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Radiologian historia on samalla tarina ladketieteen vallankumouksesta. Vain harvat keksin-
not ovat muuttaneet diagnostiikkaa yhta perusteellisesti kuin kyky nahda ihmiskehon sisalle

ilman leikkausta. Viimeisen sadan vuoden aikana radiologia on kehittynyt yksinkertaisista
rontgenkuvista huipputarkkoihin kolmiulotteisiin rakenteellisiin ja toiminnallisiin kuvanta-
mismenetelmiin, jotka mahdollistavat sairauksien havaitsemisen entista aikaisemmin ja

tarkemmin seka erilaiset hoitotoimenpiteet.

Rontgensateiden loyto
Radiologian alku ajoittuu vuoteen 1895, jolloin sak-
salainen fyysikko Wilhelm Conrad Rontgen 16ysi
sittemmin hidnen mukaansa nimetyt rdntgenséteet.
Loyto synnytti vilittdmasti maailmanlaajuista innos-
tusta. Ensimmdiset rontgenkuvat olivat yksinkertai-
sia luustokuvia, mutta ne osoittivat nopeasti uuden
menetelmén valtavan diagnostisen arvon. Murtumi-
en, vierasesineiden ja muiden rakenteellisten muu-
tosten havaitsemisesta tuli mahdollista ilman kirur-
gista toimenpidetti.

1900-luvun alkuvuosikymmenind radiologia va-
kiinnutti asemansa sairaaloiden olennaisena toimin-
tona. Kuvien laatu parani vihitellen, laitteet kehit-
tyivit turvallisemmiksi ja séteilyn kdyttod opittiin
hallitsemaan aiempaa paremmin. Samalla radiologi-
asta muodostui oma lddketieteellinen erikoisalansa,
joka vaati erityistd teknistd ja kliinistd osaamista.

Toinen merkittdvd kehitysvaihe néhtiin varjoai-
neiden kdyttoonoton mydtd. Varjo- ja tehosteaineen
avulla saadaan elimistn huonosti erottuvat elimet
paremmin nékyviin. My6s ldpivalaisutekniikat kehit-
tyivit, jolloin elinten toimintaa pystyttiin tarkastele-
maan reaaliaikaisesti.

Erikoisladkari 1/2026 = 36 vsk

Kuvantamisen tarkkuus ja turvallisuus
kehittyi

Todellinen murros tapahtui kuitenkin 1970-luvul-
la tietokonetomografian eli TT-kuvauksen myota.
Ensimmdistd kertaa ihmiskehosta voitiin muodos-
taa poikkileikkauskuvia, jotka paljastivat rakenteita
paljon tarkemmin kuin perinteinen réntgenkuva. TT
mullisti erityisesti aivokuvantamisen, murtuma- ja
syovén diagnostiikan. Pian tdmén jilkeen kaytt6on
tuli magneettikuvaus (MK), joka mahdollisti pehmyt-
kudosten ennenndkeméttdmén tarkan kuvantamisen
ilman ionisoivaa séteilyd sekd myShemmin toimin-
nallisen kuvantamisen.

Ultradénitutkimukset ovat olleet toinen radiologi-
an menestystarina. Menetelmé& perustuu déniaaltoi-
hin eikd aiheuta séteilyaltistusta. Ultradini on nyky-
d4dn keskeinen osa muun muassa lasten tutkimuksia,
raskaudenseurantoja, syddmen tutkimuksia sekd mo-
nien sisdelinsairauksien diagnostiikkaa. Sen etuna on
myds tutkimuksen nopeus ja reaaliaikaisuus.

Digitalisaatio mahdollisti
etakonsultaatiot
2000-luvulle tultaessa kuvantaminen muuttui tédy-

35



=] o

(1900-luku alussa)
i —— | |__ - 2

10 uuléta Siften

Riipigenkuva kdesti
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limakallokuva

# Tavallinen rontgenkuvaus
& [Imakallokuva (pneumoenkefalografia)

& Karkeat rakenteetliset lovdoksetr

o Tutkimukset usein potilaalle kuormittavia

Rakenteiden kuvaamisesta aivoverkkojen ja toiminnan kuvantamiseen.

sin digitaaliseksi. Filmikuvat korvautui-
vat sdhkoisilld kuva-arkistoilla, ja kuvia
voitiin tarkastella tietokoneen néytdltd
ldhes vilittomisti tutki-
muksen jilkeen. Digitali-
saatio mahdollisti kuvien »»
vililld sekd etdkonsultaa-
tiot, mikd on parantanut
diagnostiikan saatavuutta
erityisesti harvaan asutuil-
la alueilla.

Tekoaly ei korvaa radiologia

Viime vuosina radiologian kehitystd ovat
vauhdittaneet tekoily ja koneoppiminen.
Tekodlyjdrjestelmit kykenevit tunnista-
maan kuvista esimerkiksi keuhkomuu-
toksia ja murtumia seké auttamaan radio-
logeja suurten kuvamaddrien kisittelyssi.
Tekodly ei kuitenkaan korvaa radiologia
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Radiologian perim-
jakamisen eri sairaaloiden msinen tavoite sailynyt
samana: tehda nakyma-
ton nakyvaksi.

vaan se on yhi useammin asiantuntijan
kdyttdmd tyokalu, mikd voi nopeuttaa
tyonkulkua ja parantaa diagnostista tark-
kuutta.

Kuvantaminen ei myos-
kddn rajoitu pelkkddn diag-
nostiikkaan. Interventiora-
diologia on mahdollistanut
monien toimenpiteiden
tekemisen kuvantamisen
ohjauksessa ilman suuria
leikkauksia. Esimerkiksi
verisuonten ahtaumia voidaan avata, kas-
vaimia hoitaa paikallisesti ja niytteitd ot-
taa tarkasti kuvantamisen avulla. Potilaat
toipuvat usein nopeammin ja komplikaati-
oita esiintyy vdhemmin kuin perinteisessé
kirurgiassa.

Sadassa vuodessa radiologia on kul-
kenut pitkdn matkan rakeisista musta-
valkokuvista korkean resoluution kolmi-
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{2000-luku ja eteenpiin)

* Magneettikuvaus ja tistokonetomaografia

® Aivoverkkojen ja toiminnan kuvantaminen
o Digitaaliset 30-kuvat \f@' ®
& Telendlyn tukema analyysi (esim. sutomaattinen Wydosten tunnistus)

o Tarkempi diagnostiikka ja hoidon suunnittelu
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Kuva valmistettu generatiivisen tekodlyn avulla.

ulotteiseen kuvantamiseen. Samalla se on
muuttunut vilttdmattdmaksi osaksi 1dhes
kaikkia lddketieteen erikoisaloja. Tule-
vaisuudessa tekodlyn, molekyylikuvanta-
misen ja uusien kuvantamistekniikoiden
odotetaan vievéin kehitystd edelleen eteen-
péin. Radiologian perimmadinen tavoite on
kuitenkin sdilynyt samana kuin rontgensi-
teiden 16ytdmisen hetkelld: tehdd nikyma-
ton ndkyvéksi ja auttaa potilaita saamaan
oikea diagnoosi mahdollisimman nopeasti
ja tarkasti.
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