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TIIVISTELMA

Tdmdn madréllisen tutkimuksen tavoitteena oli tutkia 13—17-vuotiaiden aktiivisten
liikkunnanharrastajien nukkumistottumuksia ja vireystilaa. Tavoitteena oli tutkia nuorten
unen maéraa ja laatua, paivittdistd vireystilaa sekd millainen yhteys nukkumistottumuksilla
ja vireystilalla on. Nuorten nukkumistottumukset ovat heikentyneet vuosi vuodelta ja
aiempien tutkimuksien mukaan aktiiviset liikkujat tarvitsevat normaalia enemmén unta.

Tutkimuksen aineisto kerdttiin touko- ja kesdkuussa 2019 Webropol-kyselylld. Nuoret
itsearvioivat omia nukkumistottumuksiaan ja vireystilaansa. Tutkimuksen kohdejoukko
koostui aktiivista litkunnanharrastajista ympéri Suomen (n=100). Vastaajista 51 prosenttia
(n=51) oli tyttdja ja 49 prosenttia (n=49) poikia. Tulokset analysoitiin IBM SPSS Statistics
-sovelluksen versiolla 25.0. Tilastollisina testeind kéytettiin varianssianalyysid, pearsonin
korrelaatiotesti ja khiin nelio -testié.

Tutkimustulosten mukaan ainoastaan noin kymmenesosa ylsi nuorille tehtyihin
unisuosituksiin eli nukkuu 6isin yli yhdeksén tuntia. Arkena nuoret menivit nukkumaan
keskimadrin ennen kello 23 ja viikonloppuisin ennen kello 00. Tyt6t menivét aikaisemmin
nukkumaan kuin pojat sekd arkena ja viikonloppuna. Arkena nuoret herdsivit keskiméarin
ennen kello 07.

Suurin osa nuorista nukahti alle 20 minuutissa. Melkein puolet nuorista koki aamuisin olevan
vasynyt herdttyddn, mika kertoo huonosta unen laadusta. Suurin osa koki, ettd heillé oli usein
tai ldhes aina hyvé vireystila ja he jaksavat keskittyd paivisin keskittymistd vaativiin
tehtdviin. Mitd enemmén nuori nukkui, niin sitd parempi vireystila hdnelld oli. Aikaisemmin
nukkumaan menevilld oli my6s parempi vireystila.

Tutkimuksen tulokset nostavat esiin kysymyksen siitd, miten nuoret saataisiin huolehtimaan
paremmin omasta nukkumisesta sekd miten peruskoulussa voitaisiin ohjata nuoria
nukkumaan paremmin ja enemmaén.

Asiasanat: Uni, litkunta, vireystila, nuoret
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1 JOHDANTO

Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen (2017) tutkimuksen mukaan suomalaisnuorista 36
prosenttia nukkuu 6isin alle kahdeksan tuntia. Suosituksien mukaan nuoren tulisi nukkua
yossd vahintddn yhdeksin tuntia (Hirshkowitz ym. 2015, 40; Partinen &Huovinen 2007, 30).
Unettomuus voi johtaa nuoren kehittymisen ja kasvun hidastumiseen (Fluchaire 1988, 80).
Liian aikaiset herddamiset kouluaamuisin lisddvdt nuorten visyneisyyttd ja univajetta
(Carskadon, Wolfson, Acebo, Tzischinsky & Seifer 1998, 880). Nuorelle riittdvd uni on
tarkedd, silld se edistdd oppimistuloksia, parantaa muistia ja tunne-eldmin kehitystd. Unen

mairén lisdksi olisi oleellista tarkkailla myds unen laatua. (Partinen & Huovinen 2007, 168.)

Liikunnan on todettu parantavan unta (Partinen & Huovinen 2007, 37), mutta toisaalta liian
raskaalla litkunnalla saattaa olla negatiivisia vaikutuksia unen laatuun (Le Meuer &
Hausswirth 2015, 39). Aiemmat tutkimukset osoittavat, ettd unella on suuri merkitys
suorituskyvylle ja vireystilalle. (Chandrasekaran, Fernandes & Davis 2019; Mah, Mah,
Kezirian & Dement 2011, 946; Malhotra 2017, 547) Riittdva uni parantaa reaktiokykyé,
tarkkaavaisuutta, vireystilaa (Mah ym. 2011, 946), nopeuttaa palautumista
loukkaantumisista ja harjoituksista sekéd vihentda loukkaantumisriskid (Chandrsekaran ym.

2019; Malhotra 2017, 553).

Tadmai tutkimus tehtiin terveyskasvatuksen ndkokulmasta. Tarkoituksena oli tutkia 13—17-
vuotiaiden aktiivisten litkunnanharrastajien unen méaardd ja laatua sekd heiddn péaivittdista
vireystilaansa. Ensimmadinen tutkittava asia oli, kuinka paljon ja laadukkaasti 13—17-vuotiaat
aktiivilitkunnanharrastajat nukkuvat 6isin. Toinen tutkittava asia oli, kuinka he arvioivat
omaa pdivittdistd vireystilaansa. Kolmantena asiana oli tutkia nukkumistottumuksien ja
vireystilan yhteyttd toisiinsa. Tutkimuksen aiheen valinta perustui sen ajankohtaisuuteen ja
tekijdin omiin mielenkiinnon kohteisiin liikuntaan, nukkumiseen ja vireystilaan.
Kohdejoukoksi valittiin aktiiviset liikunnanharrastajat, silld he tarvitsevat enemmén unta,
koska aktiivisen litkunnan harrastamisen takia heilld on suurempi tarve palautua rasituksesta

ja uni on avaintekijd heidén kehittymisensd kannalta (Halson 2008, 119).



2 UNIJA NUKKUMINEN

Uni on ihmisen perustarve. Sdédnnollinen youni on tdrkedd aivojen normaalille toiminnalle.
Vaikka unessa keho lepdd, niin aivot jatkavat aktiivista toimintaansa. Unessa ihmisaivot
elpyvit kuluneen pdivin rasituksesta, niiden energiavarastot tdydentyvit ja uusi tieto
jarjestaytyy. Uni edistdd pitkékestoista muistia, tarkkaavaisuutta ja oppimista. (Partinen &

Huovinen 2007, 18-19.)

Unen laatu maéiritellddn sen mukaan, kuinka hyvin tai huonosti henkilé nukkuu yonsa,
kuinka hyvin uni antaa pdivésaikaista vireyttd ja hyvéd oloa sekd millainen unen rakenne on.
Uni on laadukasta silloin, kun se téyttdd tehtdvansd hyvin. Paras ja yksinkertaisin indikaattori
on henkilon oma kokemus unesta, silli unen laadun ja rakenteen tutkiminen on

monimutkainen asia. (Hyyppa & Kronholm 1998, 18.)

Hyvinvoinnin ja terveyden kannalta uni on valttimatonta. Huonosti nukkuva ihminen kokee
niin psyykkisid kuin fyysisid terveyshaittoja. (Hyyppd & Kronholm 1998, 47; Partinen &
Huovinen 2007, 18-19.) Hyypén ja Kronholmin (1998, 47) mukaan unen huonolla laadulla
on suuremmat terveyshaitat kuin unen vdhéiselld maérdlld. Tutkimusten mukaan aikuiset
tarvitsevat vihintddn 7,5 tuntia unta yossé. (Carskadon & Dement 2011; Laukka 2016, 191.)
Teini-ikéisilld unen tarve on suurempi. He tarvitsevat vdhintddn 9-10 tuntia unta y0ssi.

(Hirshkowitz ym. 2015, 40; Partinen &Huovinen 2007, 30.)

Nuorilla ensimmadinen syvan unen vaihe pitdisi alkaa jo ennen puolta yota, mika tarkoittaa
sitd, ettd nukkumaan tulisi mennd viimeistddan ennen kello 23. Nukkumaanmenon
viivéstyessd nuorelle voi koitua ongelmia. Ongelmana on, ettd younet jadvit liian lyhyiksi.
Mikédli nuoren liikunnanharrastajan unet ovat riittdméttdmét, niin palautuminen ja
lihaksiston  kehittyminen  hdiriintyvdat. Liian  lyhyiden yOunien seurauksena

loukkaantumisriski kasvaa seké vastuskyky sairauksille heikkenee. (Laukka 2016, 193.)

On todettu, ettd nuorilla on tapana nukkua kesken kouluviikon vdhemmén kuin
viikonloppuisin, jolloin he yrittdvét kuroa univajetta kiinni pitkilld unilla (Gustafsson 2019,
41-42), mutta univaje saattaa silti jadda kuromatta umpeen. Elimistolle aiheutetaan tilloin
”jet lag” -tila, joka vaikuttaa seuraavan viikon suorituskykyyn ja vireystilaan. (Hakkarainen

2015, 94.) Urrilan ym. (2017) mukaan heikoilla kouluarvosanoilla, huonoilla



nukkumistottumuksilla ja nuorten aivojen kehittymiselld on yhteys toisiinsa. On myds
tutkittu, ettd nuorille aikaiset kouluaamut ovat vaikeita, koska murrosiéissi vuorokausirytmi
viivastyy noin kolme tuntia. Ndin murrosikéiset nukahtavat myohemmin yolla ja siksi heilld

on vaikeuksia nousta aikaisin ylos. (Wiseman 2015, 47.)

Hyypén ja Kronholmin (1998, 62) mukaan 13-16-vuotiaat suomalaisnuoret ovat koko
Euroopan vdsyneimpid kouluaamuisin. Osasyynd on se, etti Suomessa usein koulupéiva
alkaa aamulla kello kahdeksan, kun monissa muissa maissa aloitetaan vasta kello yhdeksén.
Suomessa nuoret joutuvat herddméén heille kohtuuttoman aikaisin, miké nékyy vireystilassa

pdivén aikana.

Lyyra, Ojala, Tynjdld ja Vdlimaa (2019, 137-140) selvittivdt tutkimuksessaan 11-, 13-ja 15-
vuotiaiden nukkumaanmeno- ja herddmisaikoja sekd unen miirdd heidin itsearvioimina.
Noin joka kolmas nukkui véhintddn yhdeksdn tuntia y0ssd, mikd tdyttdd suositukset
(Hirshkowitz ym. 2015, 40; Partinen &Huovinen 2007, 30) ja joka viides nukkui korkeintaan
seitsemén tuntia. Liikunta-aktiivisuus oli yhteydessd unen méérain. Fyysisesti aktiivisempi
nuori yleensd nukkui enemman. Liikuntasuositukset tiayttavistd nuorista 40 prosenttia nukkui
Oisin véhintddn yhdekséin tuntia, kun vihemmain liikkuvien osuudesta 24-30 prosenttia ei
nukkunut véhintddn yhdeksdd tuntia yossd. Joka kolmas nuorista arvioi nukkuvansa
riittdvisti Gisin ja yhtd suuri osuus arvioi, ettd saa vain harvoin riittdvésti unta. (Lyyra ym.

2019, 137-140.)

Gustafssonin (2019, 41-42) tutkimuksessa nuoret itsearvioivat omaa unen maara arkisin
sekd viikonloppuisin. Tulokset osoittivat, ettd arkisin 10-vuotiailla itsearvioitu unen maara
oli keskimédrin yhdeksén tuntia ja 17 minuuttia, 12-vuotiailla kahdeksan tuntia ja 52
minuuttia sekd 15-vuotiailla kahdeksan tuntia ja seitsemédn minuuttia. Viikonloppuisin unen
méaérd oli suurempi, silld 10-vuotiaat nukkuivat keskimiédrin kymmenen tuntia ja kymmenen
minuuttia, 12-vuotiaat kymmenen tuntia ja 16 minuuttia sekd 15-vuotiaat kymmenen tuntia
ja 35 minuuttia. Unisuositukset eli 9—10 tuntia y0ssé taytti 10-vuotiaista 81 prosenttia, 12-

vuotiaista 57 prosenttia ja 15-vuotiaista 18 prosenttia.

Husun, Jussilan, Tokolan, Vdhi-Ypyédn ja Vasankarin (2019, 31) mukaan suomalaisnuoret
nukkuvat keskiméérin hieman yli seitseméin tuntia vuorokaudessa. Tutkimuksessa unen
madrdd mitattiin objektiivisesti rannekkeilla. Tutkimukseen osallistui 7-, 9-, 11-, 13- ja 15-
vuotiaista suomalaisnuoria. Tuloksien mukaan 7-vuotiaat nukkuivat keskiméérin seitseman

tuntia ja 20 minuuttia vuorokaudessa, 9-vuotiaat nukkuivat seitsemén tuntia ja kymmenen



minuuttia, 11-vuotiaat seitsemén tuntia ja viisi minuuttia, 13-vuotiaat kuusi tuntia ja 55
minuuttia ja 15-vuotiaat kuusi tuntia ja 57 minuuttia. Keskiméiédrdinen unen maard véheni,

mitd vanhemmista oli kyse.

Wikstromin, Lindstromin, Halmeen ja Laatikaisen mukaan (2017) suomalaisnuorista 36
prosenttia nukkuu 6isin alle kahdeksan tuntia. Suomessa asuvista ulkomaalaistaustaisista
nuorista vastaava osuus oli 44 prosenttia. Hyttinen (2014, 50) tutki 2010 WHO:n
koululaistutkimuksessa perustuvassa opinndytetydssddn, ettd ainoastaan kolmasosa 13-
vuotiaista ja viidesosa 15-vuotiaista nukkui suosituksien mukaisesti yhdekséin tuntia yossa.
Lisdksi molemmissa ikdryhmissd pojat nukkuivat yleisemmin yhdeksén tuntia ydssd kuin

tytot.

Ahtiainen ja Kauppi (2015, 32) tutkivat opinnédytety0ssddn suomalaisnuorten unen mairaa,
ruutuajankdyttod sekd litkunta-aktiivisuutta ja ndiden vélisid yhteyksid. Tutkimus tehtiin
osana 2014 WHO:n koululaistutkimusta. Tulokset osoittivat, ettd alle puolet seitsemés- ja
yhdeksésluokkalaisista nukkuivat kahdeksan ja puoli tuntia tai enemméin yOssa.
Yhdeksésluokkalaiset nukkuivat vihemmaén kuin seitsemésluokkalaiset. Ruutuajankéyton
lopettamisajankohtana illalla ja unen pituudella havaittiin yhteys. Ne, jotka olivat ruudun

ddressd myohempdin iltaisin, saivat vihemméin unta y0ssé. (Ahtiainen & Kauppi 2015, 32.)

2.1 Univaiheet, unikierto ja unen kesto

Uni ei ole lip1 yon samanlaista, vaan se koostuu eri vaiheista. Jokaisella univaiheella on oma
tirked tehtdvinsa ja merkityksensd. Namé kaikki univaiheet ovat valttamattomia laadukkaan
unen kannalta. Univaiheet jaetaan NREM-uneen (non-REM), joka koostuu neljdstd eri
univaiheesta ja REM-uneen, joka tulee sanoista Rapid Eye Movements. NREM-univaiheet

ovat S1-, S2-, S3- ja S4-uni. (Partinen & Huovinen 2007, 35-37.)

