To6olon sairaala 1.10.2014

YHTEENVETO

paria = kuinka monessa ryhmassa nousi esille
Havaitut ja kuullut ongelmakohdat:

o Alussa epaselvyyttd mista 1ahtea liikkeelle (8 paria)

a Epaselvyys pitadko asiat valita jarjestyksessa (5 paria)

a Epaselvyys onko potilas jo tullut vai ei (3 paria)

a Valmisteluvaihe koettiin epaselvéaksi (3 paria)

a Liian vahan ohjeistusta alussa (3 paria)

o Ei ollut selvaa oliko vaihde viela kesken vai kayty lapi (3 paria)
r Pelaaminen ei tuntunut tarpeeksi pelaamiselta (3 paria)

1 Lopun pisteista koitettiin paasta eteenpain (2 paria)

a Peli ei rangaissut asioiden unohtamisesta (2 paria)

Toiveet:

o Lopussa nakyviin raportti mista meni pisteita (5 paria)

m Alussa hyvin alustavat tiedot potilaasta, esim. mies hengityskoneessa (5 paria)

rn Komplikaatioita joihin pitaisi reagoida nopeasti (4 paria)

o Enemman interaktiota ympariston kanssa (asioiden valitsemista ja drag & drop) (3 paria)
o Selitykset miksi valittu vaihtoehto oli vaarin (2 paria)

a Aikarajoituksia (2 paria)

o Lisaa ohjeistusta (2 paria)

o Pelin keissin pitéisi jatkua pitemmalle - kokonaisvaltaisempi kuva hoitajan ty0sta (2 paria)
& Enrmman vaaria vaihtoehtoja (2 paria)

a Adnet olisi hauskoja (1 pari)

Fasilitaattori:

1 Rooli ei selva / irallinen (2 paria)

o Fasilitaattori jai huomaamatta (2 paria)

a Fasilitaattori tekstin tiellad (2 paria)

a Havainto: Muutamalla parilla yrityksia siirrella fasilitaattoria ja useammalla yritys klikata
edellisen tekstin esiinsaamiseksi

o Tekstit meni lilan nopeasti (2 paria)



Palkitsevuus:

o Pisteet riittdva palkitsemistapa (7 paria)

a Lopussa raportissa parannusehdotukset (5 paria)

o Pisteiden kiertyminen olisi kiva nahda realiajassa (1 pari)
o Leaderboards / muiden kanssa kilpailu (1 pari)

Visuaalinen ilme & fiilis:

o Ammattimainen (4 paria)

a Sopii kouluymparistéon (3 paria)
o Luotettava (1 pari)

Muita huomioita:

1 Asioita havaittiin mielummin ymparistdn kautta kuin valikoista, eteenkin potilaan 3D mallia
tarkkailtiin paljon. Kuitenkin osa sanoi valikoiden vieneen liikaa huomiota potilaalta ja etta
olivat unohtaneet koko potilaan olemassaolon koko pelissa

o Tekstit olivat valilla huonosti luettavissa, fasilitaattori tiella

o Toimenpiteita haluttiin tehda asioiden ilmetessa tutkimuksessa

a Peli koettiin liian muistilistamaiseksi

a Paluunuoli jossain kohdissa epalooginen, hoidossa siirrytaan eteenpain, ei taaksepain

r Toimenpide animaatioista poistuminen epasujuvaa

o Yksityiskohtiin kiinnitettiin paljon hyotya, esim. potilaalla ei ranneketta, hengityskoneen
letkut yms.



Kay

Turun AMK 23.10.2014

YHTEENVETO

Kerroinluku = kuinka monessa ryhmassa nousi esille

tettavyys

Pelin rakenne ok, keisseissa vain vika

Peli oli simppeli “ei tarvinu paljoo mitaa tehaa” (x2)

Sangyn kulmat vaikeat hahmottaa vain lukuina

Punainen Kiinnitti hyvin huomiota vaarissa vaihtoehdoissa (voisi kayttda korostamaan
fasilitaattorin sanomisia)

Pelin tempo hyva, ei liian pitkda keissia ja peli jakaantuu pienemmiksi osiksi joita voi
suorittaa omaa tahtia

Yksi ryhma oli ihan fiiliksista pelista, piti loogisena ja opettavaisena (huomionarvoista
sinansa)

Tutoriaalikentta / ohjeet tarvitaan (x6)

Aikaraja oli sopiva, komplikaatio opetti olemaan ammatillisesti varma

Pisteet jai huomaamatta, puhekupla erottui

Parempi kuin Second life -peli, silla tama CareMe peli toimi. (x5)

Pelaaja ei ymmartanyt ettd kysymyskertoja oli rajallinen maara, joista hanen tulisi
valita tarpeellisimmat: "Kyseli vain kaikki kysymykset, jotka yhtakkia loppuivat’
Sekavaa oli esim. alkuteksti. Ei muistanut enda asioita kun meni hoitamaan potilasta.
Oli haastavaa koota yhteen millainen potilas tdma on ja mita nyt pitaisi tehda. Ei
saanut kasvoja, ettda muistaisi henkilon etta ainiin tda on se Jorma tan ja tan ikainen
Kaikki eivat tajunneet etta potilastiedon sai klikattua uudelleen nakyviin
Haastattelutydkalu sulkeutui yllattaen

Jarjestys oli looginen; ensin haastatellaan sitten tutkitaan ja mennaan toimenpiteisiin.
Ymmarsin mita taytyy tehda

"Peli toimi ihan hyvin ei jumittanut.”

