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Nykypaivand laakkeiden kayttd on lisaantynyt koko vaestossa. Optikoilla ei ole
kaytettavissa ajan tasalla olevaa listausta eri ladkkeiden mahdollisista vaikutuksista silmiin
tai nakemiseen. Opinnaytetydomme aiheena on optikoiden kayttddn tarkoitetun
laakelistauksen muokkaaminen ja tuotoksen kaytettavyystutkimus.

Tyobmme on jatkoa syksylla 2011 valmistuneelle Reetta Kallion, Satu Pdéllan ja Kaisa-
Leena Tanskasen opinnaytetyolle "Laakkeiden haittavaikutukset silmiin
nadntarkastustilanteessa: Laakelista optikoiden kayttédén”. He kerasivat tiedot 1640
ladkkeestd, joilla oikein kaytettyind voi olla haittavaikutuksia silmiin tai ndkemiseen
Microsoft Office Word -tiedostoksi, josta me muokkasimme selkedmméan ja
helppokayttdisemman listauksen. Listauksessa la&kkeet on jaoteltu anatomis-terapeuttis-
kemiallisen luokituksen mukaan terapiaryhmiin ja jokaisen terapiaryhmén alkuun on tehty
tiivistelmat kyseisen terapiaryhmén ladkkeiden yleisimmista haittavaikutuksista. Suomessa
optikoiden kaytossa olevat diagnostiset l1adkeaineet on nostettu omaan osioonsa silma- ja
korvatautien ryhmasté. Listaan lisasimme tarkemmat tiedot diagnostisten ladkeaineiden
annostuksesta, sailytyksesta ja vaikutusajoista.

Kirjallisessa osuudessa opinnaytety6tamme kasittelemme kaytettavyyden,
kaytettavyystutkimuksen seka kvalitatiivisen tutkimuksen ja havainnoinnin teoriaa.
Kaymme lapi ladkelistauksen suunnittelun ja muokkaamisen seka kaytettavyystutkimuksen
eri vaiheet suunnittelusta tulosten pohdintaan.

Laakelistauksen toimivuutta selvitimme kaytettavyystutkimuksella, johon osallistui kaksi
koekayttajad, joista molemmat olivat diagnostisten ladkeaineiden kayttokoulutuksen
saaneita optikkoja. Kaytettavyystutkimus tehtiin jarjestamalla koeasiakastilanne, jota
havainnoitiin. Havainnointimenetelmina olivat tarkkaileva ja osallistuva havainnointi.
Liséksi haastattelimme koekayttajia.

Kaytettavyystutkimuksesta saimme hyvaa tietoa mahdollisista puutteista ja epékohdista.
Tarkeimpina niista esiin nousivat listauksen levitykseen saaminen seka sen paivittdminen.
Laakelistaus on tarkoituksena saada Suomen Optisen Toimialan Internet — sivuille
hyperlinkking, josta optikot voivat ladata sen omille koneilleen. Listaus tulisi paivittaa 3-5
vuoden vdlein, jotta se vastaa parhaiten tarkoitustaan.

Avainsanat ladkelistaus, haittavaikutus, kaytettavyys, kaytettavyystutkimus
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Medicine consumption has increased in recent years. Many optometrists feel that either
they do not have an updated pharmaceutical listing that may have side-effects on eyes
and/or eyesight or the one they have is too difficult to use. As a result of this thesis we
want to provide optometrists with a new tool to help their daily work. We created a new
pharmaceutical listing and performed usability research to make sure the listing is user-
friendly.

This thesis continues the work that Reetta Kallio, Satu Polld and Kaisa-Leena Tanskanen
started in their Thesis “The Side-effects of Pharmaceuticals During Eye Examination — A
Pharmaceutical Listing for Optometrists” in 2011. They gathered a listing of 1640 medi-
cines in total and the possible side-effects they may have on eyes and/or eyesight when
following the instructions. We started to edit this over 500-page Microsoft Word file into a
new user-friendly form. In the listing, the pharmaceuticals are categorized based on their
ATC-classification (Anatomical Therapeutic Chemical, ATC). At the beginning of each
pharmaceutical group we added a small summary of the most common side-effects on
eyes and/or eyesight.

The literary part of this thesis deals with the theory of usability, usability research and
qualitative research including the methods of observation. We describe the planning and
editing process of this user-friendly pharmaceutical listing. We also describe the planning
and the results of the usability research we carried out. In the usability research there
were two test users who were observed by us while using the pharmaceutical listing. As a
part of the research the test users were interviewed.

