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Aktiivista hoitoa
unettomille

Euroopan unitutkimusseuran péivitetty
unettomuuden hoitosuositus esitellddn tissd
lehdessd sivuilla 9-11. Sitd on ollut mukana
laatimassa artikkelin kirjoittaja, psykolo-
gian tohtori, erikoistutkija Heli Jirnefelt.
My6s suomalaista Kéypé hoito -suositusta
.. ollaan parhaillaan paivittimaissa.

Mitd merkitysti suosituksilla on? Miten
ne auttavat unettomia, jotka kiantavit kyl-
ked aamuyo6n pitkinid tunteina?

”Ei Kéypi hoito -suositus tarkoita, ettd sinua hoidettaisiin sen
mukaisesti”, kommentoi erds turhautunut uneton sosiaalisessa
mediassa. Valitettavasti hin saattoi olla oikeassa. Suositukset ovat
riippumattomia, tutkimusnéytt66n perustuvia hoitosuosituksia. Ne
ohjaavat terveydenhuollon ammattilaisia, ja ainakin Suomessa niitd
pidetdin suuressa arvossa.

Valitettavasti todellisuus ei aina tunnu yltavin suositusten tasolle.
Laidkkeeton hoito on jo vuosia todettu parhaaksi keinoksi unetto-
muuteen, mutta sen saatavuus ei edelleenkiin ole taattu kaikkialla
Suomessa. Pelkki digimuotoinen hoito ei sovi kaikille.

Ladkkeetdn hoito on jo
vuosia todettu parhaaksi
keinoksi unettomuuteen.

Perustin vuonna 2015 Facebookiin Nuku paremmin -ryhmiin;
tuolloin tarkoitukseni oli saada aikaan keskustelua unettomuuden
ladkkeettomistd hoidosta, koska kirjoitin siihen liittyvéi tietokir-
jaa. Kutsuin ryhmiéin 20 jisentd. Nyt ryhmissid on yli 9000 jdsentd,
vaikka en markkinoi sitd mitenkddn. Itse asiassa toivon koko ajan,
ettd ryhmai osoittautuisi tarpeettomasti, mutta niin ei naytd kdyvén.

Siksi kiinnittdisin huomiota artikkelin yhteen sanaan: euroop-
palaisen suosituksen mukaan unettomuushiriétd pitdd hoitaa
aktiivisesti. Sitd toivovat varmasti ainakin kaikki ne sadat tuhannet
suomalaiset, jotka tindkin aamuna lidksivit visynein silmin kohti
uutta pdivai.
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Leeni Peltonen
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Teksti: Kaisa Hartikainen
Kuva: Toni Neffling

. Vaikka uni vaikuttaa passiivi-

. selta olotilalta, unen aikana

| tapahtuu monia aktiivisia pro-
. sesseja, jotka huoltavat aivoja
. ja mielta. Unella onkin aivan

. “erityinen rooli aivoterveydessa.
. .Sekd unen maaralla etta

. laadulla on merkitysta.

l |ni on monimutkainen ja dy-

naaminen prosessi, joka raken-
tuu useista unisykleistd. Unisykli on
noin 90 minuutin ajanjakso, jossa
eri unen vaiheet seuraavat toisiaan.
REM-uni tarkoittaa univaihetta,
jolloin ndhddin unia, silmit litkku-
vat nopeasti, lihakset lamaantuvat ja
aivosihkotoiminta on nopeaa ja ma-
tala-amplitudista, muistuttaen val-
vetta.
Syvin unen aikana sen sijaan
aivojen aaltomainen sihkdinen toi-
minta kasvaa ja hidastuu. Tihin

unen vaiheeseen voidaan viitata myos
hidasaaltounena. 7-8 tunnin uni

mahdollistaa noin 5 unisyklid, joissa
syvdd unta on enemmin alkuydsti.
Sen mddrd vihenee unisyklistd toi-
seen aamua kohti samalla kun REM
-unen mari lisddntyy.

Kaikkia univaiheita tarvitaan
Syvin unen aikana kehon monet
palautumis- ja huoltotoiminnot ak-
tivoituvat ja aivot puhdistuvat valveen
aikana kertyneistd aineenvaihdunta-
tuotteista. Syvd uni on osa perusunta,



jota kutsutaan my6s non-REM-
uneksi (NREM).

NREM-unessa on kolme eri vai-
hetta, joista NREM-1 on kevyim-
min unen vaihe, NREM-3 on syvin
unen vaihe, ja NREM-2 syvyydel-
tddn ndiden vilinen vaihe, jossa vie-
timme suurimman osan uniajasta.
NREM-2 unen aikana aivot tuotta-
vat sukkulamaisia synkronoituja aal-
tokomplekseja, unisukkuloita, joilla
ajatellaan olevan keskeinen merkitys
niin muistijilkien vahvistumisessa
kuin tunnesditelyssikin.

Kaisa Hartikainen

neurologian erikoislaakari, dosentti,
Kansallisen aivoterveysohjelman
johtava asiantuntija

Toisaalta REM-unta ja unien
nikemistd on pidetty jonkinlaisena
aivojen omana psykoterapiana, jossa
kisitellddn huolia, murheita ja pelkoja
ja erilaisia tunnepitoisia tapahtumia.
REM-unella tiedetiinkin olevan
tirked tehtivd niin tiedonkisittely-

kuin tunnetoiminnoissa.

Koska eri univaiheilla on omia
tehtdvidin, aivoterveyden kannalta on
keskeistd, etti unen kokonaismiirin
lisaksi eri univaiheiden midrit ovat
riittivit. Lisdksi unen rakenteen tulee

myos olla ehed.
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Unen makroskooppinen rakenne
koostuu eri univaiheiden muodosta-
mista unisykleistd ja mikroskooppi-
nen rakenne eri univaiheisiin liit-
tyvistd lyhytkestoisemmista ilmidistd,
kuten unisukkuloista. Laadukas
uni koostuukin riittdvidstd madrdstd
REM-unta seki NREM-unen vai-
heita ja niiden sopivasta suhteellises-
ta osuudesta seka ehedsti rakenteesta.

Aivoterveyden
kannalta on
keskeista unen
kokonaismaaran
lisaksi eri univai-
heiden riittavyys.

Monet unta mittaavat kuluttaja-
laitteet arvioivat unen eri vaiheita
epésuorasti esimerkiksi sykettd, hen-
gitystd ja liikettd analysoimalla.
Vaikka uniluokittelua tekevit al-
goritmit ovat koko ajan kehittyneet,
suoraa tietoa unen eri vaiheista ja
unen tarkemmasta rakenteesta saa-
daan kuitenkin vain mittaamalla ai-
vosihk6toimintaa.  Unen luotettava
luokittelu edellyttdd lisiksi silmin-
liikkeiden ja lihasten aktiivisuuden
mittausta.

Unen yhtenadisyys on
tarkeaa

Laadukas uni on myds yhtendisti.
Uneen kuuluu lyhyitd havahtumisia,
mutta jos havahtumisia on paljon tai
valvomisjaksot ovat pitkid, uni ei ole
yhteniistd eikid talléin optimaalista
palautumisen kannalta. Laadultaan
heikko uni heikentidd sekd vireyttd
ettd haittaa normaaleita tiedonkisit-
tely- ja tunnetoimintoja, erityisesti
tunnesditelyi.

Ihmisen laadukas uni ajoittuu
pimeddn vuorokauden aikaan eli
y6hon. Kehon monet toiminnot
rytmittyvit noin vuorokauden mit-
taiseen sisisyntyiseen sykliin, vuo-
rokausirytmiin. Tami rytmi siitelee
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ResMed myAir”

myAir-
tulokset

91

100 pistetta

Haluatko seurata uniapneahortoasi?

Kayta ilmaista myAir-sovellusta saadaksesi raataloityja vinkkeja ja
seurataksesi hoitosi edistymista.”

myAir auttaa kayttamaan CPAP-laitetta enemman joka y0 ja noudattamaan
paremmin hoitoa ensimmaisten 90 paivan aikana.'

2 Download on the

Aloita myAirin kaytto lataamalla sovellus tai ® App Store

skannaamalla QR-koodi dlypuhelimesi kameralla.

Katso myAirtuesta tarvittavat tiedot varoituksista ja varotoimista, jotka on otettava huomioon ennen tuotteen kayttoa ja kayton aikana.

*myAir toimii yksinomaan ResMed Air10 ja Air11 PAP-laitteiden kanssa.
1. Malhotra A et al. Patient Engagement Using New Technology to Improve Adherence to Positive Airway Pressure Therapy: A Retrospective Analysis. Chest. 2018;153(4):843-850.
doi:10.1016/j.chest.2017.11.005



mm. vireyttd, kehon limpétilaa ja
monia hormonaalisia toimintoja.

