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Yhi useampi meistd mittaa ja tarkkailee omaa ﬁimle(%ﬁ? L
4 nukkumistaan. Alykellojen ja muiden paille H ‘f
puettavien laitteiden mittausteknologia kertoo
: aamuisin, miten yo on sujunut. Jos “pisteet” il Y|
Y ovat hyvit, tulee voittajan fiilis. Kohti uutta ) 2
paivad, hyvin nukkuneena ja energisena!
Enti jos pisteet ovat vilttivit, jopa huonot? Nettiterapia
My6s oma olo voi kertoa, ettd unitunnit jiivit avuksi
vihiin, kun selkikipu ja kuorsaava puoliso tai nuhainen pikkulapsi unettomuuteen

herittelivit pitkin yotd. Ja tietysti dlykellokin silloin muistuttaa, etté
suorituskyky ei ole tinddn parhaimmillaan.

Harva tulee siind aamupdpperossdin ajatelleeksi, ettd mittaus- 12
teknologia on kaukana tiydellisestd. Laitteiden lukemia pitéisikin
lukea vain suuntaa antavina, jos niitd ylipdatidn kokee tarvitsevansa.
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Mittauslaitteiden lukemia
pitaisikin seurata vain
suuntaa antavina.

Olipa kiytossd mittausteknologiaa tai ei, nukkumisestakin voi
tulla suoritus. Hyvia tarkoittavat neuvot paremman unen edisti-
miseksi voivat pahimmillaan luoda paineita siité, ettd nukkumisen
pitdisi aina olla sataprosenttisen laadukasta.

Silti kaikki tietdvit, ettd ei se ole.

Uneen vaikuttavat lukemattomat tekijit, joihin liheskéddn kaik-
kiin emme voi itse vaikuttaa. Olemme erilaisia nukkujia muun
muassa geeniemme, eliménhistoriamme ja -tilanteemme vuoksi.
My6s ulkoisilla ja yhteiskunnallisilla tekij6illd on vaikutusta: ahdas
asuminen, vuorotyo tai taloudelliset huolet voivat pilata hyvinkin
nukkujan unet.

Tiydellisen unen tavoittelija voi pddtyi tilaan, jota on alettu kut-

e avy g L ] Unettomille
sua ortosomniaksi. Liiallinen unen tarkkailu voi johtaa ongelmien yha useammin
lisidntymiseen, kun koko elimi menee sen miettimiseksi, miten psykoosiladkkeita

nukkuisi vield tiydellisemmin. T4ll6in nukkumiseen kertyy entisti
enemmain paineita, ja se ei tunnetusti auta nukkumaan — péinvas-
toin.

Aina ei tarvitse olla paras versio itsestddn. Tami kannattaa muis-
taa my6s unta havainnoidessaan. Unen mairi ja laatu vaihtelevat, ja
vililld on ihan luonnollista valvoa. Seuraavana — tai sitd seuraavana
— yoni sitten nukkuu taas paremmin. Se riittda!

Kellot siirretaan
28.3.2021klo 3.00
kesaaikaan,
tunti eteenpain.

Leeni Peltonen
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COVID-19-taudin oireet voivat kestda viiki(oja ja
jopa kuukausia. Uniuutisten haastatteleman profes-

sori Seppo Parkkilan tutkimus osoittaa, ettd niin
kay yllittavin monelle.

Kun COVID-19-infektioita
on Suomessakin diagnosoitu
nyt reilun vuoden ajan, taudin eri-
laisista muodoista on kertynyt jo
paljon tietoa. Tampereen yliopis-
ton anatomian professori Seppo
Parkkila on tutkinut reseptori-
molekyylejd, joihin koronavirus
kiinnittyy. Hin kirjoitti ensim-
miisend Suomessa taudin pitka-
kestoisista muodoista artikkelin,
joka julkaistiin Duodecim-lehdes-
sd helmikuussa.

Teksti: Leeni Peltonen
Kuva: iStockPhoto/RyanJLane

1. Milloin covid-19-tautia

kutsutaan pitkdkestoiseksi?
Akuutiksi COVID-19 luokitel-
laan sen kestdessa korkeintaan
nelji viikkoa. Useimmiten tauti
helpottaa jo parin viikon kuluessa.

4-12 viikkoa kestdvit taudit luo-
kitellaan pitkittyneiksi, ja yli 12
viikkoa kestivisti muodoista pu-
hutaan pitkikestoisina, post CO-
VID-19-tautina tai long COVID

-muotona.

2. Millaisissa tapauksissa

oireet yleensa pitkittyvat?

Vieli ei varmuudella tiedetd, miksi
COVID-19-infektion taudinkuva
on niin vaihteleva ja miksi osalle
potilaista kehittyy pitkakestoisia
oireita. Geneettiset erot ihmisten
vililld selittdnevit titd kysymystd
ainakin osittain. Koronapotilaan
akuutti vaihe voi olla lievd, ja silti
oireet jatkuvat pitkdan. Tyypilli-
sempdd kuitenkin on, ettd pitka-
kestoisia oireita tulee vaikeampien



akuuttien oireiden jilkeen. Niitd
tulee enemmin ikddntyneille ja
ylipainoisille potilaille. Sukupuo-
lierojakin on: jostain syystd pitkit-
tyneitd oireita esiintyy enemmin
naisilla, kun taas akuutisti vai-
keammat tautimuodot keskittyvit
enemmin miehille.

Uniapneaa sairastavat potilaat
on mainittu akuutin infektion
riskiryhmind. Téhdn mennessd
tehtyjen tutkimusten perusteella
ei vield tiedetd, korostuuko uniap-
neapotilaiden osuus pitkikestoi-
sissa tautimuodoissa.

3. Kuinka tavallista on, etta
koronapotilaalle tulee pitka-
kestoisia oireita?
Pitkikestoisten  oireiden

ylei-

syys vaihtelee eri tutkimuksissa,
ja asiasta tarvitaan monenlaista
lisitutkimusta.  Tdminhetkisen
tiedon mukaan pitkittyneitd oirei-
ta voi olla 10-30 prosentilla CO-
VID-19-potilaista. Suomessakin
heitd on siis jo useita tuhansia.

4. Millaisia oireita pitkitty-
neissa tapaukissa ilmenee?
Pitkikestoisen ~COVID-19-tau-
din oireet ovat tyypillisesti sub-
jektiivisia ja vaikeasti mitattavia.
Niitd ilmenee useissa elimissd ja
ne voivat vaihdella samallakin po-
tilaalla eri ajankohtina.

Laajassa brittildisessd aineis-
tossa raportoitiin 8000:n pitké-
kestoista tautimuotoa sairastaneen
potilaan oirekuvasta. Kymmenen
yleisintd oireitta olivat uupumus,
hengitysvaikeudet, hajuaistin hei-
kentyminen, makuaistin heiken-
tyminen, lihasheikkous, lihaski-
vut, kuume, yski, pahoinvointi,
oksentelu ja pddnsirky. Niisti eri-
tyisen voimakkaasti nousevat tut-
kimustuloksissa esiin uupumus ja
hajuaistin vajaus. Listasta puuttuu
myds usein raportoitu kognitiivi-
nen oire eli niin sanottu aivosumu.

5. Oireiden kirjo on laa-
ja; mita se kertoo CO-
VID-19-taudista?
Oireiden laaja kirjo kertoo tau-
din moninaisuudesta: virus vai-
kuttaa moniin elinjirjestelmiin,
ei vain esimerkiksi hengityseli-
miin. Oireita esiintyy oikeastaan
kaikkialla, my6s hermostossa ja
lihaskudoksissa. Magneettikuva-
uksissa nihdiin, etta elinvaurioita
esiintyy laajalti vield viikkojen ku-
luttua infektion saamisesta. CO-
VID-19-pandemian aiheuttaja on
RNA-virus SARS-CoV-2, jonka
reseptori on monissa kudoksissa
ilmentyvd  angiotensiinikonver-
taasientsyymi 2 (ACE2).

Taudin kaikkia syy-seuraus
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-suhteita ei vield ole saatu selvil-
le, mutta oireiden laajuus viittaa,
sithen, ettd viruksen reseptoreita
16ytyy monista eri solutyypeista.

Yksi teoria on, ettd koska veri-
suonten endoteelisti eli sisdseind-
min solukerroksesta 16ytyy pal-
jon virusreseptoreita, tauti voisi
vaikuttaa verisuoniin eri puolilla
elimistod.

On my6s muistettava, ettd
kaikki oireet eivit vilttimittd
johdu ainakaan pelkistiin vi-
ruksesta, vaan myos esimerkiksi
tehohoidolla on omat pitkikes-
toiset vaikutuksensa.

6. Miten pitkdkestoisista
oireista karsivia potilaita
hoidetaan?

Koska oireet ovat niin moninaisia
ja koska niiden tarkkaa syyti ei
vield tiedetd, hoito on oireenmu-
kaista. Potilaat néyttavit tarvit-
sevan moniammatillista, toipu-
mista tukevaa ja pitempiaikaista
hoitoa ja kuntoutusta sekd muuta
tukea. Hoidon perusperiaatteet
ovat kokonaisvaltainen tuki, lepo,
oireenmukainen hoito ja aktiivi-
suuden vihittidinen lisidminen.
Oireiden pitkdn keston vuoksi
kyseessd merkittavd terveydelli-
nen haaste sekd kansallisesti ettd

globaalisti.

Libteend kéytetty myis Seppo Parkkila:
Pitkakestoinen Covid-19, Duodecim 3.2.2021



Kaikkien aikojen pehmeimmat maskimme
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IT-alalla ty6skentelevi  Joni
Savolainen, 34, sai kotona Van-
taalla maaliskuussa 2020 vatsan-
vidnteitd ja pddnsirkyd. Rinnan
pdilld tuntui painetta, kuin siind
olisi lojunut parinkymmenen kilon
paino.