Eivat tajunneet ettd kysymysten maara oli rajattu. "Luulin etta kaikki piti kysya,
painoin vain jarjestyksessa.” olisi miettinyt enemman mita valitsee jos olisi saanut
ohjeistuksen ettd maara on rajoitettu, ei ollut mitaan aikarajaakaan

Jos lapaisi pelin ilman virheita, silti tuli otsikko ”sina voit parantaa viela
ndissa” loppupalautteessa tyhja lista. Tuntui hassulta



Visuaalisuus

- Veriset haavasidokset eivét olleet néhtévissé

- Peitto puuttui - potilaalla varmasti kylma!

- Henagitys néytti liian vaivalloisen néakdista vaikka tekstin mukaan hengitys normaali

- Fasilitaattori olisi kivempi 3D hahmona eika “tarrana”, voisi olla enemman mukana (ja
voisi olla vanhemman nakdéinen)

- Hoitajakin voisi tehda jotakin, eika vain seisoisi paikallaan.

- Komplikaatio: Tuli kiiren tuntu. Ei tiennyt mita oikeasti pitaisi tehda. "Varotusmerkkeja
ei naytetty siind tarpeeks, yhtakkia tapahtui. Ei ollut ehtinyt katsoa mista se on tullut.”
"Potilas vain makasi siind, olisi voinut olla jotekin levoton.”

- Eivat kiinnittaneet juurikaan huomiota virtuaalipotilaaseen klikkaillessaan.
”8iind se vaan makas paikoillaan.” Oli koko ajan vain saman nakoinen, niin
sitten vain unohdin tarkkailla ja aloin lukea niita (x2)

- "A&nidkin saisi kuulua”. "Vaikka varotusaania kun tila on menossa huonommaksi.”

- Oma hahmo ei ndy. Pystyykd oikeesti suhteuttamaan kun katsoo tietokoneen ruutua,
etta olisin oikeasti tilanteessa?

- Osa koki, etta alun hoitaja liikkui liian nopeasti > toivoivat sitd hidastettavan

Fasilitaattori

- Fasilitaattorin kommentit meni ohi liian nopeasti (x5)

- Fasilitaattorin rooli meni sekaisin, luultiin omaksi pelihahmoksi (x4)

- Ei tiedetty etta fasilitaattoria voi painaa uudestaan edelllisen tekstin
esiinsaamiseksi (x4)

- Fasilitaattori voisi selittda miksi jokin vaarin tai miksi jokin oikein (x5)

- Vihjeita fasilitaattorilta (x2)

- Fasilitaattori sanoi usein "Mieti uudestaan”, voisiko ilmaista asian lisaksi jollain muulla
lausahduksella esim. "Ei ihan” tai "Mietippa vield”

- Eivat kaivanneet enempaa kommentteja fasilitaattorilta

- "Voisi sanoa aaneen asiat niin ei tarvitsisi keskittya niin paljon lukemiseen vaan voisi
jatkaa pelaamista.”

Palkitsevuus / Eteneminen

- Ei haluttaisi kilpailua muiden kanssa, ei sovi sairaalamaailmaan (x2)

- Itse kehitys ja itsensa haastaminen tarkeinta

- Eivat kokeneet pelia palkitsevaksi, silla oli niin klikkailupainotteista

- Avoimia ajatukselle, etta suoritetut pelit ja niiden pistemaarat keraantyisi jollekin
listalle. Ajatus saavutettavista eri tasoista miellytti. Eivat innostuneet
kilpailemisajatuksesta; parhaimmat pelaajat nostettaisiin esille (yksi opiskelija oli
positiivinen ajatukselle)

- Opiskelijat pitivat ajatuksesta, etta pelissa paasisi etenemaan uusille tasoille
suoritusten mukaan

- Pisteilla ei kovin paljoa valia. Opiskellaan ammatin takia eika pisteiden



Mitka ovat maksiimipisteet? > Olisi kiva jos nakyisi pelissa

Opettavaisuus

Peli liian nopea, keissit liian suppeita

Haastetta puuttui - ei opettanut siksi

Ei paassyt ajattelemaan, liikaa painoa kokeilulla (x2)

Tutkimuksien tekematta jattdmisesta ei tullut sanktiota

“lhan hauska, mutta ei kovin opettavainen”

Keissit todentuntuisia mutta tekeminen ei (liilan arvailua)

“Tosaa ei tuu sita todentuntua ku ei paase tekee kasii”

Toive: laakkeiden jakelua ja laskemista (x3)

Ladkelaskut olisivat hyodyllista teoriaa jota treenata ja yllapitaa pelin avulla
Huoli ettd pelin tuominen opetukseen supistaisi muuta opetusta (x2)

Toimenpiteita vaikea opettaa pelin avulla, mutta teoriaa hyva painottaa pelissa

"Ei tdma kylla mikdan opetustapa ole sairaanhoitajille.” Ei voi korvata kaytannoén
opetusta.

Ristiriidassa realistisen hoitotapauksen kanssa, jossa voi vapaasti kysella. Ei tulisi
vahentaa pisteita

"Tarvisi olla miljoona kertaa kehittyneempi. Ylaaste ikaisille voisi soveltua”
"Laakehoidollisia juttuja. Ensiaputilanne. Jos annan tata, mita tapahtuu?” Vaativampi
"Enempi vanhan kertausta. Ei mitdan ihmeellista uutta.”

