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JOHDANTO Lisatietosivu (biohack.to/uni) siséltda selaimella

ja mobiililaitteella esille saatavia tuotesuosituksia,
UNEN MERKITYS TERVEYDELLE lisamateriaaleja, videoita, aanitteita, kirjasuosituksia,
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Jos tarvitset QR-koodin lukijan, avaa selaimeen osoite
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HYVA LUKIJA!

Pidat kadessasi Biohakkerin késikirjaa, joka yhdistaa
teknologian, luonnon ja itsensé kehittdmisen nakdkulmia
toisiinsa. Biohakkeri suhtautuu kehoonsa kuin monimut-
kaiseen jarjestelmaan, jonka syvalliselld analyysilld ja sen
pohjalta tehdyilld omakohtaisilla kokeiluilla (toisin sanoen
"biohakkeroinnilla”) voi kehittda ja ymmartaa itsedan

paremmin.

|dea tdman tietoa ja visuaalisia havainnollistuksia sisaltavan
kirjan kirjoittamiseen syntyi tekijoidensa loputtomasta
halusta kehittéda kehoa ja mieltd. Teknologia-asiantuntija
Teemu Arina, ravitsemus-asiantuntija Jaakko Halmetoja

ja laékari Olli Sovijarvi tutustuivat toisiinsa kevaalla 2013

ja keskustelivat yhteiskuntaamme vaivaavista haasteista:
nykytydn kuormittavuudesta, loputtomasta stressista seka

terveyden ja hyvinvoinnin ongelmista.

Tama kirja on kirjoitettu kiireisille nykyihmisille, jotka
pahimmillaan polttavat kynttildd molemmista paista.
Jotkut heisté ovat koettaneet |16ytaa tasapainon ruoka-
valiota, liikuntaa tai ajanhallintaa koskevilla elaman-
tapamuutoksilla, mutta ovat Idytédneet itsensa taas
l&htéruudusta. Miten he voisivat oppia tuntemaan itsensg,
|6ytaa tasapainon ja saada aikaan toivotut muutokset

kiireen keskella?

Toisaalta kirja antaa tyokaluja oman eléaménsa pioneereille
matkalla tuntemattomaan: miten paneutua itseen syvem-
min, miten purkaa lukkoja, avata uusia ovia, testata omia
uskomuksia ja lopulta ylittdd monet sellaiset rajat, joita

oma mieli ja keho asettavat?

Mik& onkaan syvin tavoitteesi tai lahtokohtasi, viime
kadessa kysymys on tasapainon |dytdmisesta itsesi ja

ymparistosi valilla.



TEKLJAT

LAAKARI OLLI SOVIJARVI

Olli Sovijarvi on yksi kokonaisvaltaisen ldaketieteen pioneereista Suomessa. Sovijarven tydura alkoi viiden
vuoden jaksolla SPR:n Veripalvelussa laaketieteellisena paivystadjana. Han valmistui Helsingin yliopiston
|&3ketieteellisestd tiedekunnasta |d8ketieteen lisensiaatiksi vuonna 2006 ja ryhtyi itsendiseksi ammatin-
harjoittajaksi vuonna 2008. Sovijérvi suoritti John F. Kennedy Universityssa erityisesti psykologiaan ja

filosofiaan keskittyvén integraaliteorian tutkinnon vuosina 2010-11.

Varsinainen |&akarin tyduran alkupuoli kului Suomen ensimmaéaisessa |&ddkaripalveluja vuokraavassa yri-
tyksessa reilun viiden vuoden ajan. Tyonkuva piti sisallaén muun muassa terveyskeskuspalvelua, lukuisia
paivystyksia ja toimimista takapaivystdjana eri puolilla Suomea. Sovijérvi onkin tydskennellyt Suomessa

l&hes 50 eri paivystyspisteessa.

Lukuisat esiintymiset mediassa, sosiaalisen median artikkelit sek&d Suomen ensimmainen terveysaiheinen
podcast ovat luoneet ihmisille tietoisuutta siitd, mité terveydenhoito voi parhaimmillaan olla. Sovijarvi on

my0s konsultoinut useita eri hyvinvointialan ja terveysteknologian yrityksia ja palveluntuottajia.

Vuodesta 2013 eteenpéin Sovijarvi on harjoittanut |&&karin ammattiaan yksityiselld ravitsemukseen ja
kokonaisvaltaiseen terveydenhoitoon keskittyvalla klinikalla, jossa toimii funktionaalista la3ketiedetta
harjoittavia ladkareitd, hoitajia sekd Suomen ainoa hivenainelaboratorio. Sovijarvi pitdd myds koulutus-
tilaisuuksia ja esitelmia erityisesti biohakkeroinnista, suorituskyvyn optimoinnista, ravintokysymyksista
seka suoliston tasapainon hoidosta. Vapaa-ajallaan hén harrastaa monipuolisesti erityisesti voimailuun

keskittyvaa liikuntaa, lapsensa kanssa leikkimista, musiikkia ja hulvatonta huumoria.
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TEKNOLOGIA-ASIANTUNTIJA TEEMU ARINA
Teemu Arina on kansainvélisesti tunnettu digitaalisen tyon, oppimisen ja johtamiskysymysten asiantuntija,
teknologia-alan sarjayrittdja seka tulevaisuusteemoihin erikoistunut puhuja. Han on myds kansainvalisen

Quantified Self -liilkkeen vaikuttaja Suomessa sekd Biohacker Summit -tapahtuman perustaja ja kuraattori.

Teemu Arinaa pidetaan yhtena digitalisoitumisen keskeisista ajattelijoista maailmalla. Arina on erikois-
tunut erityisesti verkko-oppimisen, sosiaalisen median, digitaalisen tydn, digitaalisen terveyden ja
kokonaisvaltaisen hyvinvoinnin avainkysymyksiin. Vuonna 2015 hén sai Euroopan parlamentin, Saksan
opetus-ja tutkimusministerion sekd Unescon suojeleman Leonardo Award -tiedepalkinnon teema-
alueella "Humanity in Digitization”. Palkinto my&nnet&én vuosittain oppimisen alueella uraauurtavaa

tyoté tehneelle henkildlle.

Ammattimaisena puhujana Arina on pitényt keskimaérin yli 100 luentoa vuodessa muun muassa
Yhdysvalloissa, Iso-Britanniassa, Japanissa, Hollannissa, Italiassa, Espanjassa, Venajalld ja Saksassa.
Suomessa hén on ollut Vuoden puhuja -finalisti. Neuvonantajatehtévissdan Arina on toiminut ylimman
johdon apuna esimerkiksi digitalisaatioon liittyvissad hankkeissa, startup-yritysten valmentajana seka

Euroopan unionin rahoittamien verkko-oppimisen kehityshankkeiden ohjausryhmien puheenjohtajana.

Tyduransa Arina aloitti 16-vuotiaana perustamalla ensimmaisen teknologia-alan yrityksensa ja toimimalla
17-vuotiaana lukion opettajana Espoossa. Opetustehtaviensa ohella hén kiinnostui verkko-oppimisesta,
ihmisen alykkaasta toiminnasta ja erilaisten rajojen ylittdmisesta. Vapaa-ajallaan Arina harrastaa teknolo-

gian parissa puuhastelua, pydréilya, valokuvausta, luonnossa liikkumista ja ruoanlaittoa.
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RAVINTOASIANTUNTIJA JAAKKO HALMETOJA
Jaakko Halmetoja on ravintoasiantuntija, tietokirjailija ja aktiivinen luennoitsija. Halmetojan
intohimona on poikkeuksellisen kirkasta terveydentilaa yllapitavan ravitsemuksen ja eldamantavan

luominen mahdollisimman hauskalla ja nautinnollisella tavalla.

Superfood-ilmién pioneerina, pakurikdédvan ja muiden 1d3kinnallisten sienten popularisoijana seka
"suklaa-alkemistina” tunnettu Halmetoja on viimeisen vuosikymmenen aikana kansantajuistanut
TV- ja radio-ohjelmien seké yli 600 yleisdluennon kautta lukuisten eri ruokien ja rohdoskasvien

terveyshyotyja ja uniikkeja kayttotapoja.