Ihmisen mennessd illalla sdnkyyn uneen vaipuminen kestdd yleensd 5-15 minuuttia
(Partinen & Huovinen 2007, 43). Uneen vaivuttaessa muutaman minuutin jalkeen hengitys
hidastuu, silmét liitkkuvat puolelta toiselle ja aivojen toiminta hidastuu. Tdlloin tullaan
ensimmadiseen univaiheeseen eli S1-uneen. Tdméa unenvaihe on hyvin lyhyt, kestoltaan 1-7
minuuttia ja se tapahtuu muutaman kerran yossd. (Carskadon & Dement 2011; Wiseman

2015, 37.) Té4td univaihetta kutsutaan my0s torke-uneksi (Partinen & Huovinen 2007, 41).



S1-unen aikana heritettdvastd thmisestd tuntuisi, ettd hin ei olisi edes ollut unessa. S1-uni
on pinnallista unta ja tdmén vaiheen aikana ihminen saattaa nytkéhdelld satunnaisesti ja
ndhda kuviteltuja kirkkaita valopisteitd tai kuulla olemattomia kovia pamauksia. S1-unessa

lihakset alkavat rentoutua ja ajatukset "holtyvat”. (Wiseman 2015, 36-37.)

Seuraavaa univaihetta kutsutaan S2-uneksi. Tdmén univaiheen kesto on noin 20 minuuttia.
(Carskadon & Dement 2011; Wiseman 2015, 37.) Tédhédn univaiheeseen vajotessa syddmen
syke hidastuu ja ruumiinldmpé laskee. S2-unessa lihakset rentoutuvat entisestdan. Aivotkin
kdyviat tdssd unen vaiheessa levolle, silld péaittelyyn, ajatteluun, kieleen ja
ongelmaratkaisuihin liittyvien alueiden toiminta hidastuu. Tdma vaihe on tirked opeteltaessa
fyysisid toimintoja, kuten esimerkiksi uutta tanssia tai urheilulajia. S1 ja S2 univaiheet

niputetaan yleensd yhteen, jota kutsutaan kevyeksi uneksi. (Wiseman 2015, 37.)

Kevyen unen vaiheen jilkeen aivot ja keho rentoutuvat entisestéén, jolloin ihminen irtautuu
lihes kokonaan ulkomaailmasta. Téll6in tapahtuu siirtyminen seuraavaan univaiheeseen eli
S3- ja S4-uneen. Niiden vaiheiden aikana aivotoiminta on minimissdin. S3 ja S4 univaiheet
muodostavat syvian unen. (Wiseman 2015, 37.) Syvén unen vaiheet ovat erityisen tirkeita
fyysiselle ja psyykkiselle hyvinvoinnille, koska niiden on todettu olevan yhteydessé
kasvuhormonien tuotantoon. Kasvuhormonit auttavat korjaamaan vaurioitunutta kudosta.
Ilman syvédd unta ithminen herdd védsyneend. (Wiseman 2015, 38.) Syvén unen kestoksi
yleensd arvioidaan noin 55 minuuttia ja sitd esiintyy alkuydstd. Myohemmin aamuydsti syva

uni jaa pois, jolloin kevyt uni on vallitsevaa. (Partinen & Huovinen 2007, 37—40.)

S4-unen jdlkeen aivot ja keho palaavat nopeasti S2-uneen (Carskadon & Dement 2011;
Wiseman 2015, 38). Rentouden sijasta sydén alkaa jyskyttdd, hengitys muuttuu pinnalliseksi
ja silmét menevét nopeasti puolelta toiselle. Tédssd vaiheessa tapahtuu nopeita silménliikkeita
eli ihminen on parhaillaan REM-unessa. (Wiseman 2015, 38.) Tdmén univaiheen aikana
unien ndkeminen on hyvin yleistd (Carskadon & Dement 2011). REM-unen aikana
aivorunko estdd kaikki kehon litkkeet, jotta unia ei pystyisi toteuttamaan. IThminen pystyisi
kuvailemaan melko eloisaa unta, jos herddminen tapahtuisi kesken REM-unen. (Wiseman
2015, 38.) REM-univaiheita tulee muutamia pitkin yo6td (Carskadon & Dement 2011;
Wiseman 2015, 38). NREM-unen aikana ihmisen keho palautuu, kun taas REM-unen aikana
mieli palautuu (Laukka 2016, 191).

Yksi NREM- ja REM-unen unikierto on kestoltaan noin 90 minuuttia ja parhaimmillaan 110
minuuttia (Carskadon & Dement 2011; Hyyppd & Kronholm 1998, 17; Laukka 2016, 191;



Partinen & Huovinen 2007; Wiseman 2015, 38). Kierrot toistuvat uudestaan samalla
kaavalla eli NREM-REM-NREM (Carskadon & Dement 2011; Hyyppa & Kronholm 1998,
16; Wiseman 2015, 39). Tyypillisesti kevyen unen osuus unen kokonaisméérdstd on 50
prosenttia, syvédn unen 20 prosenttia, REM-unen 25 prosenttia ja lyhyiden herddmisten viisi
prosenttia. Alkuy0std unta dominoi selvésti syva uni, mutta yon toisella puoliskolla syvai
unta ei ole juuri lainkaan, jolloin REM-unta on enemmén. (Carskadon & Dement 2011;
Wiseman 2015, 39.) Talloin REM-uni saattaa kestdd yhtd mittaa jopa 40 minuuttia
(Wiseman 2015, 39).

2.2 Vuorokausirytmi

Ihmiselld on luontaisesti oma sisdinen kello. Normaalisti sisdinen kello on samassa ajassa
kuin aamuvalo, joka toimii hyvéna tahdistajana. Unen ja valveen rytmi vaikuttaa suuresti
eldménlaatuun (Partinen & Huovinen 2007, 48), mikd on yksilollinen asia (Hyyppd &
Kronholm 1998, 20). Normaalisti ihmisen péivarytmi menee auringonvalon mukaan. Tata

unen ja valveen rytmid sddtelee “kello”, joka sijaitsee aivoissa. (Partinen & Huovinen 2007,

48.)

On tutkittu, ettd ihminen kokee tiettyyn aikaan vuorokaudesta olonsa uneliaaksi ja
visyneeksi. Tdmi ilmid johtuu siitd, ettd suprakiasmaattinen tumake saa kdpyrauhasen
tuottamaan melatoniinihormonia, joka edistdé unta. Siséinen kello ldhettdd niitd signaaleja
ennustettavassa rytmissé, joka alkaa aina alusta noin 24 tunnein vélein. (Wiseman 2015, 45.)
Tatd 1lmiotd kutsutaan sirkadiaaniseksi rytmiksi eli vuorokauden mittaiseksi biorytmiksi

(Partinen & Huovinen 2007, 48; Wiseman 2015, 45).

Murrosidsséd sirkadiaaninen rytmi siirtyy huomattavasti myohemmaksi. Yleinen uskomus
on, ettd teinit olisi ikddn kuin liimattu sénkyihin aamuisin ja olisivat pelkdstddn laiskoja.
Tutkimusten mukaan asia ei ole ndin. Murrosidssi vuorokausirytmi mydhéstyy noin kolme
tuntia. Tdméan seurauksena teinejé ei vésytd kuin vasta mydhédn yolla ja heilld on vaikeuksia

nousta ylds sdngystd ennen aamupdivad. (Wiseman 2015, 47.)

On tutkittu, kuinka sirkadiaanisen rytmin ajoitus vaihtelee eri ihmisten vélilld. Osa ihmisisté
on luontaisesti aamuvirkkuja, eli timd ryhmid menee noin kello kymmenen illalla

nukkumaan ja herddvat aikaisin aamulla. He ovat virkeimmilldin heréttydén aina noin kello
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yhteen asti péivilld. Toinen ryhmi on luonnostaan iltavirkkuja. He menevit myShemmin
yolla nukkumaan ja herddvit myohemmin aamulla. Iltavirkut ovat vireimmilldan noin kello
kahden ja iltakymmenen vililld. Tésta syysta iltavirkuilla on vaikea nukahtaa aikaisin illalla.
(Hyyppd & Kronholm 1998, 20; Wiseman 2015, 47-48.) Iltavirkuille valvominen ei ole
ongelma, vaan aikaisin herddminen. Kello kahdeksan kouluun ldhtevilld teineilld aamutunnit
menevit herdtessd pdivddn, eiviatkd he voi kdyttdd koko kapasiteettiaan hyoddyksi, silld
aikaisin herddminen verottaa vireystilasta. (Partinen & Huovinen 2007, 48—49.) Hyypén ja
Kronholmin (1998, 20) mukaan noin 40 prosenttia aikuisista pitdd itseddn aamuvirkkuina,

31 prosenttia iltavirkkuina ja loput pitdvdt itseddn aamu- ja iltavirkkuina.

2.3 Univaje

Univajetta eli univelkaa aiheutuu unen puutteesta. Univaje mdiéritellddn siten, ettd
pdivittdinen unen tarve jai yli kaksi tuntia pienemmaéksi kuin mééréd, jonka ihminen tarvitsisi
ollakseen seuraavana péiviand virked. (Peltomaa 2015, 100.) Vidhdinenkin univaje on
haitallista, silld elimistod alkaa karsid siitd (Partinen & Huovinen 2007, 26—27). Jo kahtena
perdkkdisend yond lyhyeksi jddneet younet heikentdvit suorituskykyd ja vireystilaa
(Peltomaa 2015, 100). Univajetta voidaan osittain korvata korvausunilla eli péivédunilla,
jonka aikana elimist6lld on mahdollisuus uudistua ja toipua rasituksesta (Partinen &

Huovinen 2007, 26-27).

Nuorilla ja lapsilla univaje saattaa olla kohtalokasta (Partinen & Huovinen 2007, 26-27).
Kasvu, mieleen painaminen ja oppiminen héiriintyvit. Keskittymiskyky heikkenee ja
levottomuus lisddntyy, kun pdivin vireystila laskee. (Partinen & Huovinen 2007, 26-27;
Peltomaa 2015, 100.) On olennaista muistaa, ettd pitkddn jatkunutta univajetta ei korvata
yhdelld hyvin nukutulla yo6lld. Unta ei voi varastoida ja pitkddn jatkunut ydunien

lyhentdminen johtaa ennen pitkdén ongelmiin. (Hyyppéd & Kronholm 1998.)

Univaje altistaa ihmisen onnettomuuksille, heikentdd péaatoksentekokykyé sekd heikentdd
itsekuria ja -kontrollia (Wiseman 2015, 75). Univaje vaikuttaa negatiivisesti fyysiseen
terveyteen (Wiseman 2015, 81), mutta silld on myos haitallisia vaikutuksia ihmisen
psyykkiseen terveyteen ja toimintakykyyn (Hyyppd & Kronholm 1998, 38; Laukka 2016,
200; Wiseman 2015, 81).
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Univaje heikentdd elimiston vastustuskykya ja siitd voi myds seurata ylipainoa. Univajeen
aikana néldntunne kasvaa ja ithmisen ruokahalu sekd ndlkd voimistuvat. Vasynyt ihminen
himoitsee ruoka-aineita, jotka sisdltdvit runsaasti energiaa. Unettomuus aiheuttaa kehossa
stressitilan ja se saattaa johtaa painonhallintavaikeuksiin. T&lloin keho tarvitsee paljon
energiaa, jolloin stressaantunut keho ottaa sitd talteen ravinnosta normaalia tehokkaammin.
Kehon kerddmai ylimédrdinen energia ei poistu helposti. (Partinen & Huovinen 2007, 26—

28.)

Psyykkisen toimintakyvyn heikentyessd univajeen vuoksi motivaatio ja keskittymiskyky
heikkenevit. Suoriutuminen ja keskittyminen heikkenevét nopeimmin yksitoikkoisissa ja
pitkékestoisissa tehtivissd. Univaje vaikuttaa enemmén halukkuuteen suorittaa tehtdvé kuin
kykyyn suoriutua tehtdvistd. Kuitenkin univajeen vuoksi myds suorituskyky heikkenee.
Tadma johtuu siitd, ettd mekanismit, jotka ylldpitavat keskittymiskykyd heikkenevit, jolloin
aivojen informaationkdsittelynopeus hidastuu ja muistitoiminnot héiriintyvat. Tutkimukset
ovat osoittaneet sen, ettd univajeen vuoksi thminen on véhemmain onnellinen ja ystévéllinen
sekd enemmén drtynyt. [hmisen kaytos siis muuttuu univajeen vuoksi. (Hyyppd & Kronholm

1998, 38.)

Lihes jokainen kérsii joskus unettomuudesta ja sen taustalla on aina jokin syy, joka on
selvitettdvd. Kestoltaan unettomuus voi olla tilapdistd tai jatkuvaa eli kroonista.
Toiminnallinen unettomuus on unettomuuden yleisin syy. Se tarkoittaa sitd, ettd thminen
reagoi johonkin niin voimakkaasti, ettd uni hiiriintyy. (Partinen & Huovinen 2007, 78—81.)
Yleisimpid syitd unettomuudelle ovat stressi, masennus, alkoholi ja lddkkeet (Partinen &

Huovinen 2007, 82).

2.3.1 Unta hairitsevat tekijat

Nykymaailmassa on paljon arsykkeitd, jotka hiiritsevit tervettd unta. Yksi suurimmista
héiritsevista tekijoistd ovat elektroniset laitteet. Elektronisten laitteiden kdytto hdiritsee uni-
valverytmid. Sininen valo iltaisin sotkee unihormoni melatoniinin eritystd, joka viivastyttia
unen saantia ja heikentdd ndin ollen unen laatua. Etenkin nuorilla sinisen valon saanti on
suuri ongelma. Sosiaalinen media, kdnnykoiden ja tietokoneen kiyttiminen viivastivit

nukkumaanmenoa seké nukahtamista. (Laukka 2016, 193.)
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Vaikka litkunta onkin kiistattomasti terveellistd ja hyddyllistd, niin kuitenkin liian
myo6hdinen liikuntasuoritus saattaa viedd yOunet. Liian raskas litkunta lilan my6héén
vaikeuttaa unen saantia (Hyyppd & Kronholm 1998, 179; Laukka 2016, 193; Partinen &
Huovinen 2007, 207) seké heikentdd unen laatua (Hyyppd & Kronholm 1998; 179).

Myos ruokavaliolla on vaikutusta uneen. Kahvi, alkoholi ja muut piristeet on todettu
heikentdvat unen laatua. Tdméa johtuu siitd, ettd kahvi ja alkoholi lisddvét vireystilaa ja
vahentdvit melatoniinin eritystd, miké tekee unesta katkonaisen ja pinnallisen. Néin ollen
molemmat rikkovat fysiologista rytmid. (Hyyppd & Kronholm 1998, 118.) Nopeiden
hiilihydraattien, kuten perunan tai pastan syOmistd tulisi valttdd. Liian raskaan aterian
nauttiminen illalla heikentdd unen laatua. Pdivdn viimeinen ateria olisi hyva sy6dé runsas
tunti ennen nukkumaanmenoa. IThmisen tulisi juoda paljon vettd, mutta ei liikaa, jotta yolla

ei tarvitse kdydd montaa kertaa virtsaamassa. (Partinen & Huovinen 2007, 192—-196.)

Ahdistuneisuus, stressi, masennus, ylipaino, aikaerorasitus, epédsddnnolliset tydajat,
thmissuhdeongelmat ja jatkuva kiire hiiritsevdt myds unta. Muita tekijoitd, jotka voivat
heikentdd unen laatua ovat unissakively, painajaiset, siirtynyt unirytmi, tupakka, huumeet ja
lamauttavat 1ddkkeet. Myds erilaiset sairaudet vaikuttavat heikentivéasti unen laatuun, kuten
astma, nivel- ja selkdkivut, paénsérky, krampit ja suonenvedot. (Partinen & Huovinen 2007,

19-20.)

