgani-

saatio.

Kiinnostavaa oli pohtia virtsan ominaispainoeroja eri lajien valilla. Eniten laimeita
virtsanaytteita oli maarallisesti mitattu vuonna 2010 yleisurheilussa (n=19/230), tosin
yleisurheilua on kaiken kaikkiaankin testattu eniten, mika taas johtuu siita, etta yleis-
urheilu sisaltdd useita eri lajeja. Prosentuaalisesti osuus (8 %) on kuitenkin melko
matala muihin lajeihin verrattuna. Ammunnan suhteellisen suurta (30 %) laimeiden
osuutta voidaan pohtia lajin luonteen kannalta. Mahdollisesti laimeiden m&&araa voi-
taisiin pienentda urheilijaa ohjeistamalla nesteiden nauttimisen sdanndstelyyn testa-
uksen aikana. Salibandyssa laimeita naytteita oli 15 % (n=15/91), joka on my6s suh-
teellisesti merkittdva maard. Tutkimuksessa ei ole selvitetty, ovatko laimeat naytteet

kilpailu vai kilpailun ulkopuolisia naytteita.

Salibandysséa ja pyodrailyssa menetetadn nestetta selvasti enemman suorituksen ai-
kana, joten urheilijat nauttivat nestettd huolettomammin, mika taas vaikuttaa laimei-
den esiintyvyyteen. Eri lajien luonteet vaikuttavat oleellisesti urheilijan nauttiman nes-
teen maaraan suorituksen aikana ja myds kehosta poistuvan nesteen maaraan. Sali-
bandyssa nopeat vaihdot ja urheilijan viettdma aika vaihtopenkilla mahdollistaa nes-
teiden runsaamman nauttimisen suorituksen aikana, joka selittéisi laimeiden nayttei-
den maaran. Ammunta on pitkdkestoinen laji, jonka aikana urheilija harvemmin nauttii
nesteita paljon. Urheilijan saatua tieto dopingtestistd han saattaa juoda paljon lyhyen
ajan sisdlla, jotta virtsaaminen olisi vaivattomampaa. Tama saattaa osakseen selittaa
laimeiden maaran ammunnassa. Myds urheilijan pelko testaustilanteen epamiellytta-
vyydesta ja ajatus virtsanaytteen antamisesta valvotusti, saattaa aiheuttaa urheilijan
runsaamman nesteiden kaytén. Taman toimintamallin seurauksena mitataan usein
laimeita virtsan ominaispainoarvoja. Testausorganisaatio ei voi vaikuttaa urheilijan
ravintoon ja nesteytykseen suorituksen aikana, vaan ohjeistus tapahtuu testaustilan-

teessa tai kun tieto testaukseen osallistumisesta on saatu. Urheilija tietéda itse, kuinka
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paljon nesteitd on nauttinut suorituksen aikana, jolloin hanté tulee ohjeistaa testipai-
kalla tarjottavien nesteiden nauttimiseen oman harkinnan mukaan. Testausorgani-
saation kokemuksen perusteella laimeita naytteitd mitataan harvemmin silloin, kun

urheilija on sydnyt suorituksen jalkeen ennen dopingtestiin osallistumista.

Yhteenvetona voidaan todeta, ettd vuoden 2010 aineistoa analysoimalla, vertaamal-
la ja testipoytékirjoja tarkastelemalla tehtiin tutkimuksen kannalta oleellisia huomioita.
Vuonna 2010 naytteista 9 % on ollut laimeita. Naiset puolestaan antavat suhteessa
laimeampia naytteitd kuin miehet. Kenttaolosuhteissa laimeaksi mitatuista ensimmai-
sista kilpailunaytteistd 34 %:n kohdalla ja kilpailun ulkopuolisista 39 %:n kohdalla
lisdnayte oli laboratorion tulostasoon ndhden tarpeeton. Nain ollen kilpailun ulkopuo-
lella laimeita naytteitd saadaan suhteessa enemman. Kuudessatoista kilpailu- ja yh-
dessatoista kilpailun ulkopuolisessa testissa kakkosnayte olisi tullut ottaa laboratorion
mittaustuloksen mukaan. Paasaantoisesti laboratorio-olosuhteissa on mitattu korke-
ampia ominaispainoarvoja kuin kenttdolosuhteissa. Jos ominaispainoon ja testauk-
seen liittyvat standardit mahdollistaisivat néytteenottotilanteessa vaadittavan virtsan
ominaispainorajan laskun 1,004 g/ml, niin 57 % (n=68/120) naytteista olisi viela labo-
ratorion mittaamana ominaispainorajan tayttavia. Lajit, joissa suhteellisesti on saatu

paljon laimeita naytteita, ovat ammunta, pyoraily ja salibandy.

