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HUSN KlIFosaston henkilékunta oli vierailulla meilla Turussa pari vuotta sitten. Karhuméen Lauri tiedus-
teli silloin olisinko kiinnostunut pitAmaan luentoa isotooppipaivilla 2009 isotooppihoitajan tyon kehitty-
misestd. Aihe tuntui heti mielenkiintoiselta ja mukavalta. Tyonimi esitykselle oli silloin "Hilkasta hii-
reen”. Aihetta pohtiessani tuli muitakin osuvia otsakkeita mieleeni. Ministd housupukuun, kartanpiirta-
jasta hybridikuvantajaksi, rontgenteknikosta radiologisen hoitotydn asiantuntijaksi... On lahestymistapa
mik& hyvansa, tulee kaikissa niissé esille se suuri muutos, joka on vaikuttanut isotooppitoiminnassa
mukana olevien hoitajien tydhon. Hilkasta ja minihameesta luopuminen on ollut helppoa. Tekniikan ja
laéketeollisuuden kehityksessad mukana pysyminen asettaa meille suuret haasteet yha vielakin.

Joku meistad on todennakoisesti nahnyt hilkkapaisen hoitajan, sill& ne poistuivat tydasuista 70-luvun
alussa. Helman pituus on laskenut vuosien varrella varmasti jonkun harmiksikin. 80-luvun alussa etii-
kan tunnilla Marjatta Ahonen antoi meille tarkat lukemat siitd mink& mittainen tyGpuvun pituus sentil-
leen kuuluu olla. Linjaus oli hyvin tykdistuva ja jopa taskuille oli tarkka maaratty sijaintipaikka. Tyopu-
vun kanssa tuli ehdottomasti kayttéda valkoisia sukkahousuja seka takaremmillisia valkoisia kenkia.
Pakko sanoa, etta ilolla otimme housupuvut vastaan, kun niité tarjottiin. Kameroiden ilmastoinnin takia
huoneet ovat vetoisia ja kylmid. Eivatkd meidan tydasentommekaan aina ole minihameenkestavia.
Uutena haasteena pukeutumisellemme on puhdastilatytskentelyn vaatima aseptinen pukeutuminen.
Puhdastilassa meikkien ja hiuslakan kaytto ei ole suotavaa ja miesten puolestaan tulee tarpeen mu-
kaan totutella partasuojien kayttoon.

Laitteiston osalta hoitajien tyd on muuttunut huimasti. 1960-luvun alkupuolella Turussa suoritettiin Kilpi-
rauhasen kertyméamittauksia ja joitakin veritutkimuksia keskuslaboratorion alaisuudessa. Ensimmaéiset
kuvantavat isotooppitutkimukset voitiin tehd& 1966, jolloin Turkuun saatiin Nukab-kartoitin. Vuonna
1968 hankittin Wallacin renografialaitteisto, jolla voitiin seurata *** I-hippuraanin kulkua munuaisissa
yksittaisilla ilmaisimilla. Tulokset rekistergitiin piirturilla renografiakayriksi. Samana vuonna isotooppi-
toiminta keskitettiin uuden U-sairaalan sadehoitoklinikan poliklinikan tiloihin. Laitteistona oli uusi kartoi-
tin, uusi gammakamera seké renografialaitteisto. Samalla saatiin kaksi uutta rontgenhoitajan virkaa.
Vuonna 1977 vanhan Nukab-kartoittimen tilalle hankittu uusi ajanmukainen gammakamera mahdollisti
n. 5000 isotooppitutkimuksen suorittamisen vuosittain. 40 % tutkimuksista tehtiin sadehoitoklinikan
potilaille. Keuhkojen isotooppitutkimukset lisaantyivat huomattavasti, kun A-sairaalan kliinisen fysiolo-
gian laboratorioon hankittiin vuonna 1978 radiospirometrialaitteisto. Samaan aikaan alkoi TYKSin,
Turun yliopiston ja Abo Akademin yhteinen syklotroniprojekti, mika mahdollisti Abo Akademin syklotro-
nituotteiden kayttamisen TYKSin isotooppitutkimuksissa. Isotooppiyksikk6on hankittiin v 1978 gamma-
kamera, joka soveltui myds korkeaenergisten isotooppien kaytdn sydamen ja syopakasvainten sokeri-
aineenvaihdunnan kuvantamisessa.

