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1 JOHDANTO

Teknologinen kehitys vaatii paivittamaan terveyden edistamisen menetelmia.
Seindjoella tahan haasteeseen haluttiin vastata kehittamalla uusi mobiilisovel-
lus tukemaan 11 - 17-vuotiaiden nuorten tupakkatuotteiden (tupakka, nuuska
ja sahkosavuke) kayton lopettamista ja ehkdisemadn kayton aloittamista. Tata
sovellusta voidaan jatkossa kdyttaa julkisen terveydenhuollon toimijoiden tukena
terveyden edistamisen tydssa esimerkiksi opiskeluterveydenhuollossa. Sovellus
on kehitetty osana BaltCityPrevention (BCP) -hanketta, jota toteuttavat Suomessa
Seindjoen kaupungin sosiaali- ja terveyskeskus, SeAMK Sosiaali- ja terveysala seka
Turun kaupunki. Hankkeen tavoitteina on kehittaa ja testata uutta ldhestymistapaa



terveydenhuollon ammattilaisille terveydenedistamistyon tueksi, hyddyntaa ter-
veys- ja hyvinvointiteknologian sovelluksia elintapainterventioiden suunnittelussa
ja toteuttamisessa seka edistad terveysteknologia-alan, pk-yritysten ja terveyden-
huollon ammattilaisten yhteistydta. Uutta intervention toteuttamisessa oli myds
kohderyhman osallistaminen jo intervention suunnittelu- ja kehittamisvaiheessa,
mikd ei tahan mennessa ole ollut tavallinen tydskentelymenetelma suomalaisessa
terveydenhuollossa.

Tassa hankkeessa intervention tavoitteena oli puuttua nuorten elintapasai-
rauksien riskitekijoihin ehkaisemalla niiden syntya ja edistamalla terveellisia
elamantapoja. Tupakkatuotteiden kaytdn vahentaminen nuorten keskuudessa
olisi tehokas ja taloudellinen tapa torjua elintapasairauksia, jotka ovat yksi suu-
rimmista yhteiskunnallisista ltameren alueen terveyshaasteista. (World Health
Organization 2020.)

BCP-hanke on Interreg Baltic Sea Region (BSR) -ohjelman, toimintalinjan Innovaa-
tiot, rahoittama hanke, joka toteutetaan Itameren alueella kuuden partnerimaan
toimesta vuosina 2017 - 2020. Suomen lisaksi hanketta toteutetaan Saksassa,
Puolassa, Liettuassa, Latviassa ja Virossa. (Tyd- ja elinkeinoministerio 2020.)

2 KIRJALLISUUSKATSAUS

Koska tupakka- ja nikotiiniriippuvuus on vakava sairaus, tupakkatuotteiden
kdyton aloittamisen ehkaisy ja kayton vahentaminen ovat keskeinen kansanter-
veydellinen haaste. Erityisen tarkeda se on nuorten keskuudessa. (Kaypa hoito
-suositus 2018.) Sosiaaliset tekijat, kuten oman perheen ja kavereiden tupakointi,
altistavat nuoren kokeilemaan tupakointia ja jatkossa pysyvaan tupakointiin. Myos
hyvin nuorena aloitettu tupakointi muokkaa nuoren aivoja altistaen pysyvaan
tupakointiin. Tupakkariippuvuutta yllapitavat esimerkiksi elaman stressitilanteet,
mielenterveysongelmat ja vertaisryhnman sosiaalinen paine. Yleisesti nuorten tu-
pakointi Suomessa on kuitenkin vahentynyt tasaisestijo 15 vuoden ajan. (Winell,
Ollila & Korhonen 2017, 12 -13.)