Loppuraportissa voisi olla potilaasta tietoa; selittda sairaudesta ja tilanteesta
enemman, perusteluita toiminnalle

Loppuraportissa haluttiin ettd naytettaisiin kokonaiskuva, eika vain ne mitd meni
pieleen ja mita jatti tekematta

Ei tulisi kayttaa koulun tunteja pelaamiseen. Pelaamisen tulisi olla vapaaehtoista.
Kotona voisi pelata, vaihtoehtona kirjan lukemiselle

Ihan ookoo fiilis. Ei nyt ehka niin opettavainen. lhan hauska se oli. Ei kokenut
oppineensa mitaan uutta

"Tosi paljon numeroita ja ladkkeiden nimid.” Haluaisi kayttaa tietoa enemman
hyvaksi: "Jos potilaalle on jo annettu jotakin laaketta, pitaisi tietda voiko antaa jotakin
lisda.” Tietoa pitaisi pystya enemman yhdistaa pelaamiseen

"Pelaaminen oli naputtelua” Aina klikkas vaarin pysty klikkaamaan jotakin toista. Ei
kerennyt ajatella kovin loogisesti. Ei tarvinnut ajatella, kun pysty vain kokeilemaan.
Haluaisi etta joutuisi jaada oikeasti pohtimaan jotakin

Ammattimaisuus: Ei vastannut tosi tilannetta; fyysistd hommaa ja siina ollaan lasna
sen ihmisen kanssa. Klikkailu ja teksti ovat niin kaukana oikeasta

Oikeat potilaat ja tilanteet jaa mieleen

Teorian tukena. Kaiken lopuksi voi pelaamalla muistella sitd mité ollaan tehty. Voi
testata omaa tietoa

Loppuraportti: ”Voisi olla selostus miten se tilanne menisi alusta loppuun.”
”Lyhyt selostus siitd miten hoidon kuuluisi menna teoriassa. Mika potilaalla
oikeasti oli ja mita olisi pitanyt tehda” Eika vain mita jatit tekematta tai mika
meni vaarin. Ei endad muistanut mita edes oli tehnyt kun vain klikkaili (x2)
Hahmottivat miten pelin tuli edeta haastattelu-tutkiminen-toimenpiteet.
"Tarkoituksena saada selville mika potilasta vaivaa. Kysymysten kautta. Lisdsi omaa
ajattelua.”



Peli

Olisivat halunneet haastatella potilasta myéhemminkin

"Ma en oo sen kannalla etta pelin takaa voi oppia jotakin. Mun mielest se on ihan eri
asia kun oikeesti kohtaat sen ja se tapahtuu. Niita ei voi verrata. Ymmarran etta niita
voidaan kayttaa tukena ja suorittaa joitakin tehtavii ton pelin kautta. En voi verrata
siihen ettd osaan tehda ne tuolla oikeessa elamassa valttamatta. Kyl jotain sielt voi
jaada kateen. Jos pelaisin ylipaataan peleja, voisin olla innostuneempi. Opin siten
ettd ma teen enka siten ettd naputan; joudun pistaa sangyn alaspain, joudun pistaa
happiviikset sille.”

Oppimisen tukena, muistin virkistdmiseen. Voisi olla hyva kun kesadloman jalkeen
harjoitteluun, pystyisi palauttaa asioita mieleen, ei tartte lukea.

Toivoi lisda palautetta virheista

Oppi, mitd pitda tehda jos potilas vuotaa

Tykkasi ajatuksesta, etta olisi mahdollisuus nahda keissin oikea suoritustapa. Avaisi
koko tilanteen; potilaan tilan ja oireiden syyt ja kertoisi miten olisi oikeaoppisesti
pitanyt toimia

llisyys

Pelaaminen helppoa, kesti vain minuutin

Komplikaatio tuli liian 8kkia jos sattui painamaan laukaisevaan tutkimusvaihtoehtoa
Komplikaatioihin olisi kaivattu samankaltaista rakennetta kuin normaali pelaamiseen
(Tarkistetaan arvoja -> toimenpide)

Komplikaatioon kysymyksia tyyliin “Haluatko tehda jotain hapenannon suhteen?”
Enemman mietittdvaa ja sudden death tyylista toimintaa

Olisi kivaa edetd vaikeustasoittain -> voisi avautua kenttid levelin mukaan (x2)
Mitd enemman ammattitaitoa sitd haastavampia keisseja

Hyvat pisteet sai lilankin helposti, ei mahdollista tehda asioita joilla olisi
dramaattisemmat seuraukset

Olisi kiva jos monitorissa tapahtuisi muutoksia jos valitsee vaarin -> Voisi
valita vaarin joka vaikuttaa potilaan vointiin (x4)

Monitorissa nakyvien arvojen pitaisi nayttaa realistisesti potilaan tilaa, koska niitdhan
me katotaan. Nakee nopeasti eika tarvi klikata.

Liian vahan vuorovaikutusta, kokeilu koettiin huonoksi

Osa toimenpidetarpeista voitaisiin havaita vain potilaan 3D mallia tarkkailemalla
Komplikaatiot voisi olla satunnaisia

Olisi hyva jos toimintaa ei voisi jatkaa jos ei olisi lukenut kommenttia, vahentaisi
klikkailemalla arvailua

Happimaskit yms. voisi hakea varastosta

Opiskelijat pitivat ajatuksesta, etta kysymyksia voisi itse kirjoittaa potilaalle. Ei
valmiita kysymyksia, kaikki halusivat itse miettia kysymykset

"Ei tuntunut juurikaan peliltd, klikkailtiin vain ja katsoi mita tapahtuu.” "Ei tuntunut etta
olisin pelannut mitdan tai ketdan vastaan”

Aika rajoitus toi pelillisyytta, komplikaatio -tilanne

Pelaamisen ”ei tarttis olla yhtdan hauskempaa, ehka ylaasteikaisille se voisi olla
hauskaa.”