Ei siis ole yhdentekevid, miten
uni ajoittuu. Unen laatu on par-
haimmillaan silloin, kun huomioi-
daan sekd vuorokausirytmi ettd
unen sdidnnoéllinen ajoitus. Talloin
on parhaat edellytykset laaduk-
kaalle, palauttavalle ja virkistaville
unelle.

Uni aivopesurina

Unen keskeinen rooli aivojen puh-
distumisen nikokulmasta on avau-
tunut vasta viime vuosikymmenen
aikana. Unen aikana aivoselkiydin-
neste huuhtelee aivokudosta valveen
aikana kertyneistd haitallisista ai-
neenvaihdunta-aineista, kun niin
kutsutun glymfaattisen jirjestelmén
glianestekierto aktivoituu.

Jotta puhdistusjirjestelma toimii
mahdollisimman tehokkaasti, tar-
vitaan mddréllisesti ja laadullisesti
riittdvasti unta, erityisesti syvad unta.
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Aivojen  puhdistumisjirjestelmalld
ajatellaan olevan rooli muistisairauk-
sissa, kuten Alzheimerin taudissa.

Muistisairauksiin liittyy proteii-
nien poikkeavaa sakkautumista ja
kertymisti hermosoluihin. Sakkau-
tuneet proteiinit heikentdvit ensin
hermosolujen toimintaa ja lopulta
altistavat hermosolut solukuolemalle.
Heikentynyt gliakierto saattaa siten
altistaa muistisairauksille, kun taas
optimaalinen gliakierto, joka mah-
dollistaa tehokkaan unen aikaisen
aivojen pesun saattaa suojata muisti-
sairauksilta.

Muistisairauksien kehittyminen
on useiden vuosien tai jopa vuosi-
kymmenten prosessi. Aivosairauk-
sien ehkiisyn lisdksi laadukkaalla
unella, joka mahdollistaa aivojen te-
hokkaan puhdistumisen, on kuiten-
kin tirked rooli my6s huomattavasti
lyhyemmilld  tdhtdimelld aivojen
hyvinvoinnissa ja toimintakyvyssd
tdssd ja nyt.

Hengityshairiot
rikkovat unta

Koska hengitykseen liit-
tyvit painevaihtelut toimi-
vat puhdistusjirjestelmin
keskeisend pumppuna, on
todennakoistd, ettd yolliset
hengityshiiri6t, kuten uni-
apnea, saattavat heikentdd
puhdistustehoa.  Uniap-
nealla on toki my6s muita
haitallisia ~ vaikutuksia
aivoterveyteen.

Yollinen hengitysteiden
ahtautuminen aiheuttaa
fysiologisen stressitilan,
joka johtaa herkdsti ha-
vahtumisiin ja aiheuttaa
rikkonaista unta, herdilyd
ja unettomuutta. Uniap-
nea voi vihentdi erityisesti
REM-unen miirid, koska

hengitystiet  ahtautuvat
etenkin REM-unen aika-
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na, kun lihasten normaali aktivaatio
ja janteys katoaa myds nielun alu-
eella. Siten uniapnea hiiritsee sekd
unen normaalia rakennetta ettd sen
palauttavaa funktiota.

Laadultaan
heikko uni heikentaa
vireytta ja haittaa
tiedonkasittely- ja
tunnetoimintoja,
erityisesti tunne-
saatelya.

Yolld parasympaattinen lepo-
hermosto on normaalisti aktiivinen,
mutta jos hengitystiet ahtautuvat tai
tukkeutuvat, sympaattinen hermos-
to aktivoituu eikd normaalia palau-
tumista tapahdu. Timi sympaat-
tisen hermoston aktivaatio tapahtuu
jo osittaisen hengitystieahtauman
aikana.

Osittaista hengitysteiden yollistd
ahtaumaa sairastaa moni tietimit-
tddn. Siten unen aikaiset eriasteiset
hengityshdiriot ovat merkittdvi syy
unen vihdiseen palauttavuuteen,
mikd altistaa muun muassa uupu-
mukselle.

Uni tukee tiedonkasittelya
ja tunnesaatelya

Unella on aivojen puhdistumisen ja
palautumisen lisdksi keskeisid roole-
ja aivojen tiedonkisittelyn ja tun-
netoimintojen nikokulmasta. Unen
aikana muistijaljet vahvistuvat. Riit-
tivd uni tukee hyvii tunnesaitelyd,
ja kun taas univaje heikentdd tun-
teiden ja mielialan sditelyd ja voi
altistaa masennukselle ja ahdistu-
neisuudelle.

Jopa yhden y6n unettomuus lisid
drtyneisyyttd ja tunnereagointia.
Vaikka univajeen tiedetddn hait-
taavan tiedonkdsittelytoimintoja,
tunnevaikutukset saattavat olla jopa
titdi merkittivimpid. Tunnesdite-



lylld ja unella onkin kaksisuuntainen
vuorovaikutus: hyvd tunnesiitely
tukee hyvéd unta, kun tunnekuormi-
tuksen unta hiiritsevi vaikutus vihe-
nee, ja vastaavasti laadukas uni tukee
tunnesidtelyd.

Unelle ja palautu-
miselle otollisen
toimintakulttuurin
edistdéminen on
yhteiskunnallinen
mahdollisuus.

Jo yhden y6n unettomuus hei-
kentdd tiedonkisittelytoimintoja,
tarkkaavuutta ja toiminnanohjausta.
Unen laatu on tirkedmmissi roolis-
sa kuin pituus, silld rikkonainen uni
heikentdi tiedonkisittelyd enemmin
kuin Iyhyt mutta laadukas uni.

Aivoterveyden ~ ndkokulmasta
7-8 tunnin uni yhdistyy viestétasol-
la voimakkaimmin aivoterveyteen,
aivokuoren suurempaan tilavuuteen
ja suotuisiin vaikutuksiin tiedonké-
sittelytoiminnoille. Sekd lyhyem-
pi etti pidempi uni on linkitetty
haitalliseen  vaikutukseen aivojen
rakenteeseen ja kognitiiviseen suo-
rituskykyyn. Tdmd johtunee siiti,
ettd tavallista pidempi uni yhdistyy
usein unen heikkoon laatuun, jolloin
unta tarvitaan enemmin tai mui-
hin sairauksiin tai terveysriskeihin,
joiden vuoksi tavanomainen unen
pituus lisddntyy.

Uni yhteiskunnan aivopaa-
omaa rakentamassa
Laadukas, yhtendinen ja mééraltain
riittdvd uni suojaa aivojen biologisia ja
psykologisia prosesseja kuten aivojen
rakennetta, kemiallista ympéristod

sekd tunne- ja tiedonkisittelytoi-
mintoja. Jokaisella on monia mahdol-
lisuuksia edistid unta unihygienian
keinoin, kuten rahoittavat iltarutiinit,
sdannollinen unirytmi, kofeiinipito-
istenjuomien vilttiminen ja élylait-
teiden vieminen pois makuuhuon-
eesta.

Vastuu hyvistd unesta ei kuiten-
kaan rajaudu yksiléihin. Unen merki-
tys tulisi ndhdd yksilon hyvinvointia
ja aivoterveyttd laajemmasta nikokul-
masta merkittivind yhteiskunnal-
lisena voimavarana. Unelle ja palau-
tumiselle otollisten ympiristojen ja
toimintakulttuurin - edistiminen on
yhteiskunnallinen mahdollisuus, silld
hyvd uni rakentaa koko yhteiskun-
nan tirkeintd padomaa, aivoterveyttd
ja aivojen hyvinvointia. Tamin pédi-
oman rakentaminen edellyttid aivan
uudenlaista unen arvotusta ja unen
laajemman merkityksen ymmirrysta.

Kansallinen aivoterveysohjelma 2023-2029

Vuoden 2024 teemana on uni. Jokaisella on mahdollisuus virkistavaan ja palauttavaan
uneen. Teemavuoden tavoitteena on lisata unen arvostusta hyvinvoinnin ja aivo-
terveyden perustekijana. Hyva youni rakentuu jo paivan aikana.

Vuoden aikana jarjestamme yhteistydssa erilaisia
tilaisuuksia ja tapahtumia, joista tiedotamme ohjelman
sivuilla. Teemme yhteisty6ta myds Uniliiton kanssa.