Dopingnaytteen ja kliinisen virtsandytteen ero on merkittdva. Dopingnaytteen
antaminen on urheilijan velvollisuus, eika sen perusteella tehda urheilijaa koskevia
hoitopaatoksia. Kliinisen virtsanaytteen lahtokohtana on asiakkaan oma halu tulla
tutkituksi. Dopingnéyte virtsasta ei koskaan ole puhtaasti laskettu nayte. Laadukas
kliininen virtsanayte edellyttda lahes aina genitaalialueiden pesua ennen naytteenan-
toa. Nelja tuntia rakossa ollut virtsandyte on optimaalinen haluttujen muuttujien maa-
rittdmiseksi kliinisessa laboratoriossa. Dopingtestauksessa urheilijalta ei vaadita virt-
san pitdmistd rakossa tiettya aikaa. Tosin tiedetdan, etta talléin nayte ei valttamatta
ole maardllisesti riittava, eikd ominaispaino tarpeeksi korkea. Terveyskeskuksissa ja
sairaaloissa virtsan ominaispainotulokseen ei kiinniteta niin paljon huomiota laaduk-
kaan naytteen tunnistamisen kannalta kuin dopingtestauksessa. Ominaispainoa seu-
raamalla olisi terveysalan laboratoriossa mahdollisuus arvioida kriittisesti laimean

naytteen kayttaytymista analyysivaiheessa.

Virtsan ominaispainon mittausmenetelméa on eri dopingtestauksessa kuin kliini-
sessa laboratoriossa terveysalalla. Dopingtestauksessa kaytdssa oleva refraktometri

on aikaisempien tutkimustulosten mukaan luotettavampi analyysimenetelma kuin
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kemialliset liuskat, joita kaytetddn terveysalalla laboratorioissa. Esimerkiksi Kourin
(2010, 131) mukaan C-vitamiinin runsas nauttiminen tai kefalosporiiniantibiootin kayt-
taminen voi johtaa vaaraan negatiiviseen tulokseen virtsaa kemiallisilla liuskoilla mi-
tattaessa. Kouri (2010, 131) toteaa vield, etta liuskan herkkyys vakevissa aamuvirt-
sanaytteissd on noin 80-85%, kun taas laimeissa paivystysnaytteissa herkkyys on
vain 50-70%. Aikaisempi tutkimustieto (Kouri 2010, 131; Roessingh ym. 2001, 155-
157; Stuempfle 2003, 315-318) ei siis pida terveysalan laboratorioissa kaytettavia
kemiallisia liuskoja luotettavina virtsan ominaispainon mittareina. Kehitysta on virtsan
liuskatutkimuksissa kuitenkin tapahtunut, silla vuonna 2004 Labquality siirtyi liuska-
kokeiden tulosten ilmoittamiseen nimellispitoisuuksien eli keskimaaraisten pitoisuuk-
sien avulla. Uudistus rajoitti tulostasojen vaihtelevuutta eri laboratorioiden valilla
(Kouri 2004, 7). Kemiallisten virtsaliuskojen laaduntarkkailu on ollut hankalaa yleisesti
ottaen, koska helppokéayttoiset, analyysitasoiltaan tarkoituksenmukaiset kontrollival-
misteet ovat puuttuneet markkinoilta (Malminiemi 2008, 30). Voidaan siis todeta, etta
menetelmallisesti virtsan ominaispainon mittaaminen on laadukkaampaa dopingtes-
tauksessa, kuin terveysalan laboratoriotutkimuksissa. Syy t&han on dopingtestauk-
seen liittyvat sdadokset ja yleisesti ottaen herkemmaét analyysimenetelmat.