Halmetoja on toiminut yrittdjana 20-vuotiaasta Iahtien, kdynyt laskuvarjojaakarikoulun ja voittanut
lukkopainissa Suomen mestaruuden. Yrittdjana han on johtanut useamman vuoden ajan huippu-
terveellisten herkkujen valmistamiseen erikoistuneita kahviloita Tampereella. Sittemmin Halmetoja
on toiminut neuvonantajana useille kotimaisille ja kansainvalisille terveysalan kasvuyrityksille. Vapaa-

aikaansa Jaakko viettdad puutarhassaan, luonnossa ja monipuolisesti liikkuen — hymy kasvoilla.

Visuaalinen suunnittelu, taitto ja kuvitus: LOTTA VIITANIEMI
Kommentit ja ateljeekritiikki: DR. SAM INKINEN
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"VIELA TASSA EHTII
YHDEN JUTUN LUKEA..”

Jorma on nykyajan tietotyldinen, joka ei infodhkystaan
huolimatta malta olla vilkaisematta vield sitad yht tySkaverin
linkkaamaa artikkelia. Viela pitéisi vastata moneen térkedan
sahkdpostiinkin. Kaiken kukkuraksi huomisen tilaisuuden
esitys on vield tekemétta. llta venyy pitkaksi, kuten moni
muukin pdiva ennen tité sateista torstaita. Vaantaa silti

pitéa, vaikka silmat ovat jo ristissa.

Presentaatiomateriaali tulee kuin tuleekin valmiiksi vésy-
myksestd huolimatta. Kello on jo kolme yélla. Jorma sulkee
koneen ja menee nukkumaan, vaikka téité olisi vield vaikka
kuinka paljon tekeméttd. Uni ei malta tulla, vaikka heratyk-
seen on aikaa 4 tuntia ja 30 minuuttia. Mies on lopen vésyn-
yt. Paa kdy ylikierroksilla, huominen esitys pydrii mielessa.
lkkunan ali ajavien autojen déni héiritsee. Jorma tuijottaa
pimedssé silmét punaisena langattoman tukiaseman vilkku-
vaa sinisté valoa. Sdngyssé kieriskelyyn menee ldhestulkoon

tunti, ennen kuin uni tulee.

Aamulla herétyskellon d&ni takoo armottomasti hereille.

Sekava Jorma kieriskelee vield kymmenen minuuttia

sangyssaan: ei malttaisi milldén nousta, mutta on pakko.
Aikaa ulko-ovesta poistumiseen on 45 minuuttia. Ajatus

ei kulje, tahto ei ole lésné. Kiire iskee ja aamiainen j&a
tekemattéd — syomisestd puhumattakaan. Kotipihan risteyk-

sessd meinaa tulla vaarallinen ldheltd piti -tilanne.

“Pakko saada kahvia”. Kuppi jos toinenkin hulahtaa mie-
hen punoittaviin kasvoihin konferenssin alkua odotellessa.
Sitten tulee aika astua lavalle. Jorman presentaatio alkaa
mongertaen. Kalvoissa on kirjoitusvirheita. Tarina etenee
hermostuneesti epdvarmojen argumenttien kautta kohti
lopullista yleisén tuomiota: vdsyneet aplodit. “Eihan se nyt

ihan putkeen mennyt.”

Lounasaika. Ruokaa tulee hotkittua normaalia enemman.
Matka kulkee ruokailun jélkeen kohti vessaa, koska vatsa ei
ndytd oikein toimivan. Rintaankin sattuu. “Painajaismainen
péiva”, pohtii Jorma. Nyt tekisi mieli mennéa lepdamaan ja
paikkaamaan univelkaa, mutta iltapéivan palaverit kutsuvat.

“Huh, onneksi on jo perjantai.”



POLLO: YON VALTIAS

"Kun pdllé huhuilee, yé on hiljainen.”
— Charles de Leusse (s. 1976)

Unen arkkityyppi on luonnollisesti p6lld, ydajan

ja hdmarien hetkien hiljainen tarkkailija. P&ll6 on
erityisen tunnettu tarkasta hdmaran&ostaan ja liki-
pitden danettdmasta lentotavastaan. PollGilla on
my0s erittain tarkka kuuloaisti, joka perustuu hdyhen-

ten heijastukseen ja kookkaisiin korva-aukkoihin.

Muinaisina aikoina pdlldjen silmia on syoty, koska
tdman on uskottu parantavan hdmarénakoa. Kansan-
perinteessé pollda on pidetty myds viisauden
symbolina. Myds Antiikin Kreikassa viisauden

jumalatar Athena piti pélléa symbolinaan.

P6ll6a pidetaén unimaailmassa viisauden lisaksi
sisdisen ndkemyksen, magian ja laajentuneen

tietoisuuden vertauskuvana.




UNEN MERKITYS TERVEYDELLE



orman tarina on hyva esimerkki siita, miten tarkeaa youni
J on suorituskyvylle, kognitiiviselle toiminnalle ja tervey-
delle. Sopivia tekniikoita kdyttamalla Jorma olisi paassyt
nopeammin uneen, han olisi nukkunut laadukkaampaa
unta ja suoriutunut paremmin vaativasta péivasta. Jorma oli
jo vasynyt torstain alkaessa, joten sekin ilta venyi pitkaksi
|&hinna aikaansaamattomuuden merkeissa. Riittavasti levan-
neend tuloksia olisi syntynyt lyhyemma&ssa ajassa, ja esityskin

olisi sujunut terdvammin ja virheettdmammin.

Yéunen merkityksestd on paljon tutkimustietoa, ja sen

térkeyden me tunnistamme kaikki. Uni on anabolinen tila,
jonka aikana elimisto rakentaa energiavarastojaan, korjaa
kudoksia ja tuottaa proteiineja. llman riittdvaa unta ihmis-

keho ei kykene toimimaan normaalisti.

Valvominen lisda kortisolin eritystd, minké tiedetdan lisddvan
elimiston tulehdusta kuvaavien valittdjaaineiden kuten syto-
kiinien tuotantoa. Univaje aiheuttaa epdedullisia muutoksia
elimiston immuunijarjestelmassa kuten valkosoluissa, ja
yleisen tulehdusmarkkerin eli C-reaktiivisen proteiinin (CRP)

maara saattaa nousta.’

TIESITKO

30 % AIKUISISTA ON KARSINYT
VUODEN AIKANA UNETTOMUU-
DESTA VAHINTAAN KOLMENA YONA
VIIKOSSA, JA 10 % ON POTENUT
UNETTOMUUTTA YLI KUUKAUDEN.

LAHDE: THL (2009)

Pitk&an kestényt univaje johtaa nuorillakin koehenkildilla
insuliiniresistenssiin. Unen puutteen on todettu ennustavan
painon nousua? seka lisdavan riskid joutua lilkenneonnet-
tomuuksiin,® sairastua aikuisian diabetekseen,*> mielenter-
veysongelmiin kuten masennukseen,® kausiflunssiin’ seké

sydan- ja verisuonitauteihin.®?

Univaikeudet ovat lisdantyneet tydn toteutuessa yha enem-
man istuen, paatteelld ja aineettomien asioiden parissa
tyéskennellen. Tilastokeskuksen vuonna 2008 tekeman
tybolotutkimuksen mukaan nukahtamisvaikeuksista tai
Oisistd herdamisista karsi vahintaan viikoittain joka kolmas
palkansaaja. Vasymyksen, haluttomuuden ja tarmottomuu-
den tunne on perinteisesti ollut kaikista psyykkisista oireista
yleisin, mutta vuonna 2008 se sai rinnalleen edelld mainitut

univaikeudet.®



Biohakkerin ndkdkulmasta tarkasteltuna riittévalla ja laaduk-
kaalla younella on keskeinen vaikutus suoritustasoon, tark-
kaavaisuuteen, mielialaan, kykyyn hallita stressig, ihon
laatuun," urheilusuorituksiin, mahdollisuuksiin oppia uusia
asioita ja yllapitaa yleista terveytta. Biohakkerin tavoitteena
on varata mahdollisimman paljon aikaa tarkeaksi koettuihin
asioihin ja varmistaa samalla riittdva unen saanti, jotta
palautuminen ja paivén aikana opittujen asioiden omak-

suminen toteutuisi optimaalisesti.