- Tuntui pelaamiselta

- Ehka vahan enemman liikettd. Nyt oli vain vahan niin kuin kyselylomake; a, b vai ¢
vaihtoehto.

- ”Onko pisteilla mitdan valia, kertooko oikeasti mitdan?” "On kuitenkin peli taytyyhan
siina joku piste saada.” Useimmat eivat kiinnittdneet mitddn huomiota, ettd mista saa
minkakin verran

- "Komplikaatiossa tuli liian kiire. Minuutti liian vahan. Ohjaajan tekstit jai lukematta. Ei
ehtinyt miettimaan. Klikkasin kaikki vaarin kiireessa”

- Toive: Mahdollisimman todenmukainen. Vaikeita keisseja, joita ei aina tule vastaan.
Ennen kuin menee harjoitteluun voisi treenata pelin kautta, millaisia toimintoja
potilaalle kuuluu tehda

- En pelaa vapaa-ajalla niin ei pelaisi tatdkaan. Varmaan jos olisi kiinnostunut peleista
niin sitten. koulutehtavana tulisi tehtya

Keissit

- Kompliikaatiossa ei tarvinnut tehda mitaan verisille haavasidoksille

- Hapenantoon olisi halunnut puuttua ennen komplikaatioita

- Kysymyskertoja voisi olla enemman (post-op)

- Komplikaatioissa voisi olla kompia

- Alun raportin tiedot ei tuntuneet relevanteilta, ei pystynyt kayttamaan hyodyksi
keissin ratkaisemisessa

- Ihmetytti ettd jotkut kysymykset olivat vaaria: "Onko sinulla kylm&” oli vaara kysymys,
vaikka potilas makasi sdngyssa ilman paitaa

- Eivat ymmartaneet kaikkia mita tekstissa sanottiin, "ladkarin tekstimainen”, eivat
tienneet kaikkia l1aakkeita.

- Potilas sai jo kolme litraa happea. Kun happisaturaatio tippui 88, sille piti antaa vain 4
litraa, eiks sen pitaisi olla enemman?

- Hoitajan konsultointi tuntui oudolta, eikd aina konsultoida 1aékaria? Monta hoitajaa
monesti tommoses paikas, en ma menis enaa konsultoimaan hoitajaa.

- Asennoissa vain eri asteita. Voisi olla enemman vaihtoehtoja esim. kylkiasento,
istumaan sangin laidalle. Haluaisi etta tarjolla olisi myds tosi vaaria vaihtoehtoja.
Mutta kuitenkin semmoisia joita kaytetaan joissakin tapauksissa

- Valitseminen oli liian helppoa haastattelussa; pitaisi tietdad mita pitda kysya; esim
enemman vaihtoehtoja joita saisi valita esim kolme

- Tutkimiskohdassa: ei ollut kdynyt tunneilla viela 1api jarjestyksia, oli haastava

- Eritasoiset keissit hyva juttu. "Pelatut keissit oppi ulkoa. Voisi tulla eteen joku
yllattava keissi. Potilaan tila huononee yhtakkia”

- Seurasivat monitorin nayttdmia arvoja. "Tuntui hasulta kysya verenpainetta ja muita
kun ne nakyiat siind.”

- Tekstia jaksaisi lukea enemmankin (x2)

Havaintoja



Pelaaja yritti paasta toimenpidekohdasta taaksepain mutta ei paassyt

Pelaaja ei hahmottanut mihin asentoon potilas menee kun valitsee asteluvun
Pelaaja klikkaili kaikki vaihtoehdot 1api jarjestyksessa, ei pysahtynyt miettimaan. Ei
pysahtynyt lukemaan kaikkia fasilitaattorin kommentteja

Pelaaja osasi miettia ja harkita mitd painaa.

Haastatteluvaiheessa hammensi kun kysymykset: "Millainen vointi teilld on nyt” ja
"Onko teilla kipuja” olivat erilliset kysymykset, silla liittyvat toisiinsa. Kipu -kysymys
olisi voinut olla voinnin sisalla.

Peli jumittui Sappi -keississa kun pelaaja valitsi happiviikset ja lahti pois tilasta ja tuli
takaisin valikkoon.

Pelaaja meni haastattelusta suoraan toimenpiteisiin

Pelaaja yritti saada potilaalle peittoa paalle: "Mita voin tehda kun potilaalla on kylma?
mista saan peiton? Ei oo ihme ettd on kylma kun on ilman paitaa”.

Pelaaja halusi haastatella potilasta mydhemmin pelissa uudestaan, mutta ei pystynyt
silla oli kayttanyt kaikki kysymyskerrat.

Pelaaijilta jai ndkematta jotkut vaihtoehdot silla skrolli ei ollut ndkyvissa.

Pelaaja harkitsi valintaa pitkdan kun nakyvissa oli kuvakkeita eri
hapenantovilineista

"Kun on puhutellut jo potilasta, miksi taytyy klikata A-Airway:ta?”

"Naen monitorista verenpaineen, miksi taytyy erikseen klikata erikseen?”