1980-luvulla aivojen gammakuvaus oli yksi tarkeimpié isotooppitutkimuksia. Sydan- ja keuhkotutki-
mukset siirrettiin kliinisen fysiologian osaston tiloihin vuonna 1981, jolloin hankittiin uusi 2-ilmaisiminen,
laajakenttdinen Rota-gammakamera. Tama laite mahdollisti sydantutkimusten suorittamisen leikeku-
vauksena. 1.1.1987 TYKSiin perustettiin oma hallinnollisesti itsenainen isotooppiyksikko. Isotooppiyk-
sikkdon liitettiin kaikki TYKSin neljd gammakameraa. Isotooppiyksikk® kuului sadehoitoklinikan ylihoita-
jan vastuualueeseen. Yksikkd sai myds oman osastonhoitajan. Hoitohenkilékuntaan kuului kaksi eri-
koisrdntgenhoitajaa, yksi erikoislaboratoriohoitaja ja nelja réntgenhoitajaa. Vuonna 1988 isotooppiyksi-
kon tilat saneerattiin. Vanha renografialaitteisto poistettiin ja tilalle saatiin nopea kokokehon kuvauk-



seen ja leikekuvaukseen soveltuva Orbiter-gammakamera. Saman vuonna saatiin my0s kayttéon kau-
an odotettu Suomen ensimmainen PET-kamera. Organisaatiomuutos lopetti vuonna 1994 "Suomen
suurimman ja TYKSin pienimman yksikon” historian, kun meidét siirrettiin kuvantamiskeskukseen.
1996 TYKSin isotooppiyksikdssa saneerattiin jalleen. Tilaa tarvittiin toiselle PET-kameralle sek& uudel-
le 2-ilmaisimiselle ADAC Vertex-gammakameralle. Samalla koko isotooppitoiminta siirrettiin takaisin U-
sairaalaan. Isotooppitoiminta jatkui neljalla gammakameralla ja kahdella PET-kameralla vuoteen 1999,
jolloin uusi PET-keskus valmistui. Uudet tilat helpotti huomattavasti varsinkin PETin laboratoriotoimin-
taa. Verinaytteiden kasittelya varten suunniteltu laboratorio antoi mahdollisuuden laadukkaan tutkimus-
tyon laajentamiseen. . Toiminta PET-keskuksessa jatkui kahdella kameralla vuoteen 2003 asti, jolloin
saimme kolmannen PET-laitteen. Neljas PET-kamera hankittiin vuonna 2004. Hoitohenkilokunnan
osalta muutto PET-keskukseen tarkoitti myds henkilokunnan jakautumista kahteen eri osastoon. Yh-
teistd on osastonhoitaja seké rontgenhoitaja- ja laboratoriohoitajavarahenkilo seka kaikkia meita hoita-
jia yhdistava isotooppityd. Hoitohenkilokuntaa isotooppiosastolla on télla hetkelld yksi laboratoriohoita-
ja, yhdekséan rontgenhoitajaa ja osastonsihteeri sek& PET-keskuksessa kahdeksan réntgenhoitajaa,
viisi laboratoriohoitajaa ja osastonsihteeri. Hallinnollisesti kuulumme nyt omana tulosvastuuyksikkona
TYKSin konservatiivisen hoidon tulosyksikkdon yhdesséa kliinisen fysiologian osaston kanssa.

Yksittaisilla ilmaisimilla tehdyt renografiatutkimukset ovat muuttuneet fuusiokuvantamisen mahdollista-
viin yhdistelméalaitteisiin. Pelkkd gammakameran kaytto ei enaa riitd, vaan mygds radiologisen kuvanta-
misen laitteisto on hallittava. PET-keskukseen hankittiin vuonna 2005 PET-CT-laite, joka péivitettiin
vuonna 2006 diagnostiseksi 64-leikkeiseksi PET-CT-laitteeksi. Isotooppiosastolle hankittiin vuosina
2005 ja 2006 SPET-CT-laitteen, jotka mahdollistavat matalaenergiset TT-tutkimukset. Vuoden 2009
hankintoihin kuuluu uuden diagnostisen SPET-CT-laitteen hankinta.

Iso muutos hoitajienkin tydsséa tapahtui vuonna 1976, kun TYKSin hankittin gammakameraan liitettava
PDP-11-34-tietokone. Tietokoneiden yleistyessa voitiin suorittaa verenkierto- ja toiminnallisia isotoop-
pitutkimuksia. TYKSissa hoitajat ovat osallistuneet tutkimusten analysointiin hyvin varhaisessa vai-
heessa. Filmi — ja paperikuvat ovat jd&neet historiaan sahkdisten kuvantallennusjarjestelmien my6ta.
Kielitaidon lisadéminen on ollut ehdotonta, koska laitteiden kaytto- ja tulostusohjelmat ovat padasialli-
sesti englanninkielisia. Ei riita se, etta tietyssé kohdassa painetaan kolme kertaa "ret"tid. Pakko on tie-
tda ja ymmartad, mita painalluksesta seuraa. Ettei hdvitd Aapon arvokasta kolmen tunnin mittaista ai-
votutkimusta, jossa ennen gammakuvausta puheterapeutti lauloi afasiapotilaalle sanoja.