The result of this research helped us to edit the pharmaceutical listing into a very user-
friendly form. We are negotiating with The National Union of Ophtalmic Opticians and
Finnish Association of Optometry (FAO) about them helping us publish this pharmaceutical
listing and make it available to all optometrists in Finland.

Keywords pharmaceutical listing, side-effects, usability, usability re-
search
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1 Johdanto

Opinnaytetydmme pohjautuu syksylla 2011 valmistuneeseen opinnadytetydhon
“Laakkeiden haittavaikutukset silmiin naodntarkastustilanteessa: ladkelista optikoiden
kayttéon”. Reetta Kallio, Satu Pdlla ja Kaisa-Leena Tanskanen koostivat listan kaikista
Suomessa kaytossa olevista ladkeaineista ja niiden mahdollisista haittavaikutuksista
silméan ja nakemiseen. Heidan suunnitelmansa listan saattamisesta kaikkien saataville
Ammattikorkeakoulu Metropolian Internet -sivuille kaatui ajanpuutteen vuoksi. Juha
Paallysahon ehdotuksesta lahdimme tyostamaan asiaa eteenpéin opinnaytetydndmme.
Laékelistaus on suunnitelmissa laittaa levitykseen hyperlinkking, josta tiedoston voi
ladata  omalle koneelle, Metropolia ~ Ammattikorkeakoulun optometrian
koulutusohjelman sek& Suomen Optisen Toimialan Internet -sivuille. Liséksi olemme
neuvotelleet Suomen Optikoiden Ammattilitto SOA ry:n kanssa, jos he lahettaisivat
jasenoptikoilleen sahkoépostilla hyperlinkit néille edella mainituille Internet -sivustoille,
josta he voisivat ladata tiedoston itselleen.

Paapaino tydssamme on kaytettavyystutkimuksessa. Ennen tutkimuksen suorittamista
muokkasimme Kallion, Poéllan ja Tanskasen aloittamaa listaa pohjautuen
kaytettavyyden ja visuaalisen suunnittelun teoriaan. Laakelistaus on talla hetkella
lukitussa muodossa tallennettu Microsoft Word — tekstinkasittelyohjelmalla aukeava
tiedosto eli listauksen kayttdja ei pysty tekemééan muutoksia tiedostoon. Kvalitatiivisen
kaytettavyystutkimuksemme menetelmind kaytamme osallistuvaa ja tarkkailevaa
havainnointia seka strukturoimatonta haastattelua. Koekayttdjiksi ja haastateltaviksi

valitsimme kaksi diagnostisten ladkeaineiden kayttokoulutuksen saanutta optikkoa.

Haastattelimme koehenkilgita ja teimme havainnointia, kun he koekayttavat listausta.
Analysoimme havainnoinneista saatuja tuloksia ja arvioimme listauksen kaytettavyytta
Heuristisella arvioinnilla. Kahden havainnointikerran valissd muokkasimme listausta

havaitsemiemme puutteiden osalta.

Opinnaytetydssamme kaytdmme termia optikko, kun puhumme yleisesti optikoiden ja
optometristien joukosta. Optikon koulutus muuttui opistoasteen tutkinnosta
ammattikorkeakoulututkinnoksi  vuonna 1996. Samalla tutkintonimike muuttui

kansainvalisesti yhtendisemmaksi optometristiksi. (Helenius, Rahunen 2009, 27.)



2 Kaytettavyys

Kaytettavyydella tarkoitetaan sitd, kuinka sujuvasti kayttaja kayttaa tuotteen toimintoja
saavuttaakseen tavoittelemansa paamaaran. Vaikka kaytettavyydessa on kyse ihmisen
ja koneen vdlisesta vuorovaikutuksesta, se ei ole ainoastaan tietoteknisten tuotteiden
ominaisuus. Kaytettavyys l0ytyy kaikista arkisistakin esineistd, myos kahvikupista tai
seindkellosta. Kaytettavyydeltdan onnistuneen tuotteen kayttaminen on miellyttavaa,
helppoa ja tehokasta. (Kuutti 2003, 13; Nielsen 2003.)