Pelaaja halusi paasta tutkimisesta toimenpiteeseen suoraan

Pelaaja halusi puhutella potilasta toimenpiteen jalkeen

"Mitka ovat pelissd maksimipisteet?”

Game over ndkyma hammensi tullessaan loppuraportin paalle

Komplikaatio tuli liian nopeasti ja pelaaja turhautui kun ei saanut haastatella ja tutkia
potilasta ensin

Fasilitaattorin tekstit liian nopeat, jos painaa uudestaan voisi teksti jaada nakyviin
kunnes sulkee

Kun kaikki oli vastattu oikein raportin tekstit harhaanjohtavia

Pelaaja pelasi keissia lapi toivoen ettd komplikaatio olisi eri kuin ensimmaisella
kerralla



To6oloN sairaala 29.10.2014

YHTEENVETO

Kerroinluku = kuinka monessa ryhmassa nousi esille

Kaytettavyys

- Viela paljon teknisia ongelmia

- Kiva, mutta tuntui viela raakaversiolta.

- Keissin tiedot tuli vasta valmistelun jalkeen (x4)

- Ei-pelaajan nakokulmasta sekavaa mita pitaisi lahtea tekemaan ja miten
toimitaan esim. voisi tulla ohjeita tilanteen mukaan pelin aikana (x3)

- Kayttologiikka epaselva “Vaikka olenkin ok kayttamaan tietokoneita, mutta
musta toi ei ollut selked, eika niiku kaytettava” potilastietojarjestelma hamasi
-> oikeassa tilanteessa osaisi lahtea toimimaan kun ndkee potilaan mutta
pelissa epaselvaa (x2)

- Eteneminen ei intuitiivista, mita seuraavaksi?

- “Saaks tohon aanet?” Olisi kiva kuulla potilaan hengitysdanet yms.

- Epaselvaa etta potilastietojarjestelman saa uudelleen nakyviin

- Iso ero ikapolvi gapissa -> diginatiivit / vanhat hoitajat

- Epaselvaa kun piti valita vaarat valinnat pois valmisteluvaiheessa.

- Haastattelussa ei huomannut ettad kysymysten maaraa oli rajoitettu. Kun kerroin
pelaajalle ettd maara oli rajoitettu, han oletti ettd muissa vaiheissa olisi ollut sama
logiikka. HGmmentyi kun ei ollut. Puhumisen rajoittaminen tuntui myds oudolta silla
realistisessa tapauksessa hoitaja saa puhua potilaalle ilman rajoituksia.

- Tutki -vaiheessa, ei selkeaa signaalia valituista, I&pikaydyistd kohdista. Signaalit
tulivat jaljessa.

- Reagointian monitorin nayttamien arvojen perusteella. Oli hassua etta piti lukea
kahdesta eri paikasta. Olivat kuitenkin ymmartavaisia toiminnalle

- Tutki paavalikon alkuun ei paassyt kuvaketta painamalla, kun oli tutkimassa

- Pelaajat hammentyivat kun varit eivat muuttuneet teksteissa painamisen jalkeen ja
ne toimivat epasaanndllisesti. (Signaali valinnoista) pelaajat eivat muistaneet mita
olivat painaneet

- Pelaaja ei ymmartanyt etta valitsi vaaran vaihtoehdon komplikaatiossa

- Haaste oli pelin toiminnassa

Fasilitaattori

“Katsoin vain tuleeko punasta vai vihreetad”
- Fasilitaattori voisi kertoa enemmankin vinkkeja / faktaa



LT}

Fasilitaattorin rooli -“Tyyppi joka neuvoo mua.” -“Ymmarsin etta se oli potilaan aani”
Yleisen informaation ja potilaaseen liittyvan tiedon tulisi olla selkeammin
erotettavissa; “Pupillaero kertoo kallonsisaisesta vuodosta” -pelaaja ihmetteli, etta
onko potilaalla nyt vuoto..Voisi esim. otsikoida tekstin jotenkin (esim. Info, teoriaa,
vinkki)

Palkitsevuus / Eteneminen

Lopussa haluttaisiin tietda kuinka potilaan kavi

“Mulle on aivan yks haile montako pistetta sain, varmaan ne jotka pelaa on ihan
fiiliksissa pisteista”

Yksi pelaaja innostui pisteista

“Loppuraportin voisi viela tulostaa, saisi diplomin, hehe...”

Opettavaisuus

Ladkkeiden annosteluun voisi olla hyva opetusvaline, myos jo nyt ladkehoidon
oppiminen verkossa LOVE kurssi kaytossa joka ollut monelle haasteellinen
(x2) Talla hetkella laakkeita opetellaan ulkoa kirjasta ja vastataan 80 kysymyksen
tenttiin -koulutuspaivan yksi vetaja.

Laakelaskujen treenaaminen voisi olla hyddyllistda vanhemmillekkin hoitajille (x2)
Uusien perehdyttamiseen voisi olla hyva (tointtitentti) (x5) Tarvitsee
teoriatietoa pohjalle jotta voi suoriutua pelista.

