Oamk Journal

Oulun ammattikorkeakoulun julkaisuja

Tama on alkuperaisen julkaisun rinnakkaistallenne. Rinnakkaistallenne saattaa erota
alkuperaisesta sivutukseltaan ja painoasultaan.

This is an electronic reprint of the original publication. This version may differ from the original in
pagination and typographic detail.

Kayta viittauksessa alkuperaista lahdetta/Please cite the original version:

Saunamaki, S., Andersson, R., & Paalimaki-Paakki, K. (2025). Tekoaly ikaan liittyvien
silmasairauksien etanadntutkimuksessa. Oamk Journal, (55). Oulun ammattikorkeakoulu.
http://urn.fi/urn:nbn:fi-fe2025042831580

METATIEDOT

Tyyppi: Artikkeli

Julkaisija: Oulun ammattikorkeakoulu

Julkaisunumero: 55/2025

Julkaisuvuosi: 2025

Tekijatiedot: Saunamaki Saana, Andersson Robert, Paalimaki-Paakki Karoliina

Oikeudet: CC BY-SA 4.0

Kieli: suomi

Pysyva osoite: http://urn.fi/urn:nbn:fi-fe2025042831580

Tiivistelma: lkdantyvan vaeston silmasairauksien lisdantyminen haastaa terveydenhuoltoa ja

korostaa innovatiivisten silmaterveyden ratkaisujen tarvetta. Artikkeli kuvailee
tekoalyanalyysiavusteisia silmaterveyden tutkimuksia osana optikkoliikkeiden etanaontutkimuksia.
Tekoalypohjaiset verkkokalvon kuvantamis- ja analyysimenetelmat seka ennustavat
koneoppimismallit tarjoavat tyokaluja silmasairauksien varhaiseen tunnistamiseen
etanaodntutkimuksissa. Erityisen lupaavia ovat testit, jotka perustuvat verkkokalvon kuvantamiseen
ja tekoalypohjaiseen kuvantunnistukseen. Tekoalyn yhdistaminen etanaontutkimuksiin tarjoaa
mahdollisuuksia laajentaa optikkoliikkeiden palveluita lisaamalla tarkkoja ja nopeita
silmasairauksien varhaisen tunnistamisen testeja vapauttaen optometristit keskittymaan tulkintaan
ja jatkohoitoon.


http://urn.fi/urn:nbn:fi-fe2025042831580
https://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/deed.fi
http://urn.fi/urn:nbn:fi-fe2025042831580

Tekoaly ikaan liittyvien
silmasairauksien

etanaontutkimuksessa

30.4.2025 - Saunamaki Saana, Andersson Robert, Paalimaki-Paakki Karoliina

Tekoaly avaa uusia mahdollisuuksia ikaan liittyvien silmasairauksien, kuten
glaukooman, kaihin, silmanpohjan ikarappeuman ja diabeettisen retinopatian
varhaisessa tunnistamisessa ja seurannassa. Nakemisen ja silmaterveyden
etatutkimuksen edistaminen tekoalypohjaisiin analyysimenetelmiin voi parantaa
diagnostiikan tarkkuutta ja nopeutta seka lisata terveydenhuollon palveluiden
saavutettavuutta. Teknologia tarjoaa ratkaisuja ikaantyvan vaeston aiheuttamiin
kasvaviin terveydenhuollon haasteisiin vapauttaen samalla resursseja keskittymaan
yksildlliseen hoitoon. Scoping-katsauksessa kartoitettiin tekoalyn mahdollistamia
ratkaisuja ikaantymiseen liittyvien silmasairauksien varhaisessa tunnistamisessa

optikkoliikkeiden etanaontutkimuksissa.

Etanaontutkimus on nadntarkastuksen menetelma, jossa optometristi ohjaa etana
nadnmaaritysta eli subjektiivista refraktiota foropterin ja ohjelmistosovelluksen avulla.
Paikalla oleva teknikko ohjeistaa potilasta tutkimuksen aikana. (Huang ym., 2022.)
Tutkimuksissa (Blais ym., 2024; Kapur ym., 2024) on havaittu, etta koulutetun teknikon
toteuttama etanaontutkimus vastaa laadultaan kasvokkain optometristin suorittamaa
nadnmaaritysta. Etayhteyden avulla toteutettu nadntutkimus voi osaltaan helpottaa
optometristien resurssipulaa erityisesti alueilla, joilla palvelut ovat rajalliset (Blais ym.,
2024; Huang ym., 2022; Kapur ym., 2024).