"Istuin kotisohvalla ja sanoin
avovaimolleni, etti mitdhdn nyt
oikein on tulossa. Seuraavana pii-
vind myos hin alkoi oireilla”, Joni
Savolainen kertoo.

Koska koronainfektion levii-
minen oli jo tiedossa, Savolainen
yritti pddstd testiin. "Ei noilla oi-
reilla”, oli vastaus. Vield keviilld
2020 testattiin vain koronataudin
vakavimmat tapaukset.

Virus iski hermostoon ja
lihaksiin

Kevidin mittaan Joni Savolainen
huomasi, miten voimallisesti ja oi-
kukkaasti virus kayttiytyi hinen
kehossaan.

”Vaikka hengittimiseen kes-
kittyi kaikin voimin, keuhkoihin
ei saanut tarpeeksi happea. Kun
minulta lisiksi liksi tunto sormis-
ta, poskesta ja hauiksesta ja puris-
tusvoima katosi kisistd, peldstyin
todella ja hakeuduin sairaalan pii-
vystykseen. Sielld otettiin monen-
laisia virustestejd, mutta mitddn ei
16ytynyt”, Savolainen kertoo.

Hinen neninielustaan on otet-
tu COVID-19-testi 6 kertaa, ja kah-
teen kertaa on etsitty veresta nor-
maaleja vasta-aineita sekd kerran
neutraloivia vasta-aineita HUS &
Helsigin yliopiston Clin-Covid-19
tutkimuksessa. Merkkeji virukses-
ta tai sithen liittyvistd vasta-aneis-
ta ei ole saatu kiinni, vaikka taudin
oirekuva on selvd. Lopulta Savolai-
nen saikin HUS:n infektiolaiki-
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”Oudot oireet ovat jatkuneet jo

e 0099

yli 350 paivii

Joni Savolainen sairastui koronaan jo viime kevaana ja

karsii edelleen monenlaisista oireista ympari kehoa.
Kukaan ei tieda pitkdkestoisen taudin ennustetta.

riltd koronadiagnoosin heindkuussa,
kun sairaus oli kestinyt 109 piivai.

Sairauslomalla  Savolainen oli
puoli vuotta. Vaikka hin on palan-
nut syksylld toihin, tauti ei suinkaan
ole vield hellittinyt otettaan.

My6s unihdirié kuuluu
oirekuvaan

Joni Savolaisella ei missdin vaihees-
sa ole ollut kuumetta, mutta monet
muut oireet tulevat ja menevit edel-
leen — lihes vuosi taudin alkamis-
hetkestd. Luusirkyd ja monenlaisia
neurologisia oireita kuten spasmeja
ja nykimisid eri puolilla kehoa. Jal-
kojen lihakset voivat mennd maito-
hapoille pelkistd istumisesta. Jokai-
nen piivid on erilainen, eikd omaan
jaksamiseen voi luottaa lainkaan:
joskus oireet palaavat tuntematto-
masta syystd heti aamulla tai vihi-
tellen iltaa kohden.

Oireisiin kuuluivat my6s oudot
ihotuntemukset joka puolella ke-
hoa: polttelua, kihelmdintid, piste-
lyd, pddnahan nipistelyd. Eri puolilla
kehoa on myo6s pistemadisid, sykkivid
kipuja, jotka tulevat ja menevit mi-
ten sattuu.

Myés unihiirié kuuluu taudin
oirekuvaan. Savolainen on tutkittu
Helsingin Uniklinikalla, ja profes-
sori Markku Partinen totesi unipo-
lygrafiassa vakavan raajaliikehdirion.
Keho ei pysty rentoutumaan kuten
REM-unessa  yleensi tapahtuu.
Etenkin taudin alkuvaiheessa unta
hiiritsivit my6s hurjat painajaiset.

”Kroonistuneet unihiiriot ovat
yleisia COVID-19-potilailla”, Savo-
lainen kertoo kuulleensa kohtaloto-
vereiltaan.

Tuhansien potilaiden asialla
Joni Savolainen ei ole pitkittyneistd

oireistaan huolimatta missiadn vai-
heessa menettinyt optimismiaan
tai toimintakykydin. Hin on kiyt-
tinyt lukemattoman midrin tyo-
tunteja ajaakseen pitkittynyttd CO-
VID-tautia sairastavien asiaa.

’Olemme perustaneet apuako-
ronaan.fi-sivuston, josta saa ver-
taistukea ja tietoa. Suomessakin on
tuhansia pitkittyneistd oireista kérsi-
vid”, Savolainen sanoo. Sivustolla on
tehty potilaskyselyitd, joihin jo tuhat
suomalaista on raportoinut oireis-
taan. Niitd on tunnistettu yhteensd
jopa 150 erilaista.

Savolainen on rakentanut ver-
kostoa niin Suomessa kuin kansain-
vilisesti. Hin on ollut yhteydessi
tutkijoihin, lddkdreihin ja kérki-
poliitikkoihin, niin THL:ddn kuin
eduskuntaan. Suomen vertaistu-
kiryhmi on verkostoitunut ympdri
maailmaa toimivien ryhmien kans-
sa, ja WHO:n pidjohtaja Tedros
Adhanom tapasikin ryhmien edus-
tajia elokuussa.

Myés Onnettomuustutkintakes-
kuksen koronatoimia tutkiva riip-
pumaton tutkimusryhmd on kuullut
potilasryhmia.

"Raskainta on epitietoisuus, silld
kukaan ei tiedd, miten tauti kdyttdy-
tyy. Taudin voi saada kuka tahansa,
ja oireet voivat olla arvaamattomia.
Mutta nyt elin piivd kerrallaan ja
vedin sisulla eteenpdin. Ja toivon,
ettd ihmiset ottaisivat rokotteen, kun
sitd on tarjolla. Itsekin otan, koska
parhaassa tapauksessa se saattaa jopa
auttaa pitkikestoisiin oireisiin”, Joni
Savolainen sanoo.

Tietoa ja vertaistukea
http://apuakoronaan.fi -sivusto
Vertaistukiryhmd Facebookissa
https.//www.facebook.com/groups/

koronakeskusteluryhma



Kaikkien aikojen nopein suomalainen aita-
juoksija Annimari Korte kiinnitti huomiota
lisaantyneeseen herailyynsg, ja otti yhteyt-
ta nukkumisen ja palautumisen asiantunti-
jaan Tempuriin.

- Meilla oli pitka sessio koulutetun nukku-
misergonomian asiantuntija Heli Norpan
kanssa, Tempur Brand Store Isossa Ome-
nassa.

- Juttelimme nukkumistilanteestani ja siita,
kuinka voimme parantaa sitd seka valinei-
den, eli tyynyn, patjan ja peiton avulla, etta
myo6s nukkumisasennon ja unen huollon
kautta, Korte sanoo. Paatimme myos
mitata muutosta nukkumisessa varmistaak-
semme, ettd nukkumisen kautta tapahtuva
palautuminen kehittyisi varmasti oikeaan
suuntaan. Korte piti unipaivakirjaa 13 pai-
van ajan vanhalla patjalla ja tyynylla seka
toiset 13 paivaa vaihdettuaan ne Tempurin
tuotteisiin.

Vanhalla patjalla ja tyynylla herdamisia
jopa 8 kertaa y6ssa - ei hyva tulos

Ennen Tempuria Korte nukkui joustinpatjalla
ja kuitutaytetyynylla. Han heraili joka yo
keskimaarin noin viisi kertaa. Ensimmaisen
13 yon aikana han herasi 61 kertaa.

Syyt vaihtelivat: joinakin 6ina selka- tai lan-
tiokipu herattivat, toisina 6ina taas kaden ja
olkapaan puutuminen. Myos hikoilu oli yksi
heraamisen syy. lltaisin oli vaikea saada
unta, koska patja ja tyyny tuntuivat epamu-
kavilta, ja hyvaa asentoa oli vaikea loytaa.

Saadakseen unta ja pysydkseen unessa han
otti joka yo uni- tai nukahtamislaakkeen,

Lajinsa huippu otti yhteytta
asiantuntijaan, kun oiset herailyt
lisaantyivat. Patjan ja tyynyn
vaihtaminen Tempuriin paransi
unen laatua selvasti.

joskus molemmat. Tasta huolimatta Korte
koki itsensa vasyneeksi 11:na aamuna
13:sta.

- Hyvin usein taustalta loytyy kehnosta
alustasta johtuva huono nukkumisergo-
nomia. Huono tai kulunut patja ei pysty
jakamaan kehoon kohdistuvaa painetta
oikein, mika lisaa kaantyilya, joka heikentaa
nukkumisen laatua. Hikoilun syy on useim-
miten vanhanaikainen peitto joka kaytan-
nossa vain hautoo. Naihin kaikkiin 16ytyy
ratkaisu, ja saamani palautteen mukaan
moni on pystynyt vdhentamaan nukahta-
mislaakkeiden kaytt6a, Norppa kertoo.

Tempuriin vaihdon jélkeen aamuinen
vasymys teki tayskaannoksen - hyvia
tuloksia, ei tyhjia lupauksia

Korte ei enaa heraa oisin esimerkiksi puu-
tumisiin, kipuihin tai hikoiluun.

Heraamiskertoja on nyt kolmannes vahem-
man. Liséksi Tempurilla nukkuessa Korteen

uni- ja nukahtamisladkkeiden kayttd vaheni
noin 82 prosenttia.

