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Kliinisen neurofysiologian tutkimukset unihairioiden
diagnostiikassa

Tutkittaessa potilasta, joka valittaa paivaaikaista vasymysta tai voimakasta kuorsausta, on
kliinisen kuvan perusteella syyta valita mahdollisimman tarkoituksenmukaiset jatkotutkimukset.
Talla hetkella unihairiopotilaiden hoitoa koordinoi unihairidtyéryhma, johon kuuluu neurologian,
sisatautien, korva-, nena- ja kurkkutautien, kliinisen neurofysiologian, psykiatrian, suukirurgian
ja keuhkosairauksien erikoislaakarit. Epaselvissa tapauksissa tutkimusten suhteen voi
konsultoida kliinisen neurofysiologian osastoa.

Epailtdessa uniapneasyndroomaa on yopolygrafia ensisijainen tutkimus, silla voidaan
lisaksi tutkia ydllista liikehairiéta (PLM). Tyksin keuhkoklinikalla tehtava yopolygrafia
voidaan tehda osastolla, missa voidaan rekisterdida hengitysilman virtausta ja
hengitysliikkeita, vartalon ja raajojen liikkeitd, EKG:ta, veren happikyllasteisyytta ja
uloshengityksen hiilidioksidipitoisuutta, kuorsausta ja nukkujan asentoa. Keuhkoklinikalla
osastolla tehtavassa yopolygrafiassa on myos transkutaaninen hiilidioksidimittaus.
Lisaksi Tyksin keuhkoklinikalla, kliinisen neurofysiologian osastolla ja hyvinvointialueen
sairaaloissa suoritetaan ambulatorisia yopolygrafiatutkimuksia kevyemmalla laitteistolla,
jolla rekisterdidaan samoja muuttujia kuin ylla EKG:ta ja hiilidioksidipitoisuutta lukuun
ottamatta.

Narkolepsiaa epailtaessa tai hypersomnian objektiivisessa arvioinnissa on
univiivetutkimus (MSLT), jota edeltda EEG:n sisaltava unipolygrafia (PSG),
tarkoituksenmukaisin tutkimus. Yleensa, jos narkolepsia ei anamnestisesti ole kiistaton,
on aluksi syyta pois sulkea pois muut hypersomniaa aiheuttavat orgaaniset syyt (mm.
uniapnea).

Ammattikuljettajien tai muiden tydssaan erityista vireyden yllapitokykya tarvitsevien
henkildiden paivasaikaisen vireystilan selvittamiseksi tai esim. narkolepsiapotilaiden
ajokortin saamisen mahdollisuuksien arvioimiseksi on tarkoituksenmukaista tehda
hereillapysymistutkimus (MWT).

PSG:ta voidaan kayttaa itsenaisena tutkimuksena sellaisten vaikeiden unihairididen
selvittelyissa, joiden syy ei selvia laajan kliinisen tutkimuksen ja yopolygrafian avulla ja
joissa epaillaan unen rakenteen hairiintymista.
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e Lasten yollisten hengityshairididen diagnostiikkaan voidaan ko-operaatiokyvyn mukaan
kayttaa ambulatorista yopolygrafiaa, pienempien lasten unenaikaisten hengityshairididen
seka kaikenikaisten lasten unenaikaisten erityishairididen tutkimiseen voidaan kayttaa
PSG:ta.

o Mikali potilaalla on syyta epailla vuorokausirytmin hairiintymista, ensisijainen tutkimus on
kahden viikon kestoinen aktigrafia.

Unihairididen hoidon ohjeet ammattilaiselle I10ytyvat kansallisen Uni-ja-hengityskeskuksen
sivuilta.

Kliinisen neurofysiologian ajantasaiset potilasohjeet 16ytyvat hoito-ohjeet.fi —sivustolta.
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