Potilaat ja terveydenhuollon ammattilaiset suhtautuvat etanaontutkimuksiin vahemman
luottavaisesti kuin perinteisiin kasvokkain toteutettaviin tutkimuksiin. Tama voi osittain
johtua siita, etta heidan kokemuksensa etapalveluiden hyodyntamisesta ovat viela melko
vahaisia. (Blais ym., 2024.)

Tekoaly silmien terveystarkastuksessa

Tekoalyn ja ihmisen yhteistydohon perustuvat tyOprosessit tarjoavat merkittavia
mahdollisuuksia silmaterveydenhuollon kehittamiseen (kuva 1). Tutkimukset osoittavat,



etta tekoalyn kayttd kuvien analysoinnissa ennen ihmisen tekemaa arviota voi tehostaa
diagnostiikkaa ja mahdollistaa skaalautuvien ratkaisujen kehittamisen silmaterveyden
tarpeisiin (Dow ym., 2023). Lisaksi tekoalya hyddyntavat mallit voivat tukea resurssien
tehokkaampaa kohdentamista hoitoon ja seurantaan, mika parantaa hoitoketjujen

toimintaa ja hoidon saatavuutta (Wright & Diamond, 2015).

KUVA 1. Tekoalyn tuottama kuva tekoalyn kaytosta silmien terveystarkastuksessa (kuva: Microsoft
Copilot, 2025).

Tekoalyn hyodyntaminen diagnostiikassa tarjoaa mahdollisuuden nopeuttaa ja tehostaa
tulosten tarkistusta, jolloin optometristit voivat keskittya enemman potilaan ohjaukseen ja
arvioon. Tekoalyanalyysin ja optometristin varmentaman kaksivaiheisen tarkistusprosessin

on todettu parantavan diagnostiikan tarkkuutta ja auttavan tunnistamaan ne potilaat, jotka



tarvitsevat jatkotutkimuksia tai erikoislaakarin hoitoa oikea-aikaisesti. Lisaksi tekoalyn
avulla voidaan palvella useampia potilaita samanaikaisesti eri toimipisteissa, mika voi
merkittavasti parantaa palveluiden saavutettavuutta ja lyhentaa tutkimusjonoja, erityisesti

alueilla, joilla nadnhuollon palveluja on rajallisesti saatavilla (Li ym., 2021).

Suomessa optometristien korkea koulutustaso tukee heidan kykyaan havaita
silmaterveyteen liittyvia ongelmia. Tutkimusten mukaan optometristien arviot vastaavat
laakarin diagnoosia ICD10-pohjaisissa tautiluokissa 88,4 prosentin tarkkuudella
(Numminen & Wuotila, 2016). Tekoaly voi entisestaan parantaa tata tarkkuutta
vahentamalla inhimillisia virheita ja auttamalla havaitsemaan poikkeavuuksia, jotka

saattaisivat jadda muuten huomaamatta.

Tekoaly ikaan liittyvien silmasairauksien tunnistamissa

Tekoaly tarkoittaa tietokoneiden kykya jaljitella inmisen alykkyytta (Kaplan, 2016).
Silmalaaketieteessa erityisesti tekoalyn alaluokat koneoppiminen ja syvaoppiminen ovat
keskeisia (Li ym., 2021; Stuermer & Martin, 2022; Yang ym., 2021). Koneoppiminen
mahdollistaa x-jarjestelmien oppimisen datasta ilman tarkkaa ohjelmointia (Samuel, 1959),
kun taas syvaoppiminen hyédyntaa neuroverkkoja ja monikerroksisia algoritmeja

monimutkaisiin tehtaviin, kuten kuvantunnistukseen (LeCun ym., 2015).

Tekoalylla on kasvava rooli silmasairauksien hoidossa, erityisesti niiden seulonnassa,
diagnosoinnissa ja paatoksenteon tukena (Li ym., 2021; Stuermer & Martin, 2022; Tan
ym., 2022; Yang ym., 2021). Syvaoppimista on hyddynnetty laajasti siimakuvantamisessa,
erityisesti silmanpohjakuvien ja optisen koherenssitomografian (OCT) analyysissa (Burton
ym., 2021; Stuermer & Martin, 2022; Tan ym., 2022; Yang ym., 2021). Tekoalyn
sovellukset silmalaaketieteessa ovat keskittyneet yleisimpiin silmasairauksiin (Perepelkina
& Fulton, 2021). Syvaoppimisen avulla on voitu tehokkaasti tunnistaa keskeisia ikaan
littyvia silmasairauksia, kuten diabeettista retinopatiaa (Abramoff ym., 2016; Gulshan ym.,
2016; Ting ym., 2017), glaukoomaa (Almazroa ym., 2015; Z. Li ym., 2018; Ting ym., 2017)
ja silmanpohjan ikarappeumaa (AMD) (Burlina ym., 2017; Grassmann ym., 2018;

Kawczynski ym., 2020).