Kaytettavyys tieteenalana tutkii niitd ominaisuuksia, jotka tekevat tuotteen
kaytettavyydestd hyvan tai huonon. Kaytettavyystyotd on usein poikkitieteellista ja sita
tekevat monien oppialojen edustajat. Kuutin mukaan hyva kaytettavyysasiantuntijatiimi
on yhdistelma insindoria, psykologia, kasvatustieteilijaa taiteilijaa ja niin edelleen.
Kaytettavyys kasittelee myds menetelmid, joilla voidaan suunnitella kaytettavyydeltdan
hyvia tuotteita seké& arvioida valmiin tuotteen kaytettavyytta. (Kuutti 2003, 14.)

Kansainvalinen standardointijarjestd, 1SO, on antanut kaytettavyydelle seuraavan
maaritelman: "Kaytettavyys on kokonaisuus, joka kuvaa kuinka hyvin kayttajat pystyvat
kayttamaan kaytdssaan olevia tyovalineitd tehtavien suorittamiseen oikeassa
ympaéristossa tavoitteiden saavuttamiseksi.”(Kuutti 2003, 15.) 1ISO 9241 -standardin
mukaan kaytettavyydessa tarkkaillaan kayttajaa, hanen tehtavaansa, tyovalineitd seka

toimintaymparistoéa. (Kuutti 2003, 15.)

Kaytettavyys koostuu viidesta osa-alueesta; opittavuudesta, muistettavuudesta,
tehokkuudesta, pienesta virhealttiudesta seka miellyttavyydesta. Hyva tai huono

kaytettavyys syntyy arvoimalla naitd ominaisuuksia. (Kuutti 2003, 13.)

Toisen jaottelun mukaan kaytettavyyden osa-alueita ovat

1. Laitteen vastaavuus siihen, mita toimintoja kayttajat silla pyrkivat tekemaan
2. Toimintojen ja kenttien ryhmittely

3. Laitteen osien sisélla ja osasta toiseen liikkuminen

4. Laitteen vastaavuus

5. Graafinen suunnittelu ja varitys

6. Nimeaminen ja symbolien luominen (Hyysalo 2009, 168 - 170.)



2.1 Heuristinen arviointi

Kaytettavyyden heuristinen arviointi perustuu heuristiikkoihin. Heuristiikat ovat lista
saantdja ja ohjeita, joita hyvaa kaytettavyyttd tavoittelevan kayttoliittyman tulisi
noudattaa. Aiemmat heuristiikat olivat hyvin laajoja saantékokoelmia, jotka sisalsivat
jopa tuhat erilaista ohjetta. Nama ohjeet olivat kéaytettavyyden arvioinnissa
epakaytanndllisia ja nykyisin kaytetaan lyhyempid noin kymmenen ohjeen mittaisia
heuristiikkoja. Kaytetyin saantokokoelma heuristisessa arvioinnissa on Nielsenin lista.
Sitd, sek& muita heuristikkoja voidaan soveltaa niin taysin valmiin tuotteen kuin
eritasoisten prototyyppienkin arvioimiseen. Oikein kaytettyna heuristiikan avulla
saadaan paljastettua kaikkein yleisimmaét ja vakavimmat kéaytettavyysongelmat. (Kuutti
2003, 47 - 48))

Kymmenkohtaisesta Nielsenin heuristikasta on eri lahteissa erilaisia versioita.
Alkuperainen lista vapaasti suomennettuna on seuraavanlainen (Kuutti 2003, 57.):

¢ Vuorovaikutuksen kayttdjan kanssa tulee olla yksinkertaista ja luonnollista
e Vuorovaikutuksessa tulee kayttaa kayttajan kielta

o Kayttdjan muistin kuormitus tulee minimoida

o Kayttoliittyman tulee olla yhdenmukainen

o Jarjestelman tulee antaa kayttajalle kunnollista palautetta reaaliajassa

e Ohjelmassa ja sen osissa tulee olla selkeat poistumistiet

e Oikopolkuja ja tehokasta tydskentelya tulisi tukea.

¢ Virheilmoitusten tulee olla selkeita ja ymmarrettavia

¢ Virhetilanteisiin joutumista tulisi valttaa

o Kayttoliittymassa tulee olla kunnolliset avustustoiminnot ja dokumentaatio

Heuristisen arvioinnin tuloksena saadaan lista havaituista puutteista ja ongelmista.
Siinad kerrotaan, mita heuristikan saantéda on rikottu, mutta ei esitelld varsinaisia
kehitysehdotuksia. (Kuutti 2003: 49.)