Usein sanotaan, etta aikuisen ihmisen tulisi saada vahintaan
7-8 tuntia unta paivassa. Warwickin yliopistossa tehdyssa
metatutkimuksessa havaittiin, etta kuusi tuntia tai vahem-
man unta yossé saaneilla kuolleisuusriski kasvoi 12 %,
mutta my6s yhdeksan tuntia tai enemman nukkuneilla kuol-
leisuusriski lisdantyi jopa 30 %."2 Paljon nukkuvien kuoleman
riskin kohoaminen havaittiin 18hinn& vanhuksilla ja sairailla,
ei nuorilla ihmisilla. Joissakin tilanteissa jopa 10h unet ovat
hyodyllisia, esimerkiksi urheilijoilla ja kasvavilla nuorilla.
Tutkimusten mukaan osa ihmisist, joilla on DEC2-geenin
mutaatio, selviaa kaksi tuntia vahemmalla younella. Mika
sitten on riittavasti ja miten laadukas riittédva yduni saavu-

tetaan péaivan askareista tinkimatta?




N1

UNEN VAIHEISSA SALAISUUS
RIITTAVAAN UNEN MAARAAN

Nukkumisen aikana vuorottelevat kaksi unen vaihetta,
ortouni ja vilkeuni, jotka erotellaan toisistaan aivosahko-
kayrien eli EEG:n (elektroenkefalogrammin) avulla. Suurin
osa unesta on ortounta (ortodoksinen uni, perusuni, hiljainen
uni, hidasaaltouni), joka voidaan jakaa kolmeen NREM (Non
Rapid-Eye Movement) -vaiheeseen N1, N2 ja N3. Lis&ksi

erotellaan vilkeuni R (jota kutsutaan my6s REM-uneksi).™

W - valvetila (beta-aallot): Ep&saanndlliset ja varéhte-

lyltddn matalat beta-aallot korostuvat EEG:ssa.

Meditatiivinen tila silmat kiinni: Synkronisemmat alfa-
ja theta-aallot nékyvat EEG:ssa. Lisdantynyt serotoniinin
tuotanto. Alfa- ja theta-aaltojen liséédmiselld esimerkiksi

meditaation kautta on todettu useita terveysvaikutuksia.'1*1

N1 - ensimma&inen vaihe (theta-aallot, 4-8 Hz):

EEG:ssa nakyy epasdanndllistéd varinda. Theta-aallot ovat
taajuudeltaan alfa-aaltoja hitaampia ja varahtelyltdan
korkeampia. Kyseessa on siirtymavaihe valvetilan ja kevyen
unen valilla. Asentoa vaihdellaan usein, ja henkild on
syvassd meditatiivisessa tilassa, mutta heratettdessa han ei

valttamatta koe nukkuvansa. Kesto noin 10 min.

N2 - toinen vaihe (unisukkulat, 11-16 Hz): Kevyen

unen vaihe, jonka aikana liikkeitd ei ole ja hengitys on
rauhallista. Toisessa vaiheessa muodostuu hetkittéisia taa-
juuden nousuja, niin sanottuja unisukkuloita. Aivotoiminta
on toisessa vaiheessa aktiivisempaa kuin ensimmaisessa
vaiheessa, ja toisen vaiheen aikana voi ndhda jo untakin.
Riittdva mé&aré toisen vaiheen unta parantaa motoriikkaa."”
lhmisen saa vield helposti heratettya tdméan vaiheen
aikana. Kesto 20-30 min.

N3 - kolmas vaihe (delta-aallot, 0-8 Hz): Syvéan unen
vaihe, jolloin hengitys on tasaista ja EEG-aallot hitaita
delta-aaltoja. Lihakset ovat taysin rentoutuneet ja pulssi,
ruumiinlampo ja verenpaine ovat laskeneet. Kasvuhormonin
tuotanto alkaa, ja kehon korjausmekanismit aktivoituvat.
Nukkuva ihminen ei herd3, jos joku kulkee huoneessa.
Pulssi, verenpaine ja ruumiinlampd ovat alhaisimmillaan.
Kesto 30-40 min. Vanhemmilla ihmisilld tdmé&n vaiheen

pituus lyhenee jopa kuudella minuutilla.

R - vilkeuni (alfa- ja beta-aallot): Vilkeunessa eli REM-
unessa aivot ovat valveilla, mutta muu elimistd nukkuu.
Nukkujan niska- ja vartalolihakset ovat vilkeunen aikana
halvaantuneet, joten unissakavely ei ole mahdollista.
Vilkeunen aikana silmaét liikkuvat silmé&luomien alla ja

unien nakeminen on vilkkainta. Aikuisen ihmisen y&ssa on

N2

N3



R keskim&arin 4-5 vilkeunen jaksoa. Ensimmaiset jaksot ovat
kestoltaan noin 10 minuuttia ja myohemmaéat usein pidem-
pid, noin 30 minuuttia. Vilkeuni on tarkeaa aivojen hermo-
solujen uusiutumisen kannalta.”® Unen puutoskokeissa on

todettu, ettd vilkeuni on valttdmatonta: puutos aiheuttaa

UNEN VAIHEET

artyvyyden lisddntymistd, uupumusta, muistihairioita ja
keskittymiskyvyn huononemista. Kasvuvaiheessa olevat
pienet lapset nukkuvat paljon REM-unta: noin 16 tunnin

ybunesta noin 50 % on vilkeunta."

REM

Deltauni

3. sykli 4. sykli 5. sykli

1. sykli 2. sykli
NI R
N2
N3

1 2 3



Normaalin aikuisen 7-8 tunnin yéunen aikana nukkuja térkedd maksimoida syvan unen (N3) maéara. Riittdvé unen

siirtyy tasolta yksi tasolle kaksi ja kolme — ja jalleen takaisin saanti jarjestdd muistia uudelleen? ja parantaa oppimistu-
tasolle kaksi, jonka jalkeen taso yksi korvautuu vilkeunella. loksia.?" Myohemmissa sykleissa vilkeunen maara lisédantyy
Taman jalkeen sykli toistuu 4-5 kertaa. Yksi sykli kestda noin ja syvan delta-unen maaré vahenee, kunnes delta-unta ei
90 minuuttia. Laadukkaan younen ndkékulmasta on esiinny enaa ollenkaan.

YHDEN SYKLIN VAIHEET

N1 N2 N3 R

4-5 % 45-55 % 16-21 % 20-25 %

g



VUOROKAUSIRYTMISTA TASAPAINOA,
LISAA VIRTAA PAIVAAN JA LAATUA UNEEN

Sirkadiaaninen rytmi on mik& tahansa biologinen prosessi,
joka toistuu esimerkiksi vuorokausirytmin mukaan. Rytmiin
liittyvat vaihtelut voidaan havaita esimerkiksi seuraavista

tekijoista:

® Ruumiinldmpé

¢ Syke ja verenpaine

¢ Reaktioaika ja suorituskyky

® Melatoniinin, serotoniinin ja kortisolin tuotanto

¢ Suoliston toiminta

Moni lilkematkustaja kokee kdytdnndssd, kuinka tarkeds

on mukautuminen uuteen aikavyShykkeeseen ja miten
sopeutumattomuus voi lisatéd univaikeuksia, sekavuutta ja
muita mielen hairiditd. Moni vuoroty6té tekeva tai vaikkapa
kirkkaiden valojen parissa tydskenteleva ihminen voi kokea

vastaavia hairioita, kun paivittainen rytmi hairiintyy.

lhmiselld on siséinen kello, joka on kestoltaan noin 25 tuntia,
ja se nollautuu paivittéin paivanvalon vaikutuksesta.?? Tasta
syysta sokeilla ihmisilléd on ajoittaisia univaikeuksia, mutta
valosta huolimatta heidankin kehonsa toimii p&daosin nor-

maalisti.®

Valolla on siis keskeinen merkitys vuorokausirytmin ylla-
pidossa. Valolla voidaan vaikuttaa sirkadiaanisen rytmin
nollautumiseen. Valon tulisi olla intensiteetiltdan vahintaan
1000 luxia, jotta valolla olisi vaikutusta. Vertailuna normaali
toimistovalaistus on noin 320-500 luxia ja suora auringon-
valo on noin 32 000-130 000 luxia.

Valo vaikuttaa suoraan melatoniinin eli niin sanotun “pimeé-
hormonin” tuotantoon, jota erittyy kdpyrauhasesta erityisesti
pimeadan vuorokaudenaikaan. Melatoniini linkittyy uni- ja

valvetilan saatelyyn.

