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D iffuusiokapasiteetin mittaus 
kertahengitysmenetelmällä 
käyttäen hiilimonoksidia 
(DL

CO
) on yleisin keuhkoku-

doksen kaasujen vaihdun-
nan mittaukseen käytetty 

kliininen menetelmä. DL
CO

:n avulla voi-
daan arvioida keuhkokudoksen kykyä 
siirtää happea keuhkorakkuloista veren-
kiertoon. Mittauksen toteuttaminen, 
mittaussuureet ja tulkintaperiaatteet on 
kuvattu tuoreessa oppikirjassa (1).

Diffuusiokapasiteettimittaukset on 
Suomessa tähän saakka arvioitu suoma-
laisten Viljasen ym. (1982) viitearvojen 
mukaan (2). Euroopan keuhkolääkäri-
yhdistyksen (European Respiratory 
Society, ERS) alainen GLI (Global Lung 
Function Initiative) -työryhmä julkaisi 
vuonna 2017 uudet keuhkojen diffuu-
siokapasiteetin viitearvot kaukasialaisil-
le, eli esimerkiksi Euroopan, Lähi-idän, 
Australian ja Amerikan valkoihoisille 
henkilöille (3). Näitä viitearvoja kutsu-

Suositus keuhkojen 
diffuusiokapasiteetin 
viitearvojen tulkinnasta
Suosittelemme suomalaisten aikuisten diffuusiokapasiteetin viitearvoiksi Kainun ym. 
viitearvoja, joissa normaalin alaraja on z-arvo –1,65 eurooppalaisen standardin 
mukaisesti. Lapsille suosittelemme kansainvälisiä GLI-viitearvoja. Lisäksi suosittelemme 
vaikeusasteen arviointia kolmiportaisesti: normaali (z-arvo ≥ –1,65), lievästi pienentynyt 
(–3,0 ≤ z-arvo < –1,65) ja selvästi pienentynyt (z-arvo < –3,0).

Kainun ym. viitearvot, z-arvo Viljasen viitearvot, % viitearvosta

DLCO ja DLCO/VA VC DLCO DLCO/VA VC

Miehet ja naiset Miehet ja naiset Miehet ja 
naiset

Miehet Naiset Miehet ja 
naiset

Normaali z ≥ –1,65 z ≥ –1,65 74–134 74–135 76–131 79–126

Lievästi pienentynyt –3,0 ≤ z < –1,65 –3,0 ≤ z < –1,65 60–73 60–73 63–75 65–78

Vaikeasti pienentynyt1 z < –3,0 z < –3,0 ≤ 59 ≤ 59 ≤ 62 ≤ 64

1Viljasen mukaan selvästi patologinen

Viitearvojen tulkinta, vertailu Kainun ym. ja Viljasen viitearvojen kesken
DLCO kokonaisdiffuusiokapasiteetti, DLCO/VA spesifinen diffuusiokapasiteetti, VC vitaalikapasiteetti

taan GLI-viitearvoiksi. Samana vuonna 
julkaistiin uudet suomalaiset diffuusio-
kapasiteetin viitearvot aikuisväestölle, 
ns. Kainun ym. viitearvot (4).

Kainun ym. viitearvoissa on GLI-vii-
tearvojen mukaisesti julkaistu vain vii-
tearvo ja normaalin arvon alaraja LLN 
(lower limit of normal). Sekä GLI- että 
Kainun ym. viitearvoissa tulos tulkitaan 
z-arvona. Z-arvo kertoo, kuinka monen 
keskihajonnan päässä mitattu arvo on 
odotusarvosta. Normaalin alaraja LLN 
määritellään z-arvona, ja z-arvo, joka on 
pienempi kuin –1,65, on heikentynyt. 
Tarkempaa vaikeusasteen arviointia ei 
esitetä (2,3).

Viljasen ym. viitearvoissa diffuusioka-
pasiteetin taso arvioidaan kolmiportai-
sesti: normaali – lievästi patologinen – 
selvästi patologinen (1). Porrastus 
perustuu viitearvoaineiston jakaumaan. 
Vaikeusaste on arvioitu vertaamalla 
mitattua tulosta viitetasoon, ja tulos on 
ilmoitettu prosentteina viitearvosta.

Viitearvojen vertailu

Vertasimme Viljasen ym. viitearvojen 
mukaista vaikeusasteen arviointia Kai-
nun ym. viitearvoihin perustuviin 
z-arvoihin, ja pyrimme luomaan vaike-
usasteen arvioinnin, joka perustuu z-
arvoihin. Vertailu tehtiin 217 kliinisen 

 

1566 Lääkärilehti 24-32/2021 vsk 76



potilaan mittaustulosten perusteella.
Viljasen ja Kainun ym. mukaisissa 

viitearvoissa normaalin alarajat vastasi-
vat toisiaan naisilla DL

CO
-suureessa 

(kokonaisdiffuusiokapasiteetti) ja mie-
hillä DL

CO
/VA-suureessa (spesifinen dif-

fuusiokapasiteetti).
Naisilla DL

CO
/VA-suureessa Kainun 

mukainen LLN asettui Viljasen viitear-
voissa selvästi heikentyneelle tasolle. Vil-
jasen viitearvot luokittelivat siis Kainun 
mukaisen normaalin arvon patologiseksi.