Koneiden kaytdssa syy-seuraus suhteiden opetteluun

Perusteluja miksi jokin on vaarin ja mita tulisi tehda (x4)

Haluttaisiin selkeda palautetta suorituksesta “meniké hyvin vai rimaa hipoen”
Voisi opiskeluvaiheessa toimia “meilla ei”

Olisi hyva jos opettaisi hyvin paatoksentekoa

Peli tuntui liian yksiselitteiselta ja lineaarisessa suhteessa oikeaan hoitotydhén
Tulee vahvasti fiilis etta tehty kouluun

Olisi kiva jos voisi opetella fysiologiaa / anatomiaa tarkemmin vaikeustasoittain
aivoverisuoniin asti

Jo tydelamassa olevat hoitajat voisivat treenata haastavampia ja harvinaisia
potilastapauksia

Helppo keissi, joten ei oppinut mitdan uutta

Oppisen tehostaminen: Taytyisi itse tarkkailla monitoria. Pitaisi vaikka itse klilata
monitoria ekg:n paalla, jotta nakee lukuarvon

Olivat positiivisia ajatukselle etta loppuraportissa olisi vaihtoehtona katsoa pelin
oikean suorituksen kulku. “Voisi palata taaksepain ja katsoa mita siella nyt meni
vikaan. Ei tarvitsisi pelata uudestaa, voisi palata katsomaan mitka oli ne vaihtoehdot
vaikka.”

Pelaamisessa voisi olla mahdollisuus tiimitydhdn. Tehtavia voisi jakaa pelaajien
kesken.

Toivoivat kertomusta laakkeista. Selityksia; jos antaa jotakin vaaraa laaketta mita
tapahtuu.



Pelillisyys

- Maksimipisteet olisi kiva tietaa

- Vanhemmille hoitajille todella vaikea asennoitua pelaamiseen tai miten se voisi edes
littya opetukseen tai hoitotydhén

- Totuttu multitiskdamaan hoitotydssa, useita asioita tehdaan samaan aikaan (esim.
puhutellaan kun valmistellaan hengityslaitteita ja kuunnellaan hengitysta)

- Yksi halusi etta voisi enemman poukkoilun mahdollisuuksia, voisi esim. napata
ruiskun kun tarvitsee / Toivottiin etta saisi itse ottaa esim. happimaskin (x2)

- Pelaaja halusi antaa pahoinvointilddketta kun potilas sanoi olevansa pahoinvoiva.

- Nopeatempoisuus miellytti, jaksaa tehda, mielekasta tehda uudestaankin kun ei
kesta tuntia.

- Peli ohjasi liikaa. Enemman saisi olla ladkevaihtoehtoja

- Kilautusmahdollisuus olisi kiva (kilauta kaverille style?)

Keissit

- Lopussa epaloogisuus, ensiksi intuboitiin ja sitten vasta annettiin 1adkehoito

- Missa olet kysymys oli outo, taisi olla kaksi samanlaista vaihtoehtoa

- lhan hyva happisaturaatio, miksi viikset ei kdynyt? Miksei voi olla useita oikeita
vastauksia (tai eri oikeus - vaaryys akselilla)

- Kirjoitusvirhe: puhevasteen perusteliussa

- Vaara jarjestys: Intubaation jalkeen tuli vasta ladkkeet, vaikka kuuluisi olla toisin pain

- Voisi olla eri potilasvaihtoehtoja tehoymparistdssa

- Intubaatiot tehdaan eri sairaaloissa hieman eri tavalla, joten keissin luojalla tulisi olla
mahdollisuus valita oikeat yksityiskohdat tydlle. Varsinkin jos on kyseessa
neurokirurginen tapaus

- "Pitaisi elvyttaa kun potilas veltostuu” -sita ei voinut valita

- Infuusio epaselva -vuorokauden nestemaara?

- Voisi olla erityyppisia keisseja esim. Miten avustat tietynlaisessa tilanteessa, mita
tehtavia siihen kuuluu?

- Turha sakottaa laakarin konsultoinnista. Riippuu tilanteesta, joskus on mahdotonta
konsultoida toista hoitajaa

- Patjaa ei voi aina vaihtaa eikd kannata, siirtojen yhteydessa kannattaa. Kokemuksia
siitd kun on vaihtanut patjan niin potilas on veltostunut.

- Yksi olisi aloittanut heti intuboimaan ilman konsultointia

- Hoitomaaraykset voisivat olla alussa nakyvissa

- Potilaan tilan huononeminen hammensi yhta henkilda, kun oli tehnyt kaiken mita
pitikin

- Keissi oli liilan helppo, jotta siitd olisi oppinut mitdan

Havaintoja

“Missa on ne hyvannakoiset ladkari miehet?”

Peli voisi kertoa selkedmmin, mita pitaa tehda

Varien vaihtuminen kun klikkaa, ei nakynyt aina

Bugi: Potilaan tiedot jai alussa nakyviin tilanteesta ei paassyt edes R:aa painamalla



Epéaselvyyksia keissien valinnassa ja valikon hahmottamisessa

Liikennevalo vertaukset vareissa olivat epaselvat monivalinnassa, valilla nappeja ei
saanut painettua

Pelaa uudestaan muotoilu ei ollut selkea, ei tajuttu ettéd paasee alkuvalikkoon
Osalta pelaajista jai huomioimatta kokonaan komplikaatiossa aika

Pistemaaria ei ehditty huomata

Scrollin hahmottaminen edelleen vaikeaa, tarvitsisi rajat / nuolet tms.

Hoitajan konsultointi tuntui vaaralta

Osalle pelaajista vaarien valineiden pois valinta naytti sujuvan luontevan nakdisesti.
Ihmetteli pitddko kaikki klikkailla tutki -kohdassa lapi.

