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Johdanto

Fyysisen hyvinvoinnin kulmakiviksi voidaan laskea seuraavat kolme asiaa: terveellinen ruo-
kavalio, kohtuullinen maara liikuntaa ja riittdva uni. Thmiset tiedostavat naiden merkityk-
sen, mutta kiireessa laistavat jostain oman hyvinvointinsa kulmakivesta. Hyvin usein pa-
lauttavan unen merkitys aliarvioidaan. Levon ja palautumisen merkityksesta terveyteen pu-
hutaan paljon vihemman kuin riittavan liikunta-aktiivisuuden tai terveellisen ruokavalion
merkityksesta. Thmisten puhumattomuus unen merkityksesta saattanee johtua siita, etta
sen vaikutuksia arjessa on vaikea mitata ja maaritelld. Terveellisen ruokavalion tulokset
nahdaan nopeasti kehossa, kuten myos lilkunnan vaikutukset. Riittavan jalaadukkaan unen
aikaansaama vireystilan nousu sen sijaan ei ole konkreettisesti mitattavissa ja sen vuoksi
unen vaikutuksia on vaikeampi havaita.

Yhteiskuntamme on muokkautunut suorituskeskeiseksi, jossa suorittamisen ajatellaan ole-
van tarkeda ja jossa ihmiset tavoittelevat kiireista arkea. Myos kiireeton arki saattaa kuiten-
kin aiheuttaa stressii, koska nykypaivana darirajoille venymista pidetdan normaalina ja ta-
voiteltavana. Ty6ton, eldkeldinen tai sairauslomalla oleva henkil6 saattaa kokea riittimatto-
myyden tunnetta, jollei pysty tayttimaan arkeaan kiireelld. Kipupotilaalle mahdollinen tyo-
kyvyttomyys saattaa tuoda stressia entisestdan. Kaikkein suurin stressitekija kipupotilaalle
on kuitenkin itse kipu. Keho tulkitsee kivun stressireaktiona ja pitkaan jatkuneen stressin
seurauksena keho uupuu helpommin. Tdman vuoksi palautumisen huomioiminen arjessa
on erittidin tarkeaa kipupotilaalle.

Pitkakestoisen stressin tai kivun seurauksena keho kuluttaa runsaammin voimavaroja. Th-
miselle elintarkea tapa palautua paivan rasituksesta on nukkuminen. Nukkumalla ihminen
lataa akkunsa uuteen paivaan. Jos jostain syystd akkujen lataaminen yon aikana ei onnistu,
ihminen ajautuu tilanteeseen, jossa hanen voimavaransa hiljalleen vihenevit ja keho saat-
taa ajautua ylikuormitustilaan.

Kasikirjan avulla autetaan kipupotilasta ymmartamaan, miksi laadukas uni on tarkeaa. Ai-
neistossa kasitellaan mista uni koostuu ja millainen merkitys ymparistolla on uneen. Kasi-
kirja tarjoaa myos konkreettisia apukeinoja laadukkaampaan uneen ja auttaa ymmarta-
maan, miksi juuri kyseiset keinot auttavat unettomuudesta eroon paasemisessa ja palautu-
misen parantamisessa.



Uni ja unettomuus

Yon aikana keho palautuu seka henkisesta,
etta fyysisesta rasituksesta. Erityisen tar-
keaa uni on aivoille, koska nukkuessa aivot
paasevat palautumaan. Lisaksi unen ai-
kana paivan tapahtumat ja opitut asiat
siirtyvat lyhytaikaisesta muistista pitkaai-
kaiseen muistiin. Myos kudosvaurioiden
paraneminen Kkiihtyy ja elimiston vastus-
tuskyky paranee. Syvan unen aikana muo-
dostuu valkosoluja, jotka puolustavat eli-
mist6a ehkaisten tulehduksia ja pitaen ylla
vastustuskykya.

Liian vahidisen unen johdosta asioiden
muistaminen tai uusien asioiden oppimi-
nen vaikeutuu ja keskittymiskyky joutuu
koetukselle. My6s ihmisen reaktioaika pi-
tenee. Viasymyksen johdosta kehoon alkaa
muodostua stressitila ja keho alkaa uupua.

Unen vaiheet

Unen vaiheet jaotellaan neljaan eri vaihee-
seen: vilkeuneen eli REM-uneen ja sita en-
nen tuleviin kolmeen unen vaiheeseen.

Unen ensimmaisessa vaiheessa ihminen
valmistautuu uneen. IThminen on valveti-
lan ja unen rajamailla, niin sanotussa tor-
keunessa. Heikkolaatuista unta nukkuvilla
ensimmaisen unen vaiheen maara on li-
saantynyt.

Toisessa unen vaiheessa ihminen on sel-
vasti vaipunut uneen, mutta han heraa
helposti. Toisen unen vaiheen yhteenlas-
kettu kesto on yleensa puolet nukutun yo-
unen kestosta.