Laadun parantaminen, siihen liittyvien yleisien ongelmien ratkaiseminen ja testaus-
toiminnan kehittaminen vaatii vieritestausta kayttavalta henkilostoltd vastuullista suh-
tautumista ja laatutietoisuutta (Liikanen 2006, 149). Labquality on laatinut vuonna
2009 suosituksen vieritestauksesta ja sen toteuttamisesta. Suositus on tarkoitettu
omatestaukseen, terveydenhuollon tyontekijoille, seka vieritestauksesta vastaaville
laboratorioalan ammattilaisille. (Linko 2010, 13.) Terveydenhuollossa vieritestaus on
moniammatillista toimintaa aivan kuten dopingtestauksessa, jossa dopingtestaajat
ovat eri ammattikuntien edustajia. Voidaan siis todeta, ettd tasmaéllinen ja selkeéa oh-
jeistus on laadun tae. En nékisi syytd, miksei dopingtestausorganisaatio voisi omiin
saadoksiin soveltaen kayttaa Labqualityn julkaisemaa suositusta toimivan vierianaly-
tiikan jarjestamisessa. Lahtbkohtana on, ettd naytteen laadun varmistaminen on en-
siarvoisen tarkeaa luotettavien laboratoriotulosten saamiseksi. Dopingtestaajaa oh-
jaavat saadokset asettaa Maailman Antidopingtoimisto (WADA) ja Suomen Antido-
pingtoimikunta (ADT), kun taas bioanalyytikkoa ohjaa laki terveydenhuollon ammatti-
henkildista (1994) ja ammatillista toimintaa valvoo Sosiaali —ja terveysalan lupa- ja
valvontavirasto (VALVIRA).

Tulevaisuudessa saman aineiston pohjalta olisi mahdollista tutkia, antavatko tietyt

kaytossa olevat refraktometrit laimeita naytteitd muita mittareita enemman. Testaaja-
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numeroiden perusteella voitaisiin myds selvittdd mittaria kayttava testaaja ja pohtia,
onko hénen toimintatavoissaan tai mittausolosuhteissa poikkeavuuksia. Tata kautta
olisi mielenkiintoista puuttua testaajille annettavaan ohjeistukseen mittarin kaytdssa
ja parantaa kaytantéjen yhtenaisyytta. Laitteiden suoritustason testaaminen laadun-
tarkkailumielessa olisi myds kiinnostavaa, kuten esimerkiksi laitekohtaisen variaatio-
prosentin maarittaminen ja tulostason poikkeamaprosentin laskeminen muiden vas-

taavien laitteiden tulostasojen keskiarvosta.

9.1 Tutkimuksen luotettavuus ja eettiset nakokulmat

Tieteellisen tutkimuksen on tarkoitus tuottaa tdsmallista ja korkeatasoista tutkimustie-
toa ennalta asetetuista kysymyksistd, noudattaen eettisia nakokulmia (Kuula 2006,
15). Toimivien jarjestelmien takana on jatkuva kritiikki ja siihen perustuva uudistami-
nen. Kaytantdjen arviointi, ongelmiin puuttuminen ja toiminnan kehittdminen ovat so-
veltavan etiikan tehtavia. Taman paivan informaatioyhteiskunnassa jokainen ammatti-
lainen toimii virallisen- ja epavirallisen valvonnan alaisena, joka edellyttda siis omien
toimintatapojen ja periaatteiden kunnossa pitamista. (Airaksinen & Friman 2008, 28.)
Pohtimalla suhtautumista omiin ja toisten tekemisiin pohditaan asioita moraalisesta
nakokulmasta. Moraalisuus tekee etiikasta osan jokapdivaista arkea. Kykya pohtia,
mika on oikein ja mika vaarin seka oman etta yhteisén arvojen kannalta, on eettista
ajattelua. (Kuula 2006, 21.)

Virtsan ominaispainotutkimus ja aineiston kasittely on tapahtunut eettisia normeja
noudattaen. Aineiston oikeellisuus perustuu luottamukseen siita, ettd mittaustilanne
on suoritettu standardien mukaisesti. Dopingtestaajat ovat eri ammattikuntien edusta-
jia, mutta silti heité ohjaa tarkka testaajia koskeva saannéstd. Dopingtestitilanne pyri-
taan jarjestamaan urheilijaa kunnioittaen ja suorittamaan joutuisasti ilman, etta testiti-
lanne pitkittyy. Tutkimusaineistoa koottaessa on tehty anonymisointi eli tunnistetiedot
on muutettu ja osaksi poistettu, mitd edellyttdd myds Suomen antidopingsaannésto
(2010). Téassa tutkimuksessa tuotetut kuviot eivat sisalla henkilttietoja tai muita nay-
tekoodeja, joiden perusteella urheilijan henkiléllisyys voitaisiin tunnistaa. Kuten Kuula
(2006, 207) tekstissaan toteaa on tutkimuseettisesti kuin tietosuojankin kannalta
oleellista, ettei tutkittavien tunnistaminen aineistosta ole mahdollista. Han kehottaa

yhdistamaan kuitenkin luontevasti tieteen tekemisen vapauden ja oikeuden yksityi-
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syyteen. Tata tutkimusaineistoa on kasitelty luottamuksellisesti, eika sita ole luovutet-
tu ulkopuolisten nahtaviksi prosessin missdén vaiheessa, koska laki yksityisyyden-
suojasta (2004) velvoittaa suojaamaan henkilttietoja haitalliselta ja ei-toivotulta kay-
tolta. Aineiston sailytyksessa on otettu huomioon se, ettei tietosuoja riskeja ole synty-

nyt.