Vastasyntyneelld ei ole melatoniinin tuotantoa kolmen
kuukauden ikaiseksi asti. Taman jélkeen tuotanto lisdantyy
murrosikdan tultaessa ja tasoittuu aikuisialla. Myohéais-
keski-idssd melatoniinin tuotanto alkaa laskea. Osittain
tasta syysta epéilldan, ettd vanhemmat ihmiset eivat saa

yhté paljon unta kuin nuoremmat.

Valon intensiteetin liséksi valon aallonpituus vaikuttaa
melatoniinin tuotantoon. Péivanvalossa korostuva niin
sanottu sininen valo (lyhytté aallonpituutta noin 420-485 nm)
estéda tehokkaasti melatoniinin tuotannon. Esimerkiksi tut-
kimusten mukaan valkoinen LED-valaistus est&a viisi kertaa

tehokkaammin melatoniinin tuotannon kuin hehkulamput.?*



Muillakin hormoneilla on vaikutusta vuorokausi-

SIRKADIAANINEN RYTMI?*®

rytmiin, mik& on hyva huomioida unta

optimoitaessa. Korkeat dopamiini- ja 24:00
serotoniinitasot on linkitetty koke- 22.:30 Yo

Suolen t9|m|nta 02 00
mukseen hereilld olosta ja matalat vaimenee Syvin uni
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VALINEET NUKKUMISEN
PAIVITTAMISEEN



nivaikeuksista kérsivat saattavat ensimmaiseksi

kaantya ladkarin ja unildékkeiden puoleen. Uni-
|&&kkeet ovatkin jo 1,6 miljardin markkina pelkéstaan
USA:ssa.?¢ Unildakkeiden kayttoon liittyy kuitenkin
monenlaisia riskejad — riippuvuus, vieroitusoireet kuten
unettomuus, vasyneisyys, muistihairiét, epdedulliset
muutokset aivoissa ja paljon muuta. Esimerkiksi
vuonna 1991 Iso-Britanniassa markkinoilta poistettu
Halcion aiheutti masennusta ja muistin menetysta.?
Univaikeuksien lddkekehoidon haitat voivat toisin

sanoen ylittda niiden tuomat hyddyt.

On siis hyva 1ahted liikkelle perusasioista ja tarkastella
tutkimuksen valossa erilaisia vaihtoehtoisia valineit3,
joiden avulla pillerit voidaan hyvassé lykyssa jattaa
apteekin hyllylle ja univaikeudet historiaan. Biohakkerin
arsenaaliin kuuluu monia mahtavia teknisié ja biologisia
apuvélineitd, joiden avulla nukkumisesta voi tulla

miellyttdva ja antoisa kokemus.




MAKUUHUONEEN VALMISTELU

HUONEEN PIMENNYS JA OPTIMAALINEN

VALAISTUS

Auringon, kuun ja elektroniikan tuottama valo

voi hairitd unta. Ratkaisuja asiaan:

e Pimennysverhot

e Elektronisten laitteiden LED-valojen peittdminen
mustalla teipilld

e Lamppujen vaihto sellaisiin, jotka eivat [dheta sinista
aallonpituutta
— Erikoislamput, jotka vaihtavat valon spektria

vuorokauden ajan mukaan

— Himmeat suolalamput

SANGYN ERGONOMIA JA LAATU

Huonosti hengittavét, allergisoivat ja ergonomialtaan heikot

sankymateriaalit voivat hairitd unta. Ratkaisuja asiaan:

e Polyuretaanin ja kemikaaleilla pintakasiteltyjen,
mahdollisesti allergisoivien patjojen sijaan luonnollinen
puuvillasta, villasta, hampusta tai luonnonkumista
valmistettu patja tai futon

e Kaura-, kirsikka-, speltti- tai tattarityynyt

e Lakanoiden ja peiton materiaalien
paivittédminen paremman lampatilan
saatelyn saavuttamiseksi (luomu-
puuvilla, eldinten nahka, silkki yms.)
® Nukkuminen ilman vaatteita (ei lymfajarjestelmaa
tukkivia kuminauhoja lantiolla)
e Nukkuminen ilman tyynya
® Tyynyn kayttd, joka on muotoiltu tukemaan niskaa
e Tyyny jalkojen valissa
e Nukkuminen seléllaan tai vasemmalla kyljell3, koska
muut asennot kuormittavat sisdelimia
— Painavan peiton ja lakanan kaytto yon aikana paljon
asentoa vaihtaville ihmisille
- Vatsa-asentoa ei suositella kenellekdan nukkumiseen
(poikkeuksena valilevyn pullistumista karsivat ihmiset)
— Uniapneaa sairastaville seléllaédn nukkumista ei

suositella hengityksen pyséhtymisvaaran vuoksi

ELEKTROMAGNEETTISEN SAASTEEN POISTAMINEN
Jotkin ihmiset kokevat olevansa herkkié elektromagneet-
tiselle sateilylle. Sahkoyliherkkyydesta on tehty kymmenia
tutkimuksia, mutta sen olemassaoloa ei ole pystytty
todistamaan. Maadoituksesta on joidenkin tutkimusten

mukaan 16ytynyt apua univaikeuksiin.? Ratkaisuja asiaan:



® Maadoitusmaton kayttd

e Makuuhuoneen skannaus sateilytasojen suhteen
(EMF- ja EMC-mittarit)

e Langattomien tukiasemien ja kdnnykdiden sijoittaminen
kauemmas itsestd ja lentokonetilan paalle kytkeminen
mobiililaitteisiin. Huomioi kuitenkin, ettd 20 minuutin
puhelusta saa enemman sateilya kuin wlan-tukiasemasta
vuodessa.

e Paljain jaloin kdveleminen paivalla tai maadoituskenkien

kayttdminen

SISAILMAN LAADUN VARMISTAMINEN

Tutkimusten mukaan sisdilman huono laatu

vaikuttaa hengityselimiin ja voi sitd kautta

lisata univaikeuksia.?” Ratkaisuja asiaan:

e Riittava tuulettaminen paivisin

e Homeriskin poissulkeminen (itse suoritetut testit tai
ammattilaisen tekemat mittaukset)

e Huonekasvien kayttd, mika lisda ilmankosteutta, muuttaa
hiilidioksidia hapeksi ja tuottaa ilmaan negatiivisesti
varautuneita ioneja: kultapalmu (Dypsis lutescens),
isoanopinkieli (Sansevieria trifasciata) ja kultakbynnos

(Epipremnum aureaum)®

® Huolehdi ydaikaisesta ilmanvaihdosta, mutta valta
vetoa paan kohdalla

¢ [I[mansuodatus (UV, HEPA, aktiivihiilisuodatus,
fotokatalyyttinen hapetus, ionisaattori)

¢ [Imankosteuden s&ato teknisin apuvalinein.
Useimmille ihmisille ideaali on 30-50 %.

® Hengittdva talo ja sisétilojen materiaalien tiedostaminen:
luonnonmukainen rakentaminen, perinteiset maalit ja
pintakasittelyaineet

e Suitsukkeet ja relaksoivat eteeriset 6ljyt (ylang ylang,
vanilja, ruusu) saattavat liséta unisuutta ilmanlaadun

kustannuksella

PIDA MAKUUHUONE VIILEANA

Kehon lampdtila laskee unen aikana.

Nukkuminen sopivassa lampétilassa auttaa

kehoa yllépitédmaan optimaalista Idampdtilaa.
Ratkaisuja asiaan:

e Optimaalinen Idmpdtila useimmille on 18-22 astetta
e LampOopatterien ja ilmastoinnin sd&tdminen

e [kkunan pitdminen auki ja tuuletus
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TOIMENPITEET PAIVAN AIKANA, JOTKA
HELPOTTAVAT UNEN SAANTIA ILLALLA

RIITTAVAN SINISEN AALLONPITUUDEN VALON
SAAMINEN PAIVISIN
Sinisen valon aallonpituuden (450-490 nm) saaminen
paivittdin erityisesti herddmisen jélkeen on tarkeaa
vuorokausirytmin ja virkeyden yllapitamiseksi.
e Auringonvalo
— Esim. v&hintdan 15 minuutin kévely ulkona paivittain
— Tyopisteen asettaminen ikkunan viereen
e Aurinkolasien kéytdn valttdminen péivisin, silla se voi
kaynnistdad melatoniinin tuotannon vaaraan aikaan

e Pdivanvalolampun kayttaminen
SAANNOLLINEN LIIKUNTA PAIVITTAIN
e 20-30 min likkuntaa paivassa tasapainoittaa paivarytmia®

ja parantaa merkittévasti unen laatua®

LIHASJAYKKYYDEN POISTAMINEN

Lihasten ja sidekudosten kipu voi aiheuttaa univaikeuksia.

e Akupunktio, hieronta, sauna, jooga ja venyttely

e Rentouttavat kylvyt (mm. magnesiumkloridi kylpyvedessa
iltaisin)

o



VALMISTAUTUMINEN NUKKUMAANMENOON

NUKKUMAANMENO SIRKADIAANISEN RYTMIN
MUKAAN

Saanndllinen vuorokausirytmi parantaa unen laatua ja
vahentaa terveysriskeja.® Se tasapainottaa myds ruumiin
|&mpa&tilan yon ajaksi. Suosituksena on minimoida kodin
valaistuksen lisdksi kuun valo ydaikaan, koska se voi

vaikuttaa melatoniinin tuotantoon.