Esimerkiksi AMD:n diagnosoinnissa ja hoitotarpeen ennustamisessa hyodynnetaan
syvaoppimista, joka mahdollistaa yksildlliset hoitovaihtoehdot (Crincoli ym., 2024). Kaihin
hoidossa tekoaly tarkentaa linssilaskelmia ja ennustaa kapselin samentumisen

kehittymista seka YAG-laserkapsulotomian tarpeen (Gutierrez ym., 2022). Glaukooman



havaitsemisessa tekoaly tukee nakdhermon ja sen keskuskuopan analyysia seka
kammiokulman vaiheen arviointia edistyneilla algoritmeilla (Almazroa ym., 2015; Soh ym.,
2024).

Lisaksi tekoalyn hyddyntaminen etuosan sairauksien, kuten sarveiskalvosairauksien,
diagnostiikassa ja hoidon suunnittelussa on yleistymassa. Tulevaisuuden kehitykset, kuten
monitoimiset algoritmit, voivat merkittavasti parantaa kustannustehokkuutta
mahdollistamalla useiden sairauksien, kuten kaihin, seka sarveiskalvon rakenteellisten

muutosten diagnosoinnin yhdella tutkimuksella (Gutierrez ym., 2022; Rampat ym., 2021).

Tekoalyn suorituskyky ikaan liittyvien silmasairauksien

tunnistamisessa

Katsaukseen sisallytettiin 45 kansainvalista tutkimusta, jotka kasittelivat tekoalyn kayttdéa
ikdantymiseen liittyvien silmasairauksien tutkimuksissa optikkoliikkeen
etanaontutkimuksissa. Suurin osa tutkimuksista keskittyi diabeettiseen retinopatiaan (64
%) ja glaukoomaan (20 %). Kaihin (2 %) ja silmanpohjan ikdrappeuman (7 %) seka

useamman silmasairauden (7 %) tutkimukset olivat selkeasti vahalukuisempia.

Yleisimmin kaytetty tekoalyteknologia oli konvolutiiviset neuroverkkoarkkitehtuurit (CNN)
(42 %). Muita kaytettyja menetelmia olivat autonomiset seulontajarjestelmat (22 %), siirto-
oppimiseen perustuvat mallit (9 %), segmentointi- ja kuvankasittelyalgoritmit (9 %), yleiset
tekoalyalgoritmit ja koneoppimismallit (9 %) seka erikoistuneet syvaoppimismallit (2 %).
(Saunamaki, 2024.)

Tekoalyavusteiset jarjestelmat osoittavat korkeaa suorituskykya silmasairauksien
seulonnassa ja diagnosoinnissa. Tarkkuus (accuracy), joka mittaa kaikkien oikeiden
ennusteiden osuutta, ylitti useimmissa tutkimuksissa 80 prosenttia, mika osoittaa tekoalyn
yleisen luotettavuuden. Herkkyys (sensitivity) eli tekoalyn kyky tunnistaa sairaustapaukset,
oli erityisen korkea: yli 90 prosenttia tutkimuksista saavutti vahintaan 80 prosentin
herkkyyden, ja joissakin tapauksissa saavutettiin jopa 100 prosenttia. Tama tarkoittaa, etta
tekoaly tunnistaa sairaustapaukset erittain luotettavasti. Spesifisyys (specificity), joka
mittaa kykya tunnistaa sairaudettomat tapaukset, oli harvemmin raportoitu, mutta vaihteli
tutkimuksissa 75-78 prosentin valilla, mika osoittaa kohtuullista kykya valttaa vaaria
positiivisia tuloksia. Nama tulokset vahvistavat tekoalyn potentiaalin tehokkaana tyokaluna
silmasairauksien seulontaan ja diagnostiikkaan. (Saunamaki, 2024.)



Diabeettinen retinopatia tekoalytutkimuksessa

Diabeettinen retinopatia on diabeteksen yleinen komplikaatio, joka aiheuttaa merkittavaa
naon heikkenemista ja on yksi tydikaisten yleisimmista sokeuden syista
maailmanlaajuisesti (Cheung ym., 2010). Koska diabeettisen retinopatian varhainen
havaitseminen on kriittista, suositellaan diabeetikoille vuosittaisia silmatutkimuksia, joissa
verkkokalvo arvioidaan silmanpohjakuvauksen avulla (Suomalaisen Laakariseuran
Duodecimin, Suomen Silmalaakariyhdistyksen, & Diabetesliiton ladkarineuvoston
asettama tyoryhma, 2024). Tekoalyalgoritmit ovat osoittautuneet tehokkaaksi tyokaluksi
diabeettisen retinopatian seulonnassa, silla ne tarjoavat nopeita ja tarkkoja tuloksia

verrattuna perinteisiin menetelmiin (Grzybowski ym., 2020).