2.3.2 Unta edistavat tekijat

Partisen ja Huovisen (2007, 37) mukaan liitkunta ja sauna parantavat unen laatua. Néilld on
etenkin syvdin uneen positiivinen vaikutus. Sauna auttaa nukahtamaan nopeammin, mika
perustuu sithen, ettd saunassa ruumiin ldmpoétila nousee ja saunan jilkeen se laskee.
Kylmélld suihkulla tai avantouinnilla ennen nukkumaanmenoa voi edesauttaa
ruumiinldmmon laskua, joka auttaa nukahtamisessa (Sovijarvi, Arina & Halmetoja 2017,
38). Kello 17-20 vilill4 tapahtuva kevyt liikunta edesauttaa nukahtamisessa (Partinen 2012).
Tamai perustuu siithen, ettd keho viilentyy litkunnan jdlkeen, miké edesauttaa nukahtamisessa

(Partinen & Huovinen 2007, 207).

Ruoka-aineista tulisi suosia kasviksia, kalaa seki hitaita hiilihydraatteja ja proteiinia. Myos

suolatasapainon ylldpitdminen parantaa aivotoimintaa ja ndin ollen my0s unta. (Partinen &
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Huovinen 2007, 192—-196.) Luontaistuotteista magnesiumin on todettu parantavan unen
laatua (Sovijarvi ym. 2017, 36). Kahvia ja kofeiinipitoisia juomia tulisi vélttdd 4-5 tuntia

ennen nukkumaanmenoa (Partinen 2012).

Sénkyyn kannattaisi menna vasta silloin, kun on vésynyt. Jos unen saanti viivistyy noin 30
minuuttia, niin kannattaisi nousta ylos sdngysti ja yrittdd uudelleen saada unta vasta, kun on
vasynyt. Iltaisin ennen sdnkyyn menoa olisi hyvd tehdd jokailtainen rentouttava ja
rauhoittava rutiini. Rauhoittava musiikki ja kirjan lukeminen voivat olla hyvii rentouttavaa
tekemistd. On tarkedd my0s pitdd kiinni sdénnollisistd nukkumaanmeno- ja herdéimisajoista

arkena sekd viikonloppuna. (Partinen 2012.)

Nukkumisympéristosti huolehtiminen on myos tarkedd. Makuhuoneen lampétilan olisi hyva
olla noin 17-21 astetta (Partinen 2012). Makuuhuone olisi hyvad tuulettaa ennen
nukkumaanmenoa raikkaaksi ja happirikkaaksi. Makuuhuoneen tulisi olla pimed ja
kaikenlainen valo kannattaisi peittdd. Hyvé puhdas sénky, tyyny ja sdnkyvaatteet parantavat

myds nukahtamista ja unen laatua. (Phil & Aronen 2012, 104-106.)

2.4 Unija oppiminen

Uni on erityisen tirkedd oppimisen kannalta. Eri univaiheilla on erilainen merkitys
oppimiseen. AlkuyOstd syvdn unen aikana tapahtuu uusien asioiden oppimista ja télld
univaiheella on iso merkitys pitkdkestoisen muistin toimintaan. Myohemmin aamuyosta
REM-unen aikana tapahtumat liittyvét taitomuistiin. Sinne tallentuvat muun muassa opitut
taidot ja omaksutut tavat. Tdhdn univaiheeseen liittyy myds tunnemuisti. (Partinen &

Huovinen 2007, 40.)

Fyysisen kasvun kannalta tarvitaan riittdvésti syvdd unta, silli kasvuhormonin eritys
tapahtuu syvéssi unessa, jolloin lihaksisto paédsee kehittyméén ja siksi nuorten tulisi nukkua
riittavasti joka yo (Fluchaire 1988, 79; Partinen & Huovinen 2007, 171). Valvoessa ihmisen
toimintakyky heikkenee. Esimerkiksi lukemisesta tulee mahdotonta, koska muistiin
painaminen ja keskittymiskyky heikkenevit ratkaisevasti. (Hyyppad & Kronholm 1998, 38.)

Riittdvad uni auttaa oppimaan vaikeita motorisia taitoja (Chandrasekaran ym. 2019).
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Al-Sharman ja Siengsukon (2013, 1630) tutkimus osoitti, ettd uni parantaa suoritusta myos
toiminnallisissa ja monimutkaisimmissa motorisissa tehtdvissd. Heiddn tutkimuksessaan
nuoret aikuiset laitettiin lukemaan novellia ja kdvelemddn samanaikaisesti. Ne, jotka
nukkuivat tehtdvan jialkeen, suoriutuivat paremmin tehtivasti uudelleen kuin ne, jotka eivit
nukkuneet tehtdvin jilkeen. Sovijarvi ym. (2017, 405) mukaan paivdunet lisddvét opitun

asian mieleen painumisen todennikoisyytta.
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3 TERVEYSKASVATUS KOULUSSA JA KOULUTERVEYDENHUOLLOSSA

Terveyskasvatuksen tarkoituksena on edistdd terveyttd opetuksen, tiedottamisen ja
kasvatuksen keinoin (Airinto-Friman 2007, 7; Terveyskirjasto 2019). Tarkoituksena on, ettad
thmiset omaksuisivat riittdvin méérén tietoa hyvén terveyden edistimiseen ja ylldpitdmiseen
sekd kiinnostusta ja valmiuksia tehda pdédtoksid omaa terveyttd varten. Terveyskasvatuksen
tehtdvidnd on vaikuttaa véestdon asenteisiin terveyttd kohtaan sekd terveystottumuksiin.
Tavoitteena on, ettd vdestd omaksuu terveelliset eldmintavat. (Airinto-Friman 2007, 7.)
Terveyskasvatukseen liittyy terveystieto erillisend oppiaineena (Opetushallitus 2014) ja
kouluterveydenhuolto, jolla on tirked tehtidvé edistdd lapsen tai nuoren terveyttd (Terveyden-

ja hyvinvoinnin laitoksen www-sivut 2018).

Terveystietoa opetetaan itsendisend oppiaineen peruskoulun 7.-9.-luokilla. Oppiaineen
tehtdvind on kehittdd oppilaiden monipuolista terveysosaamista. Tavoitteena on edistda
oppilaiden turvallisuutta ja terveyttd. Opetuksessa huomioidaan terveyteen ja hyvinvointiin
liittyvd moniulotteisuus: terveyttd tukevat ja haittaavat sosiaaliset, fyysiset ja psyykkiset
tekijdt ja ndiden syy-seuraussuhteet. Unta ja lepoa késitelldén terveyttd tukevien ja
kuluttavien tekijoiden sekd sairauksien ehkdisyn sisdltdjen osa-alueella. (Opetushallitus

2014.)

Kouluterveydenhuollolla ja sen henkildstolld on tirked tehtéva toteuttaa terveyskasvatusta,
havaita mahdollisimman aikaisin lapsen tai nuoren ongelmat ja puuttua sekd antaa apua
nithin. Osana kouluterveydenhuoltoa kuuluvat vuosittain tehtivét terveystarkastukset, joista
laajoja terveystarkastuksia ovat ensimmaiselld, viidennelld ja kahdeksannella luokalla
tehtévit terveystarkastukset, joissa arvioidaan oppilaan fyysistd, psyykkistd ja sosiaalista
terveydentilaa. Tavoite on tukea lapsen tai nuoren normaalia kehitystd. Terveystarkastuksiin
kutsutaan mukaan myos huoltajat, joten tarkoituksena edistéé lapsen tai nuoren sekd perheen
terveyttd, hyvinvointia ja perhe-elamii. Kouluterveydenhuollon henkildstd, huoltajat ja
oppilas kdyvit keskustelua hyvinvoinnista ja terveydestd, kuten ravitsemuksesta, stressista
ja unesta. Keskustelut ovat tapa lisdtd tietimystd omaan terveyteen vaikuttavista tekijoista.

(Terveyden- ja hyvinvoinnin laitoksen www-sivut 2018.)
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Mikkola (2016, 28) selvitti opinndytetyOssddn raumalaisten kahdeksasluokkalaisten
kokemuksia kahdeksas luokalla tehtdvisté laajoista terveystarkastuksista. Tuloksien mukaan
melkein puolet oppilaista oli sitd mieltd, ettd unta, lepoa ja nukkumista kasitellddn erittdin
hyvin terveystarkastuksissa sekd siithen annetaan riittdviasti ja kattavasti neuvontaa seki

ohjausta.
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4 VIREYSTILA JA SIIHEN VAIKUTTAVAT TEKIJAT

Stressiin ja sitd kautta vireystilaan vaikuttavat monet osatekijit. Tassd tutkimuksessa

pureudutaan seuraavaksi osatekijoihin, jotka vaikuttavat stressiin seké edistivit ja alentavat

Vireystila tarkoittaa ihmisen psyykkisti ja fyysistd toimintakykyd. Vireystilaan vaikuttavat
ithmisen oma psyyke, ulkoiset drsykkeet sekd elimiston ja hermoston sdédtelymekanismit.
Vireystilan taso vaihtelee sairauksien, fyysisen kunnon ja mielen takia. Vireystilan tasot
voivat vaihdella ylivilkkaudesta tajuttomuuteen. (Saarniaho 2005.) Riittdva vireystila on
edellytys aivojen normaalille toiminnalle, tehtdvistd suoriutumiselle ja hereilld pysymiselle.
Uneliaisuus ja vdsymyksen tunne viittaavat vireystilan alenemiseen. (Partinen 2012.)
Yleensd ihmisen vireystasorytmi tapahtuu 12 tunnin kierrossa. Aamupiivalld ollaan

kaikkein virkeimmilldin ja aamuy6lld vdsyneimmilldédn. (Partinen & Huovinen 2007, 49.)

Pitkdan jatkunut stressi voi aiheuttaa uupumista ja vireystilan alenemista. Stressid voi
aitheutua ulkoisista tekijoistd. Esimerkiksi opintojen parissa, tydeldméssa ja thmissuhteissa.
(Mattila 2018; Peltomaa 2015, 49.) Sosiaalinen ja psyykkinen stressi, epdsddnnollinen
unirytmi ja kiire lisdavit kehon kokonaisstressid (Hakkarainen 2015, 94). Stressi aiheuttaa
fysiologisia oireita vireystilassa, emotionaalisesti, tarkkaavaisuudessa ja suorituskyvyssa.
Stressin tiedetdén nostattavan verenpainetta ja syddmen leposykettd, joilla on negatiivinen
vaikutus terveydelle ja vireystilalle. Pitkddn jatkunut stressitila vaikuttaa myos elimiston
immuunijérjestelmén heikkenemiseen. Stressin pitkittyessd keskushermoston uudistuminen
vaikeutuu. Seurauksena voi olla psyykkisid oireita, vasymystd, muistihdirioita,
alakuloisuutta, erilaisia kipuja ja unettomuutta. (Mattila 2018; Peltomaa 2015, 55-56.)
Stressi ei ole aina negatiivinen asia, silld sopiva mééri stressid nostaa toimintakykya ja auttaa

suoriutumaan tehtivistd paremmin (Mattila 2018).

Riittdvad uni parantaa pédivisaikaista vireystilaa (Mah ym. 2011, 946). Unesta voidaan kéyttaa
myds nimityksid lepo ja palautuminen, joiden tulisi olla keholle tila, jossa kuormittuneilla
kudoksilla ja energia- sekd sditelyjirjestelmilld olisi aikaa kehittyd ja palautua ilman, etti
kehon stressitila kasvaisi litan voimakkaaksi (Hakkarainen 2015, 94). Hyvé ja laadukas uni

suojaa stressin vaikutuksilta. Vaikka riittdva uni on tirkedd, kuitenkin my®0s liiallinen uni
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saattaa olla haitallista, silld se heikentdd sokeriarvotasojen sditelyd, joka vaikuttaa
vireystilaan (Sovijarvi ym. 2017, 357). Kasaantuva univaje heikentids ihmisen suorituskykya
ja alentaa vireystilaa (Hyyppd & Kronholm 1998, 38; Laukka 2016, 200; Peltomaa 2015,
100; Wiseman 2015, 81). Nuorilla liian aikaiset kouluaamut laskevat péivésaikaista
vireystilaa ja suorituskykyd (Hyyppd & Kronholm 1998, 162), silli viivdstyneen

sirkadiaanisen rytmin vuoksi unet jadvét usein riittimattomiksi (Wiseman 2015, 47-48).

Mielen hyvinvointi on ihmisen toimintakyvyn kannalta tdrkedd. Se kasittdd joustavan
toimintakyvyn eldmén vaihtelevissa tilanteissa. Mielenterveys muuttuu ja kehittyy
vuorovaikutuksessa ympdriston kanssa. Mielen hyvinvointiin vaikuttavat monet osatekijit,
kuten liikunta, sosiaaliset suhteet, ravinto, ty0 ja uni. (Peltomaa 2015, 113.) Tasapainoinen
ja hyvd mieli on yhteydessd parempaan kognitiiviseen suorituskykyyn, positiivisiin
tunteisiin, terveyteen ja parempaan eldmin laatuun (Tang & Bruya 2017, 1). Grossmanin,
Niemannin, Schimdtin ja  Walachin (2004, 39) mukaan meditaatio- ja
mindfulnessharjoittelulla on monia hyodtyja. Sddnnollisesti meditaatiota ja mindfulnessia
tekevdt kokivat vdhemmin vihaa, masennusta ja heilld oli parempi vireystila,
keskittymiskyky (Tang ym. 2007, 17154) ja he kokivat myos vihemmaén stressid (Grossman
ym. 2004, 39).

Hyvilld ravinnolla on vaikutusta stressin lievittymiseen sekd nopeampaan fyysiseen ja
henkiseen palautumiseen (Peltomaa 2015, 86). Paljon litkkuvilla nuorilla ruokavalioon tulisi
kiinnittdd huomioita perusasioihin ja niiden laadun parantamiseen. Kovan energiakulutuksen
vuoksi ravintoa tulisi saada runsaasti. Riittivd ravinto edesauttaa nopeammassa
palautumisessa, suorituskyvyn ja vireystilan paranemisessa. (Hakkarainen 2015, 91.) Sen
liséksi, ettd ravinnon tulisi olla monipuolista niin on tirked kiinnittdd huomiota sdédnnolliseen
ruokarytmiin. Aterioita tulisi siséllyttdd paivddn 5-8 ja niiden vali tulisi venyd yli neljdén

tuntiin. (Hakkarainen 2015, 92.)

Stressid vdhentdvid ruoka-aineita ovat esimerkiksi vihredt vihannekset, mantelit, marjat,
pahkinét, siemenet ja rasvainen kala. Néistd ruoka-aineista keho saa tarvitsemiaan ravinteita
lievittddkseen stressid. (Havaste 2015, 195.) Ndmi ruoka-aineet pitdvit myo0s
verensokeritasot tasaisena (Havaste 2015, 120). Verensokeritasojen ylldpitdminen tasaisena
on tirkedd vireydelle. Pikaruuan ja ylensyonnin vélttiminen yllépitdd verensokeritason

tasaisena ldpi pdivdn ja mahdollistaa tasaisen vireystilan (Sovijarvi ym. 2017, 347). Liian
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vihidisen nesteen juominen on todettu heikentdvén vireystilaa etenkin naisilla (Armstrong

ym. 2012, 385).