Kauravaaran (2013, 162 - 174, 207) etnografisen tutkimuksen mukaan ammatil-
lisen oppilaitoksen nuorten miesten tupakointi on yksi keino saada aikaa itselle.
Tupakointi on virallisesti kiellettya koulussa, mutta se on kuitenkin itsestaanselvyys,
jota ei kyseenalaisteta opiskelijoiden tai oikeastaan myoskadn opettajien toimesta.
Tupakointi on myos keino vahvistaa keskindista kaveruutta, ja se mahdollistaa
yhdessa olemisen. Tupakointiin on usein saatu malli kotoa, koska vanhemmat,
sisarukset ja kumppani saattavat tupakoida. Perhe myds mahdollistaa usein



alaikaisen tupakoinnin olemalla puuttumatta asiaan. Kouluterveyskyselyn (2019)
mukaan Etela-Pohjanmaan lukiolaisista tupakoi vuonna 2019 padivittain vain 3,5
%, kun vastaava luku oli 22,5 % ammatillisissa oppilaitoksissa opiskelevilla.

Elintapamuutoksia tukevien erilaisten ohjausmenetelmien kayttd auttaa tupakka-
tuotteiden kayton ehkaisyssd. Tupakkakokeilut aloitetaan Suomessa tyypillisesti
14 - 16-vuotiaana, vaikka Suomessa laillinen ika tupakkatuotteiden ostamiseen
on 18 vuotta. Tama tarkoittaa sitd, ettd ehkaisy tulee aloittaa jo ennen kokeilu-
vaihetta. Eniten nayttda onnistuneesta ennaltaehkaisysta on koulu- tai oppi-
laitoksiin sijoittuvasta ohjauksesta. Nuoret tarvitsevat tupakkatuotteiden kayton
ehkaisyssa matalan kynnyksen palveluita, jotka huomioivat heidan ikdryhmansa
erityispiirteet ja nuorten tupakointitottumukset. (Kaypa hoito -suositus 2018.)
Myos Ollilan ja Korhosen (2017, 123 - 125) mukaan nuoren tupakasta vieroitta-
misen matalan kynnyksen tukea kannattaa jarjestaa nuorille luontevissa ympa-
ristdissa kuten oppilaitoksissa. Kun nuoret itse osallistuvat naiden palveluiden
suunnitteluun, 16ytyvat parhaat paikat, ajat ja tiedotuskanavat.

Tupakoinnin lopettamisen apuna kaytettava tehokkain terveyden edistamisen
ohjausmenetelma on motivoiva haastattelu. Se tarkoittaa yhteistydhon perus-
tuvaa keskustelua, jossa tavoitteena on lisata asiakkaan omaa motivaatiota ja
sitoutumista tupakoinnin lopettamiseen johtavaan muutokseen. Motivoivassa
haastattelussa edetaan luottamuksellisessa ja hyvaksyvassa ilmapiirissa asiakkaan
ehdoilla. (Kinnunen 2017, 146.) Tupakkatuotteiden kayton aloittamisen ja vahenta-
misen tukena on mahdollista kayttaa myos internetin tarjoamia vieroituspalveluja
ja mobiilisovelluksia. Suuri osa mobiilisovelluksista sisaltaa ulkoista motivaatiota
vahvistavia tekijoita. Vieroituksen ohjaajan tulee tutustua sovellukseen itse etu-
kateen ja sen ominaisuuksista ja kaytosta tulee keskustella asiakkaan kanssa.
(Absetz & Winell 2017, 142 - 144.)

Nuorten tupakkatuotteiden kayton taustalla olevat sosiaaliset vaikutteet, esi-
merkiksi median ja vertaisten vaikutus on hyva selvittad ennen tuloksellista
tupakkaohjausta. Nuoren oma osallistuminen vieroitusohjauksen toteutukseen
ja suunnitteluun esimerkiksi ryhmakeskustelujen kautta tukee tupakkatuotteiden
kayton lopetuksessa. Tarkeitda menetelmia nuorten tupakkaohjauksessa ovat myos
stressinhallinnan parantaminen seka rentoutus- ja ongelmanratkaisuharjoitukset.
(Ollila & Korhonen 2017, 125.) Kaikki edella mainitut tekijat tulee ottaa huomioon,
kun lahdetaan suunnittelemaan uutta, tupakkatuotteiden kdyton lopettamisen
ja vahentdmisen tukena toimivaa mobiilisovellusta.