- Tahan kehitykseen olen erityisen tyyty-
vainen. Paamaarani on nukkua mahdolli-
simman luonnollista unta, Korte sanoo.

Tempurin tyyny tukee Annimari Korteen
paata nukkuessa juuri oikealla tavalla.

- Patja myos tukee kylkikaaren niin, etta
ranka pysyy suorana. Paine tasaantui koko
vartalon alueelta ja havitti nain lantiokivun,
joka johtui aikaisemmasta patjasta, han
lisaa.

Varaa aika yksityiseen nukkumisergonomian kartoitukseen osoitteesta
www.sleepcenter.fi/varaa-aika/ - kaikille ajanvaraajille ilmainen lahja!

JASENETUTARJOUKSET MYYMALOISSA
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TEMPUR

Like no other

Annimari Korte heraili jopa
8 kertaa ydssa — uusi sanky siivitti
aitajuoksijan kultamitalikuntoon

Aamuinen vasymys loistaa poissaolollaan.
Tempurilla nukkuessaan Korte on tuntenut
itsensa energiseksi 11:na 13:sta aamusta.

Parempi palautuminen pysaytti kellot
ennatysaikaan

Korte treenaa keskimaarin kaksi kerta pai-
vassa, joten palautuminen on jopa ratkaise-
van tarkeaan. Testijaksolla Korteen palau-
tumista mitattiin myos Firstbeat-analyysilla,
joka antoi arvokasta palautetta.

- Tempurin avulla saavutettu parem-

pi palautuminen oli erittain merkittava
taustatekija onnistuneessa Kalevan kisojen
juoksussa, Korte sanoo ja viittaa kesan
2020 kultajuoksuunsa, jossa digiviisarit
tulostaululla pysahtyivat Kalevan kisojen
ennatysaikaan 12,79.

- Tempurilla nukkuminen todella antaa
kultaiset unet, Korte naurahtaa.

Katso kaikki ajankohtaiset tarjoukset

ja tilaa ilmainen kuvasto osoitteesta
www.sleepcenter.fi! Kuvastossa nukkumi-
sergonomia-infoa seka esimerkiksi nyrkkei-
lija Eva Wahlstromin ja artisti Jare Brandin
kayttajakokemus.

TEMPUR North Continental
-parivuode 160x200 cm
(norm. alk. 6296 €)

alk. 4996 €

Ostamalla seuraavista myymaloista tuet Uniliiton toimintaa: TEMPUR BRAND STORE ESPOO Kauppakeskus Iso Omena 2. krs | ESPOO Kauppakeskus Sello 2. krs
| HELSINKI Eerikinkatu 6 | HELSINKI Kauppakeskus Kaari 1 krs. | HELSINKI Kauppakeskus Tripla 3. krs | HYVINKAA Kauppakeskus Willa 3. krs | LEMPAALA Kauppakeskus
Ideapark | VANTAA Kauppakeskus Tikkuri 2. krs | TAMPERE Kauppakeskus Koskikeskus 1. krs | TURKU Eerikinkatu 9 | RAISIO Kauppakeskus Mylly 1. krs | JOENSUU
Kauppakatu 23a | sleepcenter.fi | tempur.fi | nukkumisergonomia.fi| Mainitse ostoksen yhteydessa Uniliiton jasenyydestasi ja saat 10 % alennuksen
normaalihintaisista TEMPUR-vuoteista, -patjoista, -tyynyistd, -peitoista ja ergonomisista tuista.
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Nettiterapia avuksi
unettomuuden hoitoon

Teksti: Tuija Sivonen

sl A

Unettomuushairion en-
sisijainen hoitomuoto on
Kaypa hoito -ohjeistuk-
sen mukaan kognitiivi-
nen kayttaytymisterapia.
Unettomuutta voidaan

hoitaa talla menetelmal-
Ia myds alypuhelimeen

asennettavan, terapeutin

tukeman oppimisympa-
riston avulla.

Kuva: IStockPhoto/eusebiart
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HUSin kehittima unettomuuden
nettiterapia soveltuu unettomuu-
den hoitoon silloin, kun hiirion
taustalla on lddkirin arvion mu-
kaan psykologisia mekanismeja.
Uniapneaa, levottomat jalat -oi-
reyhtymadd tai unirytmin hdirié-
td ei hoideta nettiterapiassa, ellei
potilaalla esiinny samanaikaisesti
unettomuushiiriota.

Nettiterapia on 2—4 kuukauden
ohjelma, ja sen kesto riippuu uni-
hiirién laadusta. Ohjelma perus-
tuu itsendiseen tyoskentelyyn seka
oireisiin perehtyneen psykologin

ohjaukseen

tai sairaanhoitajan
netissd. Terapia tihtdd unirytmin

saannollistimiseen sekd uneen

Ohjelmassa kayte-
taan vain tutkittuja
ja nayttoon perus-
tuvia menetelmia.

liittyvien haitallisten ajatusten ja
kiyttiytymismallien kitkemiseen.

Terapiassa osallistuja saa tietoa
unen edellytyksistd ja harjoittelee

tapoja auttaa unen tuloa ja vihen-
tid stressid. Ohjelmassa kéytetddn
vain tutkittuja ja ndytt66n perus-
tuvia menetelmi.

Kriteereind terapiaan paisylle
on lddkirin diagnosoima unetto-
muushiirié (F51.0) seki lidkirin
antama lihete terapiaan. Maksu
ohjautuu potilaan kotikuntaan ld-
hettivistd tahosta riippumatta.

Nettiterapiaan osallistujalla on
oltava kiytossddn dlypuhelin tai
tabletti sekd verkkopankkitun-
nukset tai mobiilivarmenne tun-
nistautumiseen.



Hyvia kokemuksia
Helsinkildinen Teea, 37, kivi net-
titerapian vuoden 2019 lokakuus-
sa.

”Olin kdynyt monella lddkaril-
12 unettomuuteni takia, eikd ku-
kaan lddkiri ottanut titd nettitera-
piavaihtoehtoa esille. Selviteltyini
itse erilaisia vaihtoehtoja netissi
osasin pyytdd terveyskeskuslaaka-
riltd ldhetteen HUSin nettiterapi-
aan, ja sain sen. Lidkarikin oli in-
noissaan tdsti mahdollisuudesta,
selvitti mielellddn ldhetekiytin-
non ja kirjoitti lahetteen. Olihan
se tietysti vihdn outoa, ettd itse
piti selvittdd, ettd tillainen on ole-
massa.”

"Nettiterapian aloittaminen oli
tosi yksinkertaista. Kidnnykkdin
ladataan applikaatio, ja siitd lih-
detddn liikkeelle. Ohjelmaan si-
siltyy useita vaiheita, joihin liittyy
erilaisia tehtdvid, my0s teoriatie-
toa ja kognitiivis-behavioraalisia
unenhoitomenetelmid.”

Teealla meni kaksi kuukautta
ohjelman toteutuksessa.

Teean mielestd applikaatio oli
todella hyvin tehty ja ohjelma ko-
konaisuudessa oli suureksi avuksi.
Teea toivookin, etti kun on ker-
ran saanut lihetteen, voisi kayttdd
ohjelmaa uudelleenkin. Se ei kui-
tenkaan ole mahdollista; uuteen
nettiterapiaan pitdisi saada uusi
lihete.

"Suurin oivallus itsellini oh-
jelmaa toteuttaessani oli, ettd itse
voi todella vaikuttaa oman unihii-
rién hoitoon. Totta kai oli paljon
sellaista, jonka jo tiesin. Unetto-
muudesta kirsiessi on kuitenkin
jatkuvasti niin visynyt, ettd ei aina
jaksa toimia, vaikka tietdisikin
miten toimia.

"Tidssd ohjelmassa saa struk-
tuurin, jonka mukaan toimia. Titd
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juuri uneton tarvitsee, sidnnollistd
struktuuria ja rutiinia. Kévisin uu-
delleen, jos se olisi mahdollista.”

Than kaikki ei kuitenkaan suju-
nut odotetulla tavalla. Pettymysti
aiheutti se, ettd Teea joutui useam-
paan kertaan odottamaan viikko-
jen ajan psykologin vastausta ky-
symyksiinsid. Kokonaisuudessaan
kokemus unettomuuden nettitera-
piasta oli kuitenkin my6nteinen ja
apua antava. Innoissaan hin levitti
tietoa myos lahipiirinsi.

"Tata juuri
uneton tarvitsee
— struktuuria ja
rutiinia.”

"Sittenhidn kerroin titd ilosa-
nomaa eteenpidin useammallekin
unettomuudesta kirsiville. Mutta
tiedossani ei ole ketddn, joka olisi
saanut lihetteen. Ainakin kolme
on kertonut, etti eivit ole saaneet
lahetettd, vaikka ovat sitd laakaril-
td pyytineet”, Teaa sanoo.

Laakarin lahete tarvitaan
Nettiterapiahoito on terveyden-
huoltolain  mukaisesti  potilaan
valinnanvapauden piiriin kuuluva
palvelu, jolloin kuntalaisella on
mahdollisuus valita hoitopaikkan-
sa my6s oman kunnan ulkopuolelta
Suomen alueella. HUSin yllapiti-
md nettiterapia on ndin mahdolli-
nen kaikille suomalaisille.

Unettomuuden nettiterapia ei
kuitenkaan ole laissa mairitelty
subjektiivinen oikeus. Nettiterapi-
aan tarvitaan aina liakirin lihete,
ja ldhetteen antaminen on lddkdrin
harkinnassa. Kokonaiskustannus
tistd palvelusta on 560 euroa, ja
laskun maksaa kotikunta.