Gustafssonin (2019, 43) mukaan paiviviasymystd eli alhaista vireystilaa esiintyy useita
kertoja viikossa tai pdivittdin 13 prosentilla 10- ja 12-vuotiaista sekd 24 prosentilla 15-
vuotiaista. Campbellin ym. (2017, 7) mukaan péivésaikainen vidsymys lisdéntyy nuorilla,
mitd vanhemmista on kyse. Amaral ym. (2014, 193) selvittivét, ettd nuorista noin 53
prosenttia koki pdivdsaikaista vdsymystd ldhes pdivittdin. Intialaisista college-ikéisista

nuorista noin puolella on péivittidin ongelmia vireystilan kanssa (Kaur & Singh 2016, 25).
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5 LIIKUNTA, UNIJA VIREYSTILA

Tassd luvussa kdydddn 1api litkunnan, unen ja vireystilan yhteyttd. Luvussa puhutaan myds

suorituskyvysti ja aiemmista tutkimuksista aiheesta.

Liikunnan tiedetddn olevan terveydelle hyviksi, silld se vaikuttaa fyysiseen ja henkiseen
hyvinvointiin monin eri tavoin. Liikunnan tuomia fyysisid hyotyjad voivat olla esimerkiksi,
ettd painohallinta on helpompaa, toimintakyky paranee ja fyysisen kunnon kohentuminen
auttaa jaksamaan paremmin. Liikunnan tuomia psyykkisid hyotyjd ovat esimerkiksi, ettid
litkunta ehkdisee masennusta ja kohottaa mielialaa (Dor¢ ym. 2019, 793) seké parantaa unen
midrdd (Lyyra ym. 2019, 140) ja laatua (Lyyra ym. 2019, 140; Partinen & Huovinen 2007,
37). Liikuntasuosituksen mukaan 13—18-vuotiaiden tulisi liikkua joka pdiva vahintdén 1,5
tuntia ja puolet siitd ajasta pitdisi olla reipasta litkuntaa. Uudessa 18—64-vuotiaiden
litkkkumisen suosituksissa riittdva palauttava uni on otettu mukaan suosituksiin ensimmaisti
kertaa litkkumisen ohella. Suositusten mukaan yksilon tulisi huolehtia riittdviastd unesta, silla
se auttaa palautumaan pdivin rasituksesta paremmin sekd lisdd vireyttd. (UKK-instituutti

2019.)

Heikolla unen laadulla ja riittdméttomalla unella on negatiivinen vaikutus fyysiseen ja myos
henkiseen palautumiseen, jolla on yhteys suorituskyvyn heikkenemiseen (Mah ym. 2011,
950; Mah, ym. 2018, 254; Malhotra 2017, 551; Matos, Winsley & Williams 2011, 1292—
1293) seké vireystilan alentumiseen (Mah ym. 2018, 256; Matos ym. 2011, 1292-1293).
Riittdméttomén unen vuoksi myos psyyke ja kognitiivinen ajattelukyky eivét palaudu, mika
entisestddn heikentdd suorituskykyd (Mah ym. 2018, 254) ja vaikeiden motoristen taitojen
oppiminen vaikeutuu (Chandrasekaran ym. 2019). Univajeen vuoksi loukkaantumisriski
kasvaa (Chandrasekaran ym. 2019; Mah ym. 2018, 256), loukkaantumisista kuntoutuminen
hidastuu (Chandrasekaran ym. 2019), riski sairastua ja ylirasittua kasvaa (Halson 2008, 125).
Riittdvélld unella voidaan vihentda loukkaantumisriskid ja palautua nopeammin harjoittelun
kuormasta (Chandrasekaran ym. 2019). Liian raskas liikunta liian myd6hdéin illalla voi
vaikeuttaa unen saantia (Hyyppd & Kronholm 1998, 179; Laukka 2016, 193; Partinen &
Huovinen 2007, 207) seké heikentdd unen laatua (Hyyppd & Kronholm 1998; 179).
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Tavoitteellisten liikkujien tulisi kiinnittdd huomiota harjoitusohjelmiin ja niiden tasapainoon
harjoittelun ja levon suhteen. Liian suuri harjoittelun kuormitus saattaa johtaa unen laadun
heikkenemiseen (Taylor, Rogers & Driver 1997, 691) seké voi ajaa liitkkujan ylikuntoon,
joka on elimistdd ja sen suorituskykyd heikentdvd asia. (Matos & Winsley 2007, 356.)
Ylikuntotilan oireita ovat esimerkiksi heikentynyt suorituskyky, vireystilan alentuminen,
rasitusvammat, vdhentynyt ruokahalu, univaikeudet, mielialan muutokset, kehon
immuunijdrjestelmin heikentyminen ja keskittymisvaikeudet (Fry ym. 1994, 244-245).
Alentunut maksimisyke ja hapenottokyky sekd kohonnut leposyke ilmentdvit myds
ylikuntotilaa (Fry & Kraemer 1997, 108—109). Liikunnasta palautumisen tavoitteena on
lihaksiston suorituskyvyn kohottaminen mahdollisimman nopeasti fyysistd suoritusta

edeltdneelle tasolle (Peltomaa 2015, 92).

Mah ym. (2011, 944-946) tutkivat amerikkalaisten college-tason koripallopelaajien
nukkumista ja suorituskykyd. Tutkimuksessa pelaajien unta seurattiin 2—4 viikon ajan, jonka
aikana heiddn unen maardd lisattiin. Seurantajakson aikana tavoitteena oli, ettd pelaajat
nukkuisivat vdhintddn kymmenen tuntia joka yo. Seurantajakson alussa ja sen aikana
jokaisen harjoituksen jilkeen pelaajilta testattiin kolmenpisteenheiton ja vapaaheiton
osumatarkkuutta, 282 jalan (86 metrid) sprinttinopeutta, paivésaikaista vdsymystd sekd
tunnetilaa. Tulokset osoittivat, ettd lisddmédlld unen madrdd suorituskyky parani.
Seurantajakson lopuksi tehtyjen testien mukaan sprinttinopeus oli parantunut 0,7 sekuntia
282 jalan matkalla. Vapaaheittojen osumatarkkuus parani yhdeksdlld prosentilla ja
kolmenpisteenheittojen 9,2 prosentilla. Tutkimuksen tulokset osoittavat, ettd unella on

tarked rooli suorituskyvyn parantamisen sekd motoristen taitojen oppimisen kannalta.

Mahin ym. (2011, 950) tutkimuksen mukaan nuoret urheilijat kokivat olevansa henkisesti
terdvimpid harjoituksissa ja kilpailutapahtumissa, kun he alkoivat nukkua 6isin enemmaén.
Tdmd on yhteydessd nopeampaan fyysiseen palautumiseen, parempaan suoriutumiseen
painonnostoharjoittelussa, fyysiseen kuntoon, loukkaantumisriskin pienemiseen (Mah ym.
2011, 950), reaktiokyvyn paranemiseen (Mah ym. 2011, 950; Swinbourne, Miller, Smart,
Dulson & Gill 2018, 8) ja pdivdsaikaisen vésyneisyyden vdhenemiseen (Mah ym. 2011,
950). Riittaméttomélld unella on negatiivinen vaikutus etenkin reaktiokyvyn seké
huomiokyvyn heikkenemiseen. Krooninen ja jatkuva univaje heikentdd liikkujan fyysisti

suorituskykya. (Malhotra 2017, 549.)
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Godin, Roy, Gaudreault, Paulin ja Forest (2018) tutkivat 13—14-vuotiaiden
nukkumistottumuksia ja niiden mahdollisia positiivisia vaikutuksia motivaatioon ja
vithtymisen fyysisen aktiivisuuden suhteen. Tulokset osoittivat, ettd sddnnolliset
nukkumaanmenoajat arkena ja viikonloppuiltoina oli yhteydessd parempaan vithtymiseen
fyysisen aktiivisuuden aikana. Herddminen viikonloppuaamuina samaan aikaan kuin
kouluaamuina oli my0s yhteydessd parempaan viihtymiseen fyysisen aktiivisuuden aikana

ja urheilussa.
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6 TUTKIMUKSEN TAVOITTEET JA TUTKIMUSKYSYMYKSET

Tarkoituksena oli tutkia 13—17-vuotiaiden aktiiviliikunnanharrastajien unen méaaria ja laatua
sekd heididn pdivittidistd vireystilaansa. Ensimméisend tutkittiin, kuinka paljon ja
laadukkaasti nuoret liikunnanharrastajat nukkuvat 6isin heidédn itsensd arvioimana. Toisena
tutkittiin nuoren liikkunnanharrastajan pdivittdistd vireystilaa heiddn itsensd arvioimana.

Kolmantena tutkittiin nukkumistottumuksien ja vireystilan yhteytta toisiinsa.

Uni ja nukkuminen rajattiin unen laadun ja keston tarkasteluun. Unen kestolla tarkoitetaan
tdssd tutkimuksessa sitd, kuinka paljon unta saadaan yon aikana. Unen laadulla vastaavasti
tarkoitetaan, kuinka usein henkil6 herdé 6isin, onko hanelld sen jélkeen vaikeuksia nukahtaa
uudelleen tai kérsiikd hidn nukahtamisvaikeuksista mennessdén nukkumaan sekd kokeeko
hén olonsa virkedksi ja levdnneeksi aamulla herdtessdan. Vireystilalla tdssd tutkimuksessa
tarkoitetaan sitd, kuinka hyvin henkild jaksaa pdivittdin keskittyd oman arvion mukaan,
kuinka kykeneviinen hdn on tekemédén asioita arjessa, sekéd kokeeko hin olevansa virked tai
visynyt paivittdin. Aktiiviliikunnanharrastaja tdssd tutkimuksessa mdiiriteltiin sellaiseksi

henkiloksi, joka kily oman urheilulajin harjoituksissa vahintadn kolmena piivéani viikossa.
Talla tutkimuksella pyrittiin saamaan vastaus seuraaviin tutkimuskysymyksiin:

1. Kuinka paljon ja laadukkaasti 13—17-vuotiaat aktiiviliikunnanharrastajat nukkuvat 6isin
heidén itsensd arvioimana?

2. Millaiseksi 13—17-vuotiaat aktiiviliikunnanharrastajat arvioivat omaa paivittdista
vireystilaansa?

3. Millainen yhteys nukkumistottumuksilla ja vireystilalla on toisiinsa?
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7 TUTKIMUKSEN EMPIIRINEN TOTEUTTAMINEN

Tami tutkimus toteutettiin kvantitatiivisella tutkimusotteella. Yleistd kvantitatiivisessa
tutkimuksessa on suuret aineistot. Ominaista kvantitatiiviselle tutkimukselle on
prosentuaalinen ja lukumdirin mittaaminen, suuret ja edustavat otoskoot, standardoidut
tutkimuslomakkeet, tulokset havainnollistetaan taulukoin ja kuvion, selvitetdén eri asioiden
valisid riippuvuuksia ja tuloksia pyritddn yleistimddn havaintoyksikoitd laajempaan
joukkoon. (Heikkild 2014, 15.) Tamin tutkimuksen aineisto kerdttiin kvantitatiiviselle
tutkimukselle ominaisella menetelmdlld eli kyselylomakkeella. Se on taloudellinen ja

tehokas tapa kerété tietoa, kun tutkittavia on paljon.

7.1 Aineistonkeruu

Kyselylomake on tehokas menetelmé kerétd aineisto kvantitatiivisessa tutkimuksessa, kun
tutkittavia on paljon ja he ovat hajallaan (Heikkild 2014, 66—67; Hirsjdrvi, Remes &
Sajavaara 2007, 190). Kyselylomake (liite 1) oli vakioitu eli jokaiselta tutkittavalta kysyttiin
samat kysymykset samassa jarjestyksessd. Tutkittava luki itse kysymykset ja vastasi nithin
itsendisesti. Kyselylomake sisélsi strukturoituja-, monivalinta-, avoimia kysymyksid seké
matriisivaittamia.

Tutkimusta suunniteltaessa tulisi mééritelld perusjoukko. Téhédn perusjoukkoon halutaan
yleistdd tutkimuksen tulokset. Perusjoukkoa edustamaan valitaan otos, joka on pienoiskuva
perusjoukosta. Kvantitatiivisessa tutkimuksessa otos tulisi olla tarpeeksi suuri, silld liian
pieni otos vaikuttaa tutkimuksen luotettavuuteen. (Heikkild 2014, 32-33.) Tdmén
tutkimuksen perusjoukkona oli 13—17-vuotiaat aktiiviset litkkunnanharrastajat. LIITU 2018
-tutkimuksen mukaan (n=5683) 13-vuotiaista 46 prosenttia ja 15-vuotiaista 38 prosenttia

harrastaa liikuntaa aktiivisesti (Blomqvist, Mononen, Koski & Kokko 2019, 50).

Tamidn  tutkimuksen otanta  sisdlsi nuoria  ympdri  Suomea.  Aktiiviseksi

litkunnanharrastajaksi méériteltiin henkild, joka kdvi oman lajinsa harjoituksissa vihintdian
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3—4 kertaa viikossa. Kysely ldhetettiin séhkopostitse 41 eri koulun rehtorille ympéri Suomea.
Sen liséksi tutkimukseen osallistui kolme eri suomalaista urheiluseuraa, joita ldhestyttiin
sahkdpostitse. Tutkimusaineisto keréttiin touko- ja kesdkuussa 2019. Vastauksia saatiin 116,
joista 16 jouduttiin hylkddamidn, koska tutkimuksessa haluttiin selvittdd aktiivisten
liikkunnanharrastajien nukkumistottumuksia ja péivittdistd vireystilaa. Nami 16 vastaajaa
olivat sellaisia, jotka eivdt harrastaneet ollenkaan tai ainoastaan 1-2 kertana viikossa
liikkuntaa. Palautusprosenttia on vaikea arvioida, silld harva koulun tai urheiluseuran
vastuuhenkil6 vastasi sahkoposteihin. Kyselyssd ei mydskéddn kysytty taustatietoina, misti

pdin Suomea vastaaja on, joten alueellista edustusta ei voida arvioida.

Webropol-kysely laadittiin titd tutkimusta varten. Kysymykset on laadittu perustuen
tutkimuksen teoreettiseen viitekehykseen ja kéaytettyyn kirjallisuuteen sekd aiempien
tutkimuksien pohjalta herdnneisiin ajatuksiin. Kysely sisdlsi neljd eri osa-aluetta:
taustatiedot, nukkumistottumukset ja unen maard, nukkumistottumukset ja unen laatu seka

pdivittiinen vireystila. Kyselyyn vastattiin anonyymisti.

Kyselyn ensimmaéiisessd osiossa kysyttiin vastaajien taustatietoja. Taustatietoina kysyttiin
vastaajan ikdd, sukupuolta, pddlajia, jota harrastaa sekd viikoittaista harjoittelumaaraa.
Kaikissa kysymyksissd oli annettu vastausvaihtoehdot valmiiksi, paitsi pdilajia koskevassa
kysymyksessé oli yksi avoin tekstikenttd. Vastaajan oli mahdollista kirjoittaa oma piilaji,

jota harrastaa, jos omaa lajia ei l0ytynyt valmiiksi annetuista vastausvaihtoehdoista.