Sappi -potilaan kuvauksesta pelaaja: "En ymmarra yhtaan mitaan”

Jotkut asiat naki ilman klikkailua, ihmetytti kun piti viela klikata vaikka jo naki asian.
Yksi erittain turhautunut pelaaja: "Klikkaili vain hullun kiilto silmissa. Ei tiennyt mita
pitaa tehda.”

Ei saanut peittoa paalle, vaikka potilaalla oli kylma.

Pelista lapi padsemiseksi piti valita kaksi laaketta; tuotti vaikeuksia ku oli valinnut
potilaalle vain yhden laakkeen.



Tukholmankatu 16-17.12.2014

YHTEENVETO

Kerroinluku = kuinka monessa ryhmassa nousi esille

Kaytettavyys

- Sekavat fiilikset (vanhempi opiskelija)

- “Raakile viela, ohjeita enemman”

- Entajunnut pitiko laittaa kysymykset tarkeysjarjestykseen

- Eiihan ymmartanyt logiikkaa tuli paljon virheita

- Olisi kiva jos potilastiedot kulkisi mukana ruudussa hoitoa tehdessa

- “Liikaa efekteja tallaiselle vanhukselle”

- Ymmarsi pelin logiikan mutta oli epaselvaa tuliko kaikki aina kayda lapi
vaihtoehdoista

- Ei tajuttu ettd toimenpiteiden ja haastattelun valilla pystyi likkumaan

- Luultiin etta tarkeysjarjestyksesta tuli miinuspisteet eika vaarista valinnoista

- Epaéselvyytta kun haastattelussa ruutu sulkeutui mutta kaikki tutkimukset
tehdessa ruutu ei sulkeutunut x2

- Pelin toimintaperiaatteet jaivat epaselviksi

- Epaselvyytta pitiko asiat valita tarkeysjarjestyksessa

Fasilitaattori / Oma rooli

- Teksti menee vieldkin liian nopeasti ohi (meni ohjeistus ohi etta fasilitaattoria
voi klikata) X4

- Olisi hyva jos fasilitaattorin teksti olisi lahempana valintaboksia

- Fasilitaattorin rooli ja oma rooli hieman epaselva x4

- Olisi kiva nahda oma pelihahmo



Palkitsevuus / Eteneminen

- “Hirveesti lahti pisteitd” / Liian ankara pisteytys?

- “En seurannut pisteita, lopussa katsoin” verrattiin tulosta aiempiin X3
- Oli kiva ettad nayttaa heti meniko6 oikein

- Pisteilla ei ole mitdan valia (muutakun lopussa tahdilla)

- Mitka on maksimipisteet?

Opettavaisuus

- Voisi toimia tenttinakin

- Alun potilastietoja ei osattu hyodyntaa / ei muistettu (ei tiedetty etta
potilastietojarjestelmaan paasee takaisin, Sakun moka ohjeistuksessa) X2

- “Joo mun mielesta olisi hyva (opetukseen), kylla ma pelaisin ihan mielellaan”

- Fasilitaattorin kommentit opettivat parhaiten

- Toisto toi hyvaa muistijalked

- “Kylla tassa oppii ja palautui mieleen jo opittuja asioita”

- Oikea vastausvaihtoehto olisi hyva nakya loppuraportissa, ei enaan muista /
lilan negatiivinen loppuraportti x3

- Oikea vaihtoehto katosi nopeasti klikkaamisen jalkeen ja sen unohti nopeasti

- “Varmasti hyva nuorille!”

- Kiva etta antoi heti palautetta jos teki vaarin

- Varmasti hyva kun paasee alun pelin opettelusta keissien opetteluun

- Vinkkinappia kaivattiin

- “Olisi kiva jos peli nakisi ettd tama aihealue oli hakusessa ja kertoisi siitd enemman”

- “Taa peli on hirveen hyva herattaja, silleen jos sa luulet osaavas jotain. Huomaa etta
tositilanteessa ei ehka osaisikaan tehda oikein”

- “Kiva harjoitella tammadsella joka pysyy hengissa (potilas)
turvallisessa ymparistdssa”

- Kiva jos paasisi esim. tuubin kautta pelaamaan, hyva siindvaiheessa kun illalla liian
vasynyt lukemaan kirjaa

- Game overissa ei nahnyt loppuraporttia -> mika vaarin

- Kolmannella pelikerralla alkoi vasta keskittya sisaltoon

Kiva harjoitella

Pelillisyys / Toiveet

- “Taa oli kivaa”

- Potilas voisi muuttua enemman, esim ihon vari “se vaan irvisti kun vastasi
vaarin” X3

- Elintoiminnot voisivat elad enemman

- Virheet voisivat vaikuttaa potilaaseen konkreettisesti x3

- Olisi kiva jos vaikeustason voisi itse maarittaa, peli voisi pikkuhiljaa hilata
vaikeustasoa X2



- Olisi kiva jos haastatteluvaihtoehtoja tulisi mydhemmin lisda kun tekee esim. hoitoja

- “Adanet olisi kivat” X2

- “Ajastetut laakelaskut olisi kivat”

- “Oli siind vahan sita muistilistamaisuutta, mutta inan kiva”

- Oilisi pelillisempi jos hoitopolku nakyisi selkeasti (?)

- Juonellisuus toisi enemman pelimaisyytta

- “Sims sairaalassa!” (olen kuullut tdn useampaakin kertaan muualla, liekké ainoita
pelikokemuksia monelle?)

