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J okaisella voi esiintyä elämän 
aikana ajoittaista ohimenevää 
unettomuutta, joka voi johtua eri 
syistä kuten stressistä, elämänti-

lanteen muutoksesta tai ahdistuneisuu-
desta. Lyhytkestoisesta unettomuudesta 
kärsii vuosittain 15–20 prosenttia aikui-
sista. Iän myötä unettomuus yleistyy ja 
naisilla se on miehiä yleisempää. 

Unettomuus voi ilmentyä toistuvina 
nukahtamisvaikeuksina, katkonaisena 
yöunena tai ennenaikaisena heräämi-
senä aamuisin. Häiriöt voidaan luoki-
tella unettomuuden keston perusteella 
kolmeen ryhmään: tilapäinen (alle kuu-
kausi), lyhytaikainen (1–3 kuukautta) ja 
pitkäkestoinen (yli kolme kuukautta) 
unettomuus. Pitkäkestoinen unetto-
muus voi aiheuttaa haittoja terveydelle, 
aivojen normaalille toiminnalle sekä 
suorituskyvylle.

Unettomuuden hoitoon suositel-
laan ensisijaisesti lääkkeettömiä hoito-
keinoja. Potilaan tukeminen ja lohdut-
taminen ovat ensisijaisia keinoja tila-
päisen, äkillisestä elämänmuutoksesta 
johtuvan unettomuuden hoidossa. Jos 
lääkkeettömät hoitokeinot eivät auta, 
voidaan unettomuuden hoitoon käyttää 
tilapäisesti esimerkiksi melatoniinia, 
bentsodiatsepiineja, bentsodiatsepii-
nien kaltaisia unilääkkeitä tai sedatii-
visia masennuslääkkeitä.  

Erityisesti ikääntyneiden kohdalla on 
tärkeää arvioida, onko unettomuuden 
mahdollisesta lääkehoidosta saatavat 
hyödyt suurempia kuin haitat. Iäkkäät 
ovat alttiimpia haittavaikutuksille ja 
unilääkkeet voivat aiheuttaa esimerkiksi 
sekavuutta ja kaatuilua etenkin suurem-
milla annoksilla. Haittavaikutuksien 

lisäksi myös lääkkeiden yhteisvaiku-
tukset ovat todennäköisempiä, sillä iäk-
käillä käytössä olevien lääkkeiden määrä 
on usein suurempi. 

Asiakkaan lääkitys
Asiakkaalla on käytössä keskipitkävai-
kutteisiin bentsodiatsepiineihin kuu-
luva tematsepaami (Tenox). Bentsodiat-
sepiinit lisäävät inhibitorisen välittäjä-
aineen GABA:n vaikutusta sitoutumalla 
GABAA-reseptoriin keskushermos-

tossa. Tämä saa aikaan bentsodiatsepii-
neille tyypillisen ahdistusta lievittävän, 
sedatiivisen, kouristuksia estävän sekä 
lihaksia relaksoivan vaikutuksen. Bent-
sodiatsepiinit myös helpottavat uneen 
vaipumista sekä ehkäisevät unen katko-
naisuutta. 

Tematsepaamin annostus iäkkäille 
unettomuuden hoitoon on 10 mg annos-
teltuna juuri ennen nukkumaanmenoa, 
aikuisilla annostus on 10–20 mg. Hoidon 
tulisi kestää mahdollisimman lyhyen 
aikaa ja iäkkäiden kohdalla yli kaksi 
viikkoa kestävä käyttö ei ole suositel-
tavaa. 

Yleisimpiä hoidon aikana ilmaan-
tuvia haittavaikutuksia ovat päiväsai-
kainen uneliaisuus, tunne-elämysten 
latistuminen, sekavuus sekä tarkkaavai-
suuden häiriöt. Pidempiaikaisessa käy-
tössä lääkkeen väsyttävä vaikutus voi 
heikentyä toleranssista johtuen. 

Huomioitava on myös mahdollisen 
fyysisen ja psyykkisen riippuvuuden 
kehittyminen. Tematsepaamia kuten 
muitakaan bentsodiatsepiineja ei tulisi 
käyttää yhdessä opioidien, muiden uni-
lääkkeiden tai alkoholin kanssa, koska 
silloin keskushermoston laman riski 
voimistuu. Tematsepaamilla on kliini-
sesti merkittävä interaktio psykoosi
lääkkeisiin kuuluvan klotsapiinin 
kanssa.

TEKSTI ALEKSI KORPI, NITA LAINE JA VENLA ANTIKAINEN 
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ASIAKAS APTEEKISSA ?Iäkkään unilääkitys
Yli 70-vuotias nainen tulee hakemaan apteekista lisää 
reseptilääkettä. Asiakkaalle on määrätty puolison kuoleman 
jälkeen 20 tablettia tematsepaamia (Tenox 10 mg) 
unettomuuteen annoksella 1 tabletti ennen nukkumaanmenoa 
enintään kahden viikon ajan. Asiakas kertoo, että lääke on 
loppumassa, vaikka reseptin mukaan 20 tabletin pitäisi riittää 
määrätylle kahden viikon käyttöajalle. Käy ilmi, että asiakas on 
ottanut muutamina iltoina kaksi tablettia, sillä hän ei ole saanut 
mielestään riittävää apua yhdestä tabletista. Keskustelun aikana 
asiakas mainitsee kaatuneensa kotona. 