NUKKUMISTA JA UNEN LAATUA EDESAUTTAVAT
RAVINTEET

Lisdravinteilla ja ruoka-aineilla voi tukea kehoa muun
muassa melatoniinin tuotannossa, auttaa kehoa rentou-
tumaan ja lisatd unen N1-vaiheeseen liittyvia aivoaaltoja.
® 400 mg magnesiumsitraattia auttaa unen saannissa
kevyena sedatiivina, lisda syvan unen maéaraa ja alentaa

yOnaikaisia kortisolitasoja®® %

o

e Magnesiumglysinaatti, magnesiumglyserofosfaatti
ja magnesiumtauraatti tarjoavat lisdksi maksaa tukevia
aminohappoja yon ajaksi
- Sopiva annostus vaihtelee 400-1000 mg valilla

Kaliumsitraatti 200-400 mg tai kaliumbikarbonaatti

— Toimii synergistisesti magnesiumin kanssa
- Voi vdhentaa yonaikaisia raajojen kouristuksia
- Tasapainoittaa younta®

® Tryptofaani toimii serotoniinin ja melatoniinin esiasteena.
Tryptofaanitasoja voi nostaa syomalla illalla noin 1-2
tuntia ennen nukkumaanmenoa jotakin seuraavista
ruoka-aineista: riisi, banaani, kurpitsansiemenet, kalkkuna,
kana, kananmunat, pahkinat, kokojyvat, tumma riisi,
linssit, seesaminsiemenet, auringonkukansiemenet,
vaaleat kalat ja avokado. Kalsium ja Bé-vitamiini auttavat
tryptofaanin imeytymisessa.

e Rauhoittavat adaptogeenit: lakkakdépa, pyhabasilika ja

rohtokoiso

e Teaniini lisda alfa-aaltoja aivoissa ja voi siten helpottaa

nukahtamista®

¢ Rottakokeissa teaniinin on todettu parantavan unen

laatua, kun paivén aikana on nautittu kahvia®



e Sinkki testosteronitasojen luonnolliseen nostamiseen,*
mika riittavalla tasolla parantaa younen laatua®

e Tauriini vahentaa stressié ja ahdistusta® seka nostaa
rauhoittavan GABA-valittdjdaineen pitoisuutta
elimistdssa®

— 500-1500 mg tauriinia iltaisin noin tunti ennen
nukkumaanmenoa

e Terapialdhtdisesti lisdravinteena (kyté ainoastaan
viimeisena oljenkortena):

— 5-HTP 200 mg tai melatoniini 0,3-1 mg mg noin
tunti ennen nukkumaanmenoa. Vaikutusta voi tukea
nauttimalla 50 mg Bé-vitamiinia ja 15 mg sinkkié.

— L-tryptofaani 500-1000 mg 1-2 kertaa paivass3,
mieluiten myohaan illalla. Imeytyy parhaiten nautit-
tuna yhdessa hiilihydraattien kanssa (valta proteiinia
samalla aterialla). Folaatti ja C-vitamiini tukevat
konvertoitumista 5-HTP:ksi.

e Ota D-vitamiini aamulla tai paivéalla rasvaisen ruoan

kanssa illan sijaan, silla D-vitamiini vaikuttaa melatoniinin

tuotantoon*

MELATONIININ TUOTANNON TUKEMINEN .
PAINOTTAMALLA KETJUN ALKUPAAN YHDISTEITA

L-tryptofaani

Niasiini . .
(B3-vitamiini) Reaktiota tukevat ravinteet:

folaatti & C-vitamiini

5-hydroksi-

tryptofaani
(5-HTP)

Reaktiota tukevat ravinteet:
Bé-vitamiini & sinkki

L. Serotoniini

Reaktiota tukevat ravinteet:
Bé-vitamiini & sinkki

Melatoniini




MAGNESIUM

Magnesium on yksi keskeisimmista mine-
raaleista yli 200 aineenvaihdunnallisessa
reaktiossa. Elimistdssa sitd on perati 20-28
grammaa, josta puolet on solujen siséalla ja
puolet luustossa. Arvioiden mukaan 75 %:lla
suomalaisista on jonkinasteinen magnesiumin
vajaus elimistossaan. Magnesiumin mittaus
veresta ei poissulje mahdollista vajausta, silla
vain 1 % magnesiumista on vapaana veren-
kierrossa.*® Magnesiumin liian vahainen saanti
on yhteydessd Suomessa varsin yleiseen
D-vitamiinin puutokseen, silld magnesium
edistaa D-vitamiinin synteesia auringonvalosta
ihossa.* Magnesiumin vaikutukset terveyteen
ovat merkittavat, sillda se muun muassa ehkai-
see stressia ja masennusta, parantaa younen
laatua seka ehkaisee monilta kroonisilta sai-
rauksilta. Lisdksi magnesiumilla on keskeinen
rooli lihas- ja sydanlihassolujen energian-

tuotannossa.

o

UNTA HAIRITSEVIEN SUBSTANSSIEN VALTTAMINEN

e Kofeiinin (kahvi, tee, energiajuomat) valttdminen
5-8 tuntia ennen nukkumaanmenoa. Tarvittaessa
1 000-2 000 mg C-vitamiinia nopeuttamaan kofeiinin
poistumista kehosta (kakadu, camu camu, acerola,
ruusunmarja, askorbiinihappo) tai kardemumman
siemenet (5-10 kpl) pureskeltuna kokonaisina vahenté-
méan keskushermoston stimulaatiota.

* Muiden tyypillisten stimulanttien (tee, kaakao, maté)
vahentaminen. Teobromiinin (kaakao) valttaminen 6-10
tuntia ennen nukkumaanmenoa. Liséksi teofylliini (tee) ja
muut piristavat yhdisteet (esim. mateiini, guaraniini).

e Alkoholin rajoittaminen korkeintaan kahteen lasiin ennen
nukkumaanmenoa. Nauti viimeinen lasi viimeistédan 90
minuuttia ennen nukkumaanmenoa.

e Tyramiini lisda noradrenaliinin eritystd, mika lisda aivotoi-
mintaa ja voi valvottaa. Seuraavat ruoka-aineet sisaltavat
tyramiinia, joten valta niita illallisen yhteydessa: pekoni,
juusto, suklaa, munakoiso, kinkku, perunat, hapankaali,

makkara, pinaatti, tomaatti ja viini.



NUKAHTAMISTA TUKEVAT JUOMAT

Tyypillisesti aivojen GABA-vélittdjaaineeseen

vaikuttavat juomat avustavat nukahtamisessa.

e Rohtovirmajuuri (Valeriaana)* 150-300 mg
ennen nukkumaanmenoa

e Kamomilla 400-1600 mg ennen nukkumaan-
menoa

e Karsimyskukka 100-200 mg 2-3 kertaa péivéssé

e Humala 100-200 mg 2-3 kertaa paivassa

e Kava 120-150 mg ennen nukkumaanmenoa

e | akkakaapa 3 g ennen nukkumaanmenoa

HUOLEHDI RIITTAVASTA NESTEYTYKSESTA
Nestevaje ja toisaalta liika nesteen nauttiminen voi
herattaa disin.

e Juo vettd, varsinkin jos olet nauttinut diureetteja
kuten alkoholia

e Rajoita illalla nautitun nesteen maaras, jos
huomaat usein herdavasi yolla vessaan. Hyva
maaré on noin 2-3 dl 90 minuuttia ennen
nukkumaanmenoa.

e Jos herailet usein klo 01:00-03:00 valilla
(tyypillisesti maksa on talldin aktiivisimmillaan),
voi kyseessé olla heikko nesteytys, stressi ja
antioksidanttien puute ravinnossa

e Jos kérsit eturauhasongelmista, sahapalmusta tai

nokkosenjuuresta voi olla apua



LASKE KEHON LAMPOTILAA ENNEN
NUKKUMAANMENOA

Kehon lampdtila laskee yon aikana, ja ruumiin-

lammon laskua voi tukea eri keinoin.

e Liikunnan vélttaminen kaksi tuntia ennen
nukkumaanmenoa sen keskushermostoa
stimuloivan ja ruumiin lampa&tilaa nostavan
vaikutuksen vuoksi

e Kylmaaltistus iltaisin (esim. kylma suihku,
avantouinti tai jaakylpy)

e Nukkuminen ilman vaatteita

MIELEN TYHJENNYS PAIVAN ASKAREISTA

P&&ssa pyorivat ajatukset erityisesti pitkan tydpéaivan

tai tulevan tydlistan suhteen voivat yllapitaa aivotoi-

mintaa, mika hairitsee nukahtamista.