Kainun ym. viitearvoissa DL
CO

-suu-
reen normaalin alaraja miehillä asettuu 
Viljasen normaalin alarajan yläpuolelle, 
eli Viljasen arvot eivät poimineet lieviä 
kokonaisdiffuusiokapasiteetin muutok-
sia (liitekuvio, www.laakarilehti.fi > Si-
sällysluettelot > 24–32/2021). Viljasen 

mukaan selvästi patologinen mittaustu-
los asettuu Kainun ym. viitearvoissa 
useimmiten z-arvojen välille 
–2,5:stä –3:een. Koska vii-
tearvot muuttuvat, seu-
rannassa on tärkeää ar-
vioida muutos myös 
havaitun mittaustulok-
sen perusteella, eikä 
vain z-arvon perusteel-
la.

Suosittelemme, että 
suomalaisille aikuisille 
käytetään Kainun ym. viitear-
voja ja tulosten vaikeusaste arvioi-
daan niiden mukaisesti (taulukko). GLI-
viitearvojen normaali taso asettuu suo-
malaisilla matalammalle tasolle kuin 
Kainun ym. viitearvoissa, joten z-arvo 

Suomalaisille 
lapsille ei ole 

kattavia 
viitearvoja.

arvioituu liian suureksi käytettäessä 
GLI-viitearvoja suomalaisessa väestössä 

(kuvio).
Muille kaukasialaisille 
henkilöille suosittelemme 

GLI:n mukaisia viitear-
voja. Suomalaisille lap-
sille ei ole julkaistu 
kattavia diffuusiokapa-
si teetin vi i tearvoja. 
Suosittelemme, että lap-

sille käytetään vastedes 
GLI-viitearvoja (3). Ne on 

määritelty viidestä ikävuodes-
ta lähtien, ja niitä voi käyttää 17 

ikävuoteen saakka. Lasten viitearvojen 
tulkinta on samanlainen kuin aikuisilla.

Diffuusiokapasiteettimittauksen yh
teydessä on totuttu saamaan tulokset 

Kainun ym. viitearvot verrattuna GLI-viitearvoihin
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a) kokonaisdiffuusiokapasiteetti DLCO miehillä (laskettu 175 cm:n pituiselle miehelle), b) kokonaisdiffuusiokapasiteetti DLCO naisilla (laskettu 165 cm:n pituiselle naiselle), 
c) spesifinen diffuusiokapasiteetti DLCO/VA miehillä, d) spesifinen diffuusiokapasiteetti DLCO/VA naisilla.
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myös staattisista keuhkotilavuuksista, 
kuten toiminnallinen jäännöskapasi-
teetti (FRC), jäännöskapasiteetti (RV) ja 
kokonaiskapasiteetti (TLC) sekä viimek-
si mainittujen suhde (RV/TLC). GLI-
viitearvot eivät sisällä näitä lainkaan, 
Kainun ym. viitearvoissa on mukana vi-
taalikapasiteetti (VC), inspiratorinen vi-
taalikapasiteetti (IVC) ja inspiratorinen 
kapasiteetti (IC). Sekä Kainun ym. että 
GLI:n viitearvot sisältävät kuitenkin 
viitearvot alveolaariselle tilavuudelle 
(VA), jonka perusteella voidaan arvioida 
tuulettuvaa keuhkotilavuutta ja siihen 
liittyviä muutoksia.

GLI-viitearvosuosituksen mukaan 
fysiologisesti merkitsevänä muutoksena 
pidetään 0,5 z-arvon muutosta (3). Mit-

taustuloksen normaalin ylärajaa ei 
anneta GLI-viitearvoissa eikä Kainun 
ym. viitearvoissa. ●
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Diffuusiokapasiteetin viitearvojen vertailu 217 potilaan mittausaineistossa Viljasen ja Kainun ym. viitearvojen kesken

Katkoviivoilla on merkitty normaalin alaraja sekä Viljasen että Kainun ym. viitearvoissa. a) kokonaisdiffuusiokapasiteetti DLCO miehillä, b) DLCO naisilla, c) spesifinen 
diffuusiokapasiteetti DLCO/VA miehillä, d) spesifinen diffuusiokapasiteetti DLCO/VA naisilla.

liitekuvio 1.
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