Huomioitava on 
myös mahdollisen 

riippuvuuden 
kehittyminen. 
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PUHEENJOHTAJISTOLTA

Asiakas apteekissa -palstaa kirjoittavat Itä-Suom
en yliopiston farm

asian opiskelijat Lääkehoito ja neuvonta 2 -opintojakson osatyönä. 
Asiasisällön tarkastavat opintojakson opettajat FaT N

iina Karttusen johdolla.

Palstalla vuorottelevat puheenjohtajat.

Ilmiöstä nimeltä  
quiet quitting 

A ina välillä pinnalle nousee jokin ”uusi” mielen-
kiintoinen ilmiö, jolla on hieno englanninkielinen 
nimi. Meal prepping, sober curious, downshifting… 
Tänä syksynä yksi tällainen ilmiö on quiet quitting. 

Nimellä on negatiivinen kaiku, mutta esimerkiksi Ylen tar-
joaman määritelmän (15.9.2022) mukaan tämä ilmiö ”ei siis 
tarkoita irtisanoutumista, vaan sitä, että ei anna kaikkeaan 
töissä, jolloin aikaa ja energiaa jää vapaa-aikaan”. Kylläpä 
kuulostaa hienolta tämä ”uusi” ilmiö, eikös vain!

Eikö olisikin hienoa, jos työpäivän pituuden voisi enna-
koida, ja kun työpäivän lopettaa, niin loppupäivän voisi kes-
kittyä elämän muihin asioihin, kuten perheeseen tai harras-
tuksiin. Töistä pääsisi palautumaan 
riittävän hyvin, ja yöt saisi nukuttua.

Hetkinen. 
Eihän tässä ilmiössä ole oikeas-

taan mitään mullistavaa. Suoma-
laisin silmin katsottuna ilmiö kuvaa 
toivottua tilaa, eikä jotain, minkä 
vuoksi pitäisi erityisesti ponnistella.

Toki quiet quittingin sanoma on 
hyvä pitää mielessä erityisesti sil-
loin, kun työaika on joustava ja 
työntekijällä on itsellään mahdol-
lisuus säädellä päivittäistä työ-
aikaa. Tällaisessa työssä työntekijä 
itse saattaa olla ainoa henkilö, joka 
on tietoinen hänen todellisista työ-
ajoistaan. Myös etätyön yhteydessä tämä ilmiö on hyvä pitää 
tiukasti ajatuksissa. Etätyön tekeminen ja se, että tietokone 
on saatavilla koko ajan, lisää mahdollisuuksia siihen, että vas-
tataan vielä yhteen ja sitten vielä yhteen sähköpostiin, ja val-
mistaudutaan vielä vähän seuraavan päivän kokousta varten. 

On tietysti hyvä, jos tällaisen termin lanseeraaminen saa 
ihmiset pohtimaan rajaa työn ja vapaa-ajan välillä omassa 
elämässä, työtehtävistä ja työskentely-ympäristöstä riip-
pumatta. Ei-sanan käyttäminen, sekä itselleen että muiden 
kanssa, on mielestäni yksi tärkeimmistä työntekijätaidoista. 
”Ei, en paneudu asiaan enää tänään, vaan palaan asiaan seu-
raavan työpäivän aikana.” Tätä taitoa ainakin itse hion ja 
muistelen yhä uudelleen ja uudelleen. 

Lähestyvien juhlapyhien aikana pystymme myös käyttä-
mään aikaamme meille merkityksellisiin asioihin. Leppoisaa 
loppuvuotta siis kaikille!

LAURA SAARELAINEN
Edustajiston puheenjohtaja

Asiakkaalle 
kerrottavia  
asioita:

›	 On tärkeää noudattaa  
	 lääkärin antamaa  
	 annostusta. Liian suuri  
	 annos voi etenkin  
	 iäkkäillä aiheuttaa  
	 sekavuutta ja kaatumisia.

›	 Mikäli määrätty  
	 annos ei auta riittävästi,  
	 annostusta ei saisi nostaa  
	 itsenäisesti, vaan tulisi  
	 olla yhteydessä lääkäriin,  
	 ja miettiä tarvittaessa  
	 muita hoitokeinoja. 

›	 Bentsodiatsepiinit  
	 on tarkoitettu vain  
	 lyhytaikaiseen käyttöön.  
	 Niiden käyttö tulisi 
	 lopettaa asteittain, sillä  
	 unettomuus voi  
	 voimistua tilapäisesti  
	 lääkitystä lopetettaessa.  
	 Millaiset ohjeet asiakas  
	 on saanut lääkkeen  
	 lopettamiseen liittyen?

›	 Asiakas ohjataan  
	 ottamaan yhteyttä  
	 lääkäriin, jotta hänen  
	 tilanteeseensa löydetään  
	 sopivampi hoitokeino  
	 ja tematsepaamin käyttö  
	 voidaan lopettaa oikealla  
	 tavalla.

Etätyön  
yhteydessä  
ilmiö on hyvä  
pitää tiukasti 
ajatuksissa. 
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