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Aloitin tämän nyt tarkastettavan väitöstyön Tekno-
logiateollisuuden 100-vuotissäätiön ja Jane ja Aatos 
Erkon säätiön Oulun yliopistolle myöntämän rahoi-
tuksen turvin. Rahoitus myönnettiin erityisestä Tu-
levaisuuden tekijät -ohjelmasta, joka tukee ajan-
kohtaisia ja yhteiskunnallisesti merkittäviä 
hankkeita. Yksi projektin tehtäväelementeistä liittyi 
rintasyöpään ja sen automaattiseen tunnistami-
seen. Aihe kiehtoi minua, koska olin perusopin-
noista alkaen ollut kiinnostunut aaltoliikkeestä ja 
optiikasta, matemaattisesta kuvankäsittelystä sekä 
konenäöstä. 

Rintasyövän yleisyys ja ennuste 

Rintasyöpä on maailman yleisimmin diagnosoitu 
syöpä. Uusia tapauksia todetaan vuosittain yli kaksi 
miljoonaa [1]. Suomessa todettiin 4 872 uutta rin-
tasyöpää vuonna 2020 [2], ja ne muodostavat noin 
30 % kaikista syöpätapauksista. Koko maailmassa 
uusia rintasyöpätapauksia vuonna 2020 oli arviolta 
noin 2,3 miljoonaa [1].  

Rintasyövän hoitoennuste on hyvä. Suomessa sai-
rastuneiden suhteellinen elossaololuku viisi vuotta 
syövän toteamisesta on Suomen syöpärekisterin [3] 
mukaan korkea, yli 90 %. Vaikka rintasyövän hoi-
toennuste on hyvä, kyse on silti vakavasta sairau-
desta, jonka ennaltaehkäisy ja varhainen toteami-
nen on inhimillisestä ja yhteiskunnallisesta 
näkökulmasta tärkeää. Mikäli varhainen toteami-
nen johtaa kevyempiin hoitotoimiin, se auttaa osal-
taan vapauttamaan terveydenhuollon resursseja. 

Rintasyövän havaitseminen 

Kansalliset rintasyöpäseulonnat ovat varhaisen to-
teamisen menetelmiä, joissa merkkejä rintasyö-
västä etsitään järjestelmällisesti väestöstä. Rinta-
syöpäseulonnoissa tutkimusmenetelmänä rinta-
syövän havaitsemiseksi käytetään mammografiaa, 
jossa tutkittavan rintakudoksesta muodostetaan 
kuvia röntgensäteilyn avulla. Vaikka kaikki rintasyö-
vän ilmenemismuodot eivät ole näkyvissä mammo-
grafiakuvissa [4], se on ensisijainen keino rintojen 
kuvantamiseen. Lisäksi on kehitetty mm. röntgen-
säteitä hyödyntävä rinnan tomosynteesi, monilei-
kekuvaus, jota käytetään tyypillisesti lisätutkimuk-
sena silloin kun halutaan tarkempaa tietoa rinnan 
rakenteesta. 

Rintojen anatomia ja rintakudoksen ulkonäkö ovat 
olennaisia muuttujia normaalin vaihtelun ja patolo-
gisen tilan erottamisessa [5]. Se mitä radiologit ku-
vista etsivät ei ole merkittävästi muuttunut 1960-
luvulta nykypäivään siirryttäessä. Perinteisessä rin-
tasyövän havainnoinnissa radiologi etsii mammo-
grafiakuvista pehmytkudosmassoja, pieniä kalkki-
hiukkasia ja rakennevääristymiä sekä antaa kuvien 
perusteella alustavan arvion. Löydösten visuaaliset 
piirteet, kuten massojen muoto ja reunat antavat 
viitteitä löydöksen laadusta. Hyvälaatuiset löydök-
set ovat usein säännöllisen muotoisia ja tarkkarajai-
sia. Epätarkasti rajautuvat löydökset voivat puoles-
taan viitata pahanlaatuiseen löydökseen. 

Rintasyövän tunnistaminen mammografiakuvista 
on erityinen tutkimusongelma, koska rintasyövän 
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ilmenemismuotoja on monia. Osa ilmenemismuo-
doista on vaikeasti havaittavia jopa asiantuntijalle. 
Havainnoitavien kohteiden koot vaihtelevat suu-
resti, ja osa kohteista on alle millimetrin kokoisia. 
Tämä on yksi syy, miksi mammografiassa on kor-
keat vaatimukset kuvien erotuskyvylle. 