3 MOBIILISOVELLUKSEN PILOTOINTI
OPISKELUTERVEYDENHUOLLOSSA

Seinajoella BCP-hankkeen kohderyhmana olivat koulu- ja opiskeluterveydenhuol-
lossa tyoskentelevat terveydenhoitajat, kayttajaryhmana heidan asiakkaansa ja
tavoitteena kayttajaryhman tupakkatuotteiden kaytdon lopettaminen. Seindjoella
pilottikouluna toimi toisen asteen ammatillinen oppilaitos. Pilotissa testattiin
erilaisia tydmenetelmia seka hankkeen aikana kehitettya interventiomallia, jossa
keskeinen teema on asiakkaiden osallistaminen. Heidan tarpeensa ja toiveensa
on tarkead ottaa huomioon intervention suunnitteluvaiheen alusta alkaen, koska
osallistuminen ja kuulluksi tuleminen lisadvat motivaatiota elamantapamuutoksen
tekemiseen.

3.1 Kohde- ja kayttajaryhmien osallistaminen

Pilotoinnista vastasi oppilaitoksen terveydenhoitaja yhdessa hanketyontekijan
kanssa. Tupakkatuotteet ja niiden kayttd nakyvat ammatillisten oppilaitosten ar-
jessa paivittain, mutta niiden kayttoon puuttuminen koetaan hankalaksija sita on
helppo katsoa lapi sormien. Terveydenhoitajat saivat henkilokunnalta tdyden tuen
pilotoinnin aktiviteeteille, koska kaikki toimenpiteet, joilla pyritaan vahentamaan
tupakkatuotteiden kayttdd ovat tervetulleita. Terveydenhoitajat saivat kayttaa
aikaa oppitunneista ja kutsua asiasta kiinnostuneita vapaaehtoisia opiskelijoita
ryhmahaastatteluihin ja tydpajoihin. Ammatillisen oppilaitoksen pilottia suunni-
teltaessa terveydenhoitajat jarjestivat kaksi fokusryhmahaastattelua opiskelijoille.
Haastattelut nauhoitettiin ja litteroitiin. Hankkeen kohderyhmalaisille, Seindjoen
opiskeluterveydenhuollossa tydskenteleville terveydenhoitajille, jarjestettiin myds
fokusryhmahaastattelu. Heilta kysyttiin muun muassa, mita aihealueita pitaisi
sisaltya mobiilisovellukseen, jota he voisivat hyodyntad tupakkatuotteiden kayton
vahentamiseen tahtadvan tyon tukena.

Kayttajaryhman ensimmaisen ryhmahaastattelun tarkoituksena oli selvittaa
nuorten nakemyksia siita, miten tupakkatuotteiden kayton aloitusta voitaisiin en-
naltaehkaista ja toisaalta kayton lopettamista tukea esimerkiksi mobiilisovelluksen
tai -pelien avulla. Haastatteluun osallistui kuusi ensimmaisen vuoden opiskelijaa
samasta opiskeluryhmasta, nelja alaikaista ja kaksi 20-vuotiasta, kolme naista ja
kolme miestd. Heista kolme tupakoi ja yksi oli mydtamielinen nuuskaa kohtaan,
mutta ei sanonut sita kayttavansa. Tupakoivat opiskelijat olivat sita mieltd, etta
pitdisi keksia muuta tekemista ja ajateltavaa, niin tupakka pysyisi poissa mielesta.
Miespuoliset opiskelijat kaipasivat etenkin fyysista tekemistd. He toivoivat, etta
taukojen aikana voisi menna koulun liilkuntasaliin tupakoinnin sijaan. Nikotiinikor-



vaushoitoon opiskelijat suhtautuivat positiivisesti ja tupakkatuotteiden vaaroista
kertomiseen negatiivisesti, koska niiden epaterveellisyys on yleisesti tiedossa.
He olivat sita mielta, ettei mikadn sovellus saa aikaan tupakkatuotteiden kayton
lopettamista. Paras tapa on lopettaa kayttd kerralla, jolloin siihen on 16ydyttava
luja motivaatio henkildltd itseltaan.