Liikirin  harkintaan saattaa
vaikuttaa potilaan tarpeen lisik-
si myds oman kunnan politiikka
ulkopuolelta ostettaviin erityissai-
raanhoidon palveluihin.

HUS Psykiatrian IT-psyki-
atrian ja psykososiaalisten hoi-
tojen linjan kehittdmispdillikko
Eero-Matti Gummerus pitdd
HUSin tuottamaa unettomuuden
nettiterapiaa tirkednd osana unet-
tomuuden hoitoa.

"Meiti ilahduttaa voidessam-
me tarjota kansalaisille hyvilld
saatavuudella vahvaan nidyttoon
perustuvan lddkkeettomdn hoi-
tovaihtoehdon unettomuuteen.
Monille potilaille on tirkedd, ettei
nettiterapia ole aikaan tai paikkaan
sidottua, mutta ammattilainen on
kuitenkin tukena.”

Kustannuksia Gummerus pitda
hyvin kohtuullisena.

"Huomioitavaa on, ettd erityi-
sen kalliit kustannukset tulevat sil-
loin, kun jétetddn hoitoa tarvitseva
vaille hoitoa”, Gummerus sanoo.

HUSin unettomuuden netti-
terapiaan voi hakeutua kaikkialta
Suomesta. Asiakkaita voidaan li-
hettdd perusterveydenhuollosta,
erikoissairaanhoidosta,  tyo-
terveyshuollosta,  yksityi-
sestd terveydenhuollosta
sekd terveydenhuol-
toa tuottavista
sddtiGistd ja yh-
distyksist.



Nettiterapia yleistymdssa
Vastaavia unettomuuden netti-
terapioita on ollut kdytdssi jo pi-
dempidin mm. Ruotsissa ja sieltd
on saatu hyvid tutkimustuloksia
hoidon vaikuttavuudesta.

"Teemmekin yhteistyoti hei-
din kanssaan ja ohjelmamme on
sisdlloltddn hyvin samanlainen.
Meidin aineistomme perusteel-
la my6s tulokset ovat hyvin sa-
mankaltaisia Ruotsin tuloksiin
verrattuna  kuten  muidenkin
nettiterapiahoitojemme  osalta”,
Gummerus sanoo.

Suomessa Unettomuuden
nettiterapia kdynnistettiin vasta
vuonna 2019. Vaikka siitd tiedo-
tettiin valtakunnallisesti, ensim-
miisend vuonna tieto ei vield ta-
voittanut kaikkia, kuten Teeankin
kokemus osoitti.

Kuva: IStockPhoto/nicoletaionescu

"Vuonna 2020 lihetteitd ker-
tyi noin 1750, joten nyt meilld on
jo hyvi tuntuma hoidon toimi-

Laskun maksaa
potilaan kotikunta.

vuudesta. Hoitoon liittyvdd mo-
biilisovellusta on kehitetty tissd
matkalla merkittivisti, ja myos
sovelluksen tarjoilemaa sisdltod
on hiottu mm. potilaspalautteen

perusteella. Tilld hetkelld 81 pro-
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senttia hoidon aloittaneista kiy
nettiterapian loppuun saakka”,
Gummerus sanoo.

"Suurin osa ldhetteistd tulee
terveysasemilta ja jonkin verran
my0s tyoterveyden piiristd. La-
hetteitd tulee myos yksityiseltd
puolelta ja joitakin erikoissairaan-
hoidosta. Eniten lidhetteitd saapuu
HUSin alueelta. Kuitenkin ympi-
ri maata lahetteitd tulee ja ndyttda
siltd, ettd nettiterapiahoitoja ote-
taan kdyttoon nyt jarjestelmalli-
sesti ympdri maata.”

Tietoa Unettomuuden
nettiterapiasta.
www.nettiterapiat.fi
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Anu Muraja-Murro

Suomen Unitutkimusseuran puheenjohtaja
Anu Muraja-Murro tyoskentelee Kuopiossa
erikoisldadkarina. Han seuraa seka unitutki-
musta etta kliinista tyota nakoalapaikalta.
Laadkariksi han tiesi haluavansa jo lapsena.

LT Anu Muraja-Murro toimii Kuopion yliopistol-
lisen sairaalan (KYS) Kuvantamiskeskuksessa
kliinisen neurofysiologian osastolla erikoislaaka-
rind. Kliininen tyo sisaltda EEG- ja unitutkimusten
analyyseja ja lausuntoja. Tyohon kuuluu myods
erikoistuvien ladkareiden opettamista seka toi-
mintaa KYSin ldakareiden paaluottamusmiehe-
na.

Ladkarin ammatti jo lapsuuden haaveena
"Tiesin jo pienend, mitd haluan isona tehda.
Ala-asteella kirjoitin aineen tulevaisuudesta, ja
siind olin Savonlinnan sairaalan lastenlaakari.
Lastenlaakariksi en kuitenkaan paatynyt. Laake-
tieteellisten opintojeni ensimmaisend vuotena
aitini kuoli 49-vuotiaana aivokasvaimeen, ja siita
herasi kiinnostus neurologisiin aloihin.

"Seuran vastuulla on
valvoa ja sertifioida unet-
tomuuden ladkkeettoman

hoidon (CBT-l) koulutuksia."

Kliininen neurofysiologia kiinnosti alana moni-
puolisuudellaan. Paasin kolmen kuukauden sijai-
suuteen osastolle vuonna 1996, ja silla tiella olen
edelleen.

Unitutkimusta tein ensimmaisen kerran
1990-luvun lopulla lastenneurologi Eila Herrgardin
kanssa. Rekisterdimme vastasyntyneiden
syntyneiden unta ja seurasimme, miten unen-
aikainen hengitys muuttui vauvojen kasvaessa
ja aivojen kehittyessa. Myohemmin jatkoin uni-
tutkimusta aikuisten parissa ja tein vaitoskirjani
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uniapnean diagnostiikan tarkentamisesta sekéa
yksil6llisen taudin vaikeusasteen arvioinnista.”

Uniapnea tutuksi myos perheessa
“Uniapnea tuli hyvin tutuksi myos henkilokoh-
taisessa elamassani noin 20 vuotta sitten, kun
oma iséni nukahteli istualtaan ja pysahtyi lyhyil-
lakin ajomatkoilla valilla nukkumaan. CPAP-lait-
teesta han sai elinikdisen kumppanin, johon on
hyvin tyytyvdinen. Moakillekin lahtee aggre-
gaatti mukaan, jotta laitteen saa kayttoon.

Onneksi uniapneasta tiedetdaan ja puhutaan
nyt enemman. Nain perusterveydenhuollon ja
tyoterveyden laakarit osaavat lahettaa potilaita
seulontatutkimuksiin aiempaa tehokkaammin.
Minusta on myos hyva, ettd potilaat osaavat
vaatia tutkimuksia.”

Unitutkimusseurassa vaikuttajan paikalla
"Suomen Unitutkimusseura ry (SUS) on unitut-
kimuksen ja unilddketieteen asiantuntijoiden ja
ammattilaisten yhdistys. Seuran tarkea tehtava
on edistaa unihdirididen parhaan, ndayttoon pe-
rustuvan hoidon jalkautumista kliiniseen uni-
ladketieteen kaytantoon eli unihdiriopotilaita
hoitaville [adkareille ja hoitajille.
Unitutkimusseuran puheenjohtajana paa-
sen seuraamaan ja vaikuttamaan uniladketie-
teen kehittymiseen Suomessa. Tasavertainen
hoitoon péaasy ja yhdenmukainen diagnostiik-



ka ovat tarkeita osa-alueita, joita SUS omalta
osaltaan edistaa vuosittaisilla koulutuksillaan.
Seura vastaa uniladketieteen asiantuntijoiden
koulutuksesta sekd myontaa erityispatevyyksia
erikoislaakareille ja unihoitajapatevyyksia hoita-
jille. Seuran vastuulla on myos valvoa ja sertifioi-

"Suomessa on kansain-
valisesti arvostettua unitut-
kimusta monella saralla."

da unettomuuden ladkkeettoman hoidon (CBT-I)
koulutuksia ja luetteloida koulutuksen suoritta-
neet terapeutit.

Tarkeaa toimintaa on myos, ettd unitutkimus-
rahastosta jaetaan apurahoja erityisesti seuran
nuorille jasenille, joilla tuetaan heidan osaami-
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Suomessa on kansainvalisesti arvostettua
unitutkimusta monella saralla mm. narkolep-
siasta, unettomuudesta sekd@ uniapnean hoi-
don tarkeydesta ja diagnostiikasta. Kuopiossa
tehddan mielenkiintoista tutkimusta vaikean
uniapnean aivomuutoksista. Meilla on myds
tutkittu koneoppimisen hyoddyntamista diag-
nostiikassa.”

Hyva nukkuja

"Itse olen ns. hyva nukkuja ja pystyn nukahta-
maan nopeasti. Toki tdméa on ian myota hieman
muuttunut, mutta edelleen nukahdan helposti,
nykyisin vieressa kuuluvan mieheni CPAP-lait-
teen hiljaiseen hurinaan.

Olen aina arvostanut unta, ja tutkimuksen ja
koulutuksen myo6ta unen merkitys on edelleen
kasvanut. Se on kuin laittaisi rahaa pankkiin!

Kunnon younien lisaksi arkielamaani kuuluu
paivittdinen ulkoilu koiramme kanssa ja jooga.
Nyt sille on taas aikaa, kun neljasta lapsesta

sensa kehittamista ja tutkimustoimintaa.

kotona asuu enaa 14-vuotias kuopus.”