Eri tietojenhallintajarjestelmat ovat nykyaan jokapaivaista tydtdmme. Tietojarjestelmien tuloa ei voi mi-
tenkaan vastustaa. Enda ei toimistossa ole mustakantista ajanvarauskirjaa tai kameroilla paivakirjoja,
joihin ké&sin kirjattaisiin kuvatut potilaat ja tehdyt tutkimukset. Tai niitd sinisid pahvikortteja, joihin poti-
laskohtaiset tutkimukset annettuine annoksineen tallennetaan. Eri jarjestelmia on sairaalatyon jokai-
sessa eri osa-alueessa hallinnosta kaytannon tyohén. Ne ovat tulleet helpottamaan tydskentelyamme,
vaikka poikkeustiloja varten on ollut pakko laatia varajarjestelmia.

Isotooppikuvantamisen alkuvaiheessa radiolaakkeina kaytettiin maksatutkimuksissa radioaktiivista kul-
taa (**® Au), aivokartoituksissa *>*Hg-neohydrini ja luustokartoituksissa merkkiaineena oli radioaktiivi-
nen strontium (3°Sr ja ®'Sr). 1960-luvun loppupuolella, kun gammakamera syrjaytti kartoittimet, saatiin
kayttvdn uusi isotooppi, meille nyt niin tuttu **™Tc- Teknetium. Teknetium oli erittain hyva tutkimusaine
mm. lyhyen puoliintumisaikansa takia. Radiolaakkeiden jatkuva kehitys on tuonut kayttéémme uusia
tutkimusaineita ja tutkimusmenetelmia. Radiolaékkeiden kaytdssa ohjeet ovat tarkentuneet ja tydme-
netelméat yhtenaistyneet radioldékkeen valmistuksen ohjeistuksen tiukentumisen myé6ta. Ohjeet on
oltava suomeksi, miké helpottaa omien toimipaikkakohtaisten ohjeiden laadintaa. Velvoitteet radioladk-



keen laadunvalvonnasta on myos lisdantynyt. Radioldédkkeen valmistusprosessin puhtauteen liittyvat
steriilisyystestit ovat tulleet tehtavaksemme.

Isotooppitoiminta on moniammatillista tydta. Kuvantamisen ohella toimintaamme kuuluu bioanalyytikan
erikoisalaan liittyva 1990-luvulla kayttéon otettu valkosolujen leimaamistekniikka Teknetium-HM-
PAOQOIlla. Taman menetelmén kayttdonotto paransi merkittavasti tulehduspesakkeiden isotooppidiag-
nostiikkaa. Samalla se loi omaan erityispiirteensa isotooppihoitajan toimenkuvaan.

Isotooppihoitajan tyd on ollut aina ty6ta potilaan kanssa. Pitkat kuvausajat antavat mahdollisuuden
hyvan potilaskontaktin luomiseen seka haasteen kivuliaan potilaan hoitamiseen ja motivoimiseen.
Pienten lasten paikallaan pitAminen vaatii hoitajalta ideointia ja mielikuvitusta. Hoitotieteen etsikkoaika
80-luvulla antoi haastetta teknisesti suuntautuneelle hoitajalle, kun kehityskoneen laadunvalvontakin
tuli saada sopimaan potilaan kokonaishoitoon. Tan&éan hoitotiede on oman tieteellisena erikoisalanaan
ja myds isotooppialan vaitoskirjoja on tehty. Nyt haemme pohjaa tydllemme nayttéon perustuvan tut-
kimuksen kautta. Silti kaikkein tarkein tydssamme on potilas.

Isotooppitoiminta on pieni osa koko terveydenhuoltojarjestelmaamme. Teemme erittéin tarkeaa tyota
potilaan parhaaksi tdssé kokonaisuudessa. Isotooppihoitajilla on erityisosaamista, mitd muilla ei ole.
Se tulee selkeasti esille myds tassa tilanteessa, kun pohtii oman toimenkuvamme muuttumista vuosien
varrella. Voimme olla erittéin ylpeita siitd mitéd teemme. Pidetaan siis lippu korkealla. Hyva me — iso-
tooppihoitajat.