Kahdeksassa tutkimuksessa tekoalyalgoritmia verrattiin ihmisen suoritukseen. Kaikissa
tutkimuksissa tekoalyalgoritmit saavuttivat lahes yhta korkean herkkyyden diabeettisen
retinopatian tunnistuksessa kuin asiantuntijat. (Boyle ym., 2024; Heydon ym., 2021;
Jimenez-Carmona ym., 2021; Lee ym., 2021; Mokhashi ym., 2022; Musetti ym., 2024;
Pareja-Rios ym., 2022; Shah ym., 2020.)

Tekoalyn erityisen korkea herkkyys, joka useimmissa tutkimuksissa ylitti 90 prosenttia
(Saunamaki, 2024), tekee siita erityisen hyodyllisen diabeettisen retinopatian seulonnassa,
silld se tunnistaa valtaosan sairaustapauksista ja vahentaa riskia, etta hoitoa tarvitsevia
potilaita jaa diagnosoimatta (Boyle ym., 2024). Markkinoilla on jo saatavilla useita
tekoalyohjelmistoja, jotka ovat saaneet CE-merkinnan Euroopassa tai Yhdysvaltain
elintarvike- ja ladkeviraston (FDA, Food and Drug Administration) hyvaksynnan kliiniseen

kayttdon diabeettisen retinopatian seulontaa varten (Li ym., 2021).

Tekoalyn kayttoonoton haasteet

Samalla tekoalyteknologian hyédyntamiseen liittyy myds merkittavia eettisia ja juridisia
haasteita. Naihin kuuluvat muun muassa tietosuoja, vinoumat ja jarjestelmien lapinakyvyys
seka vastuun ja saantelyn kysymykset. Naiden asioiden huomioiminen on tarkeaa, jotta
tekoalyratkaisut voidaan integroida turvallisesti ja vastuullisesti silmasairauksien hoitoon.
(Grzybowski ym., 2020; Kumar ym., 2022; Rampat ym., 2021; Soh ym., 2024; Yang ym.,
2021.)



Tekoalyjarjestelmia kutsutaan usein "mustiksi laatikoiksi”, koska niiden toimintaa on vaikea
ymmartaa, silla ne perustuvat oppimiseen ohjelmoinnin sijaan. Tasta syysta on ehdotettu,
etta |aaketieteellisia tekoalyjarjestelmia hyodynnettaisiin ensisijaisesti varmistustyokaluina.
Silloin niiden antamat tulokset tarkistetaan ja varmistetaan vastaamaan hoitostandardeja
sen sijaan, etta niita kaytettaisiin suoraan hoitopaatdsten tekemiseen (Sullivan &
Scweikart, 2019).

Tekoaly optikkoliikkeiden tulevaisuudessa

Tekoalyn kaytto yleistyy silman valokerroskuvauslaitteissa (OCT) ja niihin liittyvissa
algoritmeissa, mika tuo merkittavia hyotyja erityisesti silmanpohjakuvien analysointiin
(Burton ym., 2021; J. P. O. Li ym., 2021). Tekoalyn suurin etu on sen kyky tehostaa
analyysiprosessia, mika tukee seka diagnoosien tekemista etta hoitopaatosten
suunnittelua (Cleland ym., 2023; Hasan ym., 2024; Z. Li ym., 2023). Suomessa
optikkoliikkeissa on jo laajalti kaytossa silmanpohjakameroita, ja OCT-laitteiden kayttod
lisdantyy jatkuvasti, mika luo hyvan perustan tekoalyn hyédyntamiselle silmasairauksien

seulonnassa ja diagnosoinnissa (Tast, 2020).

Tekoaly ja oheiskuvantamistutkimukset voivat merkittavasti laajentaa etanadntutkimusten
palveluvalikoimaa optikkoliikkeissa. Naiden avulla voidaan tunnistaa silmasairauksia
entista tarkemmin ja nopeammin, mika vapauttaa optometristit tulosten tulkintaan ja
jatkohoidon tarpeen suunnitteluun seka auttaa silmalaakareita kohdentamaan resurssit

niille potilaille, jotka tarvitsevat kiireellista hoitoa.
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