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Taman tutkimuksen tarkoituksena on tarkastella aktigrafidatan analyysissa kaytettavan
ohjelman herkkyyskynnyksen valinnan merkitysta saatujen suureiden arvoihin.
Tutkimuksessa verrataan kuutta eri suuretta kolmella eri herkkyyskynnyksella.
Tutkimusaineisto koostuu 32 lapsen kahdeksan kuukauden idssa toteutetuista kolmen
paivan aktigrafi rekisterdinneista seka niihin liitetyista unipaivakirjamerkinnoista.
Rekisterdinnit suoritettiin osana isompaa projektia (Child Sleep). Aktigrafidatan analyysi
suoritettiin seka yo- ettd paivaaikaisista unijaksoista. Tahan tutkimukseen naista valikoitui
padivaaikaisten unijaksojen analyysi, koska samalla voidaan tarkastella
kahdeksankuukautisen lapsen paivaaikaisen unen maaraa.

Tutkimuksessa selvisi, etta aktigrafidataa analysoitaessa herkkyyskynnyksen valinnalla oli
tilastollisesti merkittdva vaikutus kolmeen tarkastelluista suureista (varsinaiseen unen
osuuteen, varsinaiseen uniaikaan seka unijaksojen maaraan) mutta herkkyyskynnyksen
valinnalla ei ollut lainkaan vaikutusta muihin valittuihin arvoihin (ilman liikettd minuuttien
osuuteen, enintddn 1 min kestoisten jaksojen osuuteen kaikista jaksoista ilman liiketta eika
unen pirstoutumisindeksiin). Samoin nayttaa silta, etta kahdeksankuiset lapset nukkuvat
viela suhteellisen paljon padivasaikaan, aktigrafidatan perusteella reilusta puolestatoista
tunnista yli viiteen tuntiin pdivassa, keskimaarin hieman yli kolmen tunnin verran.
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Johdanto

Uni on tarkeaa lapsen kasvulle ja kehitykselle(1). Lasten unihdiridita ovat uniapnea, ei-
elimellinen unettomuus, lilkaunisuus, uni-valve-rytmin hairio seka parasomniat(2).
Unihairididen esiintyvyys vaihtelee lasten ian mukaan(3). Lasten unihairididen diagnostiikan
standardimenetelma on laaja unipolygrafia(4). Siina kdytetaan useita erilaisia antureita,
jotka mittaavat aivosahkotoimintaa, hengitystd, syddmentoimintaa seka tutkittavan
liikettd(4). Laaja unipolygrafia voidaan tehda tutkittavan kotona, mutta unilaboratoriossa tai
sairaalaolosuhteissa siihen saadaan yhdistettya useampia antureita ja vaikka menetelmia on
kehitetty, on kotirekisterdinti edelleen vasta toiseksi paras vaihtoehto(4). Sairaalassa
tehtaviin unitutkimuksiin on kuitenkin pitkat jonot ja laajaa unipolygrafiaa ei ole joka
puolella Suomea lapsille saatavissa. Lisaksi tutkimuksessa kaytetaan paljon erilaisia
antureita, jotka saattavat hairita tutkittavan unta(4).

Joitakin uniongelmia voidaan selvittaa myos vahemman hairitsevilla menetelmilla. Aktigrafia
on unitutkimuksissa hyédynnettava mittausmenetelma, joka perustuu liikkeen
havaitsemiseen. Mittauslaite on nimeltaan aktigrafi. Se on kelloa muistuttava laite, joka
mittaa kiihtyvyytta ja laskee sen perusteella aktiivisuusarvon jokaiselle tietyn mittaiselle
ajanjaksolle (epokille), jonka pituus vaihtelee laitteen mukaan. Aktigrafin tuottamaa dataa
kutsutaan aktogrammiksi.(5)

Aktigrafia antaa vdahemman dataa verrattuna muihin unitutkimuksiin, mutta sen etuna on
toteutuksen helppous. Mittausvalineina toimivat unipdivakirja seka aktigrafilaite, jota
pidetdan yleensa ranteessa. Koska mittauslaitteena on vain yksi ranteeseen kiinnitettava
anturi, aktigrafi vaikuttaa my0s unenlaatuun vahemman kuin unipolygrafia.
Aktigrafiamittauksen tyypillinen kesto on kaksi viikkoa.(5)