2.2 Kaytettavyystestaus

Kaytettavyystestissa testaajat tekevat havaintoja  Kkayttolittymastd, ja sen

kaytettavyysongelmista seké -puutteista, havainnoimalla koehenkilditd, jotka kayttavat



testattavaa sovellusta. Kaytettavyystestit yhdessa heuristisen arvioinnin kanssa ovat
keskeisid osia kayttoliittymasuunnittelua. Ne ovat luonteeltaan erilaisia ja paljastavat
erityyppisia kaytettavyysongelmia. (Kuutti 2003, 68 - 69.) Testausmenetelmien kirjo on
laaja ja usein parhaaseen lopputulokseen paéastdan kayttdmalla useita erilaisia
menetelmia rinnakkain. Mita aikaisemmin tuloksia saadaan, sitd enemman hyotya
ongelmia paljastavasta kaytettavyystestauksesta on. NA&in ollen testeja on hyva
tehda valmiin tuotteen lisdksi myods eri vaiheiden prototyypeille. Prototyyppeja
testatessa tulisi koehenkildita olla ainakin kolme per testi. Valmiista tuotteesta ongelmia
etsiessa olisi optimaalinen koehenkildiden maara viisi tai kuusi henkil6a. (Wiio 2004,
218, 221.)

Kaytettavyystestin valmistelussa valitaan mukaan otettavat koehenkilét ja testin
painopistealueet. Lisdksi suunnitellaan koehenkildiden testissa sovelluksella
suorittamat tehtavat. Koehenkilgitd valittaessa taytyy ottaa huomioon sovelluksen
loppukayttdjakunta ja valita koehenkilét vastaamaan sita. Testattaviksi toiminnoiksi
kannattaa valita sovelluksessa useimmiten kaytettdavid toimintoja. Useimmin
kaytettavissd toiminnoissa kaytettavyysparannuksista saavutettu hyodty on suurin.
Testitila ja tarvittavat laitteet tulee olla valmiina ennen testauksen aloittamista. Ennen
varsinaista testid on hyva varmistaa testijarjestelmien toimiminen pilottitestilla. (Kuutti
2003, 70 - 73))

Varsinaisen testitilanteen tulisi olla mahdollisimman luonnollinen eikéa testitilanne saa
vadristaa testin tuloksia. Testattavaa tuotetta kannattaa testata sen luonnollisessa
kayttoymparistdéssa. Koekayttgjalle esitelladn testissa kaytettava laitteisto ja kerrotaan
mihin niita kaytetadn. Testissa edetddn ennalta laaditun suunnitelman mukaan. Joskus
kaytettavyystesteissa voi eteen tulla ongelma, jolloin testin vetdja joutuu neuvomaan
koehenkil6d. Neuvomisen pitéisi olla kohtuullista ja siita olisi hyva olla yhtenaisten
ohjeiden mukaista, jottei testien vertailukelpoisuus karsisi. Koehenkiltlle taytyy aina
tehda selvaksi, ettd testauksessa on ohjelmisto tai tuote, eikd itse koehenkil®.
Mahdolliset virhetilanteet ja ongelmat eivéat ole koskaan koehenkilon vaan testattavan
tuotteen syy. (Kuutti 2003, 74 - 76.)

Kaytettavyystesteissa kerétddn tuotteesta tai sovelluksesta valtava maara
informaatiota. Kaikki testeista keratty aineisto tulisi jarjestad helposti kasiteltdvaan
muotoon, esimerkiksi k&sin kirjoitetut muistiinpanot tulisi siirtdd tietokoneelle.

Aineistosta tulisi 10ytd& sovelluksen mahdolliset kaytettavyysongelmat ja niiden



yleisyys. Kun ongelma on selvilla, tulisi sen alkupera selvittda ja laatia korjausehdotus
ongelman poistamiseksi. (Kuutti 2003, 78 - 80.)

Kaytettavyystesteilla voidaan selvittdd myos tuotteen subjektiivista miellyttavyytta eli
millaiseksi koekayttgjat kokevat tuotteen. Se vaikuttaa omalta osaltaan tulevaisuudessa
tuotteen haluttavuuteen ja sitd kautta sen menestymiseen markkinoilla. (Kuutti 2003,
86 - 87.) Wiio muistuttaa kaytettavyyden testaamisen olevan parasta kasvatusta
sovellusten tekijdille ja hyvan testin voivan antaa konkreettista palautetta
kayttoliittymaviestinnan onnistumisesta. (Wiio 2004, 58) Laajoissa
kaytettavyystesteissa hyva dokumentointitapa on videotallennus. (Wiio 2004, 222.)
Videotallenteilta voidaan mydhemmin analysoida esimerkiksi koehenkilon &éneen

ajattelemia ajatuksia kayttaessa sovellusta. (Kuutti 2003, 77.)