Tutustu Kansallisen aivoterveysohjelman tavoitteisiin,
tulevaan ohjelmistoon kuten luentotilaisuuksiin
seka artikkeleihin aiheesta sivustolla:

www.aivoliitto.fi/kansallinenaivoterveysohjelma




Unettomuuden hoidon
eurooppalainen suositus

Euroopan unitutkimusseura on paivittanyt unetto-
muushairion hoitosuositusta. Unettomuutta tulee
sen mukaan hoitaa aktiivisesti, ja tutkimusnaytto
tukee vahvasti ladkkeettomien menetelmien kayttoa.

Marraskuussa 2023 julkaistiin
Journal of Sleep Research -lehdes-
si  Euroopan unitutkimusseuran
(European Sleep Research Society)
ja unettomuusverkoston (European
Insomnia Network) unitutkijan
ja kliinikon yhteistyoni tekemad
unettomuushdirién arvioimisen ja
hoidon suositus. Aloite ja pddvastuu
artikkelista oli saksalaisilla profes-
soreilla Dieter Riemannilla ja Kai
Spiegelhalderilla. Suomesta suosi-
tuksen kirjoittajina olivat professori
Tiina Paunio ja allekirjoittanut.
Piivitetyn  suosituksen poh-
jana oli vuonna 2017 tehty ai-

kaisempi suositus (Riemann ym.,
2017). Suosituksen johtopiitok-
siin pyrittiin 16ytdmdin ryhmissa

Unettomuuden
arviointi ja diagnos-
tiilkka pohjautuvat
laaja-alaiseen
haastatteluun.

vahva konsensus, joka pohjautuu
timénhetkiseen tutkimusnéyttoon.
Tiassd artikkelissa teen yhteenve-
toa suosituksen sisillostd, missi

Teksti:
Heli Jarnefelt, PsT, erikoistutkija,
psykoterapeutti, Tyoterveyslaitos

allekirjoittaneen psykologitaustan
vuoksi painottuvat erityisesti lddk-
keettomid menetelmid koskevat
suosituksen osa-alueet.

Kriteerina kolmen

kuukauden kesto

Suositus ottaa siis kantaa kliini-
sesti merkittivin pitkikestoisen
unettomuushdirion arvioimiseen ja
hoitoon. Unettomuushdiriossd il-
menee nukahtamisen ja/tai unessa
pysymisen vaikeutta, joiden seurauk-
sena ilmenee merkittivid piiviaikai-
sia vaikutuksia vireystilaan ja suori-

tuskykyyn. Uusimpien diagnostisten
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Heli Jarnefelt on uneen ja unettomuuden hoitoon erikoistunut
psykologi, psykoterapeutti ja tutkija
Kuva: Heidi-Hanna Karhu

luokitusten mukaan unettomuus-
hiiriossa nimi vaikeudet ovat kes-
tineet vihintiin kolme kuukautta
(toistaiseksi Suomessa  kiytossd
olevassa diagnostisen luokittelussa
unettomuushiirion  vihimmaiskes-
toksi on méiritelty kuukausi).

Unettomuus-
hairion ensisijainen
hoitokeino on CBT-I

eli kognitiivinen
kayttdytymis-
terapia.

Suosituksen mukaan unetto-
muuden arviointi ja diagnostiikka
pohjautuvat ensisijaisesti kliiniseen
haastatteluun, jossa potilaan kanssa
kiydddn laaja-alaisesti lipi hinen
uneensa ja ldiketieteellisiin taus-
tatekijoihin liittyvat tekijit. Ar-

vion apuna on suositeltavaa kiyt-
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tdd my0s unta arvioivia kyselyitd ja
unipdivikirjaa. Muiden sairauksien
poissulkemiseksi tehdéin tarvittaes-
sa somaattisia tutkimuksia. Unenai-
kaisia rekisterdintimittauksia unet-
tomuuden arvioinnissa kéytetdin
erityisesti silloin, jos on tarve sel-
vittdd muiden unihdiriéiden mah-
dollisuutta tai jos on kyse vaikea-
hoitoisesta unettomuudesta.

CBT-I:n hy6dyista on
vahva naytto

Suosituksen mukaan unettomuus-
hdiriotd pitdd hoitaa aktiivisesti.
Jos samanaikaisesti ilmenee muita
sairauksia, arvioidaan yksil6lli-
sesti, hoidetaanko ensin unet-
tomuutta vai muita sairauksia vai
hoidetaanko niiti samanaikaisesti.
Suosituksen keskeinen sanoma on

.

se, ettd aikuisten pitkikestoisen
unettomuushdirion ensisijainen
hoitokeino on CBT-I (cognitive-
behavioral therapy for insomnia) eli
kognitiivinen kéyttdytymisterapia.
Tastd on erittdin vahva tutkimuk-
sellinen ndyttd jo 25 meta-analyysiin
eli useiden eri hoitotutkimusten syn-
teesiin perustuen. Ladkehoitoon ver-
rattuna CBT-I:n keskeinen etu on
hoitotuloksen pitkikestoisuus.

CBT-I koostuu useista hoidolli-
sista osa-alueista, joita ovat psykoedu-
kaatio ja unen huollon ohjaus, rentou-
tumismenetelmit, vuodeajan rajoitus,
unidrsykkeiden hallinta ja kognitii-
viset menetelmit. Hoitoon sisiltyy
4-8 kiyntid/tapaamista joko yksilo-
tai ryhmédmuotoisesti. CBT-I-hoito
voidaan toteuttaa tehokkaasti sekd
kasvokkain ettd digitaalisesti verkos-
sa tai mobiilisovelluksen kautta.
Kasvokkain toteutetun CBT-I:n te-
hosta on kuitenkin vahvempaa néyt-
tod kuin digimuotoisesta hoidosta,
jossa hoidon keskeytyksid tapahtuu
useammin. Toteutusmuodosta riip-
pumatta on suositeltavaa, ettd hoitoa
ohjaa ja seuraa CBT-L:n menetel-
miin koulutettu terveydenhuollon
ammattilainen.

CBT-I on suositeltavin hoito-

muoto myds siind tapauksessa, ettd
unettomuushiirion kanssa on sa-




manaikaisesti muita sairauksia. Tastd
on vahvin ndytto potilailla, joilla
on unettomuuden lisiksi samanai-
kainen masennus, traumaperiinen
stressihdirio tai alkoholiriippuvuus.
CBT-I-hoidon on todettu unet-
tomuuden lisdksi helpottavan myos
muun muassa masennus- ja ahdis-
tusoireita. Se on tehokas myds unet-
tomuuspotilailla, joilla on tinnitus,
pitkdaikainen kipu, sy6pi, uniapnea
tai neurologinen sairaus.

Valohoito ja liikuntaharjoit-
telu voivat olla hyodyllisid lisihoi-
tomuotoja  yhdistettynda CBT-I-
hoitoon. Muista  psykologisista
hoitomuodoista, kuten mindfulness-
menetelmisti on todettu olevan myos
positiivisia vaikutuksia uneen, mutta
tutkimusta niistd on vield vihin.
Yksil6llista ladkehoitoa
Jos potilas ei saa CBT-I-hoidosta
riittdvdd apua, unettomuuden hoi-
dossa voidaan kiyttdd lidkehoitoa.
Tutkimusndyton perusteella bent-
sodiatsepiineja tai niiden johdoksia
eli Z-liaakkeitd, daridoreksanttia
(ei vieli saatavilla Suomessa, vai-
kuttaa vireyttd lisddvin oreksiini-
vilittdjdaineeseen) ja  visyttivid
masennusliikkeitd (pienelld annok-
sella) voidaan kiyttid hoidossa ly-
hytkestoisesti eli korkeintaan nelji

viikkoa, jolloin viltetddn toleranssi
eli lidkkeen tehon heikentyminen
ja mahdollisen riippuvuuden kehit-
tyminen.

Unettomuuden

hoitokeinoja on

syyta kehittaa,
koska kaikki eivat
saa riittavasti apua.

Pitkikestoisemmin nditd lddk-
keitd voidaan kiyttdd joissain ta-
pauksissa, mutta kdyton hyddyt ja
haitat pitdid punnita yksilollises-
ti. Pitkdvaikutteinen melatonii-
ni voi olla tehokas unettomuuden
hoitokeino 55-vuotiailla ja sitd van-
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hemmilla. Unettomuuden hoidossa
voidaan myos yhdistdd lidkkeettomid
ja lddkkeellisii menetelmid siind
tilanteessa, ettei laikkeettomalld
hoidolla saada riittdvin hyvii hoi-
totulosta.