Myös itse rintakudoksella on useita ilmenemismuo-
toja, ja rinta voi näyttäytyä kuvassa läpikuultavana, 
mutta myös lähes läpinäkymättömänä tiiviin ku-
doksen vuoksi. Jälkimmäisessä tapauksessa kas-
vainten havainnointi on vaikeaa. Edellä mainitut 
useat syövän ilmenemismuodot ja tiiviin kudoksen 
vaikutus kuvantamiselle tuovat haasteita sekä ra-
diologin suorittamaan havainnointiin että tehtävän 
kouluttamiseen tekoälylle. 

Lääketieteellinen kuva-analyysi 

Miten rakentaa silta lääketieteen ja tietotekniikan 
välille? Väitöstyöni osalta vastaus löytyy nykyaikai-
sista lääketieteellisen kuva-analyysin menetel-
mistä. Lääketieteellinen kuva-analyysi ja laskenta 
yhdistävät eri tieteenaloja, kuten tietotekniikkaa, 
fysiikkaa ja matematiikkaa, sekä niiden teoreettisia 
ja soveltavia aloja ratkaistakseen lääketieteellisen 
kuvantamisen aihepiiristä ponnistavia tuotekehi-
tys- ja tutkimusongelmia. Tähän väitöskirjaan liitty-
viin tietotekniikan soveltaviin aloihin lukeutuvat 
tietokonenäkö ja koneoppiminen, joiden menetel-
miä käytetään oppimaan rintasyövän automaatti-
seen luokitteluun ja havaitsemiseen tarvittavat 
säännöt suoraan kuva-aineistosta. 

Väitöstyössäni on keskitytty syväoppimiseen, kone-
oppimisen osa-alueeseen, ja siihen perustuvien 
mallien hyödyntämiseen mammografiakuvien sisäl-
tämän visuaalisen tiedon käsittelyssä.  Syväoppi-
mismallien avulla digitaalisesta kuva-aineistosta 
kyetään oppimaan merkityksellisiä piirteitä sekä nii-
den välisiä riippuvuussuhteita. Mallien opettami-
seen tarvitaan yleensä laaja aineisto ja ennakkotie-
toa siitä, minkä tyyppiset mallit soveltuvat 
parhaiten sovelluskohteen ongelmiin. 

Syväoppimismallit muuntavat syötteenä olevan 
opetusaineiston monitasoisiksi kuvauksiksi eli rep-
resentaatioiksi. Kuva-aineiston tapauksessa repre-
sentaatiot muodostuvat liu’uttamalla kuvan yli tie-
tyille kuvan piirteille herkkää matriisia eli 
suodatinta. Menetelmän oppima tieto on sisällytet-
tynä mallin sisäisiin painokertoimiin, jotka on opti-
moitu niin, että mallin tekemä virhe on mahdolli-
simman pieni. 

Opetetun mallin painokertoimet ovat myös siirret-
tävissä toiseen käyttötarkoitukseen. Mammogra-
fiakuvissa esiintyville rintakudoksen hahmoille ja 
tekstuurille herkistyneen mallin painot voivat tuot-
taa suotuisan lähtötilanteen, mikäli esimerkiksi kar-
kean pahanlaatuinen-hyvänlaatuinen-luokittelun 
sijaan halutaankin muokata mallia biologisen pro-
sessin indikaattoreiden tarkempaan luokitteluun. 

Syväoppimismenetelmien kehittämiseen on ole-
massa avoimen lähdekoodin ohjelmakirjastoja, 
aliohjelmakokoelmia, modulaarisesti käytettäväksi, 
ja näin ollen kaikkea ei tarvitse luoda tyhjästä. 
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Kuva 1. Konvoluutioneuroverkon piirrekarttoja. Konvoluutioneuroverkon piirrekartat ovat visuaalisia esi-
tyksiä sille, mitä neuroverkon suodattimet ovat kuvassa havainneet. Jokainen piirrekartta liittyy tiettyyn 
suodattimeen ja korostaa alueita, joissa tietyt piirteet esiintyvät. Konvoluutioneuroverkon syvempien ker-
rosten piirrekartat tunnistavat yhä monimutkaisempia rakenteita, kuten esimerkiksi epänormaalin vaih-
telun rintakudoksessa. 

Tutkimustehtävät ja aineisto 

Väitöstyöni tavoitteena oli tutkia tekoälyn sovelta-
mista rintasyövän automaattiseen arviointiin mam-
mografiakuva-aineistosta. Ottaen huomioon, että 
vuosittain tehdään suuri määrä rintojen kuvanta-
mistutkimuksia, on perusteltua kehittää menetel-
miä kuvien tulkitsemiseen liittyvän taakan keventä-
miseksi. 