Salla Mansikkamiki jatkaa Uniliiton

puheenjohtajana

Salla Mansikkamiki (Helsinki) jatkaa seuraavan
kaksivuotiskauden Uniliiton puheenjohtajana. Salla
on opiskellut Turun yliopistossa lidkekehitystiedettd
ja tekee parhaillaan viitoskirjaa Helsingin yliopiston
lddketieteelliseen tiedekuntaan.

Keskeisin tulevien vuosien haaste on puheen-
johtajan mielestd Uniliiton auttaminen kasvuun ja
kehittymiseen niin, ettd yhi useampi saisi liitosta ja
uniyhdistyksistd tarvitsemaansa tukea. Myds uni-
hiiri6istd kirsivien edunvalvonta on Sallan mielestd
Uniliiton keskeinen tehtévi.

"Tavoitteena tulee olla, ettd yksikddn unihdiri-
oistd kidrsivd ei jdisi yksin vaan saisi tarvitsemansa
tiedon, tuen ja hoidon. Uniliitto ja sen jasenyhdis-
tykset voivat tarjota tietoa ja vertaistukea, mutta
unihdiriéiden diagnosointi ja hoito ovat terveyden-

huollon tehtivid. Suomessa on paljon alan tutkimusta
ja huippuosaajia, mutta erityisesti julkisten palveluiden
saatavuudessa ja saavutettavuudessa on Suomessa vield
paljon parannettavaa”, Salla Mansikkamiki sanoo.

Uniliiton hallitukseen vuosiksi 2021-2022 valit-
tiin syyskokouksessa 2020 erovuoroisten tilalle uutena
jasenend Tarja Nylander (Tampere) ja jatkokaudelle
Minttu Lehtovaara (Inkoo), Hanna Nikupaavo (Ka-
lajoki), Sari Tammikari (Espoo) ja Marja Ylosmi-
ki (Helsinki) ja uutena varajisenend Aila Hinninen
(Helsinki). Toimikauttaan hallituksessa jatkavat vuo-
den 2021 ajan Kira Andersson (Helsinki), Anna-Ma-
ri Aronen (Helsinki), Sirkka-Liisa Ronni (Helsinki),
Piivi Saarijirvi (Rajamiki), Heimo Valkama (Turku)
ja varajisen Eemil Partinen (Helsinki).
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Uniliiton .
jasenille kaikki
SteadyBody-tuotteet

-20%

Tilaa verkosta tai osta myymalasta
koodilla UNILIITTO20. Tarjous on
voimassa 31.5.2021 saakka,
eika sitd voi yhdistaa
muihin tarjouksiin.

SteadyBody® | lakanamateriaali siséltaa
sahkoa johtavaa hiilikuitua. Lakanat ovat
myos 1ampoa saatelevid. Nukkuessasi
lakanat pysyvat kuivana ja tuntuvat mie-
lyttavalta ihollasi. SteadyBody®-lakanan
tarkoitus on auttaa Sinua nukkumaan
rauhallisemmin tasoittamalla kehosi
sahkokentét ja lampotilaerot.

Asiakas on aina oikeassa! Annoimme Unikulman lampda tasaavia
ja rauhoittavia SteadyBody-lakanoita kuluttajille koekayttoon!

Tassa lakanoista
koettua ja sanottua:

Asiakaspalaute

"Ensifiilikset SteadyBody-lakanoista
olivat hieman epailevéiset. Mies mietti
materiaalia "kuinkahan mahtaa hios-
taa” ja pesukoneeseen ladatessani la-
kanoita, tuli mieleeni erittdin liukas ja
hengittaméaton vuorikangas.

Lakanat kuivahtivat todella nopeasti ja
paasimme kokeilemaan. "Aika miellyt-
tavan tuntuiset”, sanoi mies ja itse olin
samoilla linjoilla. Lakanat tuntuivat vii-
leilta ja silkkisen pehmeilta. Muutaman
nukutun yon jalkeen mies tuumi, etta
mitenkohdn enda osaa tavallisissa la-
kanoissa nukkuaan, kun nd@ma ovat niin
hyvat. Itse huomasin, ettd parasta oli

-\—nn:;
SteadyBody | pussilakanasetti
150x210cm | 55xB65cm

79 20 Norm. 99€
/KPL

SteadyBody | aluslakana
275x275cm

7920
[ )
~—UNikulma.

Miten Teilla nukutaan?

nukkua ilman rihman kiertdmaa. Pysyin
lampimana ja yokkarit olivat yksinker-
taisesti liikaa. Miehen puolella lakana
pysyi kuin pysyikin paikoillaan koko tes-
tijakson ajan. Petari tosin on valill& vield
liikkunut. Nukkuma-asennon vaihtami-
nen sujui helposti "liusumalla”. Vaih-
damme lakanat kerran viikossa, niin nyt
oli kiva vaihdella SteadyBodyjen ja ta-
vallisten lakanoiden valilla. Ero oli kylla
huikea! Ensimmainen yo tavallisissa la-
kanoissa tuntui oudolta. Lahinna siksi,
ettd tavalliset lakanat tuntuivat todella
karheilta ja se asennon vaihtaminen oli
tyolaampaa.”

Asiakaspalaute

"Aluslakanan koko yllatti. Kerrankin
tarpeeksi iso, jota riitti kunnolla petaus-

f: .

ALKAEN 1

SteadyBody | tyynyliina
55x65cm | B0x80cm

20 Norm. 19€

/KPL

Asiakaspalvelu puh. 040 - 585 6179
Léyda 18hin myymalasi ja varaa aika
www.unikulma.fi/ myymalat

patjan alle ja siella on myds pysynyt. La-
kanat tuntuvat ylelliseltd, aivan kuin me-
nisi silkkilakanoiden valiin nukkumaan.
Hetken on ihana viileys kunnes tuntee
niiden lammon.

Itse karsin levottomista jaloista ja fibro-
myalgiasta. Pienikin veto tai kylmyys
saa jalat kramppaamaan. Rakastan
nukkua alasti, mutta pitkdan olen nuk-
kunut villasukat ja pyjamahousut jalas-
sa. Jossain vaiheessa yota se on kos-
tautunut kuumuudessa ja kun hikoilen
paasta kaikkein helpoimmin, on tyyny
ollut likomarka.

Naissa lakanoissa nukkuessa en ole hi-
koillut, saanut nukkua alasti ilman, etta
on kylma/kuuma. Aamulla, kun petaan
sdngyn, lakanat ovat sen nakdiset, kun
ne olisi juuri pedattu. ”

Kevyt ja lampo4a tasaava!

SteadyBody LIGHT | peitto
150x210cm | 230x210cm

ALKAEN 159 20 Norm. 199¢€
/KPL

Made in Vantaa, Finland



Salla Mansikkamaki

Hyvan unen taidot

Kirjoittaja on Uniliiton puheenjohtaja

Juttelin  taannoin italialaisen
proviisoriystavani kanssa. Han
oli kaynyt pitkdan keskustelun
miehen kanssa, joka oli tullut
hakemaan erdstd, mahdollisesti
ikavia haittavaikutuksia aiheut-
tavaa antibioottia ilman resep-
tid. Ystavani kysyi hanelta, mihin
han sitd tarvitsee. Pitkien kes-
kustelujen jalkeen selvisi, etta
miehen mummo oli suositellut
sitd. Ystavani ohjasi asiakkaan
laakariin. Elamme antibiootti-
resistenssin kulta-aikaa, joten
aina pitaa ensin tietaa, mita vai-
vaa yritetdan hoitaa. Vain silloin
voi selvittdd, onko ladkkeen
kaytolle tarve ja mika olisi mah-
dollisimman oikea laake kysei-
seen vaivaan. Myos unettomuu-
den kohdalla on syytd miettig,
milloin on tarvetta laakkeille,
millaisille [aakkeille, ja milloin
unettomuutta kannattaa ja voi
hoitaa laakkeittd tai mahdolli-
simman vahaisilla sellaisilla.
Seuraan monia uneen liitty-
vid someryhmia. Toisissa |aak-
keista ei saa puhua, ja toisissa
ei juuri muusta puhutakaan.
Joku voi esimerkiksi kysya, mi-
ten saisi ladkarin maaraamaan
itselleen jonkin unettomuuden
hoidossa suhteellisen pienen
hyoty-haittasuhteen omaavan
ladkkeen off-label-kayttoon.
Ryhmissa annetaan vinkkeja
siihen, miten laakettd saisi, ja
miten asia kannattaisi esittaa
l[a&karille. Valilla joku aihetta

koskaan opiskelematon vait-
taa tietdvansa ladkkeesta ja
sen turvallisuudesta kaiken.
Off-label-kaytolla tarkoitetaan
virallisesta kayttoaiheesta
poikkeavaa lddkkeen maaraa-
mistd. Se ei sinallaan tarkoita,
ettd ladke olisi vaarallinen toi-
sella kayttotarkoituksella, mut-
ta samaan kayttotarkoitukseen
voi kuitenkin olla tarjolla paljon
turvallisempiakin vaihtoehtoja.

Off-label kaytto
on kayttdaiheesta
poikkeavaa laak-
keen maaraamista.

Vaikka unettomuuden laak-
keetdn hoito on ollut Kaypa

hoito -suosituksessa jo pit-
kaan, ei terveydenhuoltojar-
jestelma pysty tarjoamaan

sitd laheskaan kaikille, jotka
sita tarvitsevat. Hoitoa on
edelleen suhteellisen vaikea
saada, ja saanti riippuu paljon
siitd, missa asuu, kuuluuko tyo-
terveyden piiriin ja onko varaa
kdyda tarvittaessa yksityiselld
palveluntarjoajalla. Tilanne on
onneksi paranemaan pain, sil-
Ia koulutusta on tarjolla enem-
man ja nettiterapiaankin voi
saada lahetteen, jolloin asuin-
paikkakunnalla ei ole merki-
tysta.