Kolmatta unen vaihetta kutsutaan syvaksi
uneksi. IThminen on niin sikedssa unessa,
ettd hanen on vaikea herata ulkoisiin ar-
sykkeisiin. Syva uni on erittdin tarkeaa ih-
miselle, silla syvan unen aikana keho pa-
lautuu rasituksesta ja elimisto tayttaa
energiavarastojaan.
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REM-uni on unen neljas vaihe ja sen ai-
kana ihminen nikee eniten unia. Ulospain
tdman unen vaiheen erottaa nopeista sil-
manliikkeistd, jonka pohjalta kyseinen
unen vaihe on nimettykin. REM-lyhenne
tulee englanninkielisistd sanoista Rapid
Eye Movement. REM-unen aikana syda-
men syke ja hengitys kiihtyvit.

Yksi unisykli, jonka aikana ihminen kay
kaikki nelja unen vaihetta lapi kestaa noin
1,5-2 tuntia. Univaiheiden kesto vaihtelee
eri unisyklien valilld. Younen alkupuolis-
kon aikana esiintyy enemmaén syvia unta,
kuin younen loppupuolella. Vastaavasti



kevytta unta ja REM-unta esiintyy vihem-
man alkuyosta ja REM-unen maara kasvaa
aamua kohti mentéessa.

Unettomuus

Unettomuus tarkoittaa tilaa, jossa ihmi-
nen ei pysty nukahtamaan, vaikka kokee
olonsa visyneeksi. Unettomuudesta voi-
daan alkaa puhua, kun nukkumisvaikeuk-
sia ilmenee vahintddn kolme kertaa vii-
kossa.

Unettomuus luokitellaan keston mukaan
tilapaiseen, lyhytkestoiseen ja pitkakestoi-
seen unettomuuteen. Tilapdinen unetto-
muus johtuu usein stressista ja se menee
ohi stressitekijan poistuttua, yleensa alle
kuukaudessa. Lyhytkestoiseksi unetto-
muudeksi katsotaan yhdestd kolmeen
kuukauteen kestinyt unettomuus ja se
usein selittyy ihmisen elamissa tapahtu-

neilla muutoksilla tai suruajalla. Unetto-
muus muuttuu pitkdkestoiseksi, kun sita
on kestanyt yli kolmen kuukauden ajan.

Vaikka unettomuus on yleista, ihmisen ei

tulisi tyytya heikkolaatuiseen tai lyhyeen

youneen. Kroonisella unettomuudella on

nimittdin suuri merkitys elamanlaatuun.
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Unettomuus on yleisin unihiirio. Muita
unihairi6itd ovat mm. unenaikaiset hengi-
tyshairiot, uni- ja valverytmin hairict,
unenaikaiset liikehairiot, parasomniat eli
unenaikaiset erityishairiot ja keskusher-
mostoperiiset liikaunisuushairiot.



Ymparistdn vaikutus uneen

Nukkumisergonomia

Nukkumisergonomia tarkoittaa nukkumi-
sen aikana asentoon vaikuttavien ulkois-
ten tekijoiden ja elimistoa kuormittavien
seikkojen huomioimista. Nukkumiser-
gonomiaa havainnoimalla pyritaan loyta-
maan vartalolle vahiten kuormittavat nuk-
kumisasennot.

Nukkumisergonomian ottaminen huomi-
oon on erittdin tarkeaa, silla kehoa kuor-
mittava nukkumisasento vaikuttaa unen-
laatuun ja hiiritsee yon aikana tapahtuvaa
palautumista. Jatkuvan palautumisen
puutteen seurauksena elimisté rasittuu
paiva paivalta enemman.

Epédergonomiset asennot aiheuttavat myos
kiputiloja. Yleisimpia kiputiloja huonon
nukkumisergonomian seurauksena ovat
niska- ja selkakivut.

Nukkumisasennot

On yksilollista, mika asento on nukkujalle
kaikkein ergonomisin, mutta ensisijaisesti
suositellaan selinmakuu- tai kylkiasentoa
nukkumiseen.

Vaikka kylkiasento on suositeltu nukku-
misasento, se voi kuitenkin aiheuttaa ki-
putiloja alaselan, lonkan tai pakaran alu-
eelle, jos kylkimakuulla selkaranka paasee
kiertymaan. Vartalon pituisesta asento-
tyynysta tai napakasta tavallisesta tyy-
nystd saattaa olla apua kylkinukkujalle,

silla sen avulla han saa tuettua alaraajo-
jaan lannerangan kiertymisen ehkaise-
miseksi.

Alavartalon kiputilojen lisaksi myos olka-
paiden ja niskan alueella saattaa ilmeta
jannitystiloja, jos kylkiasennossa paallim-
mainen olkapai on venytyksessa yon ajan.
Olkapaan venytystd pystyy vahentamaan
rinnan korkeudelle asetetun tyynyn avulla,
jonka paille voi laskea paallimmaisen ka-
tensa.

Vatsamakuuasento ei ole suositeltu nuk-
kumisasento, silla vatsallaan nukuttaessa
kaularanka paisee kiertymaan sivulle ja
taipumaan taaksepdin. Epaergonominen
kaulan asento voi aiheuttaa hermojen pin-
netilan ja epatasapainon niska-hartiaseu-
dun lihaksissa. Pehmeidssa sangyssa vat-
sallaan nukuttaessa myos koko selkiaranka
taipuu taaksepain. Jos vatsamakuuasento
kuitenkin on mieluisin nukkumisasento,
tulee selkdrankaa tukea esimerkiksi vatsan
alle asetetun tyynyn avulla ja kayttamalla
matalaa tyynya paan alla.