2.3 Sovelluksen suunnittelu

Suunniteltaessa toimivaa sovellusta tai kayttoliittymaa tulisi kiinnittda huomiota kayton
suunnitteluun. Tarkea osa-alue on visuaalinen suunnittelu. Sovelluksen tai tuotteen
yleisilme viestii aina tiettyjA mielikuvia ja imagoa. Tass& apuna voi olla visuaalisen
viestinnan osaajia, kuten graafisia suunnittelijoita, luomaan yhtendinen ulkoasu, joka
kuvastaa sovelluksen tekijoitéa ja haluttuja arvoja. Kayttajan katsetta voidaan suunnata
oikeaan kohtaan seka jasentad sovelluksen sisaltda typografialla. Typografia tarkoittaa
sivujen suunnittelemisen ja asioiden esillepanon oppia, joka lahtokohtaisesti on

graafisten suunnittelijoiden erikoisosaamista. (Wiio 2004, 60 - 61, 201.)

Sovellusta tai kayttoliittymad suunniteltaessa systeemisuunnittelu auttaa kayton
suunnittelussa ymmartdma&an tarvittavia kaytdn tilanteita. Systeemisuunnittelulla
tarkoitetaan siis tietojarjestelmien suunnittelua ja tyota, joka kayttéliittymien
suunnittelussa tuottaa selkedn kuvan sovelluksen tarkoituksesta ja tehtdvista seka
tulevien kayttajien Kkasitteista, tilanteista ja tarpeista. Eri tekijdiden tehdessa
systeemisuunnittelua ja k&yton suunnittelua, heidan tulee kyeta sujuvaan yhteistyohon.
Sovelluksia tai kayttoliittyméaa luodessa tarvitaan myds kirjoittajia, jos niihin sisaltyy
yhtaan informatiivista ainesta. Osaavat kirjoittajat kirjoittavat tekstia, joka on selkeasti
luettavissa. Jos sovelluksen tai kayttolittyman halutaan markkinoivan jotakin palvelua
tai tuotetta, tarvitaan ammattilaista, joka hallitsee markkinointikirjoittamisen. (Wiio
2004, 61 - 62.)



Tietojarjestelmien suunnittelijat mallintavat usein pyrkimyksia ja tekemisia. Pyrkimyksia
ja niihin liittyvia tekemisia kutsutaan prosesseiksi. Prosessit voivat paéattya silloin, kun
asetetut tavoitteet sovellukselle on saavutettu. Paattyvid prosesseja nimitetdan
projekteiksi. Esimerkiksi uuden kayttojarjestelman kehittdmisprosessi paattyy, kun
jarjestelmé otetaan kayttoon. Sita voidaan kutsua projektiksi. Kayttajan prosessien
ymmartaminen on tarkedd, jos jarjestelman kayttdja on samalla asiakas. Sovellus
palvelee sitda paremmin tarkoitustaan, mita paremmin sovelluksen suunnittelija on
ymmartanyt kayttajan tarpeet. (Wiio 2004, 90 - 92.)

Sovellusta suunniteltaessa tulee tunnistaa kaikista prosesseista ne tilanteet, joissa
sovellus ja kayttaja ovat tekemisissa keskendan. (Wiio 2004, 94.) Ensimmainen asia
suunniteltaessa kayttajakeskeista sovellusta onkin suunnata huomio pois tehtavasta
jarjestelmésta ja sen sijaan suunnata huomio potentiaalisiin jarjestelmaa kayttaviin

asiakkaisiin, heidan tydhonsa ja tehtaviin. (Kuutti 2003, 146.)

2.4 Visuaalinen suunnittelu

Visuaalinen suunnittelu on oleellinen osa kaytettavyyttd, silla sovelluksen ulkondké on
se, jota kayttdja koko ajan sovellusta kayttdessédén katselee. Jo vanhan sanonnan
mukaan “Hyvin suunniteltu on puoliksi tehty.” Sama patee visuaalisessa
suunnittelussa. Samaa valittua linjaa tulisi kayttdéd koko sovelluksen lapi. Vaikka
visuaalinen suunnittelu on tarkea osa kaytettavyytta, se on vain yksi monesta hyvan
kaytettavyyden muodostavasta tekijasta. (Kuutti 2003, 90.) Sovellusta tulisi olla helppo
lukea, tarkeiden otsikoiden tulisi nousta esiin ja sivun jakautuminen eri osiin tulisi olla
helposti hahmotettavissa. (Wiio 2004, 202.)