Suosituksen mukaan tulevaisuu-
dessa on syytd edelleen kehittid
uusia unettomuuden hoitokeinoja,
koska kaikki eivit saa riittivid apua
nykyisisti hoitomuodoista. Lisiksi
erityisesti eri hoitomuotoja vertai-
levaa ja yhdistivéd tutkimusta tar-
vitaan lisdd. Myds suomalaista
Unettomuuden Kiypd hoito -suo-
situsta ollaan parhaillaan pdivit-
timdssd, ja se julkaistaan vuonna

2025.

Referoitu julkaisu:

The European Insomnia Guideline:
An update on the diagnosis and treat-
ment of insomnia 2023 - Riemann
- 2023 - Journal of Sleep Research -
Wiley Online Library

https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/js: 14035




Maailman
nukuttavin brandi

Unikulma on vakavarainen suomalainen perheyritys, joka on toiminut paremman unen asialla
vuodesta 1985. Asiantuntijamme perehtyvat nukkumisen anatomiaan aamusta iltaan: mista se
koostuu ja miten hyva uni edistda eldmanlaatua. Unikulman sangyt valmistetaan mittatilaustyona
juuri sinulle. UnikLab-mittauksen, keskustelun ja toiveidesi mukaan suunnittelemme juuri sinulle
sopivan sangyn. Se on tieteen ja kasityon yhdistelma. Vaikka raataloidyt sangyt eivat ole itseisarvo,
seuraukset ovat. Hyvin nukutut y6t nostavat mitattavasti eldmanlaatua. Palautuneena kohtaat

huomisen virkedna, parempana versiona itsestasi.

Unelmiesi sdngyn synty

Kaikki Unikulman sangyt valmistetaan kasityéna Unikulman

tehtaalla Vantaalla aina jousien valmistuksesta patjan ompeluun

ja viimeistelyyn saakka. Kun paadyt sijoittamaan hyvinvointiisi
hankkimalla Unikulman sangyn, tilauksesi siirtyy seuraavaksi
tehtaallemme, jossa ergonomiatiimi alkaa tydstaa sankyasi juuri sinun
toiveittesi perusteella. Ammattitaitoiset asentajamme tuovat sangyt
ajallaan kotiisi suoraan tehtaalta asennettuna noin kolmessa viikossa.

Unikulma valmistaa ainoana maailmassa
yksil6llisesti raataloityja jousistoja

Kaikki vuoteemme ovat huippulaadukkaita ja valitset minka

tason vain, voit olla ylpea kasitydna Suomessa valmistetusta
sangysta. Unikulma tunnetaan parhaiten yksil6llisesti raataloidyista
jousistoista, jotka tarjoavat selkdrangallesi parhaan mahdollisen
tuen rentouttaen lihaksistosi taaten parhaan mahdollisen levon,
palautumisen ja aineenvaihdunnan. Ergonomiasuunnittelijamme
taitavat myos vyohykejousitetetut, hartiakevennetyt patjat, jotka
parantavat ylavartalon asentoa ja vahentavat kaantyilya. Myos
vakiojousitettu patjamme on huippulaadukas ja perusvarma valinta.

Asiakaspalvelu puh. 040 - 585 6179

Loyda lahin myymalasi ja varaa aika www.unikulma.fi/myymalat

unikulma.fi



Mika Vilpas liittyi Suomen Uni-
apneayhdistykseen, koska hin
koki jddneensd sairautensa kanssa
yksin. Netistd 16ytyi tietoa uniap-
neasta ja yhdistyksestd. Mika on
57-vuotias raitiovaunujen huolto-
asentaja ja tyoskentelee Tampe-
reella. Aiemmin hin on tydsken-
nellyt helikopterien kiytté6noton
testaajana ja sitd ennen hin ehti
tehdd pitkdn uran lentoyhtié Fin-
nairin tekniikassa.

Timinhetkisessd  tydssddn
Mika tekee kolmivuorotyota.
Hin tydskentelee kuusi pdivid
putkeen, ja sen jilkeen hinelld
on nelji vapaapiivid. Tydvuoro-
jen vilissd ei ole paljon etukiteen
suunniteltua tekemista.

”Silloin kdyn toissd ja rauhoi-
tan muun elimini tyoputkeen.
Koiran kanssa kiyn kylld lenkil-
ld piivittdin ja hoidan sitd muu-
tenkin. Sddnnolliset ruokailut ja
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Sain hyvin

hoidon uniapneaan

KUKA
Mika Vilpas

Kotipaikka: Himeenlinna

Perhe: vaimo, kolme lasta ja neljd lastenlasta
Harrastukset: kuntojumppa kerran viikossa,
moottoripyordily, historiikki-Volvon kunnostaminen
autotallissa, kesimokki Hauholla, koiran ulkoi-

luttaminen

nukkuminen ovat tirkeitd — seki
koiralle etti minulle”, Mika sa-
noo.

"Diagnoosin
jalkeen mietin,
ettad sain loppu-

eldman tuomion.”

Hin osaa huomioida uniap-
nean tuomat rajoitteet sekd tyos-
sddn ettd vapaa-ajallaan.

"Vaimon kanssa kidyn kerran
viikossa kuntojumpassa, joka on
tarkoitettu naisille ja miehille.
Talvella tykkdin hiihdelld perin-
teiselld tyylilld, mutta tind talvena
polvikipu on hieman rajoittanut
hiihtoharrastusta. Myo6s autotal-
lissa puuhastelu on kliffaa”, Mika

kuvailee vapaa-ajan viettoaan.

Teksti: Tanja Wawerek

"Menin lidkirille noin kolme
vuotta sitten voimakkaan ilta-
pdiviaviasymyksen vuoksi. Ladkiri
kysyi minulta, ettd kuorsaatko ja
vastasin myontiviasti”, Mika ker-
too.

Sen jilkeen asia eteni sujuvasti.
Terveystalon tydterveyshuollosta
hin sai lihetteen Hidmeenlinnan
keskussairaalaan. Uniapneadiag-
noosin jilkeen kesti 1-2 kuu-
kautta, kun hin sai jo kiyttdon-
si CPAP-laitteen. Siitd oli lyhyt
laitekoulutus, ja noin 3 kuukautta
laitteen saamisesta lddkiri soitti
Mikalle tarkistuspuhelun, joka
koski CPAP-laitteen kiyttod. Se
oli Iyhyt puhelu, koska ongelmia
ei ollut.

”Kun laitteen noutaa, saa tun-
nin koulutuksen, ja siind pitdd
sitten pddttdd, ettd millainen mas-
ki”, Mika ihmettelee. Hin on sitd
mieltd, ettdi maskin valintaan pi-
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taisi olla enemmin aikaa. Itse hin
pdityi ottamaan kokomaskin.

”Vilinehuollossa voi kiydd vaih-
tamassa CPAP-laitteen letkut ja
maskit sovituin vaihtovilein, tima
palvelu toimii hyvin.”

Mika muistelee, ettd uniapnean
oireita oli varmasti ollut hinelld jo
vuosia. Hin ei vain ollut ottanut
uniapneaa riittivin vakavasti ja
ajatteli, ettd titd sairautta hinelld
ei voisi olla. Hin ikddn kuin tyonsi
asian pois mielestdin.

”Kun sain diagnoosin, olin aika
epitietoinen siitd, mitd seuraavaksi
tapahtuu. Mietin, ettd loppueld-
min tuomio, vihin sellainen nega-
tiivinen yllatys. Tuli jotenkin pus-
kista, vaikka vaimokin vuosia toni
minua disin ja hoki, ettd hengiti,
hengitd”, Mika kertoo.

Hinti itseddn nimi Oiset hen-
gityskatkokset eivdt kuitenkaan
sen suuremmin hiirinneet.

”Onneksi on sopiva hoitomuo-
to keksitty. Sairaus on hoitamat-
tomana vakava, ja siind on myos

monen kohdalla ollut syy-yhteys
kuolemaan”, Mika pohtii.

CPAP-laite kulkee vaivatto-
masti miehen mukana my6s mo-
killd ja matkoilla.

CPAP-laite kulkee
vaivattomasti
Mikan mukana
myds mokilla
ja matkoilla.

Kolmisen vuotta sitten Mika
lopetti alkoholin kiytén koko-
naan, mikd yhdessi CPAP-hoidon
kanssa on vaikuttanut suotuisas-
ti uneen: hin kokee nukkuvansa
paremmin kuin aiemmin. Toki
vuoroty6 tuo aina omat haasteensa
nukkumiseen.

”Yé6vuorojen jilkeen narskutte-
len hampaitani, ja hengityskatkok-
sia on silloin enemman.”

Hampaiden narskuttelua ei kui-
tenkaan ole tutkittu tarkemmin.