Toisessa osiossa kysyttiin nuorten nukkumistottumuksista. Haluttiin selvittdd unen mééra
sekd laatua ja nukkumis- ja herddmisaikoja arkisin sekd viikonloppuisin. Jokaisessa
kysymyksessd oli annettu vastausvaihtoehdot valmiiksi ja niistd tuli valita yksi.
Kolmannessa osiossa haluttiin selvittdd nuorten unen laatua ja nukkumiseen liittyvid
ongelmia. Kysyttiin nukahtamisnopeudesta, -vaikeuksista ja ydllisistd herdilyistd. Osio
sisdlsi myos yhdeksdn viittiméd unen laatuun liittyen. Vastausvaihtoehtoina olivat: ~1=ei
koskaan”, ”2=joskus”, ”3=usein” ja "4=ldhes aina”. Neljdnnessi osiossa selvitettiin nuorten
paivittdistd vireystilaa. Vastaajia pyydettiin ensin vastamaan seitseméddn viittdmaan
vireystilaan liittyen. Vastausvaihtoehdot ndissékin viittdmissd olivat samat kuin unen
laatuun liittyvissd vdittdmissd. Lopuksi kartoitettiin harjoitusten paittymisaikaa ja onko

harjoituksien myohdiselld ajankohdalla yhteyttd nukahtamiseen ja vireystilaan.

Kysely esitestattiin huhti-toukokuussa 2019 kahteen kertaan. Ensimméinen esitestaus

toteutettiin 12 korkeakouluopiskelijan ryhméssd. Heitd pyydettiin vastaamaan kyselyyn ja
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antamaan palautetta siitd. Palautteen ansiosta kolme kysymysté poistettiin kokonaan. Sen
liséksi muutaman kysymyksen muotoilua ja vastausvaihtoehtoja muokattiin. Toisen kerran
kysely testattiin 13—14-vuotiailla liikunnanharrastajilla. T@hdn vaiheeseen osallistui
kymmenen vastaajaa. Heitd pyydettiin erddn koulun Wilman viélitykselld vastamaan
kyselyyn. Koulun rehtoria pyydettiin jakamaan kysely vanhemmille Wilmassa, jotka

halutessaan antoivat nuorten vastata siihen. Palautteen perusteella kysely toimi.

7.2 Aineiston analyysi

Aineisto tulee kisitelld niin, ettd tutkimuskysymyksiin saadaan vastaus ja tutkimusongelma
tulee ratkaistua (Heikkild 2014, 138). Aineistoja kuvaillaan yleensi frekvenssijakaumina eli
lukuméérind. Sen lisdksi tuloksia yleensd kuvaillaan taulukoiden tai kuvioiden avulla.
(Heikkila 2014, 142.) Tassa tutkimuksessa tuloksien esittiminen tapahtuu kuvioiden ja
taulukoiden avulla, koska tutkija koki, ettd se on helpoin tapa kertoa tulokset niin, ettd lukija

ymmartaa ne.

Kvantitatiivisessa tutkimuksessa on tirkedd, ettd tulokset eivit jéisi pelkdstdén numeroiksi,
vaan tutkijana tulee yrittdd arvioida tuloksien syvempdd merkitystd. Tutkijana tulee tulkita
tulokset ja tehda niiden perusteella johtopditokset. Tuloksien esittdminen tulisi olla lukijalle

helposti ymmarrettivai. (Vilkka 2007, 147.)

Tassd tutkimuksessa saadut vastaukset (n=100) analysoitiin IBM SPSS Statistics -
sovelluksen versiolla 25.0. Tulokset analysoitiin syksylld 2019. Tuloksien analysoinnissa
kaytettiin kolmea eri tilastollista testausta. Khiin nelid -testid kiytettiin taustamuuttujien
vélisien erojen vertailuun nukkumistottumuksien ja vireystilan osa-alueiden suhteen.
Pearsonin korrelaatiotestid kéytettiin nukkumistottumuksien ja vireystilan osa-alueiden
vilisien korrelaation testaamiseen ja varianssianalyysin avulla selvitettiin keskiarvoja.

Tilastollisen merkitsevyyden raja-arvona kdytettiin p < 0,05.



27

7.3 Tutkimuksen luotettavuus

Tutkimuksen luotettavuutta arvioidessaan tulee tarkastella tutkimuksen validiteettia eli
patevyyttd seké reliabiliteettia eli toistettavuutta. Tutkimuksen validiteetti perustuu siithen
mittaako kysymykset juuri sitd, mitd oli tarkoitus mitata. Reliabiliteetti tarkoittaa
mittaustulosten toistettavuutta eli kykyé antaa ei-sattumanvaraisia tuloksia. (Heikkild 2014,
27-28; Hirsjarvi ym. 2007, 226-227.) Toisin sanoen reliabiliteetilla tarkoitetaan tulosten
tarkkuutta (Heikkild 2014, 28).

Kysely ldhetettiin 41 eri suomalaisen peruskoulun rehtorille sekd kolmelle eri
urheiluseuralle. Tarkkaa vastausprosenttia on vaikea arvioida, mutta tdssd tutkimuksessa se
oli melko alhainen. Vastauksien kato oli melko suuri, vaikka vahintdan 100 vastauksen
tavoitteeseen padstiin ja siksi tutkimuksen tuloksia voida yleistdd. Sukupuolten edustavuus
oli lahes sama, joka lisdd luotettavuutta. Lajikirjo tdssd tutkimuksessa oli laaja. Alueellista

edustavuutta ei voida arvioida tédssa tutkimuksessa.

Kyselyn esitestaus tehtiin kahteen kertaan, mika lisdé kyselyn luotettavuutta. Ensimmaisen
esitestauksen jilkeen kyselyyn tehtiin muutoksia palautteen perusteella. Toisen esitestaus
kerran eikd my0Oskaédn aineistonkeruun jdlkeen palautetta tullut, joten voidaan arvioida, ettad

kysymykset ovat mitanneet juuri sitd mitd on ollut tarkoitus.

Tuloksien analysointivaiheessa kysymyksissd ja vastausvaihtoehdoissa huomattiin joitain
puutteita. Nukkumaanmenoaikoja kysyttiin arkisin sekd viikonloppuisin. Arki téssd
tutkimuksessa tarkoitti maanantain ja perjantain vélistd aikaa ja viikonloppu tarkoitti
lauantaita sekd sunnuntaita. Jako on hieman ongelmallinen, koska viikonlopun alkaessa
perjantaina saattaa olla niin, ettd nuoret valvovat pidempain perjantaina kuin maanantain ja
torstain vilisind iltoina. Tdmd on saattanut aiheuttaa véérien tulkintojen tekemistd
vastaajalle. Puutteita huomattiin myos vastausvaihtoehdoissa, kun kysyttiin herddmisaikoja
arkisin sekd viikonloppuisin. My®ohdisin vastausvaihtoehto oli “noin kello 10 tai
myShemmin”. Saattaa olla niin, ettd nuoret nukkuvat vieldkin pidempéén viikonloppuisin,
mahdollisesti jopa iltapdiville asti, joten myohdisempid vastausvaihtoehtoja olisi tarvittu.

Téstd syystd viikonlopun herdémisaikojen tulokset ovat suuntaa antavia.

Unta ja vireystilaa mitattiin subjektiivisesti eli nuoret itsearvioivat omia
nukkumistottumuksia ja vireystilaa. Tdma saattaa heikentda tutkimuksen luotettavuutta, silla

osalle vastaajista itsearviointi voi olla vaikeaa. Kyselylld kerédtyn aineiston riskiné on, ettd
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vastaajat vastaavat tahallaan véérin kysymyksiin. Omien nukkumistottumuksien yli- tai
aliarviointi on saattanut vaikuttaa tutkimuksen luotettavuuteen. Tutkija ei ollut paikalla
seuraamassa, kun vastaajat vastasivat kyselyyn, joten tutkija ei ole voinut vaikuttaa
vastauksiin tai kontrolloida vastaajia. Tutkimuksessa haluttiin selvittdd aktiivisten
liikkunnanharrastajien nukkumistottumuksia ja vireystilaa, mutta kysely ldhetettiin myos
sellaisille henkil6ille, jotka eivét harrasta litkuntaa. He ovat voineet vastata kyselyyn ja

vastata, ettd ovat aktiivisia liikkunnanharrastajia. Tdméa vidhentda tutkimuksen luotettavuutta.

7.4 Tutkimuksen eettisyys

Tutkimusta tehdessd tulee noudattaa tutkimuksen eettisid periaatteita (Tutkimuseettinen
neuvottelukunta 2009). Thmisiin kohdistuvissa tutkimuksissa tulee kunnioittaa tutkittavan
itsemédrddmisoikeutta. Téssd tutkimuksessa osallistuminen oli vapaaehtoista. Vastaajien
henkil6llisyys ei paljastunut missddn vaiheessa, eikd se ole jéljitettdvissd. Alaikdisiin
kohdistuvassa tutkimuksessa tutkijan on pyydettdvd huoltajilta erillinen tutkimuslupa.
Vapaaehtoisuus selveni tutkittaville saatekirjeessd ja huoltajille kerrottiin tdmén

tutkimuksen tutkimusluvan kéyténteista.

Tutkittavia informoitiin saatekirjeessé eettisen periaatteiden mukaisesti (Tutkimuseettinen
neuvottelukunta 2009). Saatekirjeessd selvisi tutkimuksen tarkoitus, ajankohta,
yhteyshenkild, ohjeet kyselyyn vastaamiseen, tutkimuksen vapaaehtoisuus ja anonymiteetti
sekd tietoa tutkimuslupaan liittyen. Téssd tutkimuksessa tutkimuslupa kysyttiin alaikéisten
lapsien huoltajilta. Saatekirjeessd heitd pyydettiin vilittiméén kysely omalle lapselle, joka
vastaisi kyselyyn. Kyselyn vilittdiminen omalle lapselle tarkoitti samalla tutkimusluvan
myOntamistd. Halutessaan vanhempien ei ollut pakko vilittdd kyselyd lapselleen. Yhteen
peruskouluista tuli hankkia erillinen tutkimuslupa. Kyseinen peruskoulu julkaisi kyselyn
myds omilla nettisivuillaan. Tutkittaville ei ldhetetty tutkimuksien tuloksia. Tulokset
lahetettiin eteenpdin ainoastaan peruskouluun, josta piti kysyd erillinen tutkimuslupa.
Kyseinen peruskoulu halusi, ettd tutkija sitoutuu ldhettiméain heille valmiit tulokset, johon

tutkija suostui.

Tutkimusaineiston suojaaminen pitdé tehdé huolellisesti ja tutkittavien yksityisyyden suojaa

el saa vaarantaa (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2009). Tiassd tutkimuksessa
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tutkimusaineisto sdilytettiin tutkijan tietokoneella kahden salasanan takana. Myds
tutkimusaineiston ~ luottamuksellisuudesta ~ huolehdittiin ~ tdssd  tutkimuksessa.

Tutkimusaineistoa kéytettiin ainoastaan tutkimustarkoituksiin.
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Tuloksien esittiminen on jaettu viiteen alalukuun: Ensimmaisessd alaluvussa (8.1) esitetdan

kyselyssd kysyttyjd taustatietoja, toisessa alaluvussa (8.2) esitetddn tuloksia nuorten

nukkumistottumuksista, kolmannessa alaluvussa (8.3) tuodaan esille tuloksia nuorten unen

laadusta ja nukkumiseen liittyvistd ongelmista, neljdnnessd alaluvussa (8.4) esitetddn

tuloksia nuorten pdivittdisetd vireystilasta ja viidennessa alaluvussa (8.5) esitetddn tuloksia

nukkumistottumuksien ja vireystilan yhteydesta.

8.1 Taustatiedot

Téssd tutkimuksessa taustatietoina kysyttiin ikd4, sukupuolta, omaa péélajia sekd

viikoittaista harjoitusméérdd. Vastaajista tytt6jd oli 51 (51 %) ja poikia 49 (49 %).

Vastaajista yli puolet (64 %) oli 13—14-vuotiaita ja hieman yli kolmasosa (36 %) oli 15-17-

vuotiaita. Vastaajien keski-ika oli 14,43 vuotta (Taulukko 1).

TAULUKKO 1. Vastaajien ikdjakauma (n=100).

Vastaajan ika Lukumaara %

13 25 25
14 39 39
15 14 14
16 12 12
17 10 10
Yhteensa 100 100

Noin kolmasosa (35 %) kertoi harrastavansa jalkapalloa, noin viidesosa (18 %) harrasti

jadkiekkoa, noin kymmenesosa (12%) pesépalloa, alle kymmenesosa (6 %) salibandya ja

muutama (4 %) yleisurheilua. Lisdksi neljdsosa (25 %) harrasti jotain muuta lajia, kuten

tanssilajeja, uintia, lentopalloa, skeittausta ja cheerleadingia. Néiden lajien harrastajia oli

muutama jokaista lajia kohden. Sen lisdksi uimahyppyd, lumilautailua, lenkkeilyd ja

ratsastusta harrasti jokaista laji yksi henkild. Vastaajista yli puolet (55 %) vastasi kdyvinsi
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3—4 kertaa viikossa oman piilajinsa harjoituksissa ja alle puolet (45 %) 5—7 kertaa tai

enemman.

8.2 Nuorten nukkumistottumukset

Kyselyn toinen osio késitteli nuorten nukkumistottumuksia. Kysymyksié tdssd osioissa oli
kuusi. Kysymyksien avulla selvitettiin nukkumaanmeno- ja herdémisaikoja sekd unen mééra

ja laatua.

Nuorilta kysyttiin nukkumaanmenoaikoja arkisin sek viikonloppuisin (Kuvio 1). Yli puolet
(53 %) kertoi menevinsa nukkumaan arkisin noin kello 23, noin kolmasosa (31 %) kello 22
ja alle viidesosa (16 %) noin kello 00 ja 01 véliselld ajalla. Keskiméérin nuoret menivit
arkisin nukkumaan ennen kello 23. Viikonloppuisin hieman alle puolet (46 %) kertoi
menevinsi nukkumaan noin kello 00, melkein kolmannes (32 %) noin kello 22 ja 23 vélisena
aikana ja yli viidesosa (22 %) noin kello 01 ja 02 tai my6hemmin. Keskimédrin nuoret
menivét viikonloppuna nukkumaan ennen kello 00. Keskimééarit on laskettu tasatunneista.
Arkisin sekd viikonloppuisin tytdt menivit hieman aiemmin nukkumaan kuin pojat. Tytt6jen
ja poikien nukkumaanmenoaikojen eroja arkisin seké viikonloppuisin vertailtiin khiin nelio
-testilld. Arjen (df=4; x2=6,482; p=0,166) sekd viikonlopun (df=4; %2=5,066; p=0,281)

nukkumaanmenoerot sukupuolten vililld eivit eronneet.
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KUVIO 1. Nuorten nukkumaanmenoajat arkisin ja viikonloppuisin (n=100).