Kayttolittyman visuaalisen ulkoasun sommittelulla tarkoitetaan yhden kokonaisuuden
siséllon  sijoittelua. (Kuutti 2003, 91.) Normaalisti |&nsimainen ihminen Ilukee
vasemmalta oikealle ja ylhdalta alas. Voimakkailla visuaalisilla arsykkeilla voidaan
ohjata kayttdjan huomio haluttuun suuntaan. Normaalin lukusuunnan mukaisesta
jarjestyksesté tulisi poiketa vain harkiten ja hyvasta syystd. Kun kayttdjan huomio
halutaan kiinnittaa johonkin tiettyyn kayttéliittymén osaan, tehokas tapa on esimerkiksi
tekstin lihavoiminen, kapitalien kayttdminen tai tekstin koon suurentaminen. Myo6s
varien avulla voidaan tehokkaasti ohjata kayttdjan huomio haluttuun kohteeseen.

(Kuutti 2003: 92 - 93.) Kirjasinlajia valittaessa kannattaa myos vilkaista milté kyseinen



kirjasinlaji nayttaa lihavoituna tai kursivoituna, silla jotkut Kkirjasinlajit erottuvat
esimerkiksi lihavoituna suhteellisen huonosti normaalista tekstista. Liian runsas eri
kirjasinlajien kayttd kuitenkin aiheuttaa levottoman ja epayhtendisen vaikutelman.
Yleensd suositellaan julkaisuissa kaytettavaksi korkeintaan kahta kirjasinlajia; yhta
otsikkoihin ja toista varsinaiseen leipatekstiin. (Wiio 2004, 208 - 209.)

Kayttoliittyman varien valinnassa yleisin virhe on liiallinen ja epajohdonmukainen vérien
kayttd. Kayttoliittymassa kerrallaan kaytettavaksi suositellaan maksimissaan viitta eri
varid. Voimakkaat vastavarit vierekkain tekevat tekstista vaikealukuisen. Lukemista voi
helpottaa suurilla kontrastieroilla. Tumma teksti vaalealla pohjalla tai toisinpain on
toimiva. Tekstin tarkein ominaisuus on luettavuus ja tutkimusten mukaan paras
luettavuus saavutetaan, kun kaytetaan mustaa tekstia valkoisella pohjalla. (Kuutti 2003:
100 - 101.)



3 Kvalitatiivinen tutkimus

Kvalitatiivisessa eli laadullisessa tutkimuksessa turvaudutaan laadulliseen analyysiin,
jossa aineistoa tarkastellaan kokonaisuutena. Kvantitatiivisessa eli tilastollisessa
tutkimuksessa ja analyysissé taas etsitaan tilastollisia sdanndnmukaisuuksia tavasta,
jolla eri muuttujien arvot liittyvat toisiinsa. Laadullinen analyysi vaatii absoluuttisuutta eli
kaikki luotettaviksi katsotut ja tutkittavaan kuvioon tai mysteeriin kuuluviksi katsotut
asiat tulee pystya selvittdmaan siten, etteivat ne ole ristiriidassa alkuperaisen tulkinnan
kanssa. Laadullisessa analyysissa ei voida kayttaa tilastollisia todennakdisyyksia
johtolankoina. Laadullisessa tutkimuksessa tutkimusyksikdiden suuret maéaarat tai
tilastolliset lahestymistavat eivat ole tarpeellisia tai mahdollisia. (Alasuutari 1999, 37 -
39.)

Laadullinen analyysi koostuu havaintojen pelkistamisesta seka arvoituksen
ratkaisemisesta. Nama kaksi vaihetta nivoutuvat kaytanndssa aina yhteen. Havaintojen
pelkistaminen voidaan jakaa my6s kahteen osaan; aineistoa tarkastellaan jonkun tietyn
teoreettisen viitekehyksen avulla ja karsintaan havaintoja yhdistamalla havaintoja.
Tarkastelemalla aineistoa tietyn viitekehyksen sisaltd, saadaan se rajattua erilaisiksi
‘raakahavainnoiksi”’. Yhdistelemalla saatuja “raakahavaintoja” etsimalla niiden yhteisia
piirteita, rajataan aineistoa entisestaan pienemmaksi. Tama yhteisia piirteitd yhdistava
havaintojen yhdistaminen ei kuitenkaan tarkoita pelkistamisen tavoitteena olevan
maaritella tyyppitapauksia tai keskivertoyksiloita. Laadullisessa analyysissa yksikin
eroava poikkeus osoittaa, ettd asioita tulee miettia uudestaan, silla havaintoja
yhdistamalld luodun havainnon tulee pated kaikkiin “raakahavaintoihin”. (Alasuutari
1999, 40 - 43))