Narskuttelu liittyy my6s visymyk-
seen. Hammasldakiri on huoman-
nut narskuttelun hampaista ja ky-
sellyt siitd. Mika kokee kuitenkin,
ettd se ei ole niin suuri ongelma,
koska hinelld ei ole padnsirkyd
eiki leuka kipeydy. My6s narskut-
telu on vihentynyt alkoholin kiy-
ton lopettamisen jilkeen.

”Syksylld 2021 olin mukana pai-
kallisen hengitysyhdistyksen jir-
jestimdssd Maskimiehet-vertais-
ryhmissd, mutta en oikein pddssyt
ryhmiédn sisidn. Ryhmd oli ollut
olemassa jo vuosia. Se oli kokoon-
tunut sddnnollisesti ja kasvanut yh-
teen.”

Mika on yhd Suomen Uniap-
neayhdistyksen jdsen, mutta hin
ei ole tilld hetkelld aktiivinen yh-
distyksen toiminnassa. Uniuuti-
set-lehti on mieluinen, koska siitd
16ytyy paljon hyodyllistd tietoa.
Mika kokee pirjddvinsi sairau-
den kanssa ja on tyytyviinen saa-
maansa hoitoon. Kaikki on men-

nyt hyvin.

Kun unihairiot valvottavat.

Huippuasiantuntijamme ovat apunasi kaikissa uniongelmissa.

Varaa aika: terveystalo.com | 090030 000* | Terveystalo-sovellus

Terveystalo

*Puhelun hinta on 8,35 snt/puhelu + 19,33 sat/min+ mpm/pvn’f.‘lqnotus on maksullista. TARKEIN ENSIN
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Hyva kysymys [ )

Mita tehda, jos CPAP ei auta?

Vastaaja: Ulla Anttalainen,
dosentti, osastonyliladkari,
TYKS/Keuhkosairauksien
palvelualue

VASTAUS: Uniapnea voi olla
ahtauttavaa eli obstruktiivista,
jolloin ylahengitystiet menevat
tukkoon aiheuttaen hengitys-
katkoksen, tai sentraalista, jol-
loin aivojen hengityskeskuksen
saatelyhairio aiheuttaa hengi-
tyskatkoksia, vaikka ylahen-
gitystiet ovat auki. Yleisimmin
sentraalisen unihairion taustal-
ta I8ytyy siihen altistava sairaus
(esim. vaikea sydan- tai mu-
nuaissairaus, neurologinen sai-
raus) tai laakitys (esim. vahvat
kipulddkkeet), mutta harvinai-
sena tunnetaan myds idiopaat-
tinen sentraalinen uniapnea.
Sentraalinen uniapnean muoto
on harvinainen, ja sitd esiintyy
vain 5-10 %:lla sairastuneista.
Tavallisesti sentraalinen
uniapnea todetaan jo unirekis-
terdinnissd diagnostiikkavai-
heessa. Pelkdstaan oireiden
perusteella uniapnean muotoa
ei voi erottaa. Jos sentraali-

KYSYMYS: Kolmen vuoden mittainen CPAP-hoito
ei auta uniapneaan, iltapaivavasymys on edelleen
voimakasta. Voiko kyseesséa olla sentraalinen uni-
apnea tai molemmat uniapneat ja miten sita/niita
hoidetaan, kun CPAP ei riitd virkistaviin youniin?

sia katkoksia on enemman kuin
puolet kaikista hengitystapah-
tumista, uniapnea luokitellaan
sentraaliseksi.

Usein sentraalisen kompo-
nentin lisdksi on mukana obs-
truktiivisia katkoksia. Hoito
aloitetaan CPAP-hoidolla, kos-
ka monesti CPAP-hoito korjaa
kaikki katkokset. Jos hyvin
toteutuneesta CPAP-hoidosta
huolimatta potilaalle jaa vasy-
mys- tai muita oireita, voidaan
laitehoidon et&seurannasta tar-
kistaa, jaakd hengityskatkoksia
hoitumatta laitehoidon aikana ja
ovatko ne sentraalisia vai eivat.

Jos sentraalisia katkoksia on
merkittavasti CPAP-hoidon ai-
kana, ensisijaista on altistavan
tilan tai sairauden kuten syda-
men vajaatoiminnan tai eteisva-
rindn optimaalinen hoito. Lisdksi

nukkuminen kyljelldan tai paa-
puoli kohotettuna voi vaikuttaa
sentraalisiin katkoksiin jopa yhta
paljon kuin CPAP-hoito, mika
johtunee nukkumisasentoon liit-
tyvasta keuhkotilavuuksien suu-
renemisesta. Jos sentraalisia
katkoksia edelleen on, voidaan
harkita laitehoidon tyypin vaih-
tamista adaptiiviseen servo-
ventilaattoriin (ASV). ASV laite
tunnistaa sentraaliset hengitys-
katkokset ja l&htee niitd korjaa-
maan.

Jos CPAP-hoito on optimaa-
lisessa kdytdssd ja se hoitaa
katkokset, mutta potilas on silti
vasynyt, todenndkoisesti vasy-
mystd aiheuttaa jokin muu syy
kuin uniapnea. Siina tilanteessa
kannattaa hakeutua tyoterveys-
tai terveyskeskuslaakarille selvi-
tyksiin.

Laheta kysymyksesi asiantuntijalle
osoitteella: uniuutiset@uniliitto.fi

Merkitse viestin otsikoksi Hyva kysymys.
Julkaistavaksi valitaan kysymyksia, joiden
arvioidaan kiinnostavan laajalti lukijoita.
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Yovalo

Potilaiden osallisuus

Kirjoittaja on Uniliiton puheenjohtaja

Salla Mansikkamaki

len pohtinut viime aikoina
potilaan osuutta ja osalli-
suutta omaan hoitoonsa, hoidon
kehittimiseen ja hoidon saatavuu-
teen. Pidin potilaiden (vai pitiisi-
ko sanoa asiakkaiden) osallisuutta
ddrettdmin tirkednd kaikessa hoi-
toon liittyvissi eli hoidon ja hoi-
toon piddsyn kehittimisessd, sen
toiminnassa ja toimivuudessa, hoi-
toon liittyvissd tutkimuksissa seka
hoidon seurannassa
Sysdyksen kirjoitukseeni antoi
se, etti olen osallistunut kerran
Suomalaisen Liikiriseura Duo-
decimin Kdypd hoidon Potilaiden
osallisuus -verkoston tapaamiseen.
Nyt minulla on ilo saada olla muka-
na neljin muun kokemusasiantun-
tijan kanssa Unettomuuden Kiypa
hoito -suosituksen potilasviiteryh-
missd. Uniliitolta pyydetddn usein
kokemusasiantuntijoita ja -toimi-
joita moniin tyéryhmiin. Uniliiton
kokoama ryhmi unettomuuden
lidkkeetontd hoitoa saaneista toi
potilasnikokulmaa PALKOn eli
palveluvalikoimaneuvoston  ty6-
hén. Nyt unettomuuden lddkkee-
ton hoito on julkisen terveyden-
huollon palveluvalikoimassa. Eri
asia on, kuinka hyvin lddkkeetontd
hoitoa on saatavilla.
Suomi on yhdistysten ja jirjes-
tojen maa. Yksi keskeinen jirjestd

meiltd kuitenkin tilli hetkelld
puuttuu ja se on potilasjirjestoja
ja potilaiden asiaa ja etua ajava ja
niitd yhteen liittavd keskusjirjesto.

Potilaiden
mukanaolo johtaa
hoidon parempaan
laatuun kokemus-

perdisen tiedon
avulla.

On ollut olemassa Suomen poti-
lasliitto ry, jonka asiaa ehkd eniten
kuuluisi ajaa, mutta kisittdakseni
se ei ole endd toiminnassa. Lihim-
pini sellaista lienee tilld hetkelld
SOSTE:n Potka, johon kuuluu 53
potilasjirjestod ja niiden kautta yli
puoli miljoonaa jisentd. Vaikka
potilasjirjestét toimivat tehok-
kaasti alansa erikoislddkireiden
kesken, on terveydenhuollossa
alueita, joissa tarvitaan uuden-
laista yhteisty6td kaikkien eduksi.
Potilaat voisi my6s ottaa vield te-
hokkaammin mukaan ladkiri- ja
muiden hoitoalojen koulutuksiin.