Laitetta hyodynnetaan unitutkimuksessa yhdessa unipaivakirjan kanssa. Talldin
aktogrammista katsotaan yon aikaista liiketta. Lisaksi osassa aktigrafimalleissa on
merkinantonappi, jota painamalla aktogrammiin ilmestyy aikamerkki. Yleensa nappia
ohjeistetaan painamaan nukkumaan menemisen ja heraamisen merkiksi.
Nukkumaanmenoaika paatelldan unipaivakirjasta ja ndista aktogrammissa mahdollisesti
olevista aikamerkeistd.(5)

Lapsilla aktigrafiaa kdytetaan erityisesti uni-valverytmin hairididen tutkimiseen(2). 4kk
ikaisella lapsella tulisi olla jo suhteellisen vakiintunut vuorokausirytmi, jossa isoimmat
unijaksot keskittyvat yoaikaan(2). Unihairiot ovat lapsilla myos yksi erotusdiagnostisista
vaihtoehdoista silloin, kun lapsella esiintyy ylivilkkautta, levottomuutta, keskittymisvaikeutta
tai artyneisyytta, silla unihairié voi myos olla ndiden taustalla(3).

3 kk ikaisilla lapsilla aktigrafialla saadaan uni-valverytmi selville yhta hyvin kuin
unipolygrafialla. Sen sijaan aktigrafi yliarvioi unen pituutta seka aliarvioi nukahtamisviivetta.
Aktigrafiloydos myos aliarvioi yollisia havahtumisia suhteessa unipolygrafiaan.(6)

Aktogrammia tulkitaan tarkastelemalla kunkin ajanhetken aktiivisuusarvoa. Aktogrammi
analysoidaan tietokoneohjelmalla. Analyysissa kayttaja valitsee unen herkkyyskynnyksen



sekd merkitsee nukkumaanmeno-- ja herdamisajan aktogrammiin unipaivakirjan ja
mahdollisten aikamerkkien avulla. Vaihtoehtoisesti ohjelma voi ehdottaa mahdollisia
unijaksojen aikoja automaattisesti. Aktogrammin analyysissa oletuksena on, etta kun
aktogrammissa ei ole tietyn asetetun kynnyksen ylittavaa liikeaktiivisuutta, potilas nukkuu.
Taman asetetun kynnyksen perusteella ohjelma laskee mm. uniajat, nukahtamisviiveen ja
unen tehokkuuden.(5) Kaupallisissa aktigrafiohjelmistoissa voi yleensa valita kdytetyn
kynnysarvon. Taman tutkimuksen tarkoituksena on vertailla vaikuttaako analyysiohjelman
kynnysherkkyyden valinta sen laskemien suureiden arvoihin. Tutkimuksessa analysoidaan
paivdaikaista aktigrafidataa, jotta samalla saadaan kasitys 8kk ikdisen lapsen paivadaikaisen
unen maarasta.

Metodit

Tutkimus on osa isompaa hanketta (Child Sleep), jossa selvitetdan mm. kuorsauksen
vaikutusta lapsen psykofyysiseen kehitykseen. Tahan tutkimukseen valikoitui yhteensa 32
lasta, joille suoritettiin 8kk idssd kolmen vuorokauden kestoinen aktigrafimittaus.

Aktigrafirekisterdinnit suoritettiin ActiWatch7 laitteella (CamNtech Ltd, Cambridge, UK).
Analyysiohjelmana kaytettiin MotionWare 1.1.20 -ohjelmaa.

32 lapsen aktogrammit analysoitiin kolmella eri herkkyyskynnykselld. Oletettu yéuniaika
maaritettiin manuaalisesti pelkdstaan unipaivakirjan perusteella, silla kaytetyissa
aktigrafeissa ei ollut merkkipainiketta tai sita ei ollut ohjeistettu kayttamaan
nukkuumaanmenemisen ja heradamisen merkiksi. Younijaksojen valiin jaava aika maaritettiin
padivdajaksi. Datan analyysi tapahtui kesan 2016 aikana TAYS:n Kliinisen neurofysiologian
yksikossa.

Jokaiselta lapselta analysoitiin kaikki kolme tutkimusvuorokautta kolmella eri
kynnysherkkyydella (korkea herkkyys, aktiivisuuskynnys 20 = A; keskiherkkyys,
aktiivisuuskynnys 40 = B; ja alhainen herkkyys, aktiivisuuskynnys 80 = C). Herkkyysarvo
vaikuttaa valvemaaran toteamiseen. Aktiivisuuskynnyksen ylittavat epokit maaraytyvat
valveeksi eli korkealla herkkyydelld aktigrafialgoritmit tunnistavat enemman valvetta. Tassa
tutkimuksessa mukaan otettiin vain paivaaika. Analyysi aloitettiin siis unipaivakirjan
perusteella arvioidusta aamun heraamisesta ja lopetettiin, kun lapsi kavi younille.
Aktogrammista kerattiin seuraavat suureet: 1: varsinaisen unen osuus, 2: varsinainen
uniaika, 3: unijaksojen maara, 4: liman liiketta -minuuttien osuus, 5: enintaan minuutin
kestoisten jaksojen ilman liikettd osuus kaikista jaksoista ilman liikettd (max. minuutin
jaksot) seka 6: unen pirstoutumisindeksi. Datasta laskettiin kullekin lapselle jokaisesta
unisuureesta keskiarvo, joiden perusteella aineiston analyysi suoritettiin.