Oikeanlaisen tyynyn ja patjan
valinta

Epdergonominen patja ja tyyny lisaavit
vartalon kuormitusta. Monesti ajatellaan,
ettd kova sanky on hyviksi selkakipuiselle,
mutta esimerkiksi kurvikkaalle, harteik-
kaalle tai selin nukkuvalle ihmiselle liian
kova sianky ohjaa virheelliseen nukkumis-
asentoon.

Selinmakuulla nukuttaessa takapuolen tu-
lisi paasta uppoamaan tarpeeksi syvaille
sankyyn, ettei lannenotkoon alkaisi koh-
distua painetta ja kylkimakuulla nukutta-
essa hartian tulisi paasta uppoamaan pat-
jaan.

Ruumiinrakenteeltaan epasuhtainen var-
talo ei padse painautumaan patjaan oi-
keista kohdista ja nukkuja kiertyy epaer-
gonomiseen asentoon. Epasuhtaisen var-
talotyypin omaava saattaa 16ytad avun esi-
merkiksi vyohykkeellisesta patjasta, jossa
eri vahvuiset jouset ovat eri kohdassa pat-
jaa ja mahdollistavat vartalon uppoamisen
patjaan ergonomisemmin.

Myos petauspatja on keskeisessd osassa,
silla laadukas ja riittavan paksu petaus-
patja tuo vuoteeseen pintapehmeytta.

Oikeanlaisen patjan lisiksi on tarkeda pa-
nostaa tyynyn valintaan. Tyynyn merkitys
on tukea paata ergonomiseen asentoon ja
kylkimakuulla nukuttaessa pienentda ol-
kapaidhan kohdistuvaa painetta. Ergono-
minen tyyny myos rentouttaa niska-har-
tiaseudun lihaksia ja tukee selkdrangan
yldosaa, kaularankaa.

Thmisella tulisi olla ainoastaan yksi tyyny
paan alla nukkuessa, eikd hanen tulisi jou-
tua vaihtelemaan useiden tyynyjen valilla.
Mikali tyyny on vaaran korkuinen, kaula-
ranka taittuu vaaraan asentoon ja voi ai-
heuttaa niskakipuja, kuorsaamista ja yla-
raajan hermojen kiristymista.

Ei ole suositeltavaa tehda vuodenhankin-
toja mainosten tai tarjousten perusteella,
vaan yksilollisesti sopivan tyynyn ja patjan
valinnassa parhaimman tuloksen saa am-
mattilaisen avustuksella. Etenkin kipupo-
tilaille ammattilaisen apu on erityisen tar-
keaa, silla itse on vaikeaa hahmottaa var-
talon optimaalista asentoa siangyssa maa-
tessa. Henkilokohtaisesti valitun patjan ja
tyynyn avulla nukkumisergonomia para-
nee ja kiputilat voivat vihentya.

Unenhuolto ja unihygienia

Unenhuolto tarkoittaa elamantapojen,
kaytantojen ja ympariston muokkaamista
unen kannalta otolliseksi ja unihygienia
kasittaa asiat, jotka luovat niin sanotusti
puhtaan poydan nukahtamiselle.
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Ilta-aikaan unihygienian kannalta olen-
naiset asiat liittyvat unen tuloa estdvien
arsykkeiden ja stressireaktioiden valttami-
seen. Ympariston hiljentyessa elimisto
ymmartaa valmistautua laskemaan elimis-
ton vireystasoa ja valmistautua tulevaan
yohon. Thmisen on tarkeaa tiedostaa omat
ajatuksensa nukkumaan mennessa, jotta
pystyisi valttaimaan vireystilaa nostattavia
ajatuksia.

Lisaksi kiireellisten asioiden tai tyoasioi-
den hoitaminen vuoteessa ennen nukku-
maanmenoa vaikuttaa negatiivisesti san-
gyn ja nukkumisen viliseen suhteeseen.
Jos sangyssa tekee muutakin kuin nukkuu,
aivojen on vaikea yhdistdaa milloin on tar-
peellista olla virked ja milloin rauhoittua
nukkumaan.
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Yksi tarkea asia unenhuollon kannalta on
rytmitys. Elimiston kannalta optimaali-
sinta olisi pitad koko vuorokausirytmi
saannollisenda, mutta esimerkiksi vuoro-
tyolaisille tama tuottaa ongelmia. Mikali
tyoajat vaihtelevat, olisi suositeltavaa yrit-
taa pitaa edes unirytmi saannollisena.