Nuorilta kysyttiin herdédmisaikoja arkisin seka viikonloppuisin (Kuvio 2). Arkisin noin kello
07 herési ldhes kolme neljdsosaa (70 %) vastaajista. Hiukan alle viidesosa (18 %) herési noin
kello 06 ja yli kymmenesosa (12 %) noin kello 08. Keskiméérin nuoret herésivét arkena
ennen kello 07. Viikonloppuisin suurin osa (91 %) herisi noin kello 09 tai 10 tai myohemmin
ja alle kymmenesosa (9 %) herési noin kello 07 tai 08. Keskimédrin pojat herdsivit arkena
hieman aiemmin kuin tytot, mutta viikonloppuna tyt6t herdsivdt hieman aiemmin kuin pojat.
Tyttdjen ja poikien herdémisaikojen eroja arkisin sekd viikonloppuisin vertailtiin khiin nelié
-testilld. Arjen (df=2; ¥2=0,293; p=0,864) sekd viikonlopun (df=3; 2=3,442; p=0,328)

heradmiserot sukupuolten vililld eivét eronneet.
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KUVIO 2. Nuorten herddamisajat arkisin ja viikonloppuisin (n=100).

Unen maérai selvitettiin kahdella eri kysymykselld. Ensimmaéisesséd kysymyksessé vastaajia
pyydettiin arvioimaan, kuinka paljon he nukkuvat 6isin (Kuvio 3). Téssad kysymyksessa ei
ollut arki ja viikonloppu erottelua. Vastaajista noin kymmenesosa (11 %) ylsi suosituksiin
(Hirshkowitz ym. 2015, 40; Partinen &Huovinen 2007, 30) eli nukkuu 6isin vdhintddn
yhdeksén tuntia. Yli puolet (64 %) arvioi nukkuvansa 6isin yli kahdeksan tuntia, mutta alle
yhdeksdn tuntia. Neljdsosa (25 %) nukkui 6isin alle kahdeksan tuntia.
70
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50
40
30
20
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= E
Yli 6 tuntia, mutta  Yli 7 tuntia, mutta Yl 8 tuntia, mutta  Yli 9 tuntia, mutta
alle 7 tuntia alle 8 tuntia alle 9 tuntia alle 10 tuntia

Vastaajien lukumaara (f)

KUVIO 3. Nuorten unen mééra heidén itsensd arvioimana (n=100).
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Nuorilta kysyttiin: ”Mieti nukkumistasi viimeisen 7 pdivin aikana. Kuinka monta kertaa olet
nukkunut 9 tuntia tai enemmin?” (Kuvio 4). Vastausvaihtoehdot olivat 0—7 vililld. Noin
puolet (47 %) oli nukkunut kaksi kertaa yhdeksin tuntia tai enemmén viimeisen 7 pdivin
aikana, noin neljdsosa (23 %) kolme kertaa, viidesosa (20 %) 47 kertaa ja yli kymmenesosa
(12 %) 0-1 kertaa. Viidesosa (20 %) vastaajista ylsi vdhintdin neljd kertaa viikon aikana
suosituksiin (Hirshkowitz ym. 2015, 40; Partinen &Huovinen 2007, 30). Vertailua tehtiin
tyttdjen ja poikien vililld. Tytot nukkuivat keskimédrin useammin 7 pédivén aikana 9 tuntia
tai enemmadn kuin pojat. Khiin nelild -testin mukaan ero poikien ja tyttojen vélilld oli
tilastollisesti melkein merkitsevad (df=7; %2=16,093; p=0,024). Tytot (ka=2,76) ja pojat
(ka=2,41).

35
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Vastaajien lukumaara (f)

B Pojat m Tytot

KUVIO 4. Kuinka monta kertaa viikossa pojat ja tytot nukkuvat 9 tuntia tai enemmén
(n=100).

8.3 Nuorten unen laatu ja nukkumiseen liittyvat ongelmat

Kyselyn kolmannessa osiossa selvitettiin nuorten unen laatua ja nukkumiseen liittyvid

ongelmia. Tdma osio sisdlsi viisi kysymysté sekéd yhdeksin vaittdmia unesta.

Nuorilta kysyttiin, onko heilld ollut vaikeuksia nukahtaa (Kuvio 5). Vastaajista noin
kolmasosa (34 %) vastasi, ettd heilld ei ole koskaan vaikeuksia nukahtaa tai harvemmin kuin

kerran kuussa. Vihin alle kolmasosa (30 %) vastasi, ettd heilld on harvemmin kuin kerran
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viikossa vaikeuksia nukahtaa, noin saman verran (31 %) vastasi 1-2 pdiviné viikossa ja vain
muutama (5 %) 3-5 péivani viikossa tai pdivittdin tai ldhes pdivittdin. Vertailua tehtiin idn
perusteella. Analysointivaiheessa ikédluokkia yhdisteltiin. Kaikki 15—17-vuotiaat laitettiin
samaan luokkaan, koska tutkimukseen osallistuneiden ikdjakauma oli epdtasapainoinen.
Vastaajista 15—17-vuotiailla oli eniten nukahtamisvaikeuksia ja 14-vuotiailla véhiten.
Ikdaryhmien vilisid eroja nukahtamisvaikeuksien suhteen vertailtiin khiin nelio -testilla.
Ikdryhmét eivét eronneet nukahtamisvaikeuksien suhteen (df=16; y2=15,564; p=0,484).
18
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KUVIO 5. Koetut nukahtamisvaikeudet ikédluokittain (n=100).

Nuorilta kysyttiin, kuinka nopeasti he yleensd nukahtavat iltaisin (Kuvio 6). Yli kolme
neljdsosaa (76 %) kertoi nukahtavansa alle 20 minuutissa. Vastaajista noin neljisosalla (24
%) kesti nukahtaa yli 20 minuuttia. Poikien ja tyttdjen vélilldi oli eroja
nukahtamisnopeudessa. Tytot nukahtivat yleisemmin alle kymmenessd minuutissa kuin
pojat. Tytoistd 19 ja pojista kymmenen nukahti alle kymmenessd minuutissa. Pojat
nukahtivat useammin 10-20 minuutissa kuin tytot. Pojista 27 ja tytdistd 20 nukahti 10-20
minuutissa. Khiin neli¢ -testin mukaan nukahtamisnopeudessa ei ollut eroa poikien ja

tyttdjen vélilla (df=3; y2=3,797; p=0,284).
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KUVIO 6. Nuorten nukahtamisnopeus sukupuolittain (n=100).

Nuorilta selvitettiin, kuinka usein he herddvit 6isin. Yli puolet (55 %) vastasi, ettei koskaan
her4a Gisin tai herdd harvemmin kuin kerran kuussa tai viikossa, yli kolmasosa (36 %) herasi
1-2 yond viikossa ja noin kymmenesosa (9 %) 3-5 piivdnd viikossa tai paivittdin.
Jatkokysymyksend edelliseen haluttiin selvittdd, kuinka monta kertaa nuoret heraavét disin.
Suurin osa (86 %) kertoi herddvinsd 0—1 kertaa ydssd ja yli kymmenesosa (14 %) herda 2—
4 kertaa y0ssd. Sen liséksi yli puolet (57 %) vastasi, ettd heilld ei ole koskaan vaikeuksia,
alle puolella (39 %) oli joskus vaikeuksia ja vain muutamalla (4 %) oli usein vaikeuksia

nukahtaa uudelleen herdttydin yolla.

Nuorten tuli vastata yhdeksdan eri véittdmadan liittyen unen laatuun ja nukkumiseen liittyviin
ongelmiin. Vastausvaihtoehtoina véittamissi oli: ”1=ei koskaan”, ”2=joskus”, ”3=usein” ja
”4=ldhes aina”. Kaksi vdittimid selvitti, ettd kokevatko nuoret olevansa vésyneitd
herétessddn aamuisin arkena (ma—pe) tai viikonloppuna (la—su). Yli puolet (63 %) vastasi
ettei ole koskaan tai on joskus védsynyt herittydin arkiaamuna. Alle puolet (37 %) vastasi,
ettd kokee olevansa usein tai ldhes aina visynyt herdttydan arkiaamuna (ka=2,44). Suurin
osa (86%) koki ettei ole koskaan tai on joskus visynyt heréttydin viikonloppuaamuisin. Yli
kymmenesosa (14%) vastasi, ettdi on usein vésynyt heréttyddn viikonloppuaamuisin
(ka=3,09). Varianssianalyysin mukaan ero arjen ja viikonlopun koetusta vasymyksestd

herdtyksen jdlkeen oli tilastollisesti merkitseva (t(2)= 4,87, p=0,01).

Arki- ja vitkonloppuaamujen herétyksen jdlkeisen visymyksen eroja vertailtiin viikoittaisen

harjoitusméérien suhteen. Arkena 3—4 kertaa viikossa harjoittelevat kokivat yleisemmin
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usein tai ldhes aina vésyneisyyttd herdtyksen jdlkeen arkena ja viikonloppuna. Khiin nelid -
testin mukaan harjoitusméérien ja arkiaamujen herdtyksen jélkeisen vasyneisyyden vilill4 ei
ollut eroja (df=6; ¥2=2,691; p=0,847). Viikonloppuaamujen ja harjoitusmédrien vélilla oli
eroja (df=4; ¢2=10,747; p=0,030).

Vastaavasti kaksi vdittdmaia selvitti, kokevatko nuoret olevansa pirteité ja levdnneen oloisia
herétessddn aamuisin arkena tai viikonloppuna (Kuvio 7). Arkena yli puolet (53 %) vastasi,
ettd ei ole koskaan tai on joskus pirted ja levinnen oloinen heréttyddn aamuisin. Alle puolet
(47 %) vastasi, ettd on usein tai ldhes aina (ka=2,45). Viikonloppuisin reilusti yli puolet (74
%) oli herétessddn usein tai ldhes aina pirted ja levinneen oloinen sekd noin neljdsosa (26
%) vastasi joskus (ka=1,9). Ero viikonlopun ja arjen vililld oli varianssianalyysin mukaan

tilastollisesti erittdin merkitseva (t(3)= 5,68, p=0,001).
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KUVIO 7. Nuorten kokema pirteys herdttyéddn arki- ja vitkonloppuaamuisin (n=100).

Viittdmissd selvitettiin liikkunnan vaikutusta uneen ja nukahtamiseen. Nuorilta kysyttiin
kokevatko, ettd heilld on vaikeuksia nukahtaa, kun he urheilevat myohéén illalla. Ei koskaan
tai joskus vastasi yli kolme neljdsosaa (76 %) sekd usein ja ldhes aina vastasi noin neljdsosa
(24 %). Selvitettiin my®0s, ettd onko harjoituksien ja kilpailutapahtuman jilkeen vaikeuksia
nukahtaa. Vastaajista ldhes puolet (46 %) koki, ettd heillé ei ole koskaan vaikeuksia nukahtaa
harjoituksien tai kilpailutapahtuman jélkeen, yli kolmasosa (38 %) vastasi joskus ja usein tai

lahes aina vastasi alle viidesosa (16 %).
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8.4 Nuorten paivittdinen vireystila

Kyselyn neljdnnessd osiossa selvitettiin nuorten paivittdistd vireystilaa. Osio sisélsi
seitsemin véittdmad. Vastausvaihtoehdot olivat: ’1=ei koskaan”, ’2=joskus”, ”’3=usein” ja

”4=]ahes aina”.

Nuorilta kysyttiin, kokevatko he itsednsa vasyneiksi ja vireystilansa heikoksi. Suurin osa (84
%) kertoi, ettei ole koskaan tai on joskus visynyt ja usein tai ldhes aina ldhes viidesosa (16
%). Vertailua visyneisyyden suhteen tehtiin sukupuolten vélilld (Kuvio 8). Khiin neli6 -
testin mukaan sukupuolten vililld heikon vireystilan suhteen ei ollut eroja (df=3; x2=4,06;

p=0,255).
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KUVIO 8. Koettu heikko vireystila sukupuolittain (n=100).

Vastaavasti kysyttiin, kokevatko nuoret vireystilansa pirtedksi ja energiseksi. Suurin osa (80
%) kertoi olevansa usein tai ldhes aina pirted ja energinen sekd viidesosa (20 %) vastasi
joskus. Viittdmien avulla selvitettiin my0s, kuinka nuoret jaksavat péivisin tehdé asioita,
kuten opiskella ja harrastaa litkuntaa. Suurin osa (82 %) kertoi, ettd jaksaa usein tai ldhes
aina tehda asioita, kuten opiskella ja harrastaa litkuntaa. Noin viidesosa (18 %) kertoi, ettd

jaksaa joskus tehdé asioita.

Kyselyssa selvitettiin nuorten kdsityksid heidén keskittymiskyvystdan (Kuvio 9). Vastaajista
kolme neljdsosaa (75 %) vastasi, ettd jaksaa usein tai lihes aina keskittyd keskittymistd

vaativiin tehtdviin, neljdsosa (25 %) vastasi, ettd jaksaa joskus tai ei koskaan keskittya.
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Vertailua keskittymisen suhteen tehtiin sukupuolten vélilld. Khiin nelié -testin mukaan

sukupuolten vélilld ei ollut eroa keskittymiskyvyn suhteen (df=3; ¥2=2,015; p=0,569).

30

25 24

20 18

17 16

15 14

10

(6]

Vastaajien lukumaara (f)

Ei koskaan tai joskus jaksaa  Usein jaksaa keskittya  Lahes aina jaksaa keskittya
keskittya

B Pojat m Tytot

KUVIO 9. Itsearvioitu pdaivittdinen keskittymiskyky keskittymistd vaativiin tehtiviin
sukupuolittain (n=100).

Viittdmien avulla selvitettiin myos litkunnan vaikutusta vireystilaan. Nuorista suurin osa
(80 %) vastasi, ettd kokee usein tai ldhes aina olonsa pirtedksi ja energiseksi litkunnan
jélkeen, kun viidesosa (20 %) vastasi, ettd kokee joskus tai ei koskaan. Vastaavasti toisessa
véittdmassd kysyttiin, kokevatko nuoret vireystilansa heikoksi ja vésyneeksi liikunnan
jalkeen. Suurin osa (92 %) vastasi, ettd kokee joskus tai ei koskaan olevansa vésynyt

litkkunnan jdlkeen ja alle kymmenesosa (8 %) vastasi usein tai ldhes aina.

8.5 Nukkumistottumuksien ja vireystilan yhteys

Téasséd osiossa selvitetddn nuorten nukkumistottumuksien ja vireystilan yhteyttd toisiinsa.
Nukkumistottumuksien yhteyttd vireystilaan selvitetiin unen middrdn sekd arjen ja
viikonlopun nukkumaanmeno- ja herddmisaikojen suhteen. Namé osa-alueet jaettiin vield
erikseen kolmeen eri ryhmaéén tilastollista testauta varten. Vireystilan osa-alueiksi tdihdn
osioon valittiin vaittdmistd koettu visyneisyys, koettu pirteys eli hyvéa vireystila, jaksaa tehda

asioita ja itsearvioitu keskittymiskyky. Osiossa selvitettiin keskiarvoja. Vireystilaviittimien
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vastausvaihtoehdoille annettiin arvot: Ei koskaan = 1, joskus = 2, usein = 3 ja ldhes aina =

4. Tilastollisina testeind kaytettiin varianssianalyysid sekd Pearsonin korrelaatiotestii.

Varianssianalyysin mukaan yli 9 tuntia (f=11), yli 8 tuntia, mutta alle 9 tuntia (f=64) ja alle
8 tuntia (f=25) nukkuvien koetussa pirteydessi oli eroja (t(3)= 2,66, p=<0,0001). Enemmin
nukkuvat kokivat useammin, ettd heilld oli pirted ja hyvd vireystila. My0s
keskittymiskyvyssa (t(3)= 11,47, p=<0,0001) ja jaksamisessa (t(3)= 7,7, p=<0,0001) seki
koetuen vasyneisyyden (t(3)= 7,74, p=0,008) suhteen oli eroja unen miara ryhmien suhteen.
Enemmaén nukkuvat kokivat useammin, ettd he jaksavat keskittyé ja tehdé asioita (Taulukko
2). Unen miirén ja koetun pirteyden (r=0,39; n=100, 2-suuntaisen testin p-arvo=<0,0001),
unen maérin ja jaksamisen (r=0,351; n=100, 2-suuntaisen testin p-arvo=<0,0001) sekd unen
mairdn ja keskittymisen (r=0,473; n=100, 2-suuntaisen testin p-arvo=<0,0001) vililld oli

tilastollisesti erittdin merkitseva ja voimakas positiivinen korrelaatio.