Aineiston tilastollinen analyysi suoritettiin IBM SPSS Statistics 25.0 -ohjelmaa. Kaikki suureet
eivat olleet normaalisti jakautuneita, joten kaytettiin non-parametrisia testeja.
Monimuuttuja-analyysi suoritettiin Friedman testilld ja post-hoc analyysit Wilcoxonin
testilld. Post-hoc testeissa kaytettiin Bonferronin korjauskerrointa.



Tulokset

Aktogrammit analysoitiin kolmella eri herkkyyskynnykselld ja niista saadut suureet (ka)
esitetdan taulukossa 1. Kolmeen valituista suureista (ilman liikettd minuuttien osuus,
enintaan 1 min kestoisten jaksojen osuuteen kaikista jaksoista ilman liiketta eikd unen
pirstoutumisindeksiin) herkkyyskynnyksella ei ollut merkitysta.

Taulukko 1. Aktigrafiasuureiden keskiarvo eri herkkyyksilla

Herkkyys: | A = korkea B = keskisuuri C = matala

herkkyyskynnys herkkyyskynnys herkkyyskynnys
(20) (40) (80)

Unen osuus (%) 30,8 34,3 39,1

Uniaika (h:min) 3:07 3:29 3:58

Unijaksot (kpl) 15,7 17,9 21,1

liman liiketta (%) 33,2 33,2 33,2

Max. minuutin jaksot (%) | 40,4 40,4 40,4

Pirstoutumisindeksi (n/h) | 107,2 107,2 107,2

Herkkyyskynnyksen valinnalla oli selked merkitys aktigrafialla todettuun varsinaisen unen
osuuteen (Kuva 1, Friedman test p-arvo <0.001). Unen osuus oli suurin C-kynnyksella
analysoituna ja vahaisin A-kynnyksella arvoituna (kaikki p-arvot <0.001)
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Kuva 1. Varsinaisen unen osuus analyysiajasta kolmella eri analyysikynnykselld (mediaani, 1.
ja 3. kvartaali, sekd minimi ja maksimi). Unen osuuden tilastolliset merkitsevat erot eri
kynnysarvoilla on merkitty sinisilla viivoilla. Suurin unen osuus saatiin C-herkkyydell3, ja
pienin A-herkkyydella (kaikki p-arvot <0.001).



Uniaikaankin herkkyyskynnys vaikuttaa (Kuva 2, Friedman test p-arvo <0.001). Herkkyysarvo
C antoi pisimman uniajan ja kynnys A lyhimman (kaikki p-arvot < 0.001).

Varsinainen uniaika (h)

A B C
Herkkyys: A=korkea herkkyyskynnys (20), B=keskisuuri herkkyyskynnys (40), C=matala
herkkyyskynnys (80)

Kuva 2. Aktigrafin antama uniaika mitattuna kolmella eri herkkyyskynnyksella (mediaani, 1.
ja 3. kvartaali, sekd minimi ja maksimi). Tilastollisesti merkitsevat erot eri kynnysarvoilla on
merkitty sinisilla viivoilla. Herkkyydella C mitattuna uniaika oli merkitsevasti pidempi, kuin
muilla herkkyyksilla arvioituna. Herkkyyskynnykselld A uniaika jadi lyhimmaksi.



Herkkyyskynnys vaikutti my6s unijaksojen maardan (Kuva 3, Friedman test p-arvo <0.001).
Eniten unijaksoja saatiin, jos analyysi tehtiin kynnysherkkyydella C, ja vahiten, jos kaytettiin
herkkyyskynnysta A (kaikki p-arvot <0.001).
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Kuva 3. Unijaksojen maara kolmella eri analyysikynnyksella (mediaani, 1. ja 3. kvartaali, seka
minimi ja maksimi). Tilastollisesti merkitsevat erot eri kynnysarvoilla on merkitty sinisilla
viivoilla. Herkkyyskynnys C tunnisti eniten unijaksoja ja kynnys A vahiten.