Joka pdiva samaan aikaan heraamalla eli-
mist6 alkaa tottua herdamisaikaan ja on
todennakoisti, ettd myos nukahtamisaika
muuttuu saannolliseksi. Ei ole takuuta
siita, etta kaikilla ihmisilla sdannolliset
nukkumaanmeno- ja heraamisajat edes-
auttaisivat unentuloa iltaisin, mutta sain-
nollisyydella on positiivinen vaikutus ai-
nakin unen laatuun.
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Unen saantia saattaa helpottaa myos joka
ilta toistuvat rituaalit. Elimist6 tunnistaa
joka ilta toistuvan tapahtumasarjan ja val-
mistautuu timan avulla laskemaan vireys-
tasoa. Rituaalina voi toimia esimerkiksi
samassa jarjestyksessd suoritettavat ilta-
toimet tai joka ilta toistettavat asiat, kuten
kirjan lukeminen, venyttely tai rentoutus-
harjoitukset.

Rauhoittuminen olisi hyva aloittaa noin
60-90 minuuttia ennen vuoteeseen me-
noa, jotta elimistolle jiisi tarpeeksi aikaa
valmistautua tulevaan yohon.

Univaikeuksista karsivan ihmisen on tar-
kea tarkastella myos nautintoaineiden, ku-
ten kofeiinin, nikotiinin ja alkoholin kayt-
to4, silla ne heikentavat unen laatua.

Kofeiinin vaikutus saattaa joillain ihmi-
silld kestad jopa 20 tuntia, toisilla vaikutus
jaa ainoastaan neljaian tuntiin. Kofeiinin



nauttimisen seurauksena ihminen ei vaivu
syvaan uneen, vaan syvda uni korvautuu
torkeunella. My0s nikotiini hairitsee unta
aktivoimalla aivoja, joka vahentda syvan
unen maaraa.

Pieni maara alkoholia saattaa tuntua ren-
touttavalta, mutta tosiasiassa alkoholin
imeytymisen jilkeen ihmisen on vaikea
vaipua syvaan uneen. Palauttavan unen
maara vahenee suuresti yhdenkin alkoho-
liannoksen nauttimisen jalkeen.

Stressin merkitys palautumi-
sessa

Stressi tarkoittaa tilaa, jossa ihmisen vi-
reystaso kasvaa. Stressireaktion aikana ve-
renpaine kohoaa ja sydian alkaa lyomaan
tiheammin. Stressi mielletdan usein pa-
haksi, vaikka todellisuudessa stressireak-
tiot saavat ihmiset suoriutumaan asioista.

Stressi on hyviksi silloin kun se saa ihmi-
sen toimimaan, eika aiheuta kielteisia tun-
temuksia. Stressi muuttuu pahaksi, kun
ihminen kokee, ettei han kykene suoriutu-
maan tilanteesta. Pahan stressin alaisuu-
dessa ihmisella on ainoastaan huoli tilan-
teesta selviytymisesta.

Jos stressitila on jatkunut pitkaan, ihmi-
nen saattaa kokea esimerkiksi tyytymatto-

myyden tunnetta ja ahdistusta, sekd ha-
nella voi ilmetd keskittymisvaikeuksia,
aloitekyvyttomyytta ja tunteiden ailahte-
lua.
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Thmisen kokema stressi riippuu hinen si-
sdisistd voimavaroistaan. Joskus tasa-
paino henkisten voimavarojen ja stressaa-
vien haasteiden vililld on jarkkynyt, jol-
loin ihmisen kokema stressi tuntuu suu-
remmalta kuin silloin, kun hanella on kay-
tossaan runsaasti voimavaroja.

Palautumisen merkitys on pitda stressaa-
vat haasteet ja voimavarat tasapainossa.
Thmisen sietdid enemman stressitekijoita
silloin, kun héanelld on kaytossdan run-
saasti henkisia voimavaroja.

Stressista palautumista voidaan ajatella
vertauskuvallisesti akkujen lataamisella.
IThminen kuluttaa seka fyysisia, etta psyyk-
kisia voimavarojaan arjessa ja hanen pitaa
palautua kuormituksesta pystyakseen jat-
kamaan suorittamista. Kun ihminen on
palautunut, ajatellaan hanen akkujensa
olevan taynna.
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On hyvin tarkeaa, ettd ihminen oppii 16y-
tamaan oman tapansa palautua stressista,
silla pitkdaaikainen ylikuormitus alkaa ai-
heuttaa ihmiselle terveydellisia haittoja.
Pitkaaikainen stressi ajaa kehoa tulehdus-
tilaan ja nopeuttaa solujen vanhenemista
seka voi lisata riskid sairastua sepelvalti-
motautiin, diabetekseen, masennukseen
seka tuki- ja liikuntaelinsairauksiin. Va-
hinkoa ei ala tapahtua paivissi, vaan pit-
kaaikaisuudella tarkoitetaan useita kuu-
kausia tai vuosia kestanytta ylikuormitus-
tilaa.

Paha stressi vaikuttaa myo6s kiputilojen
muodostumiseen ja kivun ylla pysymi-
seen. Stressi aiheuttaa lihasjannityksia,
koska tahdosta riippumaton hermosto su-
pistaa lihasten verisuonia, jolloin aineen-
vaihdunta ja verenkierto lihaksissa hei-
kentyvat. Lihasjannitykset aiheuttavat ki-
putiloja ja lisaavat esimerkiksi kroonisen
kipupotilaan kipua. Lisiksi elimist6 pyrkii
valttamaan jo valmiiksi kuormittuneiden
lihasten lisakuormitusta, jolloin liikeradat
muuttuvat vaariksi ja muihin kudoksiin
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syntyy kuormitusta. Vairien kudosten
kuormittuminen lisda entisestaan kipua.