TAULUKKO 2. Unen méédrin ja vireystilan osa-alueiden viliset keskiarvot (n=100). 1= ei

koskaan, 2= joskus, 3= usein, 4= ldhes aina.

KA KA KA
Yli6 | YIig8 | YIio9
. tuntia, | tuntia, | tuntia, . . .
Muuttuja | o | utta | mutta Varianssianalyysi
alle 8 alle 9 | alle 10
tuntia | tuntia | tuntia
=25 | f=64 | f=11 f | df [ parvo
Koettu ) 4 006 191 | 414 3 0,008
vasyneisyys
Koettu | »7 | 305 | 364 | 774 | 3 |<0,0001
pirteys
Jaksaa
tehda 293 | 338 373 7.7 3 <0,0001
asioita
Jelzser 2.5 32 373 | 1147 3 <0.0001
keskittya ’ ’ ’ ’ ’

Arjen nukkumaanmenoajoissa ja jaksamisen yhteydessd oli eroja varianssianalyysin
mukaan. Noin kello 21-22 nukkumaan menevét (f=33) kokivat, ettd jaksavat useammin
tehdé asioita kuin noin kello 23 (f=53) tai noin kello 00-01 (f=14) nukkumaan menevit
(t(4)= 5,94, p=<0,0001). Noin kello 21-22 kokevat useammin, ettd heilld on hyvé pirteys ja
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vireystila (t(4)= 4,01, p=0,005) seké he jaksavat keskittyd paremmin (t(4)= 3,92, p=0,005)
kuin kaksi muuta ryhmaa (Taulukko 3). Arjen nukkumaanmenoaikojen ja jaksamisen (r=-
0,369; n=100, 2-suuntaisen testin p-arvo=<0,0001) sekd arjen nukkumaanmenoaikojen ja
keskittymisen (r=-0,349; n=100, 2-suuntaisen testin p-arvo=<0,0001) vililld oli voimakas
negatiivinen korrelaatio. Myds arjen nukkumaanmenoaikojen ja koetun pirteyden vélilld oli
tilastollisesti merkitsevd ja voimakas negatiivinen korrelaatio (r=-0,277; n=100, 2-

suuntaisen testin p-arvo=0,005).

TAULUKKO 3. Arjen (ma—pe) nukkumaanmenoaikojen ja vireystilan osa-alueiden véliset

keskiarvot (n=100). 1= ei koskaan, 2= joskus, 3= usein, 4= ldhes aina.

KA KA KA
noin noin noin
Muuttuja | klo 21- | klo 23 | klo 00- Varianssianalyysi
22 (ma-| (ma- |01l (ma-
pe) pe) pe)

=33 | =53 | f=14 f | df | p-arvo
Koettu 5 o3 001 219 1,02 4 | 0402
Vasyneisyys

Roettu | 547 | 506 | 327 | 401 4 0,005

pirteys

Jaksaa

tehds 378 | 323 | 327 | 594 4 <0,0001

asioita

silisse 366 @ 304 | 273 392 4 0,005
keskittya ’ ’ ’ ’ ’

My6s vitkonlopun nukkumaanmenoajoissa aikaisemmin nukkumaan menevilld oli parempi
vireystila varianssianalyysin mukaan. Noin kello 22-23 nukkumaan menevit (f=32)
jaksoivat tehdd asioita useammin kuin noin kello 00 (f=46) tai noin kello 01-02 tai
myShemmin (f=22) nukkumaan menevét (t(4)= 5,69, p=<0,0001). Noin kello 22-23
nukkumaan menevd ryhmid koki vihemmin vidsyneisyyttd (t(4)= 2,71, p=0,035), koki
olevansa pirtedmpid (t(4)= 6,72, p=<0,0001) ja he jaksoivat paremmin keskittya (t(4)= 4,93,
p=0,001) kuin mydhemmin nukkumaan menevét ryhmit (Taulukko 4). Viikonlopun
nukkumaanmenoaikojen ja keskittymisen vililld oli tilastollisesti voimakas negatiivinen
korrelaatio (r=-0,356; n=100, 2-suuntaisen testin p-arvo=<0,0001). Viikonlopun

nukkumaanmenoaikojen ja jaksamisen (r=-0,309; n=100, 2-suuntaisen testin p-arvo=0,002)
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sekd viikonlopun nukkumaanmenoaikojen ja koetun pirteyden (r=-0,290; n=100, 2-
suuntaisen testin p-arvo=0,003) oli tilastollisesti merkitsevd negatiivinen korrelaatio.
Viikonlopun nukkumaanmenoaikojen ja koetun vidsyneisyyden vélilld oli tilastollisesti

melkein merkitsevd positiivinen korrelaatio (r=0,209; n=100, 2-suuntaisen testin p-

arvo=0,037).

TAULUKKO 4. Viikonlopun (la—su) nukkumaanmenoaikojen ja vireystilan osa-alueiden

valiset keskiarvot (n=100). 1= ei koskaan, 2= joskus, 3= usein, 4= ldhes aina.

KA KA
noin Illf)ﬁl noin klo 01-
Muuttuja | klo 02 tai Varianssianalyysi
klo00| . .
22-23 Ta.s0) mydhemmin
(la-su) (la-su)
=32 | f=46 | =22 f | df | p-arvo
Koettu 95 22 271 4 | 0,035
vasyneisyys
WGEHN | g o gl 2.85 672 4 <0,0001
pirteys
Jaksaa
tehda 3.63 | 3,33 3.06 569 4 <0,0001
asioita
Jaksaa | 455 | 409 2.75 493 4 0,001
keskittya ’ ’ ’ ’ ’

Varianssianalyysin mukaan arjen herddmisaikojen ja keskittymisen vélisissad keskiarvoissa
oli eroja keskittymisen suhteen (Taulukko 5). Noin kello 08 herdédvit (f=12) kokivat, ettad
jaksavat paremmin keskittyd kuin noin kello 06 (f=18) tai noin kello 07 (f=70) herédavit
(t(2)= 7,2, p=0,001). Arjen herddmisaikojen ja keskittymisen vililld oli tilastollisesti

merkitseva positiivinen korrelaatio (r=0,340; n=100, 2-suuntaisen testin p-arvo=0,001).
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TAULUKKO 5. Arjen (ma—pe) herddmisaikojen ja vireystilan osa-alueiden viliset

keskiarvot (n=100). 1= ei koskaan, 2= joskus, 3= usein, 4= ldhes aina.

KA | KA | KA
. noin noin noin . . .

Muuttuja | 106 | kio 07 | klo0g |  Y2rianssianalyysi

(ma-pe) | (ma-pe) | (ma-pe)

=18 | £=70 | =12 f | df | p-arvo
Koettu 5 39 006 217 326 2 0,043
visyneisyys
Koettu | 570 | 31 | 202 | 27 2 0072
pirteys
Jaksaa
tehdi 289 339 | 308 375 2 0,027
asioita
Jaksaa

e 2,5 3,16 3,42 7,2 2 0,001

Varianssianalyysin mukaan viikonlopun herdémisaikojen ja vireystilan osa-alueiden suhteen
oli eroja koetussa vasyneisyydessa. Viikonloppuisin noin kello 07-08 herdivét (f=9) kokivat
vihemmaén vésyneisyyttd kuin noin kello 09 (f=46) tai noin kello 10 tai myohemmin (f=45)
herdavit (t(3)= 4,73, p=0,004) (Taulukko 6). Viikonlopun herdéimisaikojen ja koetun
visyneisyyden vililld oli merkitsevé positiivinen korrelaatio (r=0,350; n=100, 2-suuntaisen

testin p-arvo=<0,0001).
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TAULUKKO 6. Viikonlopun (la—su) herddmisaikojen ja vireystilan osa-alueiden véliset

keskiarvot (n=100). 1= ei koskaan, 2= joskus, 3= usein, 4= ldhes aina.

Koettu
visyneisyys

1,67 | 2,07 2,29 4,73 3 0,004

Koettu

o 3,33 | 3,11 2,84 2,19 3 0,095

Jaksaa
tehda 3,67 3,37 3,07 2,31 3 0,081
asioita

Jaksaa

R 333 3,24 2,84 2,41 3 0,072
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9 POHDINTA

Tamin tutkimuksen tavoitteena oli tutkia nuorten unen mddrdd ja laatua, pédivittdistd
vireystilaa ja nukkumistottumuksien yhteyttd vireystilaan. Tutkimustulosten perusteella
nuoret nukkuvat liian véhén ja unen laadussa olisi parannettavaa. Tdmin tutkimuksen nuoret
kokivat padsdantoisesti vireystilansa hyvéksi. Paremmilla nukkumistottumuksilla ndyttdisi

olevan yhteys parempaan vireystilaan.

Ensimmaisend tutkimusongelmana oli selvittdd, kuinka paljon ja laadukkaasti aktiiviset 13—
17-vuotiaat liikunnanharrastajat nukkuvat. Ainoastaan noin kymmenesosa ylsi nuorille
tehtyihin unisuosituksiin eli nukkuu 6isin vdhintddn yhdeksén tuntia (Hirshkowitz ym. 2015,
40; Partinen & Huovinen 2007, 30). Lyyran ym. (2019, 137-140) ja Hyttisen (2014, 50)
mukaan noin kolmasosa nuorista nukkuu 6isin yli yhdeksén tuntia, joten timan tutkimuksen
tulokset eivét ole linjassa nédiden tutkimuksien kanssa. Tétd voi selittdd tdimén tutkimuksen
liian pieni vastausmiérd. Unta ei mydskddn mitattu objektiivisesti, vaan nuoret itsearvioivat
omia nukkumistottumuksia. Tutkimukseen on my®ds saattanut valikoitua ne henkildt, jotka
nukkuvat yleensd vihemmain kuin muut. Aktiiviset liikkunnanharrastajat saattava myds erota

muista nukkumistottumuksien ja vireystilan suhteen.

Nuorten nukkumaanmeno- ja herddmisajat ovat tuloksien mukaan epédsidiannélliset. Nuoret
menivit keskimairin nukkumaan arkena ennen kello 23 ja viikonloppuisin ennen kello 00.
Yli puolet meni viikonloppuisin nukkumaan puolen yon jidlkeen. Tytot menivét sekd arkisin
ja viikonloppuisin aiemmin nukkumaan kuin pojat. Arkena nuoret herésivit keskiméérin
ennen kello 07. Viikonlopun tuloksen kohdalla voidaan kyseenalaistaa tuloksen
luotettavuutta, silld vastausvaihtoehtoja oli vain ”noin klo 10 tai my6hemmin” asti. Saattaa

olla, ettd moni nuori nukkuu iltapdivédn asti, joka vadristdd timéan tutkimuksen tulosta.

Nukkumaanmenoaikojen suhteen nuorilla olisi parannettavaa, silld nuorilla ensimmaéisen
syvin unen vaiheen pitdisi tulla jo noin kello 23 (Laukka 2016, 193.). Tdma tarkoittaa sit4,
ettd nuoren tdytyisi nukahtaa jo viimeistin noin kello 22.30. Liian mydhéiset
nukkumaanmenoajat heikentdvit unen laatua ja saattavat vaarantaa nuoren terveyttd ja
normaalia kasvua. Liian myohdisten nukkumaanmenoaikojen seurauksena ydunet jadvét

liian védhiisiksi, joka lisdd univajetta. Epdsdannollinen unirytmi vaikuttaa myos vireystilaan
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ja jaksamiseen (Partinen & Huovinen 2007, 26-27). Alkuviikot saattavat olla vaikeita
nuorille, kun viikonloppuna unirytmi on mennyt sekaisin. Myds Gustafssonin mukaan
(2019, 41-42) nuorilla on pddsddntoisesti epdsddnnollinen unirytmi. Nuoret yrittdvat
viikonloppuisin saada kurottua umpeen arkena aiheutettua univajetta, vaikka siti ei kurota
umpeen yhdelld hyvin nukutulla yo6ll4, silld unta ei voi varastoida (Hyyppd & Kronholm
1998).

Amaralin ym. (2014, 193) mukaan nuorilla kestdd nukahtaa iltaisin keskimdarin noin 21
minuuttia. Tdméan tutkimuksen nuorista kolme neljdsosaa nukahti alle 20 minuutissa. Tamén
tutkimuksen nuorilla ei tuloksien valossa ollut nukahtamisvaikeuksia, mikd itsessddn
parantaa unen laatua ja mddrdd. Aamulla heréttyddn on todenndkodisempdd, ettd koettu
vireystila on hyvi. (Leibowitz & Batson 2014, 470; Short, Gradisar, Lack & Wright 2013,
1030-1031.) Nykyisin ongelmana nuorilla on liiallinen sininen valo iltaisin, joka vaikuttaa
nukahtamiseen ja unen laatuun (Laukka 2016, 193). Myds liian mydhéinen liikunta saattaa
vaikeuttaa nukahtamista (Hyyppd & Kronholm 1998, 179; Laukka 2016, 193; Partinen &
Huovinen 2007, 207). Tamin tutkimuksen nuoret kokivat padsdantoisesti, ettei heilld ole
vaikeuksia nukahtaa, kun ovat urheilleet myohdan illalla. Lahes kaikki kertoivat, ettd he
herddvit yleensd ainoastaan 0—1 kertaa ydssd, joten ndiden osa-alueiden perusteella

tutkimuksen nuorilla ei ollut suuria ongelmia unen laadun kanssa.