Tanska on muita pohjoismaista
edelld sen ladkariliiton ja potilas-
jarjestojen vilisessd yhteistyossd.
Tanskalaisten potilaiden kes-
kusjirjestd Danske Patienterilla

ja Tanskan lddkiriliitolla on hyvi
ja toimiva yhteistyd. Tiedin, ettd
Suomen Liidkiriliittokin on ai-
emmin kutsunut kansallisia po-
tilasjirjest6jd tapaamisiin yhteis-
tyotd syventddkseen. Talld het-
kelli Duodecim jirjestdd noin
kaksi kertaa vuodessa verkosto-
tapaamisia, mutta kisittidkseni
potilaiden vaikutusmahdollisuus
rajoittuu Kdypd hoito-suosituk-
siin.

Potilaiden mukanaolosta on
monenlaista hy6tyd. Kun poti-
laat saavat olla mukana hoitojen
suunnittelussa, nithin voidaan si-
sillyttdd heidin merkitykselli-
siksi kokemiaan ja havaitsemiaan
asioita. Hoitojen suunnittelua te-
kevit tahot eivit valttimattd tule
ajatelleeksi nditd seikkoja tai he
eivit koe niitd tarkeiksi, vaikka
ne olisivat.

Potilaiden mukanaolo johtaa
hoidon parempaan laatuun laa-
jemman nikokulman ja kokemus-
periisen tiedon avulla. Se myds
mahdollistaa hoidon kohdistami-
sen potilaiden todellisiin tarpei-
siin. Se, ettd potilaita on oikeas-
ti kuultu hoitoja suunnitellessa,
vahvistaa heiddn luottamustaan
hoitoja ja niiden avulla saatuja tu-
loksia kohtaan.
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Lyhyesti

Vuodenajat voivat vaikuttaa vauvojen uneen

Pikkuvauvat ovat taaperoita herkempia valon muutoksille.
Suomalaisessa tutkimuksessa kavi ilmi, etta kesaaikaan
siirtyminen kevaisin heikentaa vauvojen unta.

Osa vauvoista ja pikkulapsista uinuu sikedsti ja pit-
kdin, toiset herdilevit herkisti ja nukkuvat lyhyitd
unia. Tuore tamperelaistutkimus on 18ytinyt yhtey-
den vauvojen unirytmin ja vuodenaikojen vililla.

Viitostutkimuksessaan kliinisen neurofysiolo-
gian erikoislddkiri Anja Kirki havaitsi, ettd Suo-
messa vuodenaikoja ei voi sivuuttaa, kun tutkitaan
vauvojen unta.

— Suomessa vuodenajat vaikuttavat merkittavisti
luonnonvalon miiridn. Aiempien, muualla maail-
massa tehtyjen unitutkimusten tulokset eivit siksi
vilttimattd ole kaikilta osin yleistettivissd meidin
olosuhteisiimme, Kirki sanoo.

Vauvavuoden aikana on suosi-

teltavaa noudattaa saannallista

valo-pimeysrytmia sdanndllisen
elamanrytmin ohella.

Vuodenaikojen vaikutusta aikuisten uneen on
tutkittu jo useita vuosikymmenid. Tutkimuksissa on
havaittu esimerkiksi, ettd pimeind vuodenaikoina
unirytmi voi viivéstyd, kun taas valoisina kesikuu-
kausina younet saattavat lyhentyi.

Lasten unta on tutkittu huomattavasti vihem-
min. Anja Kirki seurasi tutkimuksessaan lasten
unta kuukauden, kahdeksan kuukauden ja kahden
vuoden idssi.

Vauvat néyttivit hinen mukaansa olevan taape-
roita herkempid vuodenaikojen vaihtelulle.

— Samoin kuin aikuisilla, valoisa vuodenaika
saattaa lyhentdd myGs pikkuvauvojen unen kestoa.
Pikkuvauvojen unen rakenne ei kuitenkaan niy-
td kirsivin valoisista kesdkuukausista. Kahdeksan
kuukauden ikiisilld vauvoilla sen sijaan kevit, jolloin
etenkin illan valon mdird lisidntyy nopeasti, hei-
kensi unen laatua, Kirki sanoo.

Anja Kirki arvioi tutkimuksessaan my6s kevii-
sen kellojen siirron vaikutusta kahdeksan kuukau-
den ikdisten vauvojen uneen.
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Tulosten perusteella ikillinen muutos kellona-
jassa ndyttdd heikentivin vauvojen unen laatua tissi
ikdryhmassi.

— Kellojen siirtelyhin ei perustu mihinkdén jarki-
syyhyn, enki ole koskaan tavannut unitutkijaa, joka
kannattaisi kellojen siirtelyd, Kirki sanoo.

Tutkija Anja Kirki suosittelee vauvojen ja pikku-
lasten makuuhuoneiden pimentimistd. Tutkimus-
tulosten perusteella jo vauvavuoden aikana on suo-
siteltavaa noudattaa sddnnollistd valo-pimeysrytmid
muun sddnnoéllisen elimanrytmin ohella.

Aamuun ja pdivddn on hyvi keskittdd valoaltistus
ja aktiivinen tekeminen, kun taas iltaisin ja 6isin on
syytd rauhoittua ja vihentid valoaltistuksen mairai.

Anja Kérjen neurofysiologian alaan kuuluva vdiitiskirja
Associations between Finnish Seasons and Sleep in Early
Childhood tarkastetaan julkisesti Tampereen yliopiston
lidketieteen ja terveysteknologian tiedekunnassa 15. joulu-
kuuta 2023.

Ldbhde: Yie
https://yle fi/a/74-20061721




Epasaannollinen unirytmi on keski-ikaiselle riski

Epasaannolliselld unirytmillda on yhteys keski-ikaisten
heikompaan sydan- ja verisuoniterveyteen ja ylipainoon.

Episdinnollinen unirytmi kasvattaa keski-ikdisten
vyotaronymparystd, kdy ilmi Oulun yliopiston ja
ODL Liikuntaklinikan uudesta tutkimuksesta.

Piidtutkija Laura Nauha kertoo, etti vaihtelevat
nukkumaanmenoajat olivat yhteydessd suurempaan
vyotironymparykseen, mutta tutkimus ei anna vas-
tausta sithen, mikd vyotironmittaa kasvattaa.

— Se voi liittyd aineenvaihdunnan sditelymeka-
nismiin, silld sokeritasapainoamme tukee sdinnol-
linen vuorokausisykli, Nauha toteaa.

Tutkimuksessa havaittiin my6s selked yhteys
epdsddnnollisen unirytmin ja keski-ikdisten taval-
lista heikomman sydin- ja verisuoniterveyden vi-
lilla.

Nauhan mukaan liikunnalla voi olla suojaavaa
merkitystd, silld se vihensi tutkimuksen mukaan

epasddnnollisen unirytmin haitallisia vaikutuksia
sydin- ja verisuonitautien riskitekij6ihin, kuten so-
keri- ja rasva-arvoihin tai verenpaineeseen.

Tammikuun alussa julkaistussa tutkimukses-
sa hyodynnettiin Pohjois-Suomessa vuonna 1966
syntyneiltd henkil6iltd kerittyd tutkimusaineistoa.
Seurantatutkimukseen osallistui vuosina 2012—
2014 lihes 3 700 tutkittavaa, jotka olivat 46-vuo-
tiaita.

Tutkimuksessa ei ollut kdytettivissi tietoa tut-
kittavien ruokailutottumuksista. Nauha toivoo,
ettd aihetta tutkittaisiin vield lisdi, ja yksilollinen
vuorokausirytmi huomioitaisiin paremmin ihmis-
ten terveys- ja litkkuntaneuvonnassa.

Ldhde: Yie
https://yle.fisa/74-20071041

Valo vaikuttaa meihin eri tavalla

Tutkimusten mukaan noin neljasosa suomalaisista
saa kaamoksesta oireita, jotka kokee ongelmaksi.

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen tutkimus-
professori Timo Partonen on erikoistunut sii-
hen, miten masennus, unettomuus ja kaamosoi-
reet vaikuttavat ihmisten terveyteen.

Hin arvelee, ettd suomalaiset hyédyntavit kir-
kasvalohoitoa liian vihin.

— Noin 80-85 prosenttia kaamoksen aikaan
oireilevista hyotyisi siitd selvidsti. Kaikki eivit
kuitenkaan saa lampusta apua, silld ihmiset ovat
luontaisesti eri tavalla herkkid valolle Partosen
mukaan.

— Valo vaikuttaa joihinkin meistd voimakkaam-
min ja joihinkin heikommin. Jos on kovin herkki
valon vaikutuksille, my6s haittoja voi ilmaantua
herkasti.

Partonen pitdd tirkedni, ettd jos tyopaikoille
tai kouluihin on sijoitettu kirkasvalolamppuja,
ihmisilld on oltava mahdollisuus valita, altistu-
vatko he kirkasvalolle vai eivit.