* Meditaatio mielen tyhjennykseen

e Tyoskentelyn lopettaminen vahintdan tuntia
ennen nukkumaanmenoa

e Seuraavan péivan tehtavélistan kirjoittaminen yl&s,
jotta tekemattdmat tyot eivat jaé pydrimaén mieleen

e Kiitollisuuspaivakirja ennen nukkumaanmenoa
(esimerkiksi kolme asiaa, joista péivan aikana
ollut kiitollinen)

e Affirmaatiot (mielen ohjelmointi seuraavaan péivéan)



YOAIKAISESTA VERENSOKERISTA HUOLEHTIMINEN

Jos verensokeritaso laskee yon aikana, aiheuttaa

se glukoosia sdatelevien hormonien kuten adrena-

liinin, glukagonin, kortisolin ja kasvuhormonin

erittymistd, mika voi herattaa.

e Syo viimeistaan kaksi tuntia ennen nukkumaan-
menoa

e Syo hitaasti sulavat raaka-aineet kuten liha nelja
tuntia ennen nukkumaanmenoa, jotta ruoka
ehtii sulaa ruoansulatusjarjestelmassa

e 1-2 rkl MCT-8ljyé tai omega 3 -6ljyd 30-60 min
ennen nukkumaanmenoa

e 1-2 rkl kollageenia tai heraproteiinia.
Al3 sekoita sokerien kanssa.

e Lusikallinen luomuhunajaa maksan glykogeeni-
varastojen tdydentédmiseen. Varastot tyhjenevét

12 tunnissa. Ala sekoita proteiinien kanssa.

SINISEN AALLONPITUUDEN VALTTAMINEN JA
AURINGONLASKUN SIMULOINTI

Sinisen aallonpituuden valon véheneminen illalla

ja punaisen aallonpituuden valon lisdéntyminen

avustavat melatoniinin tuotannon kdynnistymisessa.

e Tietokoneen, kdnnykan ja television kayton
vélttdminen tuntia ennen nukkumaanmenoa

e Suodata sinisen aallonpituuden valo sopivalla
tietokoneohjelmalla tai ruudulle asennetulla
kalvolla

e Sinisen aallonpituuden suodattavat lasit ennen
nukkumaanmenoa tai yolla kdydessasi vessassa

¢ Punaisen aallonpituuden valoa lisdava ja sinisen

aallonpituuden valoa véhentava valaistus



NUKKUMAANMENDO

AANI- JA VALOSTIMULAATIO

Monet valo- ja &&nistimulaatioon
perustuvat sovellukset ja laitteet

on suunniteltu nukkumisen
RAUHOITTUMINEN JA STRESSIN POISTO

helpottamiseen. Ratkaisuja asiaan:

Sympaattisen hermoston aktiivisuus voi hairitd e Binaural beats -53nistimulaatio

nukahtamista. Ratkaisuja asiaan: yhdistettyna nukkumiseen

e Stressinpoisto sydanvariaatioharjoittelulla ennen soveltuviin kuulokkeisiin

nukkumaanmen . e
ukkumaanmenoa e Luonnollisen d&dnimaiseman

e Piikkimatto pintaverenkierron parantamiseen ja luominen tietokone- tai

ndorfiinien ja oksitosiinin v miseen, mika N )
endo en ja oksitos apautumiseen, a mobiililaitteiden sovelluksilla

auttaa rauhoittumaan ja rentoutumaan « Valostimulaatio, joka on suunniteltu

* Hengitysharjoitukset avustamaan nukahtamisessa

® Rauhoittavien danitteiden
kuuntelu

e Seksin harrastaminen
HENGITYSTEIDEN AVAAMINEN

¢ Sauna ja avanto
Hengitysvaikeudet voivat

hairitd younta. Ratkaisuja asiaan:

® Hengittdminen nenén kautta

* Nenatarra tai nenasumutteet
hengitysteiden avaamiseen

® Nendkannun kayttd

¢ [Imanlaadun parantaminen



AANIERISTYS

Aénet, jotka kaynnistavat kog-
nitiivisen toiminnan, voivat hairita
nukahtamista ja yéunta. Adnistimu-
laation lisdksidénieristys auttaa
sulkemaan pois ulkopuoliset danet.
Ratkaisuja asiaan:

* Nukkumiseen sopivat korvatulpat
¢ Lentomatkoille painetta

tasaavat korvatulpat

VALOERISTYS

Erityisesti sinisen aallonpituuden
valo voi héiritd younta. Esimerkiksi
matkustettaessa ei ole aina mah-
dollista eristda koko huonetta
ulkopuolisilta valonldhteilta.
Ratkaisuja asiaan:
e Silméalaput ja -maskit, jotka
estavat valoa pddsemasta silmiin

e Pimennysverhot

SAHKOSTIMULAATIO

Aivojen sdhkostimulaatiolla on

todettu olevan vaikutusta muun

muassa aivojen valittdjaaineiden
kuten GABA:n ja serotoniinin
tuotantoon.*® Ratkaisu asiaan:

e Kraniaalisella elektroterapiastimu-
loinnilla (engl. Cranial Electrotherapy
Stimulation, CES) tai niin sanotulla
“electrosleep” -stimulaatiolla on
todettu olevan positiivisia vaiku-

tuksia univaikeuksien hoidossa.*

SELKOUNIEN TIETOINEN
HARJOITTAMINEN

Selkounen aikana henkil6 tiedostaa

nakevansa unta. Ratkaisuja asiaan:

e Unipaivakirja unien muistamiseen

e |[tsesuggestio ennen nukahtamista
ja unen aikana todellisuustestit

e |tsensé heradttdminen vilkeunen
aikana

e Selkounien harjoittamista voivat
tukea niin kutsutut uniyrtit kuten
Artemisa vulgaris, Heimia salicifolia,

Synaptolepis kirkii ja Huperzia serrata



HERAAMINEN

LUONNOLLINEN HERAAMINEN

Luonnollisen ymparistdn simuloinnilla voi véhentaa
stressivastetta, jonka normaali heratyskello aiheuttaa.
Ratkaisuja asiaan:

e Herdtysvalon kayttaminen, joka simuloi auringon nousua
e Hiljalleen voimistuvan danimaiseman luominen, joka

jaljittelee heraavaa luontoa

AUTA KEHOASI KAYNNISTYMAAN

Keho on paastonnut koko yon, ja lihakset saattavat olla

jumissa. Ratkaisuja asiaan:

e Juo 4 dl vettd (nesteytykseen), 2 rkl sitruunamehua
(vatsahappojen tasapainottamiseen) ja puoli teelusikallista
suolaa (lisamunuaisille) 30 minuutin sisalld herdamisesta

e Inversio ja kasilla tai paalla seisonta nesteiden kierron
parantamiseksi ja lisémunuaisten tukemiseksi

e Jooga, aamulenkki tai venyttely

e Lammin suihku tai kylpy, joka viimeistellaan kylmalla
suihkulla (sulkee ihohuokoset)

e Tarindlevy tai minitrampoliini verenkierron ja lymfa-

kierron vahvistamiseen




UNEN LAADUN TULKINTA JA SEURANTA

Uneen liittyvan fysiologisen tiedon ja sen kerdamisen his-
toria ulottuu yli sadan vuoden paahan. Jo Sigmung Freud
pohti unia, aikana ennen aivosahkdkayrid ja REM-uneen
liittyvia 10ydoksia. Vuonna 1913 ranskalainen tiedemies
Henri Pieron kirjoitti kirjan Le probleme physiologique du
sommeil, jossa ensimmaista kertaa ké&siteltiin unta fysiolo-
gisesta nékokulmasta. Saksalainen psykiatri Hans Berger
nauhoitti ensimmaisen unenaikaisen aivosdhkokayran el
EEG:n vuonna 1924 Amerikkalaisen modernin unitutkimuk-
sen isa Nathaniel Kleitman puolestaan teki uraa uurtavaa
tyoté sirkadiaanisen kellon ja REM-unen parissa. Sittemmin
tohtori Allan Rechtschaffen julkaisi vuonna 1968 yhdessa
kollegansa Anthony Kalesin kanssa ikonisen manuaalin

A Manual of Standardized Terminology, Techniques and
Scoring System for Sleep Stages of Human Subjects, joka
on toiminut keskeisena kuvauksena unen eri vaiheista aina

téhan paivaan asti.