Stressin aikana kipukynnys madaltuu ja
kipu saattaa tuntua intensiivisemmalta
kuin tavallisesti. Lisaksi stressi estda ih-
mistd nukahtamasta ja nukkumisvaikeu-
det ovatkin yksi varhaisimmista ylikuor-
mitustilan oireista.



Kipu, uniongelmat ja lilkkumattomuus
noidankehassa

Kipu

Kudoksen vaurioituessa reseptorit valitta-
viat tiedon keskushermostolle, joka kasit-
telee tiedon tapahtuneesta ja valittaa
muulle keholle merkin: kiputuntemuksen.
Kipu kertoo keholle, etta jotain asiaa toi-
minnassa on muutettava vakavan kudos-
vaurion ehkaisemiseksi tai varoittaa ih-
mistd jatkamasta toimintaa, jonka seu-
rauksena on tapahtunut jo kudosvaurio.

Kroonisella kivulla tarkoitetaan tilannetta,
jossa kipu on jatkunut pidempaan kuin ky-
seisen kudosvaurion korjautumiseen nor-
maalisti kuluisi aikaa. Kudosvauriosta lah-
tenyt kipu kroonistuessaan ei ole endi
merkki akuutista vaarasta, vaan pitkaai-
kainen kipu on herkistanyt keskushermos-
ton ja aivojen kipuradat yllapitamaan ki-
pukokemusta. Kipuradassa on niin sano-
tusti virhe ja aivot tuntevat kiputunte-
musta, vaikka syyta kivulle ei enia ole.
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Vaikka kiputuntemuksen alkuperaista
syyta ei valttamatta enai ole, on tiarkeaa
muistaa, etta ihmiselle kipu on aina todel-
lista. Kipu on tehnyt aivoihin muutoksia,
joita ei valttamatta nay tutkimuksissa. Ki-
pupotilas ei siis teeskentele kipua, eika
hian keksi kivun ldhdettd, vaan aivot kehit-
televat tuntemuksen kipupotilaan tah-
dosta riippumatta. Kiputuntemus on aina
yksilollinen kokemus. Toinen ihminen ei
voi tismaélleen tietda, millaista kipua ihmi-
nen kokee, vaikka olisikin kokenut saman
sairauden tai vamman itse.

Kipupotilaan uni

Kipu ja unettomuus kulkevat usein kisi
kadessa ja kroonisesta kivusta karsivilla
potilailla ilmenee kivuttomia ihmisia use-
ammin nukahtamisvaikeuksia ja katko-
naista unta. Kipupotilaan uni on myos laa-
dultaan heikompaa, koska syvian unen
maara on vahentynyt.

Uniongelmaisen kipupotilaan unenlaatua
parantamalla ei valttamatta saada kipua
kokonaan pois, mutta unenlaadun parane-
minen vaikuttaa kipupotilaan vireystilaan.
Kun vireystila on korkeampi, ihmisen ela-
manlaatu on parempaa ja kipupotilas par-
jaa kipunsa kanssa paremmin.

Unenlaatuun vaikuttava liikunta-aktiivi-
suus saattaa Kkipupotilaalla jaada va-

haiseksi ajauduttuaan noidankeh&in,



jossa liikunnan harrastaminen ei ole mie-
lekasta kovien kipujen ja huonojen yo-
unien aiheuttaman viasymyksen vuoksi.
On tarkeaa pysayttaa noidankeha.

Usein kipupotilaan on helpompaa keskit-
tya unen laadun parantamiseen kuin lii-
kunta-aktiivisuuden lisdadmiseen, joten
noidankehasta pois paidsemisen ensim-
mainen askel on keskittya unenhuollolli-
siin seikkoihin.

Laadukkaan unen avulla kipupotilas saat-
taa saada apua kipujensa hallintaan. Het-
kessd muutosta ei tapahdu, mutta ajan
kanssa kipujen lievittyminen on todenna-
koista. On myos todettu, etta pitkdaikaisen
kivun lievittyminen on helpompaa, kun
taustalla oleva masennus tai unettomuus
on hoidettu ensin.

Kipuun erikoistunut laakari Helena Mi-

randa mainitsee kirjassaan Ota kipu hal-
tuun, ettd on tarkeda huomioida myos
laakkeiden vaikutus uneen.

Kivunhoidossa usein kaytetdan laakityk-
sena opioideja. Ne vaikuttavat keskusher-
mostoon kipua madaltavasti, mutta va-
hentaviat syvan unen maaraa, jota ihminen
tarvitsee palautuakseen. Opioideilla on
my0s vaikutusta unenaikaiseen hengitys-
rytmiin. Kipupotilaan on tirkeda keskus-
tella 1aakarin kanssa kokonaisvaltaisesta
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hoidosta, jossa otetaan huomioon myos
unettomuuden hoito.