Arvoituksen ratkaiseminen vastaa tulosten tulkintaa eli siis tuotettujen johtolankojen ja
vihjeiden avulla tehd&an tulkintaa tutkittavasta ilmiosta. Arvoituksen ratkaisemisessa
herdavat uudet kysymykset saattavat johtaa uusiin aineiston osien operaationalisointiin

ja pelkistamiseen. (Alasuutari 1999, 44 - 47.)

Tieteellisessa tutkimuksessa tulkitaan merkkejd ja tuotetaan aktiivisesti uusia
johtolankoja. Havaintoja ei koskaan itsessdan pidetd tuloksina vaan niitd pidetaan

johtolankoina, joita pyritd&n tulkitsemaan. Jotta havainnot voidaan erottaa tuloksista,



tarvitaan selked tutkimusmetodi, joka koostuu kaytdnnoista ja operaatioista, joita apuna
kayttaen tutkija tuottaa havaintoja, seka sdannoista, joiden mukaan havaintoja voidaan
edelleen muokata ja tulkita. llman maariteltyd metodia ei ole selkeita saant6ja, miten
havaintoja on lupa tulkita ja tehda paatelmia. (Alasuutari 1999, 77 - 82.)

Teoreettinen viitekehys maaraéa millainen aineisto kerataan ja milla menetelmilla se
analysoidaan. Laadullisessa tutkimuksessa on luonteenomaista kerata aineistoa, jota
voidaan tarkastella mahdollisimman monesta nakokulmasta. Kvalitatiiviselle aineistolle
on ominaista sen ilmaisullinen rikkaus, monitasoisuus ja kompleksisuus. Se koostuu

naytteista ja se on pala tutkittavaa maailmaa. (Alasuutari 1999, 83 - 87.)

3.1 Havainnointi

Havainnoinnilla tarkoitetaan sitdq, ettd tutkija seuraa tutkimuksensa kannalta
kiinnostavia toimintoja puuttumatta suoranaisesti asioiden kulkuun. (Saariluoma,
Kujala, Kuuva, Kymaldinen, Leikas, Liikkanen ja Oulasvirta. 2010, 190.) Havaintoja
voidaan Kkerata havainnoimalla luonnollisessa ymparistossd seka laboratorio-
olosuhteissa. Luonnollisessa ymparistdossa tehtyjen havaintojen etuna on havainnon
tekeminen aina oikeassa kontekstissa eli asiayhteydessd, jossa se ilmenee.
Havainnointi voi olla ennalta hyvin tarkasti suunniteltua tai hyvin vapaata ja tutkittavan
kohteen toimintaan mukautuvaa. Ennalta jasennelty havainnointi vaatii havainnoitavan
tapahtuman tai tilanteen lapikaymistd jo ennen aineiston kerdamistd. Se vaatii myods
muistiinpanotekniikan, tarkistuslistojen, luokittelun ja mitta-asteikon tarkkaa
ennakkosuunnittelua. Sen toteuttaminen edellyttda lisaksi ongelmanasettelua
ennakkoon. (Vilkka 2006, 37 - 38.)