Toiseen rynmahaastatteluun pyydettiin viisi tupakkatuotteita kayttavaa toisen
vuoden opiskelijaa. He olivat 17-vuotiaita nuoria miehiad samasta ryhmasta.
Kaksi heista oli aloittanut tupakoinnin 14-vuotiaana ja kolme 15-vuotiaana. Kaksi
opiskelijaa kaytti nuuskaa, kaksi tupakkaa ja yksi opiskelujen ohella tydssa kay-
va nuori mies kaytti molempia. Kaksi henkiloa poltti satunnaisesti lisaksi myos
pikkusikareja ja nelja oli kokeillut sahkdtupakkaa. Haastattelun tarkoituksena oli
kuulla heidan omakohtaiset kertomuksensa tupakkatuotteiden kayttamisesta
mahdollisine lakkoineen ja toiveita opiskeluterveydenhuollossa toteutettavaan
nikotiininvieroitustydhon seka mielipiteita kehitettdvan mobiilisovelluksen tar-
peesta ja ominaisuuksista. Myos tasta ryhmasta tuli suora vastaus, ettd sellaista
sovellusta ei voi ollakaan, joka saisi lopettamaan tupakkatuotteiden kayton, jos
ei sita itse halua.

Terveydenhoitajat toivoivat mobiilisovelluksen aihealueiksi muun muassa raha-
laskuria, joka kertoisi tupakkatuotteisiin kuluvan rahan maaran. Toiveena oli myds
faktatieto tupakkatuotteiden haitoista seka terveysvaikutuksista, joita voi havaita
terveydentilassa tupakkatuotteiden kayton lopettamisen jalkeen. Sovellukseen
toivottiin lisaksi vertaistuen ja kysymisen mahdollisuutta seka pelia.

Fokusryhmahaastattelujen vastausten analysoinnin jalkeen hankkeen tyoryh-
ma paatyi kehittamaan mobiilisovelluksen nuorille, joilla on halu ja motivaatio
tupakkatuotteiden kaytdn lopettamiseen, mutta jotka tarvitsevat siihen tukea.
Tavoitteena oli kehittaa sovellukseen sellaista sisaltda, jonka avulla kayttaja saa
ajatukset pois tupakkatuotteesta muutamaksi minuutiksi nikotiininhimon ollessa
pahimmillaan. Mobiilisovellus vastaa myos lisaantyvaan digitalisoinnin tarpeeseen.

3.2 Toimenpiteet oppilaitoksessa

Hankkeen aikana oppilaitoksessa panostettiin tupakkatuotteiden vastaiseen
tydohon myds perinteisin menetelmin. Terveydenhoitajat vierailivat ensimmaisen
vuoden opiskelijoiden luokissa puhumassa tupakkatuotteista ja kokivat kes-
kustelut hedelmallisiksi, vaikka aihe ei koskenutkaan jokaista opiskelijaa. Asian
esilla pitdminen, ja useissa tapauksissa viela opettajan mukana olo tilanteessa,
sai aikaan keskustelua ja motivoi opiskelijoita miettimaan omaa terveyttaan ja
rohkaisi heita kokeilemaan kayton lopettamista. Keskustelut olivat myos oivallisia



tilanteita oikoa vaaria mielikuvia esimerkiksi siita, etta nikotiiniriippuvuus saadaan
selville parilla kysymykselld, ei verikokeella, tai etta nikotiinivieroitushoito tarkoittaa
nikotiinikorvaushoidon kayttda, eika ole sellaista kuin AA-kerhossa, jossa istutaan
ympyran muodossa ja puhutaan vuorotellen.