Liikunnan vaikutus kipuun ja
uneen

Lepo ei aina ole ratkaisu kivunhoitoon.
Esimerkiksi hyvanlaatuisessa, mutta kroo-
nistuneessa selkakivussa lepo saattaa pa-
hentaa kipua ja tarkein kivunhoitomuoto
on kevyt liikunta. Oleellisinta on saada ki-
pedn alueen lihasten kireys laukeamaan ja
jannityksen hellitettya pyrkia pitimaan li-
hakset rentoina.

Kivunhoidossa liikunnan ei ole tarkoitus
olla raskasta liikuntaa, vaan padasia on,
ettd keho saa liiketta. Suositeltu liikunnan
alkuannostus kipupotilaalle on 5-10 mi-
nuuttia lilkuntaa kolmesti viikossa. Suosi-
telluin liikuntamuoto on kavely. Pitkiai-
kaisesta kivusta karsivat potilaat ovat saa-
neet lievitystd kiputiloihinsa kavelyn
avulla ja parhaimmillaan kipua lievittava
vaikutus on ollut tasoltaan kipulaakkeiden

veroinen.

UKK-instituutin mukaan suositeltava ak-
tiivisuus on 9000 askelta paivassa ja ihan-
teellinen aktiivisuus 13 000 askelta pai-
vassa. Kipupotilaille suositeltu maara on
kuitenkin pienempi.
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Thmisen liikkuessa kehoon erittyy endor-
fiinia, eli aivoissa muodostuvaa hormonia,
joka aiheuttaa keholle hyvan olon tunteen
ja lievittaa kipua. Liikkumisessa tirkeinta
on liikunnan mielekkyys, jotta endor-
fiineja padsee muodostumaan.

Liikunnan harrastamisen on todettu vai-
kuttavan unen laadun lisiksi myos nukah-
tamiseen seka paivaaikaiseen vireystilaan.
Parhaimmat tulokset saa kevyen tai kohta-
laisen kuormittavan liikunnan harrasta-
misesta, mutta myos raskaan liikunnan
seurauksena syvan, eli palauttavan unen
maara lisdantyy. Liikunnan positiivisia
vaikutuksia alkaa ilmeta sitd enemman,
mitd sadnnollisempaa liikunnan harrasta-
minen on.
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I[lta-aikaan liikunnan harrastamista tulisi
valttaa, silla pitkdkestoisen liikuntasuori-
tuksen aikana kehon lampdétila nousee,

eika elimisto pysty rauhoittumaan uneen,
jos kehon lampotila on liian korkea.
Liikunnanaikaista lampotilannousua ei
kuitenkaan kannata pelata, silla kehon
lampotilavaihtelu on hyvaksi. Se vahentaa
lihasjannitysta ja rentouttaa kehoa.

Liikunnan jalkeinen rauhoittuminen en-
nen nukkumaanmenoa on tidrkedd sen
vuoksi, ettd aineenvaihdunta pidisee hi-
dastumaan ja kehon lampdtila ehtii viilen-
tyd nukkumiselle optimaaliseksi. Kohta-
laisen rasittavan liikunnan harrastaminen
olisi suositeltavaa lopettaa noin kaksi tun-
tia ennen nukkumaanmenoa ja raskaan lii-
kunnan harrastamisen ja nukkumaanme-
non vilissa tulisi olla vield enemman ai-
kaa: useita tunteja.



Keinoja unenlaadun parantamiseen

Unettomuuden hoito

Unettomuuden hoitoon voi hakea apua
avoterveydenhuollosta, kuten terveyskes-
kuksista tai tyoterveyshuollosta. Raskaana
olevat tai pienten lasten vanhemmat voi-
vat ottaa unettomuuden esille neuvolassa.
Ennen hoitoon hankkiutumista unetto-
muuden hoitoa voi kokeilla kotikonsteilla.

Kaikkein tarkein asia on unirytmin saan-
nollisyys. Vaikka suositeltava unen pituus
onkin 7,5-8 tuntia yossi, kannattaa unen
rytmityksen muutos aloittaa silla maaralla
unta, mita tdlla hetkellda nukkuu. Keino
selvittaa talla hetkella nukuttavan unen
maara on pitda kirjaa nukutun unen maa-
rasta 7-10 paivan ajan ja laskea keskiarvo.
Kun keskiarvo on selvilla, tulee iltaisin
menna sankyyn siihen aikaan, ettd ehtii
nukkua keskiarvon verran.
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Vuoteessa ei tule odotella unta pidempain
kuin 15 minuutin ajan. Mikali uni ei tule
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vartissa, vuoteesta tulee nousta ja tehda
rauhoittavia asioita, kunnes kokee olonsa

taas vasyneeksi ja voi yrittaa uudelleen nu-
kahtamista 15 minuutin ajan. TAma 15 mi-
nuutin nukahtamissaanto tukee sangyn ja
nukkumisen valista suhdetta ja keho oppii
ymmartamaan, etta vuodetta kaytetaan ai-
noastaan nukkumiseen.

Unettomuus on usein seurausta ylivireys-
tilasta ja monesti nukahtamisaikaan aivo-
jen kaydessa ylikierroksilla mielessa pyo-
rivat huolet ja murheet tai tekematta jaa-
neet asiat. Unettoman olisi hyva hereilla-
oloaikanaan keskittya tutkailemaan tapo-
jaan kasitelld elaman ongelmia ja stressiti-
lanteita. Asioiden kasittelylla ja tekemat-
tomien asioiden listaamisella voi vahentaa
stressia ja aivojen ylivireystilaa.