Pohdinta

Aktigrafimittausten perusteella kahdeksan kuukauden ikdiset lapset nukkuvat yéunijakson
ulkopuolella melko paljon. Lisaksi padivaaikainen uni vaikuttaa olevan hyvin rikkonaista.
Tutkimuksen lapset nukkuivat keskimaarin paivaaikaista unta 3:07h — 3:58h, riippuen
herkkyyskynnyksesta. Pdivaaikaisen unen maarassa oli myos suurta vaihtelua yksildiden
valilla. Vahiten nukkunut lapsi nukkui paivalla 1:36h (kynnys A), kun eniten nukkunut lapsi
nukkui 5:14h. Paivaaikaisen unen osuudesta ei sen sijaan pysty suoraan vetamaan
johtopaatoksia paivaaikaiseen unen maaraan, koska tama suure ei ota huomioon koko



analysoitua péivarekisterointijakson kestoa vaan pelkastdaan oletetun uniajan, joka poikkeaa
huomattavasti rekisterdintijakson kestosta eli hereilldolojaksosta. Unen osuus antaa siis liian
suuria arvoja paivaajan analyysille.

Unta analysoitaessa analyysiohjelma ei kayta yksittaisten epokkien aktiivisuusarvoa. Sen
sijaan analyysiohjelma laskee kullekin epokille uuden aktiivisuusarvon ennen epokin
tunnistamista uneksi tai valveeksi. Tahan analyysiohjelma kayttaa modifioitua liukuvaa
keskiarvoa, jonka se laskee omalla algoritmillaan. Aktiivisuuskynnyksen herkkyytta
sovelletaan vasta tdssa vaiheessa epokin tunnistamisessa uneksi tai valveeksi. Useamman
perakkadisen epokin aktiivisuuden huomioon ottaminen analyysivaiheessa todenndkdisesti
parantaa aktigrafiamittauksen analyysin luotettavuutta. Analyysissa korkealla herkkyydella
aktiivisuuskynnys valveen tunnistamiseksi on matala eli korkea herkkyys kuvaa
analyysiohjelmassa valveen tunnistamisen herkkyytta eika unen tunnistamisen herkkyytta.

Herkkyyden pienentaminen kasvatti uniaikaa, unen osuutta ja unijaksojen maaraa
merkitsevasti paivdajan analyyseissa. On kuitenkin epatodennakdista, etta lapset
nukkuisivat paivalla niin monessa jaksossa, kuin mita analyysiohjelmisto ilmoittaa.
Todenndkoisesti analyysiohjelma tulkitsee lyhyita, virheellisid unijaksoja hereilldolojaksojen
valiin, jos herkkyyskynnys on matala. Yoaikana pienempi herkkyyskynnys taasen jattaa
huomioimatta mahdolliset pienet havahtumiset ja tulkitsee unen yhtendisemmaksi, antaen
pienemman maaran unijaksoja. Toisin sanoen korkea herkkyyskynnys tulkitsee datasta
havahtumiset jo vahemmalla aktiivisuudella ja matala herkkyyskynnys sen sijaan tulkitsee
vahentyneen aktiivisuuden herkemmin uneksi. Tama ominaisuus on tarkea huomioida, jos
aktigrafilla arvioidaan paivaaikaista unta.

Sen sijaan herkkyyden valinnalla ei ollut merkitysta Iiman liikettd -minuuttien osuuteen,
enintdan 1 minuutin kestoisten jaksojen ilman liiketta osuuteen kaikista jaksoista ilman
liiketta eikd unen pirstoutumisindeksiin. Toisin kuin aiempien suureiden analyyseissa naiden
suureiden osalta analyysiohjelma kayttaa itsendisten epokkien aktiivisuusarvoja eika
algoritmin laskemia arvoja. Herkkyyden valinnalla ei ole mydskaan vaikutusta naihin
arvoihin, koska naiden suureiden analyysi perustuu pelkdstaan siihen, onko epokin aikana
liiketta vai ei.

Aktigrafian on todettu yliarvioivan unen pituutta ja aliarvioivan havahtumisten maaraa
unipolygrafiaan verrattuna(6). Sen vuoksi korkein herkkyyskynnys on todennakoisesti
parhaiten linjassa unipolygrafian kanssa yonaikaisissa mittauksissa. Jatkossa tehtavissa
tutkimuksissa, joissa kaytetaan aktigrafia mittausvalineena, olisi syyta kirjata dataa
pisteyttdessa kaytetty herkkyyskynnys, koska silld on vaikutusta ainakin osaan ohjelman
laskemista arvoista.
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