Uuden, kehitettavan, mobiilisovelluksen pilotointiin toivottiin osallistuvan opis-
kelijoita, jotka suunnittelivat tupakkatuotteiden kdyton lopettamista ja jotka
olisivat kiinnostuneita sovelluksen kehittamisprosessista. Nuoria oli haasteellista
saada sitoutumaan tupakkatuotteiden kayton lopettamiseen seka muutaman
viikon pituiseen pilotointiin ja sen jalkeen pidettavaan tyopajaan, jossa kerattiin
kayttajakokemuksia sovelluksesta. Mobiilisovelluksen kehittaminen kiinnosti
eniten opiskelijoita, jotka eivat kdyttaneet tupakkatuotteita, eivatka he siten voi-
neet osallistua pilotointiin. Kayttajaryhmada tavoiteltiin oppitunneilta tai koulun
rajojen ulkopuolella paikoista, joissa he tupakoivat. Opettajat sanoivat suoraan,
etta osallistujille lupaamamme kahvilipukkeet eivat riitd, mutta pizzalahjakortti
saisi opiskelijat innostumaan asiasta. Terveydenhoitajat olivat pitaneet itsestaan
selvana sita, etta nuoret arvostaisivat terveydellista hyotya, jota voisivat saada
onnistuessaan tupakkatuotteiden kdyton lopettamisessa pilotoinnin aikana ja etta
seriittaisi palkinnoksi. Ensimmaiseen tyopajaan saatiin mukaan kolme opiskelijaa
ja toiseen tyopajaan osallistui lopulta nelja opiskelijaa.

3.3 Tupakkatuotteiden kdytén lopettamisen tukeminen

Tupakkatuotteiden kayton lopettaminen onnistuu harvoin ensimmaisella kerralla.
Yleensd siihen tarvitaan useampi yritys. Terveydenhoitajan kdytannon neuvot ja
tuki seka mahdollinen nikotiinikorvaushoito lisdavat merkittavasti onnistumista.
Kun opiskelija tulee terveydenhoitajan vastaanotolle ja kertoo haluavansa lopettaa
tupakkatuotteiden kayton, tupakoiville opiskelijoille tehdaan Fagerstromin kahden
kysymyksen nikotiiniriippuvuustesti (Fagerstrom 2012) ja hakdmittaus ja nuuskan
kayttajille nuuskatesti nikotiinikorvaushoidon tarpeen arvioimiseksi. Ensikaynnilla
kartoitetaan myos opiskelijan muutosvalmiutta ja jatkokdynneilld keskustellaan
MmuunN muassa vieroitusoireista ja riskitilanteista.

Oppilaitos kustantaa nikotiinikorvaushoidon tupakkatuotteiden kayton kokonaan
lopettaville opiskelijoille kolmen viikon ajaksi. Korvaushoito tapahtuu terveyden-
hoitajan opastuksella ja valvonnassa, jolloin opiskelija kay vastaanotolla tarpeen
mukaan useamman kerran. Nama kaynnit keskusteluineen tukevat tupakkatuot-
teen kayton lopettamista. Terveydenhoitaja kayttaa elintapamuutokseen tahtaa-
vissa tapaamisissa edelld mainittua motivoivan haastattelun menetelmas, jolla
lisataan asiakkaan muutosmotivaatiota ja uskoa muutoksen mahdollisuuteen.



4 EiNi-MOBIILISOVELLUKSEN
KEHITTAMISPROSESSI

4.1 Tausta

Kehitettdessa uusia tyokaluja terveyden edistamisen tueksi, on tarkeda ottaa
kdyttajat jo suunnitteluvaiheessa mukaan, silla uudet sovellukset ovat tehokkaita
vain, jos ne todella vastaavat heiddn tarpeisiinsa. BCP-hankkeessa kehitettiin
yhteistyossa EiNi-sovellus, jonka tarkoitus on auttaa kdyttajia vahentamaan ni-
kotiinituotteiden kayttoa tai lopettamaan se kokonaan. EiNi-sovelluksen nimi (Ei
nikotiinia) valittiin opiskelijoiden daanestyksen perusteella.

EiNi-sovelluksen sisaltoa kehittivat yhteistyossa hanketoimijat ja opiskelijat seka
[T-alan yritys Valakia Interactive. Kuten aiemmin on todettu, tavoitteena oli fokus-
ryhmahaastatteluiden perusteella kehittaa sisaltéd, joka saa ajatukset pois tupak-
katuotteista muutamaksi minuutiksi, kun nikotiinin tarve on voimakkaimmillaan.
Lisaksi sovellukseen haluttiin erilaisia toimintoja nikotiininhimon vaimentamiseen
ja rentoutumiseen. Tarkoituksena on, etta sovellus toimii terveydenhoitajien
uutena tydkaluna nikotiinittomuuden tukemisessa, silla kuten kohderyhma itse
fokusryhmahaastatteluissa totesi, pelkka sovellus ei saa ketadn lopettamaan,
mutta voi tukea lopettamisessa ja vahentamisessa eri tavoin.