Haittavaikutusten vilttimiseksi lamppua on
Partosen mukaan kiytettivid ohjeiden mukaan:

* Kiyti kirkasvalolamppua aamulla kello 5-10 puoles-
ta tunnista tuntiin.

* Laita lamppu ohjekirjassa mainitulle etdisyydelle
kasvoistasi. Valon voimakkuuden tulisi olla vihintdin
2500 luxia silmien kohdalla.

* Pidi silmat auki, mutta 4l katso suoraan lamppuun.
Aseta lamppu niin, ettei se hiikiise.

Ohjeiden noudattaminen on Partosen mukaan tir-
kedd myos siksi, ettd muuten lampusta ei saa toivottua
hoitovaikutusta.

— Teho perustuu siihen, ettd valon médrda lisitddn
nimenomaan aamulla. Thmisen sisdinen kello tahdistuu
valoon, joka tulee silmiin aamun ja aamupéivin aikana.

Jos kirkasvalolamppua kiyttdd puolen piivin jil-
keen, se voi aiheuttaa sisdisen kellon jatdttimistd, eikd
uni tule illalla siithen aikaan kun pitisi.

Monen kaamosoireet alkavat helpottaa helmikuun
loppupuolella, kun auringonvalo lisddntyy. Osa kuiten-
kin karsii oireista huhtikuulle saakka.

Lahde: Yie
bttps://yle fi/a/74-20073625
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Banaani toimii vahan melatoniinin tavoin

Moni kayttaa unta parantavana ravintolisana melatoniinia,

mutta sen maaraa voi lisata myos ruokavalion kautta.

Banaani muun muassa nostaa energiatasoja ja vi-
hentdd turvotusta sisdltimiensd C- ja B6-vitamii-
nien ja kuidun ansiosta, kertoo New York Post.
Lisdksi banaani voi auttaa nukahtamaan no-
peammin, silld se sisiltdd paljon magnesiumia,
kaliumia ja tryptofaania, kertoo isobritannialai-
nen uniongelmiin ja niiden hoitamiseen erikois-
tunut hyvintekeviisyysjirjesté Sleep Charity.
Magnesium ja kalium rentouttavat lihaksia,
tryptofaani puolestaan voi rauhoittaa aivoja. Li-
siksi kalium voi auttaa laskemaan verenpainetta.
Banaani toimii hieman samoin tavoin kuin
melatoniini, jota useat kdyttavit saadakseen levol-

lisemmat younet, kertoo Sky News.

Jos banaani ei maistu yksindidn, kokoa iltapa-
laksi hedelmisalaatti viinirypileistd, kirsikoista ja
mansikoista. My6s nimid hedelmit ja marjat toi-
mivat hiukan melatoniinin tavoin, kertoo Sleep
Charity.

Hedelmien lisiksi uneen péddsemistd voi hel-
pottaa ja unenlaatua parantaa syomilld mantelei-
ta, kalaa, tdysjyvimuroja tai kauraleipdd juustolla.

Libhteet: MTV, New York Post, Sleep Charity, Sky News
https:/fwww. mtvuutiset.fi/artikkeli/eiko-uni-tule-ba-
naani-ja-nama-muut-ruuat-toimivat-melatoniinin-ra-

v0in/8832668#gs. 4pgguww
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Esittelyssa Uniliiton uusi toiminnan-
johtaja Elina Uusivuori

Misti olet kotoisin ja missi
nyt asut?

Olen kotoisin Helsingin Pajami-
estd, jossa vietin varhaislapsuute-
ni. Perheeni muutti vuonna 1988
Munkkivuoreen, josta olen aikoi-
nani lihtenyt omilleni. 31 ensim-
miistd vuotta asuin Helsingissi,
josta elimidnpolkuni vei Poriin.
Pori on kiva, pieni ja nippird kau-
punki, jossa on viredd jirjestotoi-
mintaa ja hyvid yhdessi tekemisen
meininki. Saatuani timdn uuden
mielenkiintoisen tyén Uniliiton
toiminnanjohtajana palasin takai-
sin Stadiin.

Millaisin odotuksin tulit
Uniliittoon?

Uniliittoon tulin odottavin ja ute-
liain mielin. Uneen liittyvit hii-
riét ja uupumus sekd mielen hy-
vinvointi ovat olleet vahvasti osa
monen edellisessd tyossd kohtaa-
mani ihmisen arkea. Jatkuva huoli
liheisestd saattaa johtaa unihdiri-
6ihin. Unen merkitys ihmisen hy-
vinvointiin ja mielenterveyteen on
kiinnostanut minua jo pidempdén.

Mitk: ovat mielestisi

Uniliiton tirkeimmiit tehtavit?
Toivon, ettd voin jirjestbosaami-
sellani kehittia Uniliiton toimintaa

Hei Uniuutisten lukijat! Aloitin ty6t Uniliiton toiminnan-
johtajana helmikuun alussa. Olen toiminut jarjestojohta-
jana jo yhteensa liki kymmenen vuotta mielenterveys-
jarjestossa ja tehnyt urani jarjestotehtavissa myos
projektipaallikkona ja hankekoordinaattorina.

niin, ettd palvelemme
edelleen unihiirididen kanssa
eldvid, valvomme heidin etujaan
ja tuemme heidin arjessa pirjda-
mistddn. Uniliiton tehtivind on
myos tukea ja auttaa liittomme
jasenyhdistyksid ja niissd toimivia
jasenid ja vapaachtoisia. Heiddn
arvokkaalla vapaaehtoistoiminnal-
laan monet unihdirididen kanssa
elavit saavat matalan kynnyksen
apua ja tukea usein raskaassa arjes-
saan. Tiedon lisidmisen ansiosta
yhid useammat unestaan huolissaan
olevat 16ytavit Uniliiton ja sen ji-
senjirjestdjen toiminnan piiriin.
Uniliitto jirjestdd vuosittain
unilddketieteenpdivit ja uniohjaa-
jakoulutuksia ammattilaisille, jotka
lisddvdt ammattilaisten osaamis-
ta, jotta hekin voivat auttaa asiak-
kaitaan uusimman tiedon avulla
entistd paremmin.

Mitki ovat mielestisi
hoitamattomien unihiiriéiden
riskit?
Unihiiriciden seuraukset tunnis-
tetaan hyvin; unettomuus ja unet-
tomuudesta tai vihiisestd younesta
johtuva visymys, uupumus, tark-
kaavaisuuden hiiriot ja vireystilan
laskeminen. Tehokkuuden aika-
kautena on valitettavasti, miltei
enemmin sidnté kuin poikkeus,
ettd ihmiset nukkuvat liian vihin
tai eivit esimerkiksi stressin takia
pysty nukkumaan riittavasti.
Kokemukseni mukaan unihii-

ri6ihin haetaan apua usein vasta,
kun ne vaikuttavat vahvasti eld-
minlaatuun ja elimin hallintaan.
Pidempiin jatkunut huono uni ja
unihiiriot saattavat herittdd suu-
ria ahdistuksen, pelon ja epitoivon
tunteita huonosti nukkuvassa ih-
misessd, mutta myos hinen lihei-
sissdan.

Pahimmillaan unihiirio voi olla
henked uhkaava tila. Unihiiriot
koskettavat kaiken ikaisid vauvasta
vaariin, jolloin ne ovat koko per-
heen yhteinen huolenaihe.

Miten nukut?

Olen huomannut idn tuomat muu-
tokset etenkin unen midridn ja
sen laatuun, mutta myds stressi
vaikuttaa ajoittain uneeni ja silloin
uni on katkonaista, nukkumisryt-
mi hiiriintyy ja unen kesto lyhe-
nee. Olen my6s kokenut aikoinani
nuorena aitind sen, miten vauvan
kanssa valvominen voi aiheuttaa
uupumusta ja epitoivoa. Onneksi
uneen liittyviin ongelmiin on saa-
tavilla ammatillista apua ja jirjes-
tojen tarjoamaa tukea.

Miti harrastat?

Vapaa-ajalla tykkdin kiyda kéve-
lemissid. Luonto on ldhelld sydin-
td, niin metsdpoluilla mieli rau-
hoittuu, ja pieni fyysinen rasitus
antaa paremman unen.

Keviisin terveisin Elina Uusivuori
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“Sain apua
“unettomuuden
pelkoon.”