Hyvan unen taitoja voi on-
neksi kukin meista oppia ja
opetella. On yksilollistd, mika
auttaa kenelldakin, mutta tutkit-
tua tietoa aiheesta on paljon.
Koska tarjontaa on ollut vahan,
ja unesta puhutaan paljon, on
markkinoilla ollut tilaa monen-
laisille palveluntarjoajille. Va-
lilld on vaikeaa erottaa, mika
perustuu tutkittuun ja luotetta-
vaan tietoon.

Uniliton uniryhmien ryh-
manohjaajia kouluttavat alan
asiantuntijat ja ryhmia ohjaa
aina terveydenhuollon am-
mattilainen. Koen, ettd luotet-
tavuus on td8ssa hektisessa
maailmassa jotain, joka alkaa
olla katoavaa ja siksi sitakin
arvokkaampaa. Sitd on syy-
ta vaalia. Unen parantaminen
ei ole rakettitiedetta. Jos uni-
ryhméassa kaynti ei ole autta-
nut riittavasti, on sielta voinut
kuitenkin saada tyokaluja jat-
koon. Usein yllattavan pienil-
& valinnoilla ja havainnoilla
voi olla merkitystd paremman
unen kannalta. Myos vakavien
unihdirididen kanssa elava
voi aina |0ytaa asioita, jotka
auttavat edes vahan. Tietoa
unen tarkeydestd ja hyvan
unen taitoja soisi opetettavan
jo neuvolassa, koulussa ja oi-
keastaan lapi elaman, koska
nukkuminen on todella tarkeéa
taito!

Aurinkoista ja hyvaa kevatta!l
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Me Levottomat

Levottomat jalat -oireyhtymasta karsii noin 300 000 ihmista Suomessa.
Riggert Fornas on yksi heista. Han tietaa, milta tauti tuntuu ja miten se

vaikuttaa elamaan.

Levottomat jalat -oireyhtymi eli
RLS (Restless Legs Syndrome) on
yksi yleisimmistd ja samalla yksi
huonoimmin tunnistetuista neu-
rologisista sairauksista. Keskeisin
oire on pakonomainen jalkojen
litkuttamisen tarve. Jaloissa voi
olla rydmivi, kihisevd, kihelmoi-
dd, pistdvi tai polttava tunne. Vai-
keimmissa tapauksissa tuntemuk-

sin liittyy kipua.

"Laakari sanoi,
etta onneksi
siihen ei kuole,
oliko teilla viela
jotain muuta?"

"Meitd levottomista jaloista
kdrsivid on Suomessa paljon. Esi-
merkiksi migreeni on varmaan
jokaisen tuntema ja tdmin perus-
teella voisi kuvitella, ettd L] olisi
yhté tunnettu ja taudiksi mielletty.
Nain ei kuitenkaan ole, sen tietivit
kaikki, jotka ovat yrittineet kertoa
vaivoistaan naapurille tai lddkaril-
le.”

"Eris laakirikin sanoi kerran
vastaanotollaan, etti onneksi sii-
hen ei kuole, oliko teilld vield jo-
tain muuta.”

Riggertin mukaan on taval-
lista, ettd potilas leimataan luulo-
tautiseksi tai muuten merkillisek-
si. Tadmin takia lilan moni kirsii
hiljaisuudessa ja jatkaa yksindisid
yollisid kidvelyjadn vuodesta toi-

16

seen hakematta apua tai lievitystd
vaivoihinsa.

"Tarvitaan valistusta ja taas
valistusta, ja tieto levidd parhaiten
vahvan yhdistyksen kautta. Liity
siis Levottomat Jalat — Restless
Leggs -yhdistyksen jiseneksi ellet
jo ole mukana toiminnassa”, Rig-
gert kannustaa.

Oireet alkoivat teini-idssa
"Muistan hyvin, kun kolmetoista-
vuotiaana istuin kotona keittiossa
ja kuuntelin musiikkia lyhytaalto-
radiosta. YLEn kevyen musiikin
tarjonta rajoittui viime vuosisadan
puolessa vilissd Markus-seddn las-
tenlauluihin ja lauantain toivekon-
serttiin. Voice of America lihetti
joka ilta lyhytaalloilla kevyempid
musiikkia, jota oli hauska kuun-
nella.”

”Siind istuessani ihmettelin,
miksi jalassa oli omituinen tunne,
joka jatkui eikd loppunut. Nousin
seisomaan mutta tunne jatkui siitd
huolimatta. Vaikka en sitd silloin
tiennyt, tima oli ensimmiinen tie-
toinen kokemukseni levottomista
jaloista. Myohemmin sain aina sil-
loin tilloin samanlaisia kohtauksia
ja aloin tunnistaa niitd, vaikka en
tiennyt mistd oli kysymys. Meni
vuosikymmenid ilman etti oli-
sin kiinnittdnyt tdhdn suurempaa
huomiota. Totesin vain, etti aha,
nyt jalassa on taas tuo erikoinen
tunne.”

"Mind olin koulussa levoton
oppilas. Oli vaikeuksia istua hiljaa
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Levottomat Jalat - Restless Legs ry

paikallaan, kuten ajan tyylin mu-
kaan piti. Silloin ei tiedetty AD-
HD-hiiri6std mitdan. Mydhemmin
kun siita tuli melkein muotiasia, us-
kon ettd moni vilkas koululainen sai
turthaan ADHD-leiman, kun ky-
seessd saattoi olla levottomat jalat.”

"Vuosien mukaan vaivani alkoi
esiintyd taajemmin. Pitkien esitel-
mien kuunteleminen, teatteriesityk-
set ja pitkdt lentomatkat olivat yhi
tuskallisempia kestdd. Tyopaikka-
ladkari ehdotti hoidoksi kuntoilua.
En saanut tistd apua enkd muista-
kaan konsteista, joita minulle ehdo-
tettiin. ”

Oireille I6ytyy diagnoosi

Riggert kirsi Levottomat jalat -oi-
reyhtymastd vuosikymmenid tietd-
mittd, mistd on kyse.

”Vasta kun luin Helsingin Sano-
mista professori Markku Partisen
kirjoittaman artikkelin Levotto-
mista jaloista, minulle selvisi, mikd
minua vaivasi.”

"Artikkelissa oli my6s mainin-
ta Helsinkiin samalla viikolla pe-
rustettavasta  potilasyhdistyksesta.
Piditin menni kuuntelemaan, ja sen
jilkeen alkoi kuva levottomista ja-
loista hahmottua. Tdmd tapahtui yli
kaksikymmentid vuotta sitten.”

"Tietimdttomyys taudin syistd
on edelleen vield suuri, mutta koko
ajan tulee uusia tutkimustuloksia
lddkityksestd ja aivojen toiminnasta.
Perussyy loytyy aivoista ja niiden
dopamiinitasapainosta.”

’Olen kdynyt monen lddkirin



vastaanotolla ja saanut vaihtelevia
hoito-ohjeita. Tdlld hetkelld tulen
jotenkin toimeen tautini kanssa.
Pdivivisymys vaihtelee ja yolliset
herddmiset pakottavat nousemaan
ylos sidngystd joskus muutamaksi
minuutiksi. Joskus on kiveltivi aa-
muun asti.”

"Kivelyd pidetddn terveelliseni
liikuntamuotona, mutta tidssd ta-
pauksessa uskon, ettd useat LJ-kol-
legat ovat eri mieltd”, Riggert sanoo
pieni pilke silmékulmassa.

Neuvoja kanssakulkijoille
Riggert ei ole itse lddkiri ja koros-
taakin, ettd ei voi antaa liiketie-
teellisid neuvoja. Pitkddn kokemuk-
seensa perustuen hin kuitenkin voi
antaa joitakin itse hyviksi havaitse-
miaan ohjeita. Tutkimustoiminta
on vilkasta eri puolilla maailmaa,
ja Riggert seuraa myos sitd aktii-
visesti.

"Levottomat Jalat -oireyhtymi
on muutakin kuin lddkitys. Muka-
na on myos henkinen puoli, uni-
hiiriot sekd ymmirtimittomyys
tautia kohtaan.”

Ensimmaiiseni neuvona hin ke-
hottaa hyviksymiin, ettd kyseessi
on parantumaton tauti.

"Minun on ollut vaikeinta hy-
viksyd ja sisdistdd, ettd minulla
on parantumaton elinikdinen tau-
ti. Etsin apua vuosikaudet uskoen
samalla, etta tilanne ei ollut kovin
vakava. Ja ettd on olemassa jotain,
joka parantaa taudin ja voisin sen
jilkeen eldd tavallista elimad. T4l-
laista ihmettd ei 16ytynyt, ja vasta
kun ymmirsin timén, mieli rau-
hoittui. Hyviksyin tarjolla olevat
keinot kuten ldikkeet, ja muutin
lisiksi elimdntapojani.”

Toisena neuvona Riggert ke-
hottaakin pohtimaan omia elinta-
poja

Yhdistyksilta

Riggert karsi
levottomat jalat
-oireyhtymasta
vuosikymmenia
tietamatta, mista

on kyse.

"Usein  kuulee, etti jokin
LJ-lddke ei toimi. Tahin voi olla
monta syytd. Alkoholi on yksi,
joka ei sovi yhteen lddkkeiden
kanssa. Se menee tunnetusti pdi-
hin, ja samassa paikassa on taudin

il
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aiheuttaja. Noudata siis nollato-
leranssia alkoholin suhteen, niin
lidke tehoaa paremmin. Jopa la-
sillinen viinid voi valvottaa, joten
jatd alkoholi kokonaan. Jos pol-
tat, lopeta tupakointi, ja vihenni
kahvinkulutusta, niin niet, etti
younet pitenevit ja eldminlaatu
paranee.”