4.2 EiNi-sovelluksen suunnitteluprosessi

EiNi-sovelluksen teknisesta toteutuksesta vastanneella Valakia Interactivella oli
jo aiempaa kokemusta sovellusten toteuttamisesta julkiselle sektorille, joten he
pystyivat tarjoamaan nakemysta suunnitteluprosessin tueksi. Aloitustapaamisessa
olivat mukana sisallon tuottajina hanketoimijat ja teknisina toteuttajina pk-yritykset
Valakia Interactive ja Gambit. Tapaamisessa keskusteltiin sovelluksen kaytannon
toteuttamisesta ja luotiin sovelluksen reunaehdot. Sovelluksen varsinainen ti-
laaja, Seindjoen sosiaali- ja terveyskeskus oli jo etukateen esitellyt hanketiimille
toteutettujen fokusryhmahaastattelujen sisaltdd ja sen perusteella hanketiimi oli

jo tehnyt alustavaa suunnitelmaa sisallosta.

Sovellusideaa esiteltiin myos BCP-hankkeen BarCamp tapahtumassa Flensbur-
gissa Saksassa. Osallistujilta pyydettiin ideoita suunnitteilla olevan sovelluksen
sisalldsta. Myds he nostivat esiin rahalaskurin ja mahdollisuuden ryhman an-
tamaan vertaistukeen (esim. chat). Peli nahtiin hyvana vaihtoehtona suunnata
keskittymista johonkin muuhun tupakoinnin sijaan.



Toivottu chat-ominaisuus osoittautui kuitenkin jo aloitustapaamisessa tydmadral-
taan ja kustannuksiltaan mahdottomaksi toteuttaa EiNin kehittamiseen varatun
budjetin puitteissa. Sovellukseen haluttiin myos lisata rentouttavaa musiikkia,
mutta tamakin idea jouduttiin jattamdan pois jo alkuvaiheessa tekijanoikeuskysy-
myksien vuoksi. Prototyypin ja myos lopullisen EiNin rakenne muodostui lopulta
neliosaiseksi. Osat, jotka kaikki sisaltavat harjoituksia ovat:

1. Rentoudu (hengitysharjoituksia)
2. Liiku (fyysisia harjoituksia)
3. Kirjoita (toiveet ja motivointi)

4. Pelaa (nopeuspeli).

Lisaksi sovellukseen koottiin kattava valikoima linkkeja, joiden kautta kayttaja saa
lisaa tietoa tupakkatuotteiden haitoista ja kayton lopettamisesta.

4.3 EiNin tekninen toteutus ja pilotointi

Aloitustapaamisen pohjalta Valakia Interactive toteutti sovelluksen prototyypin,
joka esiteltiin kayttdjille ensimmaisessa yhteisessa tyopajassa, johon osallistui
kolme opiskelijaa. Nain ollen kovin laajaa kayttajanakemysta ei saatu. Opiske-
lijoilta pyydettiin arvioita ulkoasusta, kaytettavyydesta ja sisallosta. Sovelluksen
ulkoasu (Kuvio 1) todettiin miellyttavaksi ja rauhoittavaksi. Erityisesti varimaailma
sai kiitosta.

Kuvio 1. EiNin varimaailma sai vaikutteita auringonlaskun savyista.



Suurin syy tupakointiin oli kayttajien mielesta tylsyys, joten erityisesti sovelluksen
sisaltamadsta pelista pidettiin. Myos fyysiset harjoitukset koettiin hyvaksi vaihto-
ehdoksi, tosin tahdn toivottiin panostusta myos koululta (tiloja ja valineita, jotta
likuntaa voi harjoittaa taukojen aikana). Ensimmaisen tydpajan jalkeen sovelluk-
seen tehtiin siihen toivottuja parannuksia.