Viimeisen viiden vuoden aikana unen mittaamiseen liittyva
teknologia on karannut unilaboratorioista kuluttajien saata-
ville. Nykyajan biohakkeri kykenee hankkimaan edullisia

kuluttajalaitteita ja kerddmaan younestaan runsaasti tietoa.

o

YOUNEN LAATUA VOI ARVIOIDA MUUN MUASSA
SEURAAVILLA TESTEILLA:

e EEG - Aivosahkokayra: unen eri vaiheet ja syklit
ovat tunnistettavissa aivosahkokayrasta

® EMG - Leuanaluslihasten lihasjannitys

e EOG - Silménliikkeet

e HRV — Sydamen sykevalivaihtelu: yon aikana

sydénvariaatiosta voidaan arvioida kehon stressitila

ja palautuminen. Parasympaattinen hermosto
aktivoituu ortounen aikana ja sympaattinen
hermosto puolestaan vilkeunen aikana.®

e Liike yon aikana: younessa tulisi olla vahintaan
15 minuutin patkia, jolloin litketta ei ole

e Lampatila: huoneen lampdtila

e MSLT — Nukahtamisviivetutkimus

o MWT — Hereillapysymistutkimus

® Ruumiinldampd: yon aikana ruumiinldmpd laskee

e Syljestd mitattavat melatoniinipitoisuudet

e Syke: yon aikana syke hidastuu

e \eren happikyllésteisyys (happisaturaatio)

e \erenpaine: yon aikana verenpaine laskee

e Adnitasot: taustadanet ja kuorsaus



VINKKEJA UNEN MITTAAMISEEN

Unen mittaamiseen on saatavilla useita eri kuluttajalaitteita:

e Aktiivisuusrannekkeet ja -kellot, joissa on unitoiminto

e Puettavat korut kuten &lysormukset ja -riipukset, joissa on
unitoiminto

e Unen aikana radioaaltojen avulla kehon liikkeita aistivat
unimittarit

e Petauspatjan alle asennettavat unimittarit

e Puhelimen lilkeantureita hyddyntavat unisovellukset

e P&&han asennettavat, silmien liikkeitd tai aivoséhkokayraa
aistivat unimittarit

e Younen laatua mittaavat sykevyot

Tarkkuuden ja kayttémukavuuden kannalta parhaita ovat
petauspatjan alle asennettavat unimittarit. Merkittava osa
aktiivisuusmittareista tunnistaa unen eri vaiheet vain kehon
liikkeista. Naitd ovat esimerkiksi monet aktiivisuusrannek-
keet ja alypuhelinsovellukset. Kun mukaan lisataan syke

ja hengitystiheys erillisen anturin kautta, mittaustarkkuus
paranee merkittavasti. Markkinoilla on my6s ollut aivoséh-
kokayran perusteella toimivia unimittareita, joiden tarkkuus

voi olla vielgkin tarkempi.

o

Unen mittaamisesssa alkuun
paasee jo ihan pelkilla aly-
puhelinsovelluksilla, tosin
ne ovat varsin epatarkkoja
verrattuna tarkoitusta varten
suunniteltuihin laitteisiin.
Kayttdmukavuuden kannalta
petauspatjan alle asennetta-
vat mittarit, dlysormukset ja
etéaltd kehon liikkeitd aistivat
anturit ovat vahiten ydunta

hairitsevia laitteita.

Aktiivisuusrannekkeet, sykevy6t ja erilaiset pédhineet voivat
olla epédmukavia kayttag, silla ne voivat hairita veren opti-
maalista virtausta. Jos sdhkémagneettinen sateily huolettaa,
kannattaa valita laite, jota ei asenneta suoraan iholle ja
jonka saa lentokonetilaan yon ajaksi. Sdhkomagneettisen
sateilyn riskin osalta kannattaa valita Bluetooth-laite, jonka
kantama on lyhyt (0,5-1,0 mW).



Unen laadun kannalta seuraavat maareet ovat

tavoittelemisen arvoisia:

e Vilkeunen maaré on 20-25 % ydunen pituudesta

e Syvan unen maara on 10-20 % ydunen pituudesta

® Younen pituus 7-8 tuntia yossa

® Nukahtamisnopeus on riittavan lyhyt (alle 15 minuuttia)

e Yollisten herddmisten maaré on vahainen

® Yon aikana sykevalivaihtelu (HRV) on lisaantynyt,
mika viittaa parasympaattisen hermoston aktivoitumiseen
(RMSSD)

e HF-komponentti on riittavan korkea (HF lisdantyy para-
sympaattisen hermoston aktivoitumisen yhteydessa)

e Paivittdinen aamun leposyke pysyy linjassa tai laskee
kuukauden keskiarvoon verrattuna

e Kuorsaus on véhaisté

® Yonaikainen levottomuus ja lilkehdintd eivat eroa
perustasosta

® Yonaikainen dénimaisema ei sisalla perustasosta erottuvia

aania

Aina ei ole mahdollista nukkua riittévasti — esimerkiksi
matkustamisesta tai tyokiireista johtuen yéunen pituus voi
jaada lyhyeksi. Talldin kannattaa seurata erityisesti hermos-
ton palautumista (HRV), nukahtamisnopeutta ja syvén unen
maaraa suhteessa younen pituuteen. Jos aamun leposyke
alkaa seurannassa nousta, pyri jarjestdmé&an palautumista

liséavia lepopaivia.

Lisaa laitevinkkeja kasikirjan lisdmateriaaleissa:

biohack.to/uni



UNTA TUKEVAT RESEPTIT



o TEHOKKAAT PAIVAUNET
Espanjalainen surrealisti Salvador Dali rakasti

paivaunia. Hanelld oli tapana nojatuolissa nukkuessaan
roikottaa lusikkaa lautasen ylapuolella. Vaipuessaan uneen
lusikka tipahti lautaselle ja heratti hdnet. Salvadorin p&ivauni

oli "power nap”.

Tehokkaiden paivaunien salaisuus on siing, etté pyrkii ole-
maan vaipumatta N1- ja N2-tasoja syvemmalle. Paivaunet
olisi hyva mitoittaa korkeintaan 20 minuutin mittaisiksi. Tata
pidemmat paivaunet johtavat usein hitaaseen ja sekavaan
herdamiseen (“sleep inertia” -ilmid johtuen adenosiinin
tuotannon lisdadntymisestd). Univelan paikkaamiseksi tai
oppimisen kiihdyttdmiseksi®' voi olla toisinaan tarpeen
nukkua pidempéaan, jolloin péivaunen pituus kannattaa
mitoittaa yhden kokonaisen unisyklin mittaiseksi eli noin

90 minuuttiin. Paras ajankohta paivaunille on noin 6-8

tuntia herdamisesta.

Tutkimusten mukaan paivdunet muun muassa parantavat
muistin toimintaa ja nollaavat infodhkyn aiheuttaman
aistikuorman.*? Lougboroughin yliopiston unilaboratoriossa
tehdyissa tutkimuksissa on havaittu, etta alle 15 minuutin

paivaunet vahensivat yksitoikkoisessa ajotestissa virheita

9 %. Samassa testissad 200 mg kofeiinia ennen péaivaunia

nauttineet tekivat 34 % véhemman virheita.