Tutustu Levottomat Jalat

— Restless Legs ry:n toimintaan
https.//www.uniliitto.fi/
Jasenyhdistykset/
levottomat-jalat-ry/

lejal.rls@gmail.com

Riggert Fornasin oireet alkoivat teini-idssa, mutta vasta kymmenia
vuosia myohemmin han sai oireilleen diagnoosin ja hoidon.
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CURA® PEARL CLASSIC
PAINOPEITTO

Painopeitto 3-13 kg.

Tayte: hygieenisia lasihelmia
polyesterivanussa.
Ulkokangas: 100 % puuvillaa.
Konepesu 60°C, Tasokuivaus.

&

OF SWEDEN

*) Testivoittaja 7/7 puolueettomassa testissd.

“Painopeitto voi parantaa

uniterveytta ja lievittaa
evottomuutta”

essori Markku Partinen, neurologian erikois-
ri, on erikoistunut uniladketieteeseen ja toiminut
aailman Unilaaketieteen Yhdistyksen (WASM)
enttind ja johtaa kansainvalisesti arvostetuinta
ikkaa Suomessa.

et osoittavat, ettd
on useissa tapauk-
anut henkilod, joka

6s Suomessa aloittamassa
liinistd tutkimusta painopeiton

vaikutuksista ja odotamme mielen-
:’la tuloksia uniterveyden kohentumisesta.
ainopeitto vilineend parempaan uneen on lupaava ja
~ vaaraton metodi, mitd haluamme tutkia enemmdn.”

MARKKU PARTINEN
Unitutkija

Verkkokaupasta: curaofsweden.com
Jalleenmyyjamme:

STOCKMANN | KRUUNUKALUSTE | ASKO
CLAS OHLSON | JYSK | HEMTEX | VEKE | OLO-APTEEKKI



Unien veneellid
héyhensaarille

Yhdistystoiminta on iso mahdollistaja moneen hie-
noon asiaan. Toimintaa tehdddn jisenmaksujen ja
vapaaehtoistoimijoiden turvin ja yhid enemmin myds
verkossa.

Tiistaina 16.2. klo 22.00 Suomen Unettomat ry
kokeili jotain aivan uutta. Yhdistys jdrjesti verkossa
Unien vene -suggestio- ja mielikuvaharjoituksen hy-
vid unta auttamaan. Ohjaajana toimi sairaanhoitaja ja
uniterapeutti Anna-Mari Aronen.

Yhdistyksen puheenjohtaja Piivi Saarijirvi avasi
tilaisuuden ja kertoi osallistujille Iyhyesti yhdistykses-
td. Sen jilkeen Anna-Mari johdatti osallistujat ren-
toutumisen avulla jittimadn mielestd huolet ja pdivin
askareet.

Unien vene -tapahtuma kokosi langoille 60 osallis-

Vertaistukea
narkolepsiaan

Suomen Narkolepsiayhdistys on narkolepsiasta karsi-
vien oma yhdistys. Se tarjoaa sairastuneille vertaistu-
kea, sopeutumisvalmennusta ja tietoa sairaudesta ja sen
hoidosta.

Yhdistys saa toimintaansa STEAn avustusta - tille
vuodelle 31 000 euroa — jota se voi kdyttdd yhdistys-
toimintaan, vertaistukeen ja teemakursseihin. Niilld
tarjotaan voimavaroja jotka auttavat elimédin sairauden
kanssa.

”Syyskokouksessa hyviksytyssd toimintasuunnitel-
massa ja talousarviossa varauduttiin siihen, ettd tilanne
vihitellen normalisoituisi ja tapaamisia ja kursseja voi-
taisiin tdnd vuonna jirjestdd”, yhdistyksen puheenjoh-
taja Hanna Nikupaavo sanoo.

”Erilaisesta vuodesta huolimatta viime vuoden syys-
kokous kokosi mukavasti porukkaa ja kokous saatiin
livend pidettyd. Vertaistuki ja toisten tapaamisen mer-
kitys on aina tirked, mutta korostuu erityisesti haasta-
vissa poikkeusoloissa”, Hanna sanoo.

Syyskokousviikonloppuun sisiltyi perinteiseen ta-

Yhdistyksilta

Suomen Unettomat ry

tujaa, ja yhdistyksen puheenjohtaja Pdivi on erittdin
tyytyviinen tapahtuman saamaan vastaanottoon.

”Uskon, ettd osa sai vihintdin levollisen hetken
iltaansa ja osa keinahteli lempeddn uneen harjoi-
tuksen johdattamana. Tistd kertoi my6s osallistu-
jilta seuraavana pdivini saatu palaute, josta olimme
kovin iloisia ja kiitollisia. Itsekin, vaikka jouduin
pitiméddn huomioni yhteyksien toimivuudessa, huo-
masin Anna-Marin rauhallisen ddnen ohjaavan aja-
tuksiani raukeuteen”, Piivi sanoo.

Tutustu Suomen Unettomat ry:n
toimintaan uusilla kotisivuilla
https://fwww.suomenunettomat.fi/

Suomen Narkolepsiayhdistys ry

paan yhdessi tekemistd, kddentaitoja ja asiantuntija-
luentoja.

Neurologi Tomi Sarkanen kertoi ajankohtaisista
narkolepsian hoidon ja tutkimuksen aiheista. Osteo-
paatti Mirka Peththahandi kertoi omassa luennos-
saan salutogeenisesta lihestymistavasta, jossa koros-
tuvat eheyden tunne (sense of coherence) ja yleiset
puolustusresurssit (general resistance resources).

Pienryhmissd pohdittiin narkoleptikon elimid
kuuden eri teeman kannalta: ravitsemus, uni ja pa-
lautuminen, liikunta, lddkkeet, ty6 ja harrastukset
sekd sosiaalisuus. Keskustelu oli vilkasta ja jokaisesta
teemasta kertyi paljon kdytinnollistd ja hyodyllistd
vertaistietoa avuksi arkeen.

Lisdd tietoa

Suomen Narkolepsiayhdistyksen toiminnasta
sekd osteopaatti Mirka Peththahandin
luennosta:

https://www.narkolepsia.fi/
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Psykoosiliikkeiden kiytto
unettomuuden hoidossa kasvaa
vastoin suosituksia

Viime vuonna jo 150 000 suomalaista soi psykoosildaakkeita, vaikka heilla ei
ole diagnosoitua psykoottista hairiota. Yksi suuri syy siihen on unettomuus.

"Unettomuus oli siind vaiheessa
niin paha, ettd olisin ottanut ihan
mita vaan vastaan, etta saisin nu-
kuttua,” muistelee vantaalainen
Piia-Riina Patjas.

Elettiin kevatta 2018. Lihi-
hoitajana tydskentelevilld Pat-
jaksella, 46, oli takanaan useita
viikkoja, joina y6t menivit paa-
osin valvoessa. Unettomuus, jos-
ta hin oli kérsinyt jo pitkdin, oli
pahentunut. Pdillimmiinen tun-
ne oli epitoivo.

Patjakselle oli kokeiltu unet-
tomuuteen jo aiemmin masen-
nuslddkkeend kidytettyd mirtat-
sapiinia ja doksepiinia, mutta
kumpikaan lddkkeistd ei autta-
nut.

Tuolloin liikiri ehdotti, etti
Patjas kokeilisi ketiapiinia, jota
myyddin Suomessa muun muas-
sa kauppanimilli Ketipinor ja
Seroquel. Ketiapiini on psykoo-
silidke, jonka virallinen kiytto-
tarkoitus on skitsofrenia ja kaksi-
suuntainen mielialahdiri6. Patjas
muistaa, ettd laikari kertoi ketia-
piinista olleen hyvid kokemuksia.

Alkuun liike auttoikin. Pat-
jas sai nukuttua pitkdstd aikaa
hyvin.

Patjas on yksi todennikéises-
ti tuhansista suomalaisista, jotka
ovat saaneet psykoosildikettd
unettomuuden hoitoon.

Sekd THL:n tutkimusprofes-

sori Timo Partonen etti unitut-
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kija Markku Partinen Helsingin
Uniklinikalta kertovat havain-
neensa, ettid psykoosilidkkeiden
kdytté unettomuuden hoidossa
on yleistynyt.

Riittava tutkimus-
nayttd psykoosi-
[aakkeiden tehosta
unettomuuden
hoidossa puuttuu.

Psykoosilddkkeiden — kdyttod
unettomuuden hoidossa ei ole
kuitenkaan juuri tutkittu. Riit-
tivi tieto niiden hy6dyistd ja hai-
toista uupuu. Unettomuuden hoi-
tosuosituksessa niiden kdytté on
rajattu tarkasti.

Ketipinorin ensimmainen
haittavaikutus paljastui Patjak-
selle jo tuntien padsti lddkkeen

Strelnikova
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otosta. Nend meni tukkoon. Patjas
alkoi kéyttdd avaavaa nendsuihket-
ta.

Vasta parin viikon paistd alkoi-
vat muut oireet. Patjas hikoili 6isin
itsensd lapimiriksi. Ladke aiheut-
ti myos levottomuuden tunteen,
minkid vuoksi vartaloa piti heijata
tai heiluttaa. Héin pyrki yleensi
nukahtamaan ennen kuin tun-
ne ehtisi isked. Myds paino alkoi
nousta lddkkeen kiyton myota.