Kevaalla 2020 noin 20 opiskelijaa pilotoi sovellusta kahden - kolmen viikon ajan.
Pilotoinnin jalkeen jarjestettiin toinen tydpaja, johon osallistui nelja opiskelijaa.
Palautteet pilotoinnista ja tydpajaan osallistuneiden kayttajien nakemykset osoit-
tautuivat varsin mielenkiintoisiksi. Osallistujat olivat kaikki testanneet sovellusta
jonkin verran. Opiskelijat eivat olleet juurikaan kokeilleet fyysisia harjoitteita, sen
sijaan rentoutumisharjoitukset oli koettu hyddyllisiksi ja hyviksi. Myos peli sai
kiitosta, vaikka siind oli muutamia ongelmia kaytettavyyden kannalta. Kirjoitta-
misosion kayttda olivat estaneet ohjeiden puute tai niiden huomaamattomuus.
Apukysymyksia kirjoittamiseen olisi ollut saatavilla kysymysmerkki-ikonin takaa,

mutta opiskelijat eivat olleet huomanneet tata.

Mielenkiintoista oli, etta rahalaskuri, joka oletettiin tarkedksi seka hanketiimin
ettd terveydenhoitajien nakdkulmasta, ei kiinnostanut kayttajia kummassakaan
tyopajassa. Tupakointimdarat ja rinnakkaisen nuuskan kayton madrat vaihtelivat,
joten niihin kaytettya rahaa oli opiskelijoiden mukaan vaikea arvioida, eika laskuria
nahty olennaisena tukena. Erityisesti tupakointi oli monille ensisijaisesti vaihtoehto
tekemisen puutteelle, joten jos mielekasta tekemista oli, kayttd vaheni. Osa myos
ilmoitti tupakoivansa vain koulussa, joten kaiken kaikkiaan kayttomaaria oli hankala
arvioida. Sen sijaan tupakoinnin lopettamisen tai vahentamisen terveydelliset
vaikutukset kiinnostivat opiskelijoita. Rahalaskurin sijaan sovellukseen lisattiin
kello, joka ndyttaa, kuinka kauan kayttaja on ollut ilman nikotiinia. Jos kayttdja
kuitenkin esimerkiksi tupakoi, kellon voi pysdyttaa ja aloittaa taas alusta, missa
tapauksessa ennatys eli aika, jonka on ollut kayttamatta nikotiinituotteita, jaa aina
muistiin. Pisimman kayttamattomyysjakson nakyminen nostatti kayttdjien mie-
lesta myos kilpailuviettia uuden ennatyksen tekemiseen. Kelloon lisattiin ennen
valmiin sovelluksen julkaisua kayttdjien toiveesta ilmoitukset nikotiinituotteiden
kayton lopettamisen terveysvaikutuksista. lImoitukset kertovat kayttdjalle, millai-
sia positiivisia vaikutuksia nikotiinittomuudella on terveyteen tietylla aikavalilla.

Kuviossa 2 on esitetty yhteenvetona EiNi-mobiilisovelluksen kehitysprosessi
kayttajia osallistavine tydpajoineen. Tapaamisten ja tydpajojen valilla sovellusta
kehitettiin saadun palautteen perusteella. Valmis sovellus on ladattavissa mak-
sutta Google Play -kaupasta (Android) ja AppStoresta (i0S).



Aloitustapaaminen

Ensimmainen tyopaja

Pilotointi
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Kuvio 2. EiNi-mobiilisovelluksen kehitysprosessi.

5 POHDINTA

BCP-hankkeen tavoitteena on ollut kehittaa ja testata uutta, kayttdjaryhmaa
osallistavaa lahestymistapaa elintapainterventioiden suunnittelussa ja toteutuk-
sessa. Lisaksi tavoitteena on ollut hyddyntaa terveys- ja hyvinvointiteknologian
sovelluksia osana elintapainterventioita. Taman pdivan nuoret ovat syntyneet
teknologiseen maailmaan. He kdyttavat sujuvasti teknisia laitteita ja digitaalisia
sovelluksia. Teknologinen kehitys mahdollistaa terveydenedistamisen menetel-
mienkin kehittymisen ja siten mahdollisuuden palvella nykypaivan nuoria heille
normaalilla ja heidan suosimallaan tavalla.

