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Tutkimuksen tausta ja tarkoitus

Tuoreimpia tekniikoita sädehoidon koh-
distuksen varmistamiseksi edustaa kehon 
3D-pinnanmittaus. Kyseessä on ionisoi-
maton tekniikka, jossa hyödynnetään 
optista seurantaa potilaan hoitoasennon 
varmistamiseksi. 3D-pinnanmittausjär-
jestelmien avulla voidaan asetella potilas 
hoitoasentoon ja seurata potilaan sisään-
hengityksen astetta hengityspidätyksen 
aikana. Menetelmällä voidaan seurata 
reaaliaikaisia hoitoasennon muutoksia, 
jotka vaikuttaisivat sädehoidon osuvuu-
teen. Tutkimuksen (Pasma & Niska 2018) 
tarkoituksena oli esittää kuvailevan kir-
jallisuuskatsauksen avulla tietoa 3D-pin-
nanmittaustekniikankäyttökokemuksis-
ta vasemman rinnan DIBH-sädehoitojen 
(Deep Inspiration Breath Hold) kohdis-
tuksen varmentamisessa. (Gierga ym. 
2012; Betgen ym. 2013; Alderliesten ym. 
2013a; Alderliesten ym. 2013b; Rong ym. 
2014; Schönecker ym. 2016; Kügele ym. 
2017.) 

Tutkimusmenetelmä 

Kuvailevan kirjallisuuskatsauksen tiedon-
haku toteutettiin hakustrategian mukai-
sesti PubMed-, EBSCO-, Melinda-, 
Medic- ja Science Direct -tietokantoihin.  
Hakutuloksia saatiin tietokantojen suo-
dattimien käytön jälkeen yhteensä 101 
artikkelia. Artikkelien otsikoiden, abst-
raktien ja koko tekstien tarkastelun jäl-
keen hakutulokseksi muodostui seitsemän 

artikkelia. Kirjallisuuskatsaukseen vali-
koituneet tutkimukset analysoitiin aineis-
tolähtöisellä sisällönanalyysimenetelmäl-
lä.

Keskeiset tulokset 

Tutkimusten mukaan pinnanmittauk-
sella saadaan tarkkaa ja luotettavaa 
tietoa pienistäkin muutoksista potilaan 
hoitoasennossa, eikä sen toteuttaminen 
vie enempää aikaa kuin perinteisin 
menetelmin suoritettu sädehoito. 
(Gierga ym. 2012; Alderliesten ym. 
2013a; Rong ym. 2014; Schönecker ym. 
2016; Kügele ym. 2017.) Yksittäisten hoi-
tokertojen yhteydessä havaittiin kuiten-
kin merkittäviä hoitoasennon 
kohdistuksen eroja. Havainnon perus-
teella on tärkeää asettaa pinnanmittaus-
jär jestelmien mahdollistamia 
toleranssirajoja hoitoasennon poikkea-
miin ja vartalon kiertoliikkeeseen. Tole-
ranssirajojen ylittyessä säteilytys lakkaa 
tai ei kytkeydy päälle. Tämän avulla voi-
taisiin välttää annosjakauman suuret 
muutokset. (Gierga ym. 2012; Schö-
necker ym. 2016.) 
Tulosten mukaan AlignRT- ja Catalyst-
pinnanmittausjärjestelmät soveltuvat 
etenkin hengityspidätyksen seurantaan, 
mutta kaikki tutkimukset eivät suosit-
tele sen käyttämistä ainoana menetel-
mänä potilaan asettelun tarkastamiseen. 
Kun saatavilla on vain pinnanmittaus-
dataa, on vaikea havaita, johtuuko ero 
referenssiasentoon anatomisesta asen-

nosta vai hengityspidätyksen syvyyden 
erosta. (Alderliesten ym. 2013a; Betgen 
ym. 2013.) Alderliesten ym. (2013b) 
mukaan sädehoidon osuvuuden kan-
nalta kannattavampaa olisi käyttää 
vasenta rintaa ROI:na, mutta sydämen 
sädeannoksen säästämisen kannalta 
parempia tuloksia saadaan käyttämällä 
ROI:na kummankin rinnan aluetta. 
Käyttämällä ROI:na pientä aluetta 
miekkalisäkkeen kohdalla hoidon iso-
sentrinen osuvuus on paremmin toistet-
tavissa kuin käytettäessä ROI:na 
vasenta rintaa (Kügele ym. 2017).

Tulosten merkitys radiografian 
alalle 

Tutkimusten tulosten perusteella Alig-
nRT- ja Catalyst-pinnanmittausjärjes-
telmät soveltuvat vasemman rinnan 
DIBH-sädehoidon kohdistukseen tai 
käytettäväksi yhdessä muiden kuvanta-
mismenetelmien kanssa. Pinnanmit-
tausjärjestelmien avulla voidaan 
korvata perinteisiä ionisoivaa säteilyä 
käyttäviä kuvantamismenetelmiä osu-
vuuden varmentamisessa, mikä tuottaa 
annossäästöä potilaille. Myös sydämen 
sädeannoksen pienentämisen näkökul-
masta tutkimukset tukevat pinnanmit-
tausjärjestelmien avulla kohdistetun 
DIBH-sädehoidon käyttöä vasemman 
rinnan sädehoidoissa. 
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