Patjas kertoi hikoilusta 1ad-
kdrille, mutta lddkdri pisti oireet
vaihdevuosien piikkiin. Patjakses-
ta tuntui, ettei haittavaikutuksia
otettu vakavasti.

”Se oli kylld tosi inhottava vai-
va, mutta lidkkeestd kuitenkin sai
avun ja sai nukuttua.”

Patjaksen kokemat haittavaiku-
tukset mainitaan myds Ketipinorin
pakkausselosteessa.

Lisdksi psykoosilddkkeet voivat
aiheuttaa muun muassa liitkehiiri-
Oitd ja vasymystd sekd nostaa sy-
din- ja verisuonitautien riskid.

"Jotkut potilaat voivat kokea
jopa persoonallisuuteen liittyvid
muutoksia”, kertoo Markku Par-
tinen.

Viime keviini Piia-Riina Pat-
jas huomasi, ettei Ketipinor enii
tuo unta. Ladkdri oli miidrinnyt
hanelle 1-4 tablettia iltaisin, mutta
edes maksimiannoksella nukku-
minen ei enda onnistunut.

Psykoosilddkkeiden

miiri-



minen unettomuuteen nayttia
nousseen jo hoitokdytinnoksi. Se
ei kuitenkaan ole kaikkien asian-
tuntijoiden mielestd suositusten
mukaista.

Tuore Kiypd hoito -suositus
(2020) linjaa, ettd psykoosilddk-
keiden kiyttd unettomuudessa
tulee kyseeseen vain erityista-
pauksissa. Ensisijaisesti  niitd
tulisi kdyttdd unilddkkeend vain
psykoosisairauksista  karsivilld
potilailla.

Suositusta laatimassa ollut tut-
kimusprofessori Timo Partonen
THL:sti kertoo, etti tilli lin-
jauksella pyrittiin nimenomaan
suitsimaan  psykoosilddkkeiden
kayttod. Mikili ketiapiinin kayt-
t6 unettomuuden hoidossa yleis-
tyy, se on Partosen mukaan vas-
toin Kdypi hoito -suosituksia.

My6s Markku Partinen ke-
hottaa suhtautumaan psykoosi-
lidkkeiden kéyttd6n unettomuu-
den hoidossa kriittisesti.

”Kun niitd Kéiypa hoito -suo-
situksia tehddin niin soisi, ettd
lddkarit niitd lukisivat.”

Yksi syy linjaukseen on se, etti
riittdvd tutkimusndytt6 psykoosi-
lidkkeiden tehosta unettomuuden
hoidossa puuttuu.

Lahde: YLE
https://yle.fi/uutiset/3-11689092

Unitupa-vertaisohjaajan kasikirja

'

valmistunut

- Kiinnostaisiko sinua
toimia Unitupa-vertais-
ryhman ohjaajana?

Uniyhdistykset jarjesta-
vat avoimina vertaisryhma-
tapaamisina Unitupatoimintaa
erilaisista unihairidista karsiville ja
heidan laheisilleen. Vapaaehtoisohjaa-
jina toimivat asiaa tuntevat vertaisohjaajat ja
kokemusasiantuntijat. Ryhmiin osallistuminen
on maksutonta. Tapaamiset jarjestetdaan yleensa
arki-iltoina alkuillasta.

Uniliitto on nyt laatinut Unitupa-vertaisohjaa-
jille kasikirjan avuksi ryhman ohjaamiseen.

Kasikirja sisaltaa muun muassa:

+ Perehdytysaineiston vertaisryhmatoiminnan
periaatteisiin

« Kdaytannon ohjeita tutustumisen ja
keskustelun ohjaamiseen ryhmassa

« Unitupa-vertaisryhman sisdiset sdannot

+ Miten toimin hankalissa tilanteissa

« Linkkeja keskeisen lisdtiedon aarelle

« Huomioitavia asioita, kun ryhma toimii
verkossa

o

Kuva: IStocPhoto/Macrovector

Kiinnostaisiko sinua toimia vapaaehtoisena
Unitupa-vertaisryhmé&n ohjaajana? Sinulta ei
edellyteta ammatillista patevyytta, oma koke-
muksellinen tieto ja halu toimia ryhmassa riittaa.
Ohjaajana olet yksi ryhman jasenista, vertainen
toisten vertaisten joukossa, mutta vastuullasi
on huolehtia kaytdnnon jarjestelyista seka ryh-
man tasavertaisen ilmapiirin ja vuorovaikutuk-
sen yllapitamisesta.

Jos toiminta kiinnostaa, saat perehdytyk-
sen, tukimateriaalin ja tydnohjauksen toimin-
taasi Uniliitosta ja omasta uniyhdistyksestasi.
Ota yhteytta: tuija.sivonen@uniliitto.fi
tai 0400 957842.

21



Evora |

Kompakti nenamaski

Nyt saatavilla maailman
ensimmainen maski,
joka sopii paahan kuin
“lippis” CapFit™.

Lisatietoja:
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FE&P ja Evora cvalt Fisher & Paykel Healthcare Limited. FiSher& PGVI(EI
~yhtign tavaramerkkeja.

HEALTHCARE

& SomnolMed

- - e T rﬁ
Siro, Kevyt ja Kestava. o |
Patentoidulla pehmealla sisaosalla. \{ }

o

SomnoDent AVANT

CAD/CAM tekniikalla valmistettu Uniapneakisko
SomnoMed Nordic Ab, Aleksis Kiventie 30, 65300 VAASA

Myyntipaallikké Marko Jarvinen
0400-380187




Uniliitto ry

Toiminnanjohtaja Liity jaseneksi — saat nelja
Tuija Sivonen Uniuutiset-lehteid vuodessa!

tuija.sivonen@uniliitto.fi
Liittymilld jaseneksi Uniliiton jasenyhdistykseen

Jarjestokoordinaattori saat neljisti vuodessa ilmestyvin jisen- ja tiedotus-

Milja Saresvaara lehden Uniuutiset ja voit olla vaikuttamassa

- ryhmitoiminta, tapahtumatuotanto, viestintd yhdistyksen toimintaan.

milja.saresvaara@uniliitto.fi Yhdistyksiin pdiset tutustumaan www.uniliitto.fi
sivuilla, jossa my6s voit liittyd jaseneksi.

Toimistokoordinaattori Lisitietoja:

Sirkku Pimindinen jasenpalvelu@uniliitto.fi ja 010 292 8080

- maksuliikenne, jisenasiat

sirkku.piminainen@uniliitto.fi Valtakunnallisesti toimivia yhdistyksiii ovat:

Epityypillinen unirytmi ry
Sitratori 3, 00420 Helsinki
Levottomat Jalat — Restless Legs ry
Sitratori 3, 00420 Helsinki
Suomen Unettomat ry
Sitratori 3, 00420 Helsinki
Suomen Uniapneayhdistys ry
Sitratori 3, 00420 Helsinki
Suomen Narkolepsiayhdistys ry
Annalantanhua 59, 85100 Kalajoki

n l OJ uniliitto.fi

Tempurin tuotteista
10 %:n alennus

Alueellisesti toimivia yhdistyksid ovat:
Helsingin Uniyhdistys ry
Sitratori 3, 00420 Helsinki
Pirkanmaan Uniyhdistys ry
Mustanlahdenkatu 19, 33210 Tampere

Uniliiton jasenyhdistysten
henkil6jasenet saavat 10%
alennuksen normaalihin-
taisista Tempur-tuotteista
Tempur Brand Store

Vantaan, Hyvink&an, Turun Uniyhdistys ry

Turun, Raision, Espoon Iso Omenan ja Joen- c/o Trinitas Liidkiritalo

suun myymaldissa. Muista siis aina mainita Yliopistonkatu 26 B, 4.krs, 20100 Turku
Uniliiton jasenyydesta. Vantaan Uniyhdistys ry

Sitratori 3, 00420 Helsinki

Unikorva
- vertaispuhelin tarjoaa tukea unettomille

Unikorvassa voit puhua luottamuksellisesti paivystajalle, jolla on
omakohtaista kokemusta unettomuudesta. Jos et paase lapi tai

haluaisit puhua jonain muuna aikana, jata viesti. Voit soittaa pelkalla
etunimelld. Puhelun hinta on paikallispuhelun hinta ilman palvelumaksuja. |
Soittoajat tiistaisin: =

Maaliskuu Huhtikuu Toukokuu 050 543 9933

16.03. klo 19—21  06.04.klo 11—14  04.05. klo 11—14

23.03.klo 1—14  13.04.klo 1—14  11.05. klo 19—21

30.03. klo 1—14  20.04.klo 19—21  18.05. klo 11—14 HELSINGIN
27.04.klo 1—14  25.05. klo 11—14 UNIYHDISTYS




Suomalainen Nukute tuo nyt helpon vaihtoehdon
kotona toteutettavaan uniapneatutkimukseen.

r _

N

Kotona toteutettava unitutkimus voidaan nyt suorittaa helppokayttéisen ja mukavan kaulapannan avulla.
Helppokdyttdisyys ja kdytdn mukavuus mahdollistavat miellyttavan ydunen ja onnistuneen mittaustuloksen.

Terveydenhuollon henkildstdlle laite tuo kddnteentekevad tehokkuutta yksinkertaisen valmistelunsa ja
pilvipalvelupohjaisen, ladkarin etdlausumisen mahdollistavan kdyttoliittymansa ansiosta.

Kysy lisad kotimaan toimitusten aloituksesta: sales@nukute.com < €

NUKUTE OY MAKELININKATU 43 90100 OULU - PUH. 050-3768277 - WWW.NUKUTE.COM 0598