Kuitenkin yksinkertaisin mittari unen laadulle on oma kokemus omasta vireystilasta heti
herdtyksen jilkeen. Mikili ihminen kokee olevansa védsynyt heréttydén, on unen laatu ollut
liian heikko. Vastaavasti, jos ihminen kokee olevansa energinen ja pirted herdttyddn on unen
laatu ollut hyvé. (Hyyppéd & Kronholm 1998, 18.) Tutkimuksen tuloksien mukaan nuorista
37 prosenttia koki usein tai ldhes aina olevansa vésynyt herdttyddn arkisin. Vastaavasti
vitkonloppuna ainoastaan 14 prosenttia koki olevansa vasynyt heréttydén. Nuorilta kysyttiin
my0s, kokevatko he olevansa pirteitd herdttydén arkena sekd viikonloppuna. Nuorista 47
prosenttia koki arkena olevansa pirted usein tai ldhes aina. Viikonloppuisin periti 74
prosenttia koki olevansa pirted herdttyddn. Tulosta saattaa selittdd se, ettd viikonloppuisin
nuorilla on taipumusta nukkua enemmén (Gustafsson 2019, 41-42) ja arkisin kouluviikkoina
he nukkuvat vihemmén ja huonommin, joka saattaa johtaa vireystilan alenemiseen ja
heikompaan mielentilaan (Short ym. 2013, 1030—1031). Amaralin ym. (2014, 193) mukaan
noin 65 prosentilla portugalilaisnuorista on vaikeuksia herdtd aamuisin, mikd on hieman
enemman kuin téssd tutkimuksessa. Tdmén tutkimuksen ja Amaralin ym. (2014) tuloksien

perusteella osalla nuorista on parannettavaa unen laadussa.
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Toinen tutkimusongelma oli selvittdd, miten nuoret arvioivat omaa vireystilaansa. Tdméin
tutkimuksen kohdejoukolla ei ollut suuria ongelmia vireystilan suhteen. Peréti 80 prosenttia
aktiiviliikunnanharrastajista kertoi, ettd kokee vireystilansa hyviksi usein tai ldhes aina.
Noin saman verran vastasi myds, ettid he jaksavat tehdi asioita seké keskittyéd keskittymista
vaativiin tehtéviin usein tai ldhes aina. Shortin ym. (2013, 1031) selvitti, ettd suurin osan
nuorista (n=385) kokee péivisaikaista visymystd. Heikko péivdaikainen vireystila saattaa
johtaa mielentilan alentumiseen ja oppimisen vaikeuksiin (Short ym. 2013, 1031). Téssa
tutkimuksessa nuorilta kysyttiin myos liikunnan vaikutusta heidén vireystilaansa. Suurin osa
koki olonsa ja vireystilansa hyvidksi liikunnan jilkeen. Liitkunnan tiedetdin parantavan

toimintakykyé (Dore ym. 2019, 793).

Kolmantena tutkimusongelmana oli selvittdd nukkumistottumuksien ja vireystilan yhteytta.
Tuloksien mukaan unen méaérdllda oli positiivinen yhteys parempaan vireystilaan,
jaksamiseen ja keskittymiseen. Mitd enemmaén nuori nukkui, niin sitd parempi vireystila ja
keskittymiskyky hinelld oli. My0s aikaisemmat nukkumaanmenoajat olivat positiivisesti
yhteydessd ndihin vireystilan osa-alueisiin sekd myohdisemmait herdédmisajat olivat
yhteydessd parempaan keskittymiskykyyn. Jotkin aiemmat tutkimukset osoittavat, ettd
nukkumaanmenoajoilla ja unen méarilld on yhteys péivisaikaiseen vireystilaan (Mah ym.
2018, 256; Matos ym. 2011, 1292—-1293), mutta Shortin ym. (2013, 1031) mukaan unen

maérilld ei ole suoraa yhteyttd pdivisaikaiseen vireystilaan.

Tamin tutkimuksen kohdejoukkona oli aktiiviset liikunnanharrastajat, joten liikunta on
oleellinen osa heidén eldmiénsd. Néiden nuorien kohdalla ei noussut esiin ongelmia liian
myoOhdisten harjoituksien suhteen. On kuitenkin oleellista pohtia, ettd miten nuorten
harjoitusajat tulisi jarjestdd, jotta se tukisi heiddn normaalia kehittymistdédn ja palautumista
rasituksesta. Liian myohaan illalla tehty raskas treeni saattaa viedd younet, joka vaikeuttaa
kehittymisté ja palautumista (Hyyppéd & Kronholm 1998, 179; Laukka 2016, 193; Partinen
& Huovinen 2007, 207). Riittdméton uni lisdd myds loukkaantumisriskid (Chandrasekaran
ym. 2019; Mah ym. 2018, 256), oppiminen vaikeutuu (Partinen & Huovinen 2007, 26-27)
ja suorituskyky heikkenee (Mah ym. 2011, 950; Mah, ym. 2018, 254; Malhotra 2017, 551;
Matos ym. 2011, 1292-1293). Kilpaurheilussa mukana olevilla nuorilla kilpailukaudet ovat
yleensd pitkid ja monesti kumulatiivinen rasitus heikentdd urheilijan henkistd ja fyysisti
kuntoa. Riittdvd uni parantaa aktiivisen litkkujan mielentilaa kauden aikana sekd vdhentda
vasymystd. Aktiivisen liitkkujan pitéisi pystyd saamaan paremmin potentiaalinsa esiin, kun

harjoitusohjelmien rinnalle aloitettaisiin laatimaan uniohjelmia. (Mah ym. 2011, 950.)
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Tuloksien pohjalta nousi esiin myds kysymys huoltajien roolista. Huoltajien olisi tarkedd
huolehtia siité, ettd lapset ja nuoret saavat monipuolisen ja ikéén sopivan liikunnan ohella
riittdvasti unta. Huoltajat voisivat sopia nuoren kanssa yhteisistd pelisddnnoistd, kuten
esimerkiksi kdnnykén kéytostd iltaisin. Myos nukkumaanmenoajoista sopiminen ja niiden
noudattaminen voisi tulla tarpeeseen nuorten kohdalla. Huoltajat voisivat niyttdd nuorille

mallia omalla esimerkilldin, kuinka riittdvasta unesta tulisi huolehtia.

Myos koululla on tirked rooli edistdd nuorten terveyttd terveyskasvatuksen nakokulmasta.
Opetuksessa voitaisiin enemmén keskustella terveyteen liittyvid asioita, kuten unesta ja
liikkunnasta. Kouluterveydenhuollolla on myds tirked rooli valistaa nuoria terveyteen
liittyvissd asioissa. Terveystarkastuksissa olisi hyvd keskustella hyvinvointiin liittyvisti
asioista ja jotkut kunnat tekevit titd jo hyvin (Mikkola 2016, 28). Liian aikaiset kouluaamut
saattavat koitua monen nuoren kohtaloksi (Hyyppa & Kronholm 1998, 162), joten olisi syyta
miettid, miten lukujirjestykset tehtdisiin niin, ettd se tukisi nuorten hyvinvointia ja unta.
Suomessa koulu alkaa usein kello 8 aamulla, joten olisi hyvd miettid, ettd tulisiko
kouluaamut alkaa my6hemmin, jotta nuoret saisivat nukkua pitempéan. Unella on my®0s iso

vaikutus oppimistuloksiin (Partinen & Huovinen 2007, 168), joten siksi asiaa ei voi unohtaa.

Tutkija on oppinut tdimén tutkimuksen aikana paljon unesta ja vireystilaan vaikuttavista
tekijoistd. Tutkimalla ja opiskelemalla aihetta on unta oppinut arvostamaan ihan eri tavalla
kuin ennen. Unen tulisi olla prioriteettilistalla ensimmaéisend, kuten tiedetddn, on silld iso
vaikutus terveyteen ja hyvinvointiin. Aiheeseen perehtymisestd on varmasti hyotyd myos
tulevassa ammatissa terveyskasvatuksen nikokulmasta. Itse olemalla syventynyt aiheeseen,
pystyy varmasti opettamaan ja auttamaan nuoria parantaakseen heidédn nukkumistottumuksia
ja sitd kautta vireystilaa sekd terveyttd. Tutkimus prosessina oli mielenkiintoinen ja aihe oli
motivoiva. Tutkija oppi myos paljon asioita maéréllisestd tutkimuksesta. Koko prosessi
auttoi arvostamaan tieteellistd tutkimusta ja sen merkitystd yhteiskunnalle. Jatkossa
voitaisiin tutkia objektiivisesti nuorten litkunnanharrastajien unta. Tutkimus voisi myo0s
kohdistua nuoriin huippu-urheilijoihin ja heidin palautumiseen sekd, miten uni edistda sita.
Myo6s koulujen alkamisaikojen vaikutusta nukkumistottumuksiaan, vireystilaan ja

oppimistuloksiin voisi tutkia.
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LIITE 1 Kyselylomake
13-17-vuotiaiden aktiivisten liikunnanharrastajien nukkumistottumukset ja vireystila

Téssé pro gradu -tutkielmassa tukitaan 13-17-vuotiaiden aktiivisten litkunnanharrastajien

nukkumistottumuksia ja vireystilaa. Kiinnostuksen kohteena on tutkia unen mééréa ja laatua
sekd paivittdistd vireystilaa. Kyselyyn vastaaminen vie sinulta aikaa vihintdén 5 minuuttia,
mutta voit kdyttdd aikaasi, niin paljon kuin haluat. Kyselyyn osallistuminen on
vapaaehtoista. Vastaaminen tapahtuu anonyymisti sekd tulokset kdsitelldén ja sdilytetdén
anonyymisti sekd luottamuksellisesti. Naiitd tuloksia kédytetddn ainoastaan téssi

opinndytetydssa.

1. Vastaajan ikad? *
13
14
15
16
17

2. Vastaajan sukupuoli? *
Mies

Nainen

Muu

En halua kertoa

3. Péélajisi, jota harrastat? *
Jaakiekko

Jalkapallo

Pesépallo

Salibandy

Yleisurheilu

Joku muu, mika?

4. Kuinka monta kertaa tavallisesti viikossa kdyt péélajisi harjoituksissa?

En kertaakaan
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1-2 kertaa
3-4 kertaa
5-6 kertaa

7 kertaa tai enemmaén

5. Kuinka monta tuntia yleensd nukut 6isin? *
Alle 5 tuntia

Yli 5 tuntia, mutta alle 6 tuntia

Y1i 6 tuntia, mutta alle 7 tuntia

Y1i 7 tuntia, mutta alle 8 tuntia

Yli 8 tuntia, mutta alle 9 tuntia

Yli 9 tuntia, mutta alle 10 tuntia

Y1 10 tuntia

6. Mieti nukkumistasi viimeisen 7 pdivén aikana. Kuinka monta kertaa olet nukkunut 9 tuntia
tai

enemman? *

0

1

N N B W N

7. Mihin aikaan menet arki-iltaisin (ma-pe) nukkumaan? *
Ennen klo 21

Noin klo 21

Noin klo 22

Noin klo 23

Noin klo 00

Noin klo 01

Noin klo 02 tai myéhemmin



8. Mihin aikaan heréét arkiaamuisin (ma-pe)? *
Ennen klo 05

Noin klo 05

Noin klo 06

Noin klo 07

Noin klo 08

Noin klo 09

Noin klo 10 tai mydhemmin

9. Mihin aikaan yleensi herdit aamuisin viikonloppuna (la-su)? *
Ennen klo 05

Noin klo 05

Noin klo 06

Noin klo 07

Noin klo 08

Noin klo 09

Noin klo 10 tai myéhemmin

10. Mihin aikaan yleensd menet nukkumaan viikonloppuna (la-su)? *
Ennen klo 21

Noin klo 21

Noin klo 22

Noin klo 23

Noin klo 00

Noin klo 01

Noin klo 02 tai myéhemmin

11. Onko sinulla ollut vaikeuksia nukahtaa? *
Ei koskaan tai harvemmin kuin kerran kuussa
Harvemmin kuin kerran viikossa

1-2 péivina viikossa

3-5 pdivénd viikossa

Paivittdin tai ldhes péivittdin
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12. Kuinka nopeasti yleensa nukahdat iltaisin? *
Y1i 40 minuutissa
31-40 minuutissa
21-30 minuutissa
10-20 minuutissa

Alle 10 minuutissa

13. Kuinka usein herdit 6isin? *

En koskaan tai harvemmin kuin kerran kuussa
Harvemmin kuin kerran viikossa

1-2 yona viikossa

3-5 yona viikossa

Joka yo0 tai ldhes joka yo

14. Jos heridilet yleensd yolld, kuinka monta kertaa olet keskiméérin herannyt? *
En yleensé herdi disin

Kerran yossa

Kahdesti yossi

3-4 kertaa yossd

Ainakin 5 kertaa yossi

15. Jos heridilet yleensd yolld, niin onko sinulla vaikeuksia pdésti takaisin uneen?
Ei koskaan

Joskus

Usein

Lahes aina

16. Vastaa seuraaviin viittdmiin nukkumiseen liittyen. *
Vastausvaihtoehdot: ei koskaan, joskus, usein, ldhes aina

e Heriin arkiaamuisin (ma-pe) yleenséd visyneena.

e Heriin arkiaamuisin (ma-pe) yleensd levinneena ja pirtedna.

e Heriin vitkonloppuaamuisin (la-su) yleensd visyneena.
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Herdin viikonloppuaamuisin (la-su) yleensi levdnneena ja pirtedna.

Harjoituksien tai kilpailutapahtuman jalkeen minulla on vaikeuksia padstd uneen.
Minulla on vaikeuksia pééstd illalla uneen, kun seuraavana pdivind on
kilpailutapahtuma.

Minulla on helppo paistd illalla uneen, kun seuraavana pdivind on
kilpailutapahtuma.

Kun urheilen myohéaéan illalla, niin minulla on sen jalkeen vaikeuksia pééstd uneen.
Kun urheilen myo6héén illalla, niin minulla ei ole sen jdlkeen vaikeuksia padstd

uneen.

17. Vastaa seuraaviin viittdmiin vireystilaan liittyen. *

Vastausvaihtoehdot: ei koskaan, joskus, usein, ldhes aina

Koen itseni vdsyneeksi ja vireystilani heikoksi.

Koen itseni pirtedksi, energiseksi ja vireystilani hyvaksi.

Jaksan pdivisin tehdi asioita, kuten esimerkiksi opiskella tai harrastaa liikuntaa.
Jaksan pdivisin keskittyéd keskittymisti vaativiin tehtiviin.

Kilpailupdivind, vaikka olisin nukkunut huonosti, koen vireystilani pirtedksi ja
energiseksi.

Liitkunnan jilkeen koen vireystilani pirtedksi ja energiseksi.

Liikunnan jélkeen koen vireystilani heikoksi ja vdsyneeksi.

18. Mihin aikaan sinun joukkue- tai yksil6harjoitukset iltaisin yleensé paittyvit? (voit valita

useamman vaihtoehdon) *

Noin klo 15 tai aiemmin
Noin klo 16
Noin klo 17
Noin klo 18
Noin klo 19
Noin klo 20
Noin klo 21

Noin klo 22 tai myéhemmin
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19. Koetko, ettd harjoitukset loppuvat yleensd lilan myohédén ja sinulla on sen takia
vaikeuksia pédstd uneen? *

Kylla

Ei

En osaa sanoa

20. Onko sinulla vield jotain muuta sanottavaa tutkimukseen liittyen?



	1 JOHDANTO
	2 UNI JA NUKKUMINEN
	2.1 Univaiheet, unikierto ja unen kesto
	2.2 Vuorokausirytmi
	2.3 Univaje
	2.3.1 Unta häiritsevät tekijät
	2.3.2 Unta edistävät tekijät


	4 VIREYSTILA JA SIIHEN VAIKUTTAVAT TEKIJÄT
	5 LIIKUNTA, UNI JA VIREYSTILA
	6 TUTKIMUKSEN TAVOITTEET JA TUTKIMUSKYSYMYKSET
	7 TUTKIMUKSEN EMPIIRINEN TOTEUTTAMINEN
	7.2 Aineiston analyysi
	7.3 Tutkimuksen luotettavuus
	7.4 Tutkimuksen eettisyys

	8 TUTKIMUSTULOKSET
	8.1 Taustatiedot
	8.2 Nuorten nukkumistottumukset
	8.3 Nuorten unen laatu ja nukkumiseen liittyvät ongelmat
	8.4 Nuorten päivittäinen vireystila
	8.5 Nukkumistottumuksien ja vireystilan yhteys

	9 POHDINTA
	LÄHTEET