- Oli kiva kun tapausta sai jatkaa

- Tuli doodle tentti mieleen

- “En korvaisi tenttia talla”

- Pareittain pelattuna olisi parempi, vastaa enemma tyéelamaa

- Potilas ja 3D tehty hienosti mutta varit voisivat muuttua enemman (potilaan iho)

- Oilisi kivaa jos oma hahmo nakyisi ja “saisi modata kivan nakosex” (sarkastisesti
naureskellen)

- Potilas voisi olla paremman nakdinen (esteettisesti, ei kommentti mallinnusjalkeen tai
realistisuuteen), hyvannakaoisia mieshoitajia kaivattiin myos

Keissit

- Potilaskeissit olivat hyvia

- Toisen hoitajan konsultoinnit sekoittivat oman roolin hahmottamista
“konsultoi hoitajaa” -> “konsultoi toista hoitajaa” X2

- “Verensiirto keissi oli paras” piti miettia eniten / selkein

- Komplikaatio koettiin aina itse aiheutetuksi (tein vaarin)

- “Potilaan tilaa pitaisi heti helpottaa oireen mukaan eika kayda listaa lapi, tuntui aluksi
hélmaolta mutta sitten tottui”

- Oikeista vastauksista tarvitsisi lisda perusteluja

- Vaarista vastauksista tarvitsisi lisda perusteluja X2

- Eitarvitse enempaa palautetta

- Perustleuja miksi ei esim. voi kayttaa tata happimaskia

- Olisi kiva tietaa mita eri kokeet olivat “mulle ihan hepreaa” X2

- Kysymyksista vaarat ei tarpeeksi selkeasti vaaria

- Oilisi kivaa jos keissit jatkuisi pitemmalle, intuboitiin mutta mitas sitten?

- Outoa etta elintoiminnot muuttuivat vasta kun teki siihen liittyvan tutkimuksen

Havaintoja / muita kommentteja

- Kameraa liikuteltiin paljon kun siita tiedettiin

- Arvostelu koettiin rankaksi

- Oma rooli pelissa oli epaselva

-  “Hyva ideal”X2

- “Ihan kiva, tykkasin kylla, janna”

- Taas sama kuvio -> yksi sanoo ettei tammoistd vanhemmille vain nuorille hyva ->
toinen vanhempi opiskelija vastaa: “eikun kylla ma tykkaisin!” (Kaynyt melkein
jokaisessa testissa lapi pelin kehittdmisen jossa vanhempia ihmisia)



Oliko jossain bugi ettd 3 kysymysta jotka kun oli kysynyt paasi viela klikkaamaan
lisaa?

Taas kaikki halusi laittaa peittoa paalle...”Olisi kiva antaa viltti, kipuldaketta, silittda
paata, hoitaa!”

Halusi antaa kipulaaketta kun potilas kertoi kivusta. Ei paassyt toimenpiteisiin jotta
olisi voinut antaa kipulaaketta X2

Halusi katsoa haavan kun potilas kertoi kivuista

Ihmeteltiin miksi pitda antaa happea haavan vuotaessa X2 (ajatus: kun jotain
I6ydetaan, niin 1dhdetdan hoitamaan -> syke tasaantuu)

Miinuspisteista ei pidetty: “Kauhea masis iskee” Tuli huono fiilis kun nakyi vain
punaista. X2

Ihmeteltiin mitk& on pelissa saatava maksimipistemaara

Tahdista innostuttiin: “Kato sain nelja tahtea, osaan tan kohta ulkoa”

“Taa menee vaan kokeiluks”, “Ma klikkaan vaan kaikkee”, “Eli t4d on muistipeli. Sun
taktiikka on vetaa kohdat vaan ylhaalta alas”. (yht.X3) Valmisteluvaihe toimi, silla
palikat vaihtoivat paikkaansa eri pelikerroilla.

Oma rooli ei ollut selva: “En tieda mika ma oon, opiskelija?”

Pelaaja luki monta kertaa laakarin puhekuplan. Joutui klikkaamaan valintojen kautta
(pitka polku).

Innostuttiin: “Kato ma sain tonne Iaakarin paikalle!”

Osa pelaajista kaytti sujuvasti lokia

Komplikaatiossa hdammensi kun kaikki tarjolla olleet vaihtoehdot olivat oikeita
vastauksia.

Eras pelaaja ihmetteli sita ettd miinuspisteita tulee vaikka on jo saanut kyseisesta
valinnasta kerran miinuspisteet.

Potilaan vahva ilmaisu hAmmensi: “Silloin kun mé vastaan vaarin, kato sen ilmetta,
se on ihan vihane”x2. Heratti pienta hilpeytta. Inhmeteltiin kun potilas nousi sangyssa
kippura-asentoon. “Nayttaa karsivalta tuo potilas”.

Eras pelaaja uskoi ettd palautteeseen oli jaanyt rekisteréimatta kysymys:
“Minkalainen olo sinulla on?”

Pelaaja ihmetteli kun tutki -ikkuna ei sulkeutunut vaikka oli kaynyt kaikki kohdat lapi.
Ikkunan kulmassa voisi olla raksi, josta saisi suljettua

Puhekuplat voisivat tulla paremmin esiin. Vaatii pelaajalta “avarakatseisuutta” jotta
huomaa kaiken. Valinnat tapahtuvat vasemmalla laidalla ja palaute tulee puolestaan
oikealle laidalle.

Animaatiot toimivat, tuntui etta “potilas on tassa”. Korjaus: happiviikset menivat omia
reittejaan, joka huvitti.

Eras pelaaja ei huomannut etta keissia pystyy jatkamaan valipalautteen saatuaan.