Taman tutkimusaineiston suuri otanta lisda tutkimuksen luotettavuutta merkittavasti.
Kvantitatiivisen tutkimusprosessin yksi tarkeimmista tavoitteista on tuottaa mahdolli-
simman puolueettomia tutkimustuloksia (Vilkka 2007, 16). Koska taméan tutkimuksen
aineiston on kerannyt testausorganisaatio ja dopinglaboratorio, ei tutkija ole ollut te-
kemisissé& henkilokohtaisesti naytteiden antajien kanssa, mika lisda tuloksien puolu-
eettomuutta. Luotettavuutta lisdd tuloksien yhtenevaisyys aikaisemman tutkimustie-
don kanssa.

Yhteenvetona voidaan todeta, etta bioanalyytikkona eettinen ajatteluni pohjautuu
periaatteiden noudattamiselle, vastuunottoon ja kriittiseen ajatteluun. Laboratoriossa
tyoskentelevalta ammattilaiselta edellytetddn oman, seka muiden arvomaailman tun-
nistamista ja epéaeettiseen toimintaan puuttumista. Ammattieettisten ristiriitojen valt-
tamista ja eri ammattiryhmien eettisten padmaarien tunnistamista voidaan mielestani
pitdd hyvan yhteistyon edellytyksena. Tata tutkimusta tehdessani huomasin pohtivani
tutkimustyon ja laboratoriotydn yhtélaisyyksia eettisesta nakodkulmasta syvallisemmin.
Terveydenhuollon ammattihenkildiden asettaminen lain piiriin on osoitus lainsaatajan
tavoitteesta parantaa ja tehostaa palveluita ja talla tavalla turvata toiminnan laatu
(Laki terveydenhuollon ammattihenkiltistd 28.6.1994/559). Jokapaivaiseen laborato-
riodiagnostiikkaan kuuluu laadunhallinta ja lainsdadanndllisten velvoitteiden noudat-

taminen.

9.2 Oman oppimisen arviointi

Savonia-ammattikorkeakoulun bioanalyytikkojen opetussuunitelman (2009, 4) mu-
kaan bioanalyytikon ammatillisten taitojen ja osaamisen perustana ovat kliinisen labo-
ratoriotieteen ja siihen nojautuvien tieteenalojen teoreettinen tieto ja sen kaytantéén
soveltaminen. Bioanalyytikon ammattiosaamisen perusta on laboratoriotutkimuspro-

sessin hallinta ja ammatin ydinosaamisalueiden sisaltona laboratorioalan ammattilai-
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selta edellytetddan muun muassa kliinisen kemian laboratorioprosessin hallitsemista.
Bioanalyytikolta vaaditaan tietoa munuaisten toimintaan ja virtsan eritykseen liittyvista
tutkimuksista, vieritestauksen toteuttamisesta, seka laadunhallintaperiaatteiden nou-

dattamisesta. (Opetussuunnitelma 2009; 4-5, 48-49.)

Kokonaisuudessaan tutkimusprosessi vahvisti teoreettista osaamistani virtsanayttei-
den laadun ja siihen vaikuttavien tekijoiden arvioinnista. Taméa tutkimus mahdollisti
aikaisempien, likuntalaaketieteen, opintojeni kautta hankitun tiedon luontevan yhdis-
tamisen bioanalyytikolta vaadittavaan osaamiseen. Haasteelliseksi koin laajan aineis-
ton kasittelemisen ja sen monipuolisen hyddyntamisen. Onnistuin mielestani hyvin
tayttamaan tavoitteet ja vastaamaan tutkimukselle asetettuihin ongelmiin. TAma pro-
sessi antoi hyvat perustaidot tutkimustyon tekemiselle ja liséksi tiedonhakutaidot,
tutkitun tiedon kriittinen tarkastelu ja kirjallinen ilmaisu kehittyivéat.
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Liite 2 Kilpailutesti: ominaispainoltaan matalat ykkds- naytteet
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Kuvio 5 Kilpailutesteissa virtsan ominaispainoarvoltaan mataliksi jAaneet eli laimeat ykkds- naytteet
ADT:n mittaamana (n=63)