Saksassa valmistellaan ensimmaisenad maailmassa lakia, jonka mukaan laakari
voi madrata potilaalleen digitaalisia terveyssovelluksia ikadn kuin “reseptilla” ja
vakuutusyhtiot voivat suositella ja tarjota sovelluksia. Saksan terveysministerion
tutkimuksen mukaan markkinoilla oli jo muutama vuosi sitten 80 000 - 90 000
erilaista terveyssovellusta. Uuden valmisteltavan lain mukaan terveyssovellusten
kaytosta olisi mahdollista saada korvauksia vakuutusyhtioiltd. Ehtona on, etta
sovellus on padssyt Bundesinstitut fur Arzneimittel und Medizinprodukte -insti-



tuutin suositeltujen sovellusten listaan, jolle paasyn kriteereita olisivat sovelluksen
todistettu turvallisuus, kaytettavyys, laatu ja toimiva tietosuoja. Lain mukaan so-
velluksen valmistajalla olisi 12 kuukautta aikaa todistaa tieteellisesti, etta sovellus
parantaa kayttajien terveytta, muussa tapauksessa sovellus poistetaan listalta.
Listalle paasevat sovellukset tulevat olemaan alhaisen riskiluokan lddketieteellisia
laitteita kuten esimerkiksi muistuttajia tai elektronisia paivakirjoja, jotka tukevat
esimerkiksi diabetespotilaita, raskaana olevia naisia tai korkean verenpaineen
omaavia heidan jokapadivdisessa elamassaan. (Ks. esim. Osborne Clarke 2020.)

EiNi-mobiilisovelluksen kehittamisprosessin yhteydessa nuoret toivat selkedsti
esille, ettei mikdan sovellus pysty auttamaan nikotiinituotteiden kdyton lopet-
tamisessa ilman kdyttajan omaa sisdista lopettamismotivaatiota. Tama on hyva
esimerkki siita, etta vaikka terveyden edistamisen menetelmia tdytyy paivittaa
ja 0sa uusista menetelmista voi olla joissain tapauksissa toimivia ja tehokkaita
itsendisestikin kaytettynd terveyden ja hyvinvoinnin edistamisessa (esimerkiksi
nettiterapiat) (Sijbrandij, Kunovski & Cuijpers 2016), tulevat uudet teknologiset
menetelmat useimmiten perinteisten toimivien menetelmien rinnalle eivatka
syrjayta niita. Nikotiinituotteiden kayton lopettamisessa kdyttajdn omaa sisaista
ajattelua ruokkiva motivoiva haastattelu ja nikotiinikorvaushoito ovat edelleen
avainasemassa. Niiden rinnalle voidaan kuitenkin tuoda muita motivaatiota lisaa-
via menetelmia. Uusien menetelmien kehittamisessa, samoin kuin interventioiden
suunnittelussa, kayttajaryhmien tunteminen ja osallistaminen ovat elintarkeita,
jotta menetelmat soveltuvat kdyttajdryhmalle ja interventioista tulee tehokkaita.

EiNi-sovelluksen kehittamisen yhteydessa havaittiin, ettda ammattikoululaisilla
nikotiinituotteiden kayttd liittyi usein oppilaitosymparistoon ja nuorten omien
sanojen mukaan "tylsistymiseen”. Osa nuorista ei omien sanojensa mukaan
polttanut lainkaan vapaa-ajallaan, jolloin oli muuta mielekasta tekemista. Havain-
to oli hanketyéryhman mielesta mielenkiintoinen ja haastaa terveydenhuollon
ammattilaisia terveydenedistamistydssa. Syyt terveyskadyttaytymiseen ovat hyvin
moninaisia, mika puoltaa myds monenlaisten menetelmien tarvetta, kun pyritaan
haitallisen kayttdytymisen muuttamiseen. EiNi-sovellusta on tarkoitus hyddyntaa
Seinajoen opiskeluterveydenhuollossa yhtend tukikeinona tupakkatuotteiden
kayton lopettamisessa.
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