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Aiheena 2D 

ja TVS



Depth (syvyys): 

“Suuri kun etsit, pieni kun
löydät”

Ja kun löydät kohteen, 
pienennä anturin kulmaa
(angle) – kuvan resoluutio
paranee

syvyys

kulma



Fokus (paikka ja lukumäärä)

▪ Focus oikeaan paikkaan!

▪ Yksi focus parempi kuin kaksi
fokusta

Zoom (region of interest ROI)

▪ Frame rate (kuvien määrä/s) 
paranee

▪ Hyvä liikkuvissa kohteissa
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Gain:

▪ Kuva vaalenee

▪ Pyöritä 2D-nappia, kunnes olet
tyytyväinen

Frekvenssi (taajuus): 

▪ Matala fr: hyvä penentraatio, mutta
huono resoluutio

▪ Korkea fr: huono penentraatio, 
mutta hyvä resoluutio

▪ Käytä niin korkeaa kuin
mahdollista
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NORMAALIN KOHDUN KUVANTAMINEN



Kohdun asento 

vaikuttaa 

kuvantamiseen

avfl rvfl

Oikoryhti



Konsensus siitä,miten endometrium ja 

kohtuontelo kuvannetaan, miten muutokset 

mitataan ja mitä terminologiaa käytetään. 



Laiteasetukset kohdalleen!

▪ fokus

▪ angle (kavenna anturin kulmaa, kuvan resoluutio paranee)

▪ (zoom)







▪ Endometriumin raja-
arvo 4 mm 
postmenopaussissa / 
HRT:n käyttäjillä
vuodon jälkeen



Konsensus, miten myometrium kuvannetaan, 

miten muutokset mitataan ja mitä terminologiaa 

käytetään. 



▪KOHDUN KOKO





Fertiili-ikäisen ovario löytyy aika 
helposti

Mutta on hankalampaa:

▪ Nuorilla

▪ Postmenopaussissa

▪ kohdunpoiston jälkeen 

▪ Jos suuria myomia / kaikukatveita









▪ Orientoidu kuvaan: tiedä missä olet 

▪ Optimoi kuva aina tutkimusta aloittaessasi:  
fokus, syvyys, kulma, (zoom), gain ja 
frekvenssi 

▪ Tee uä-tutkimus aina systemaattisesti ja 
samalla tavalla!

▪ Vaginaalinen UÄ on dynaaminen tutkimus 
(käytä sonopalpaatiota) 

▪ Opettele tekemään lausunto systemaattisesti 
(Apotissa näin tapahtuu)


