
 
 

Ohje ammattilaisille, Isotooppilääketiede ja PET, 2023 

Radiojodihoito osastolla

 
Indikaatiot  

Ablaatiohoito tuhoaa kilpirauhassolukon ja sitä käytetään kilpirauhassyövän hoidossa joko 

yksinään tai operaation jälkeen. 

Kontraindikaatiot  

Raskaus on ehdoton vasta-aihe. Imetys on lopetettava. 

Hoidon periaate  

Kilpirauhanen kerää jodia riippumatta sen ydinfysikaalisesta olomuodosta. Siten radioaktiivinen 

jodi kertyy kilpirauhaseen samalla tavoin kuin ei-aktiivinen jodi. 131I hajoaa β-hajonnalla 

lähettäen samalla ympäristöönsä β-säteilyä, jonka kantama biologisessa kudoksessa on vain 

millimetrejä. Näin β-säteilyn ionisaatio kohdistuu hyvin kilpirauhasen alueelle saaden aikaan 

toivotun hoitovaikutuksen. Myös kilpirauhaskarsinoomien metastaaseihin kertyy vaihtelevassa 

määrin jodia verenkierrosta. Mikäli kertymä on riittävän voimakas, voidaan metastaasiin saada 

riittävästi radioaktiivista jodia kudoksen tuhoutumiseksi. 

Potilaan valmistautuminen ennen sairaalaan tuloa 

Jodihoitoa edeltävän 2 viikon ajan noudatetaan vähäjodista ruokavaliota. Vähäjodisen 

ruokavalion noudattaminen jatkuu osastolla toteutetun radiojodihoidon ajan ja päättyy osastolta 

kotiutumiseen. Tämän ohjeen lopussa on vähäjodisen ruokavalion ohje. 

 

Potilas lopettaa kilpirauhaslääkityksen lääkärin ohjeiden mukaisesti. Potilaalle annetaan 

kirjallinen ohje (tilaava yksikkö hoitaa). Valmistajan mukaan jodiallergia ei ole este jodihoidon 

antamiselle, sillä kapselin jodimäärä on niin vähäinen. Lähettävän lääkärin on kuitenkin otettava 

kantaa hoidon turvallisuuteen, mikäli potilaalla on todettu jodiallergia. 

 

Jodipohjaiset röntgenvarjoaineet (huomioi myös läpivalaisututkimukset) saattavat häiritä hoitoa 

useita kuukausia. 

Merkkiaine ja annos  
131I-terapiakapseli, joka tilataan kullekin potilaalle erikseen. Hoidossa käytetty aktiivisuus on 

3700 MBq, mutta nykyisin ollaan yhä enemmän siirtymässä 1110 MBq:n käyttöön. 

Esivalmistelu sairaalassa 

Potilaan on oltava syömättä kaksi tuntia ennen ja jälkeen kapselin antamisen. Jos potilaalla on 

nielemisvaikeuksia, voi potilas syödä kapselin kanssa esimerkiksi hedelmän tai mehukeittoa. 

  



 

 

Säteilyturvallisuus  

Säteilyaltistus kohdistuu lähinnä kilpirauhassolukkoon ja mahdollisiin etäpesäkkeisiin. Potilaan 

efektiivisestä annoksesta voi lukea lisää Fimean valmisteyhteenvedosta. 

Vähäjodinen ruokavalio 

Radiojodihoidossa radioaktiivinen jodi kertyy jäljelle jääneeseen kilpirauhaskudokseen ja 

syöpäkudokseen ja tuhoaa ne. Radiojodihoito on ns. täsmäsädehoito, koska radiojodin säteily 

tuhoaa vain ne solut, joihin jodi on imeytynyt. Ruoan jodi kilpailee radiojodin kanssa 

imeytymisestä kilpirauhasperäiseen kudokseen. Vähäjodinen ruokavalio parantaa hoidon tehoa. 

 

Vähäjodinen ruokavalio aloitetaan kaksi viikkoa ennen radiojodihoitoa. Radiojodihoidossa 

ruokavalio jatkuu osastolla toteutetun radiojodihoidon ajan ja päättyy osastolta kotiutumiseen. 

 

Vähäjodisen ruokavalion aikana vältetään jodipitoisten ruokien sekä jodia sisältävien 

ravintovalmisteiden (esim. merilevävalmisteet), luontaistuotteiden, vitamiinivalmisteiden ja 

lääkkeiden (esim. jodipitoiset yskänlääkkeet), sekä antiseptisten aineiden (esimerkiksi Betadine) 

käyttöä. Elintarvikkeiden pakkausmerkinnöissä on yleensä ilmoitettu, jos tuotteen 

valmistuksessa on käytetty jodioitua suolaa. Jodioitua suolaa ei voi käyttää. Jodioimatonta 

suolaa (pakkausmerkinnöissä ”suola”) voi käyttää ruokavalion aikana. 

Seuraavassa on tarkemmin tietoa vähäjodiseen ruokavalioon soveltuvista sekä ruokavalion 

aikana vältettävistä ruoka-aineista. 

 

https://spc.fimea.fi/indox/nam/html/nam/humspc/9/25196099.pdf
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