Aihetta voidaan lähestyä suunnittelemalla mene-
telmiä rintasyövän seulontatutkimusten luokitte-
luun ja löydösten havaitsemiseen, sekä arvioimalla 
näiden menetelmien rajoituksia ja soveltuvuutta 
käyttötarkoitukseensa. Sen lisäksi, että kyetään an-
tamaan luokitus kuvan tasolla, olisi hyödyllistä 
saada tietoa epänormaalin rintakudoksen tarkem-
masta ilmiasusta eli fenotyypistä. 

Tällä hetkellä on rajallisesti ymmärrystä syväoppi-
mismallien valikoivuudesta niiden nimenomaisille 
koulutusaineistoille. Lisäksi emme tiedä miten kat-
tavasti erilaisia syövän alalajeja tarvitaan syväoppi-
mismallien menestyksekkääseen hienosäätökoulu-
tukseen, kun populaatio vaihtuu. 

Väitöstyössä keskityttiin seuraaviin tutkimustehtä-
viin: 

1. Ensimmäiseksi tutkittiin rintasyövän seulon-
tatutkimusten luokitteluun kehitettyjen sy-
väoppimismenetelmien yhteensopivuutta suo-
malaisten mammografiaseulontatulosten 
kanssa. 

2. Toiseksi arvioitiin siirto-oppimisella saavutet-
tavia etuja kehitettäessä menetelmiä massojen 
segmentointiin. 

3. Kolmanneksi tutkittiin syväoppimisen sovel-
tuvuutta rintakudoksen kuvantamisen avulla 
havaittavissa olevien ilmiasujen luokitteluun. 

Myös vaihtoehtoiset laskentaratkaisut ovat mielen-
kiintoinen tutkimuskohde radiologian työnkulun te-
hostamisen näkökulmasta. Aineiston luontisijainnin 
lähellä tapahtuva tiedon käsittely, reunalaskenta 
edustaa uusien teknologioiden mahdollistamana 
siirtymää kohti hajautettua laskentaa [6]. 

4. Neljänneksi arvioitiin reunalaskennan sovel-
tuvuutta lääketieteellisen kuvantamisen työn-
kulun muokkaamiseen. 
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Näihin tutkimuskysymyksiin vastaamiseksi oli käy-
tettävissä kaksi kotimaista aineistoa, jotka kerättiin 
Oulun kaupungilta (35/2019) ja Pohjois-Pohjan-
maan sairaanhoitopiiriltä (179/2019) saatujen re-
kisteritutkimuslupien mukaisesti. 

Kansainvälisestikin nähtynä laaja yli 200 000 suora-
digitaalisten mammografiakuvan aineisto saatiin 
käyttöön keväällä 2020 ja sen annotointi saatiin val-
miiksi tammikuussa 2021. Tämän lisäksi käytössä oli 
tunnettu portugalilainen seulontamammogra-
fiatutkimusaineisto [7], jota käytettiin menetel-
mien validointiin. Vuoden 2020 lopulla kerättiin 
vielä noin 700 tutkimuksen laajuinen tomosyntee-
simammografia-aineisto ja sen annotointi saatiin 
valmiiksi kevättalvella 2021. 

”Tehtäväsi ei ole ennustaa tulevaisuutta, vaan 
mahdollistaa se” 1 

Vaikka väitöstyössäni on ensisijaisesti tutkittu ja ke-
hitetty tekoälymenetelmiä, vähintään yhtä tärkeää 
on tuottaa tietoa, joka auttaa osaltaan varmista-
maan, että terveydenhuolto ja sen järjestelmät 
tuottavat tekoälyajan vaatimuksiin sopivaa aineis-
toa. Riippumatta siitä, että nykyinen toimintamalli 
on perinteisen työkulun kannalta täysin toimiva, tä-
mänhetkinen tekoälyteknologia hyötyisi siitä, että 
aineisto olisi nykyistä eheämpää eikä sisältäisi tul-
kinnallisuuksia. Tämä helpottaisi myös tekoälyn siir-
tämistä osaksi sairaalan työnkulkua. 

Toiveenani on, että tehty työ vaikuttaa rintasyövän 
havainnointimenetelmien kehityksen lisäksi myös 
siihen, että vielä nykyistä tekoälyvalmiimpaa aineis-
toa syntyisi sairaalan normaalien toimintojen 
ohessa ja työnkuvaa voitaisiin kehittää uusien tek-
nologioiden avulla. 
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