Kehotietoisuusharjoittelu

Kehotietoisuusharjoittelun avulla kipupo-
tilas voi oppia hallitsemaan kipujaan ja
ymmartdmaan kehonsa ldhettdmia vies-
teja. Kehotietoisuus tarkoittaa kykya hah-
mottaa omaa kehoaan, esimerkiksi missa
eri kehonosat sijaitsevat, missa asennossa



vartalo on ja mita ihminen tuntee eri ke-
honosissa.

IThmisen keho lahettaa jatkuvasti tietoi-
suuteen viesteja. Kehotietoisuuden hai-
riintyessa ihminen ei pysty tulkitsemaan
kehon lahettamia viesteja, eika nain ollen
kykene vastaamaan viesteihin. Fyysiset
kokemukset, kuten kivut ja sairaudet voi-
vat muokata hyvin radikaalisti ihmisen ku-
vaa kehostaan. Myos psyykkiset reaktiot,
kuten stressi ja jannitys saattavat vaikut-
taa kehonkuvaa hairitsevasti.

Kroonisesta kivusta karsivillad aivojen yli-
vireys haittaa kehotietoisuutta. Keho 1a-
hettda aivoihin liikaa signaaleita ja aivot
saattavat tulkita tdysin normaalit tunte-
mukset kivuksi. Aivoissa on tapahtunut
muutoksia, joita alkaa nidkya jo noin kol-
men kuukauden kipujakson seurauksena.
Kipupotilaiden luottamus omaan ke-
hoonsa on koetuksella ja keho saattaa al-

kaa tuntua itselle vieraalta.

Ensimmainen askel kehotietoisuusharjoit-
telussa on tiedostaminen. Kun ihminen
oppii tiedostamaan, ajan myota han oppii
my0s ymmartamaan tuntemuksiaan. Har-
joittelu kannattaa aloittaa rauhallisessa
paikassa keskittymalla kehon tuntemuk-
siin, yrittdmattd muuttaa niitd. Thmisen
tulee sallia epamiellyttavatkin tuntemuk-
set kehossa sen sijaan, etta han yrittaisi es-
taa tai tukahduttaa vastenmielisid tunte-
muksia.

Kehotietoisuusharjoittelun  lopputulok-
sena tulisi olla hyvaksynta. Kehoa yrite-
taan tarkastella neutraalisti ja negatiivi-
nen suhtautuminen vartaloon pyritaan

korvaamaan hyvaksynnalla ja ymmarryk-
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selld. Kipukokemus muutetaan mahdolli-
simman pieneksi ja kipu yritetdan ajatella
mahdollisimman vidhan eldim&di haittaa-
vaksi asiaksi.

Kipupotilaan on tarkeaa kuitenkin huomi-
oida kehotietoisuusharjoittelun toistu-
Jos harjoittelee kehotietoisuutta
liian aktiivisesti, kipukokemus saattaa al-
kaa vahvistua. Jos kipupotilas kokee keho-
tietoisuusharjoitteiden lisaavan hanen ki-

vuus.

puaan, hian todennakoisesti yrittaa tais-
tella kipua vastaan kivun hyviaksymisen si-
jaan. Tassa tapauksessa kipupotilaan pitaa
keskittya entista vahvemmin rauhoittumi-
seen ja hyvaksyntaan.

Kun ihmisen tasapaino sisdisten voimava-
rojen ja stressin vililla horjuu ja ihminen
ylikuormittuu, aistit turtuvat. Kun ihmi-
nen taas alkaa kayttaa aistejaan, yliaktiivi-
suus viahenee ja aktiivisuustaso alkaa nor-
malisoitua.

Rentoutumiskeinot

Rentoutumisella pyritddn vahvistamaan
mielen ja ruumiin tasapainoa. Unen avulla
ihminen palautuu ollessaan tiedostamat-
tomassa tilassa, mutta rentoutumisen tar-
koituksena on palauttaa ihmista seka
psyykkisesta, etta henkisesta kuormituk-
sesta hereillaoloaikana. Uniongelmaisille
rentoutumisen harjoittelu on tiarkeaa sen
vuoksi, ettd ihminen oppii palautumaan
muulloinkin kuin nukkuessaan. Tama
mahdollistaa voimavarojen keraamisen
itse maaraamanaan aikana.
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Fysiologinen rentoutuminen aktivoi tah-
dosta riippumatonta hermostoa ja pienen-
taa tahdosta riippuvan hermoston toimin-
taa. Rentoutumisen avulla saavutetaan
sykkeen ja hengitystiheyden pienenemi-
nen, seka hapen kulutuksen vaheneminen.
Fysiologiseen rentoutumiseen pitda kayt-
tda rentoutumismenetelmis, joita ovat
tdssd mainittujen kolmen menetelman li-
siaksi myos esimerkiksi jooga ja meditaa-
tio. Rentoutumisessa tiarkeinti on keskit-
tya taysin kyseiseen rentoutumismuotoon
ja pyrkia unohtamaan kaikki muu.