“Unettomuuteni
on helpottunut
_todeltapaljon:”

Kuuden kerran uniryhma auttaa
UniNeuvo -auttava puhelin paivystaa koettuun unen haitta-asteeseen.

keskiviikkoisin klo 17-19, soita 050 550 2288!
Katso alkavat uniryhmét uniliitto.fi/kalenteri

Vireysviikko® 31.3.-7.4.2024

Vireysviikolla® kiinnitetdan huomio hyvan unen ja paivaaikaisen vireyden tekijoihin.
Teemaviikkoa vietetdan vuosittain kesdaikaan siirtymisen jalkeen maalis-huhtikuun
vaihteessa. Viikko sisaltdd monenlaista ohjelmaa, muun muassa:

« 2.4.2024 klo 18-19.30 webinaari (useita esiintyjid) Suomen Unettomat ry
Jaksaminen eri tilanteissa ja uni
- Keinoja vireystilan tasapainottamiseksi, Paivi Saarijarvi, Vireysvalmentaja
- Miten selvién yost4, jos uni ei tule, Susan Pihl, CBT-I unettomuusterapeutti
- Hyvinvointiin vaikuttavien psyykkisten ja sosiaalisten voimavarojen tuki muistitydssa.
Hankekoordinaattorit Katja Kujala ja Paivi Niinisto-Makinen

» 3.4.2024 klo 17.30 webinaari, Helsingin Uniyhdistys ry
Keskustelua vertaistoiminnasta - Uniliiton tuore puheenjohtaja Elina Uusivuori
- Helsingin Uniyhdistyksen vertaisohjaaja Marja Yldsmé&en haastateltavana.
» 3.4.2024 klo 18.30 webinaari, Levottomat Jalat - Restless Legs ry
Minkalainen sairaus levottomat jalat on?
Potilastarinoita ja yhdistystoiminnan esittely seka viimeaikaisia tutkimuksia aiheesta.

«4.4.2024 klo 16.30 webinaari, Suomen Uniapneayhdistys ry
Hyva olo ympari vuoden
Heikki Huovinen, LitM, psyykkinen valmentaja (urheilu)
* 4.4.2024 klo 16.30-17.30 webinaari, Uniliitto ry ja Tempur Sealy Suomi Oy

Uni on avain hyvinvointiin - Kansallinen nukkumisergonomiapaiva
Valtteri Nyyssolg, fysioterapeutti, KNA

Kaikki tapahtumat ovat avoimia ja maksuttomia.

Webinaareihin voit osallistua tapahtuman ilmoituksessa julkaistavasta
osallistumislinkista. Kaikki tapahtumat julkaistaan Uniliiton kalenterissa:
https://www.uniliitto.fi/kalenteri/
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Uniliitto ry
Sitratori 3
00420 Helsinki

Anu Koskenkorva, toimistokoordinaattori
anu.koskenkorva@uniliitto.fi

Milja Saresvaara, toimintakoordinaattori
milja.saresvaara@uniliitto.fi

Elina Uusivuori, toiminnanjohtaja
elina.uusivuori@uniliitto.fi

uniliitto.fi
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Tempurin

M/ﬁ
tuotteista alennus TEM PUR

Uniyhdistysten henkildjasenet saavat
10 % alennuksen normaalihintaisista Tempur
-tuotteista Tempur Brand Store myymaloissa.

Liity uniyhdistyksen jaseneksi!

Meita unihairiosta karsivia on paljon. Yhdessa
toimiessamme saamme tukea toisiltamme ja

voimme lisatd ymmarrysta unihairidista ja

vaikuttaa yhteiskunnan palveluihin.

Tutustu yhdistyksiin https://www.uniliitto.fi/uniyhdistykset/

-sivuilla, jossa voit myos liittya

jaseneksi haluamaasi uniyhdistykseen. Jasen-
maksulla saat nelja Uniuutiset-lehtea vuodessa.
Lisatietoja: uniyhdistys@uniliitto.fi ja 045 2312059

Valtakunnallisesti toimivia yhdistyksia:
Epatyypillinen unirytmiry

Levottomat Jalat — Restless Legs ry
Suomen Unettomat ry

Suomen Uniapneayhdistys ry
Suomen Narkolepsiayhdistys ry

Alueellisesti toimivia yhdistyksia:
Helsingin Uniyhdistys ry
Pirkanmaan Uniyhdistys ry
Turun Uniyhdistys ry

Vantaan Uniyhdistys ry

Vahennamme paperipostin maaraa, ilmoitathan
sahkopostiosoitteesi jasenviestintaa varten.
limoitathan myds muuttuneet osoitetietosi
Uniuutisten jakelua varten: uniyhdistys@uniliitto.fi

Ladketieteen keinot toimivat akuutteihin ja pitkittyneisiin
sairauden oireisiin, mutta sairauden myata tulleisiin ela-
manmuutoksiin voi saada apua vertaistuesta samoja asioita
kokeneilta ja samankaltaisessa tilanteessa olevilta ihmisilta.

Uniyhdistykset tarjoavat vertaistukea unettomille ja unihairi-
Oista karsiville puhelimitse, kasvokkain ryhmisséa ja verkko-
tapaamisissa, katso kalenterista sinulle sopiva vertaistuen

tapa: https://www.uniliitto.fi/kalenteri/ ‘

Kevatkauden vertaistoiminta ‘




asiantuntija vastaa

KNA Valtteri Nyssola

Selkakipu on yleinen vaiva, joka voi vaikeuttaa palauttavan
unen saamista. Kun selkakipu herattaa yolla tai aamuyosts,
syy voi loytya epasopivasta patjasta ja tyynysta, jotka ohjaa-
vat selkarangan virheasentoon. Millainen patja ja tyyny tuke-
vat parhaiten laadukasta unta ja ennaltaehkaisevat nukkumi-
sergonomiasta johtuvaa selkakipua?

Lilan upottavat ja pehmeat patjat provosoivat helposti selkakipua,
jonka seurauksena selkdongelmista karsiville onkin aiemmin suositel-
tu kovempia patjoja. “Tietamys nukkumisergonomiasta on kehittynyt
merkittavasti yhdessa patjamateriaalien kanssa. Paras apu selkdvai-
vaiselle |6ytyy omalle keholle asiantuntijan kanssa yksilollisesti katso-
tusta patja- ja tyyny-yhdistelmasta”, koulutettu nukkumisergonomian
asiantuntija Valtteri Nyyssola Tempur Brand Store Kampista kertoo.

Kova patja voi aiheuttaa rankaan jaykkyytta ja kipua

Nukkuessamme aivojen hallinnoima vartalon asentokontrolli on kaik-
kein alhaisimmillaan: tarvitsemme apua vartalon asennon tukemi-

\

Tempur Brand Store

Onko kova patja hyva seldlle?
Koulutettu nukkumisergonomian

oS
TEMPUR

Best in test

seen patjalta ja tyynylta. Oikeanlainen patja vahentaa painetta hartian
ja lantion alueelta muotoutuen riittavasti, mutta samalla pitaen ran-
gan suorassa linjassa. Liian kovalla patjalla hartia ja lantio eivat paase
patjan sisaan riittavasti, jolloin selkaranka ohjautuu epdergonomiseen
asentoon. Tasta voi seurata rangan nivelistoon kohdistuvaa venytys-
t4, jolloin lihakset nivelten ymparilla voivat jannittya reflektorisesti.
“Tama viiveella kehittyva suojareaktio pyrkii estamaan virheellisen
asennon, mutta voi tuottaa samalla lihasjaykkyytta ja -kipua, joka
havaitaan usein vasta aamulla”, Nyyssola kiteyttaa.

Anna asiantuntijan auttaa

“Sanky ja tyyny kannattaa valita koulutetun nukkumisergonomian
asiantuntijan (KNA) kanssa. KNA osaa valita nukkujalle sopivan koko-
naisuuden, huomioiden nukkujan kehon yksil6lliset ominaisuudet ja
mieltymykset. KNA:n ammattitaitoon kuuluu myos tunnistaa mahdol-
liset unta heikentavat tekijat seka antaa konkreettisia neuvoja parem-
man palautumisen tueksi”, Nyysso6la sanoo.

Uniliitto suosittelee
aitoa Tempuria!

Ostamalla seuraavista
myymaloista tuet
Uniliiton toimintaa.

ESPOO Iso Omena + Ainoa HELSINKI Helsinki Outlet - Itis « Kamppi HYVINKAA Willa JOENSUU Kauppakatu 23a JARVENPAA Sibeliuksenkatu 18-20
KUOPIO Tempur Brand Store PORI Puuvilla RAISIO Mylly TURKU Eerikinkatu 9 + Skanssi VANTAA Jumbo - Tikkuri
Varaa aika maksuttomaan nukkumisergonomian kartoitukseen www.tempurbrandstore.fi/varaa-aika/