Liite 3 Kilpailutesti: ominaispainoltaan matalat ykkds- naytteet YML:n mittaamana
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Kuvio 6 Kilpailutesteissa virtsan ominaispainoltaan matalaksi jdaneet eli laimeat ykkds- naytteet

YML:n mittaamana (n=29)



Liite 4 Kilpailun ulkopuolinen: matalat ykkos- naytteet ADT:n mittaamana
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Kuvio 7 Kilpailun ulkopuolisessa testauksessa virtsan ominaispainoltaan mataliksi jaaneet el
laimeat ykkos- naytteet ADT:n mittaamana (n=56)



Liite 5 Kilpailun ulkopuolinen: matalat naytteet YML:n mittaamana
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Kuvio 8 Kilpailun ulkopuolisessa testauksessa virtsan ominaispainoltaan mataliksi jaaneet el
laimeat ykkos- naytteet YML:n mittaamana (n=11)



Liite 6 ADT:n ja YML:n mittaamien virtsan ominaispainojen erot

Taulukko 1

g/ml 1,000 1,001 1,002 1,003 1,004 1,005
1,000 0(0%) 0(0%) O0(0% 0% 0(0% 0(0%)
1,001 |2(33%) 1(5%) 0(0%) 1@2%) 3(4% 0(0%)
1,002 |3(50%) 7(39%) 15(28%) 7(14%) 3(4%) 5 (10%)
1,003 |1 (17%) 9(50%) 21(39%) 11(22%) 5(7%) 2 (4 %)
1,004 000%) 1(5%) 15(28%) 20(39%) 23 (31%) 11 (21 %)
1,005 000%) 0(0%) 1(2%) 12(23%) 32(43%) 26 (50 %)
1,006 000%) 0(0%) 2(3% 0(0%) 7(10%) 6(11%)
1,007 0(0%) 0(0%) 0(0% 00% 1(1%) 2(4%)

n 6 18 54 51 74 52
moodi 1,002 1,003 1,003 1,004 1,005 1,005
keski-arvo 1,002 1,003 1,003 1,004 1,004 1,005
min 1,001 1,001 1,002 1,001 1,001 1,002

max 1,003 1,004 1,006 1,005 1,007 1,007




Liite 7 ADT:n ja YML:n mittaamien ominaispainojen poikkeama

ADT:n ja YML:n mittaamien
ominaispainotulosten poikkeama

Hyli 0,004 g/ml
0,004 g/ml
0,003 g/ml
H 0,002 g/ml
H 0,001 g/ml
0,000 g/ml

Kuvio 9 Testausorganisaation mittaamien virtsan ominaispainotulosten poikkeama laboratorion

mittaamien

Taulukko 2 Testausorganisaation mittaamien virtsan ominaispainojen poikkeama laboratorion
mittaamista arvoista

ADT:n ja YML:n mittaamien ominaispainojen poikkeama

g/ml yhteensa (+) )
yli 0,004 4 4

0,004 6 4

0,003 19 14

0,002 83 31 52

0,001 182 84 98

0,000 80 - -




Liite 8 Virtsan ominaispainot eri lajien valilla (kuvio 11)

Isest

inot lajikohta

Inaispa

Virtsan om

o||edojuaT
ojledlioy
oj||edisey
oxpjanieer
Iuled
sSnIsIUUNNg
n[21sIin7
opuomiae]
sNisiuunNns
a|Aysaaiy

3N
o||edey| el 1oy
uojyIeL L
ojjedex|ns
npyJneidwAjeied
NI2YINsIa|A
n2isinjoye]
AddAynen
0150UBLIOAN
np@yInoIyliH
ojsouuouled
AlIAN
ojjedes|jer
o||edesad
owjnyiddy
o||edisap
ninos

anadury
oyyewnduwy
ssaull4

opnr

409

npepaiin
npayJinoiny
BIUC|2IN
Apueqies
siuuaIeIAQd
An@1sIpyA
Alleiohd
o|jedoddn
siuua
AddAyewnn
npepay

oprey
n[ayJnse|os
snisesiey
BIUNWWIY
onlayueeddees
snaiaundppuad
BPIUNWIWIBISNOf
n@1o-g e AN
o|jedijeely

yli 80 naytettd

8

B Virtsan ominaispainovéhintdan 1.005 g/ml

B Virtsanominaispaino alle 1.005 g/m
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