Palleahengitys

Etenkin kipupotilailla on erityisen tarkea
keskittya hengitykseen, koska krooninen
kipu muuttaa hengitysta varovaisemmaksi
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ja pinnallisemmaksi. Pinnallisen hengi-
tyksen jatkuessa pitkdadan alkaa ilmeta li-
hasjannityksia hengityslihaksissa, mutta
oikean hengitystekniikan avulla hengitys-
lihakset saadaan rentoutumaan ja hengi-
tys muuttumaan syvemmaksi.

Oikea tapa hengittaa on syva hengitys pal-
lean avulla. Sisaan hengitetaan nenan
kautta ajatellen ilman kulkeutuvan keuh-
kojen alaosiin ja pallean annetaan kohota
ulospédin. Uloshengitys on pitka ja se ta-
pahtuu myos nenan kautta. Pallea supis-
tuu uloshengityksen lopulla. Seka sisaan-
ettd uloshengitykset ovat tahdiltaan rau-
hallisia.

Usein hengitysharjoitukset ovat yhdistet-
tyna rentoutumisharjoituksiin, mutta pel-
kastd hengityksen harjoittelustakin on
apua kehon rentoutumisessa.

Progressiivinen rentoutus

Progressiivisessa rentoutuksessa lihasryh-
mid jannitetdan ja rentoutetaan, kdyden
koko kehon lihasryhmit systemaattisesti
lapi. Yhteen lihasryhméaan kerrallaan koh-
distetaan jannitys, jonka jalkeen kyseinen
lihasryhma rentoutetaan. Jannityksen
kesto on noin 5-7 sekuntia ja rentoutus on
kestoltaan 15-20 sekuntia. Jokaiselle li-
hasryhmalle jannitys toistetaan kaksi ker-
taa ennen seuraavaan lihasryhméaan siirty-
mista.

Harjoituksen voi aloittaa mista tahansa li-
hasryhmasti, mutta aloittelijan suositel-
laan aloittavan raajoista, esimerkiksi toi-
sesta kadesta nousten lihasryhma kerral-
laan ylospain ja siirtyen toiseen kateen,
jalkoihin ja lopuksi kasvojen lihaksiin.



Monesti lihasta jannittdessa tulee pidatta-
neeksi hengitystd. On tarkedd muistaa
koko rentoutuksen ajan hengittaa syvain,
jotta keho pystyisi rentoutumaan.

Autogeeninen rentoutus

Autogeenisen rentoutuksen avulla keskus-
hermosto rauhoittuu ja keho alkaa tuntua
painavalta ja lampimalta. Rentoutumisen
vaikutukset ovat samanlaiset kuin unen
vaikutus, mutta rentoutuminen suorite-
taan tietoisesti valveilla ollessa. Autogee-
niseen rentoutukseen kuuluu kuusi osaa,
mutta jo kahta ensimmaisti osaa harjoit-
tamalla voi saavuttaa rentouden.

Autogeeninen rentoutus etenee myos sys-
temaattisesti eteenpain. Ensimmainen
kuudesta vaiheesta on lihasten rentoutta-
minen. Thminen keskittyy yhteen ruumiin-
osaan kerrallaan ja toistaa mielessaan kol-
mesta neljaan kertaan tuntevansa lihakset
raskaiksi. Kun hian tuntee kyseisen ruu-
miinosan lihasten rentoutuvan ja painu-
van alustaa vasten painavina, han siirtyy
seuraavaan ruumiinosaan ja toistaa saman
keskittyen ainoastaan kyseiseen ruumiin-
osaan talla kertaa.

Kun kaikki osat kehosta on kayty lapi, voi
siirtyd seuraavan vaiheeseen: lammon
tunteeseen. Thminen toistaa jalleen kol-
mesta neljaan kertaan itsekseen tunte-
vansa lammon tunnetta, keskittyen edel-
leen yhteen kehon osaan kerrallaan ja kay-
den lapi koko kehon lihasryhmat.

Autogeenisen rentoutumisharjoittelun voi
aloittaa harjoittelemalla ainoastaan kahta
ensimmaista vaihetta, mutta rentoutumi-
sen kaydessa helpommaksi voi siirtya jat-
kamaan vaihe kerrallaan eteenpain.
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Kolmas vaihe on hengitykseen keskittymi-
nen. Hengityksen tulisi muuttua syvaksi ja
tasaiseksi. Kun ihminen kokee palleahen-
gityksen onnistuvan luonnollisesti, voi jat-
kaa seuraaviin vaiheisiin, joissa havain-
noidaan kehon syvia tuntemuksia.

Neljannessa vaiheessa syvennytaan kuun-
telemaan tasaista sydamen syketta, vii-
dennessa vaiheessa Kkeskitytaan tunte-
maan lampoa lihasten lisdksi sisdelimissa
ja kuudennessa vaiheessa pyritaan tunte-
maan paassa viileyden tunne.

Autogeeninen rentoutus ei ole rentoutus-
keinoista helpoin, mutta saannollisella
harjoittelulla rentoutuminen helpottuu ja
rentoutuksen edut on mahdollista saavut-
taa jo muutamassa minuutissa.
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