Kofeiinin yhdistdminen paivauniin onkin tehokas kombinaa-
tio: kofeiinin imeytyminen kestda noin 20-45 minuuttia eli
kahvi valittdmasti ennen paivéunia nautittuna alkaa vaikut-

taa vasta péivaunien jélkeen (eikd siten héiritse unta).>



o TEHOKKAAN PAIVAUNEN RESEPTI

e V3lta kofeiinia 1-4 tuntia ennen péivéunia

® Juo kuppi kahvia tai ota 200 mg kofeiinia vélittdmasti
ennen paivaunia

e S54d3 heratys 20 minuuttiin (kofeiinin kanssa tai ilman)
tai 90 minuuttiin (ilman kofeiinia)

e Peitd silméat unimaskilla, jolloin valtat hairitsevan valon

e Jos ymparistdssa on melua, kayta korvatulppia tai
tarkoitusta varten suunniteltua daniraitaa

® Hengitad syvaan ja rauhallisesti. Voit kuvitella esimerkiksi
imitoivasi nukkuvaa ihmista.

e Suosituksemme: kayta piikkimattoa pintaverenkierron

lisdamiseksi ja kipuja lievittdvien endorfiinien tuottamiseksi




0 LENTOKONEESSA NUKKUMINEN
Lentomatka on mahdollisuus nukkua univelkaa pois, mutta moni on varmasti
kokenut asian myds haastavaksi. Alla on joitakin vinkkeja siihen, miten nukkumisesta ’

lentokoneessa (tai jossakin toisessa kulkuvalineessa) tulee mahdollisesti helpompaa:

Valta stimulantteja kuten kahvia noin 6 tuntia ennen lentoa. Pukeudu mukavasti, kéyta tarvittaessa lamminta

paahinettd ja laita kenkien tilalle lentosukat/villasukat.

Kay WC:ssé heti paastyasi lentokoneeseen. Kayta tarvittaessa nukahtamista helpottavia ravintolisia

(esimerkiksi |-teaniini tai magnesium).

Valitse ikkunapaikka, niin sinun ei tarvitse vaistaa Kerro lentoeméannalle ja vierustoverille, ettd aiot nukkua etka
WC-tiloihin kulkevia vierustovereita. kaipaa hairidtekijoita.

Hanki enemman jalkatilaa valitsemalla exit-rivin paikka tai Poista hairidtekijat kayttdmalla unimaskia ja korvatulppia.
kaytd parasta istumapaikkaa suosittelevia sivustoja. Kokemuksemme mukaan danta eristavat ja noise cancelling

-toiminnon omaavat kuulokkeet tai kuulosuojaimet voivat

Valta valittdmasti WC:n tai lentokoneen moottoreiden toimia vieléd paremmin.

yhteydessa olevia paikkoja.

Aloita nukkuminen valittdmasti, kun paaset koneeseen. Liikkeelle 13hto ja nousu kestda yleensa niin kauan, ettd olet ruoan
saapuessa hyvin levannyt. Ala kuitenkaan sd&da selkdnojaa makuuasentoon tai jaté turvavyétd lukitsematta, koska siing

tapauksessa lentoemantd herattda sinut nousuun lahddn yhteydessa. Sama koskee laskeutumista: opettele nukkumaan

o

selkdnoja suorassa ja turvavyd kiinnitettyna.



o STRESSITON HERAAMINEN

Olet varmasti huomannut, etté joinakin aamuina
heratessasi olo on virkeé ja toimintakykyinen ja toisinaan
taas olo on hidas ja sekava riippumatta nukutusta tunti-
maarasta. Tama voi johtua siitd, ettd herddminen tapahtuu
syvimmasta unen vaiheesta, jolloin adenosiini on lamautta-
nut osan keskushermostosta. Normaali heratyskello ei osaa

eritelld unen eri vaiheita.

Teknologian avulla voit rakentaa heratyskellon, joka osaa
herattaé optimaaliseen aikaan. Témé& onnistuu muun muassa
sellaisten sovellusten avulla, jotka seuraavat unen vaihetta ja

pyrkivat heradttdmaan nukkujan unen kevyimmasta vaiheesta.

Yleensa naissa sovelluksissa maarittelet aikaikkunan, jonka
sisélla laite pyrkii herdtyksen tekeméaén. Mitad pidemmaksi
aikaikkunan maarittelee, sita todennakodisemmin laite osaa

herattaa oikeaan aikaan.

Sovelluksia ja laitteita kasikirjan lisdmateriaaleissa:

biohack.to/uni

Kortisolin eli niin sanotun stressihormonin tuotanto on kor-

keimmillaan noin 30 minuuttia herddmisestéa. Lisamunuaiset

tuottavat tuolloin keskimaarin noin 50 % enemman kortisolia

kuin muun vuorokauden aikana. Herd&minen tavallista aikai-

semmin liséa stressivastetta entisestéan. Stressivastetta voi

eri tutkimusten mukaan pienentaa seuraavasti:

e Kevyt danimaisema yon aikana (luonnon danet, etdinen
liikenteen melu) vahentaa stressivastetta aamulla.>
Voit simuloita danimaisemaa tata tarkoitusta varten
suunnitellulla sovelluksella.

e Herddminen mydhemmin aamulla

e Herddminen pimedassa valoisan sijaan. Evolutiondérisesta
nakdkulmasta tarkasteltuna kyse voi olla siita, etté olet
ikdan kuin suojassa luontaisilta vihollisilta.®

e Kokemus stressista tai liiasta tydomaarasta lisda stressivas-
tetta aamulla. Kirjaa ennen nukkumaanmenoa mielessa
pyorivét ajatukset ja seuraavalle paivalle kolme térkeinta
asiaa. Suorita tdman jalkeen kevyt meditaatio. Nain saat

tyhjennettyd mielesi ennen nukkumaanmenoa.

Auta lisamunuaisia kdynnistymaan suolan ja invertoidun
asennon avulla. Nauti heti aamulla 15 minuutin sisélla
herdamisestd puoli litraa vettd, johon olet sekoittanut puo-
likkaan teelusikallisen suolaa. Makaa lattialla selallasi jalat
seinda pitkin noin 8 minuuttia. TAma auttaa lismunuaisia

kaynnistymaan, jolloin stressivaste on pienempi.®*%



o UNEN TULOA HELPOTTAVA ILTAPALA
Sekoita kulhossa haarukalla mossoksi
unta tukevia ruokia ja lisdravinteita seuraavan

ohjeen mukaan. Nauti noin tunti ennen nukku-

maanmenaoa.

UNIHIEKKA
e puolikas avokado
e kourallinen liotettuja ja murskattuja manteleita

ja/tai raakoja styrian-lajikkeen kurpitsansiemenia

ik e 1 rkl hunajaa

ik . e puolikas banaani
IR Lesee ng ® ripaus ruususuolaa
Z,/-l cettce o, es . Halutessasi voit sekoittaa joukkoon:

‘. , e 1 dl rauhoittavaa teetd

e ripaus kdrsimyskukka- tai valeriaanajauhetta

e 1 rkl mehildisten siitepdlyd




KIRJAAN LIITTYVA LISAMATERIAALI

Koitko tédmén uneen liittyvan e-kirjan hyodylliseksi? Haluatko

oppia lisda optimaalisesta terveydesta ja hyvinvoinnista?

Kovakantinen Biohakkerin késikirja: paivita itsesi ja
vapauta sisdinen potentiaalisi (2016) on my&s saatavilla.
Kirja péivittda hyvén ja tasapainoisen eldmén peruspilarit:
unen, ravinnon, liikunnan, tyon ja mielen. Mitka ovat sinulle
ne 20 % panoksista omaan hyvinvointiisi, jotka tuottavat

80 % tuloksista? Biohakkerin késikirja tiivistaa visuaalisesti
ja ymmarrettavasti ihmisen kokonaisvaltaista hyvinvointia
koskettavan tutkimustiedon kaytannonlaheiseen ja hyodyn-

nettavaan muotoon.

Lisatietoja osoitteesta www.biohakkerit.fi

o

Unesta kertovan kirjan lisamateriaalit ja palaute

osoitteessa:

biohack.to/uni

Rajaton kiitos siita, etta olet olemassa.

Parhain terveisin,

Teemu Arina, Jaakko Halmetoja ja Olli Sovijarvi

www.biohakkerit.fi

PS. Arvostaisimme suuresti, jos kertoisit kirjasta ystavillesi

sosiaalisessa mediassa #biohakkerit
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