Havainnointiaineisto koostuu laadullisella ja mé&éarallisella tutkimusmenetelmalld
keratysta havainnointimateriaalista. Jokaiseen tehtyyn havaintoon sisaltyy esitieto,
johon nojaten kerataan uutta tietoa, jota tulkitaan tutkimuksessa. Kaikki havainnot ovat
siis olemassa ja mahdollisia vain aikaisemmin tiedostettujen havaintojen kautta.
Havainnon toistuessa, siihen totutaan, jolloin eroavat uudet havainnot erottuvat entista
selkeammin. Tutkimuksessa havaintoja tarkastellaan kriittisesti suhteessa esitietoon,
toisin kuin arkielamassa. Vilkan mukaan kriittisen tarkastelun, havaintojen erittelyn ja
uuden nakokulman avulla tutkija kykenee tuottamaan havaintoja tiedostetusti lisaa.
Niita tarkastellaan johtolankoina ja merkkeind, sellaisista todellisista piirteistd, joita ei
voida suoraan havaita. (Vilkka 2006, 9, 11 - 12.)
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Tutkimuksien, joiden aineisto keratdan havainnoimalla, tutkimusjaksot ovat usein pitkia,
kestoltaan jopa useita vuosia, johtuen havaintojen subjektiivisuudesta. Pitkan
havainnointiajan aikana tutkija varmistelee havaintojaan. Aineistoa varten havaintoja
voidaan tehda teksteistd, tilanteista, tapahtumista, esineistd, ihmisten puheesta tai
kayttaytymisestda. Monenlaisia aineistoja kaytettaessa, tulee aina muistaa lahdekritiikki,
varsinkin jos tutkimuksessa kaytetdan johonkin muuhun tarkoitukseen, Kkuin
tutkimustarkoitukseen, tuotettua kuva-, esine- ja tekstimateriaalia. (Vilkka 2006, 13, 22,
27 - 28.)

Havainnointi on tutkimuksessa aina valikoivaa. Tutkimuksen kannalta saattaa tapahtua
myonteista tai kielteistd valikointia. Vilkan mukaan kielteisessa mielessa valikointia
saatetaan tehda esimerkiksi havainnoimalla vain tuttuja asioita, ja tutkimustuloksista
tulee sellaisia kuin halutaan. Sitd kautta ei voida tavoittaa tutkittavassa kohteessa
olevaa hiljaisen tiedon tasoa. Hiljainen tieto on tietoa, joka on hankittu aistimalla,
tekemélla ja harjaantumalla. Valikointi on talléin tutkijalle tiedostamatonta.
Myodnteisessa mielessa valikoinnilla tarkoitetaan, etta tietoisesti tuotetaan valikoinnilla
uusia havaintoja, kun tarkastellaan tutkittavan ja tutkijan valisessa vuorovaikutuksessa
muodostuneita havaintoja. Tietoinen valikointi tehddan teorian avulla, josta seuraa
selked linja tutkimukseen ja havainnoidaan vain tutkimusongelman kannalta olennaisia
asioita. Havainnot tehdaan tietoisesti. (Vilkka 2006, 13, 32.)

3.1.1 Tarkkaileva havainnointi

Tarkkailevalla havainnoinnilla tarkoitetaan kohteen ulkopuolista havainnointia. Tutkija ei
osallistu tutkimuskohteen toimintaan vaan asettuu ulkopuoliseksi havainnoijaksi.
Tarkkailu sopii tilanteisiin, jotka ovat ennakoimattomia tai muuttuvat nopeasti.
Tarkkailemalla voidaan tuottaa erityisesti maaralliseen tutkimukseen soveltuvaa
mitattavissa olevaa aineistoa. Aineisto on aina ennakkoon jasenneltyd ja
jarjestelmallista. Vilkka toteaa tarkkailun soveltuvan hyvin tutkittaessa prokseemista
kayttaytymista, jossa havainnoidaan miten ihmiset kayttavat ja hallitsevat ymparillaan
olevaa tilaa. Samoin havainnoidaan miten ihminen suhtautuu tilassa olevaan toiseen

ihmiseen tai esineeseen. (Vilkka 2006, 43.)
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3.1.2 Osallistuva havainnointi

Osallistuvassa havainnoinnissa tutkija osallistuu itse tutkimuskohteensa toimintaan
tutkimuskohteen ehdoilla ja yhdessd sen jasenten kanssa ennakkoon sovitun
ajanjakson. Se tapahtuu usein ennalta valitusta teoreettisesta nakdkulmasta.
Havainnointi on jollain tasolla ennakkoon suunniteltua valitun nékdkulman avulla.
Osallistuvaa havainnointia voidaan tehostaa jarjestelmallisella  kohdistetulla
havainnoinnilla. (Vilkka 2006, 45.)

3.1.3 Havainnoinnin etiikka

Tiedonhankintakeinojen ollessa vapaamuotoisempia ja avoimempia, ne muistuttavat
enemman arkielaman vuorovaikutusta. Silloin korostuvat myo6s eettiset kysymykset
tutkimusta tehdessd. Kayttdessaan osallistuvaa tai aktivoivaa osallistuvaa
havainnointia keratessaén aineistoa tutkimukseen, on tutkijan erityisesti pohdittava
eettisia kysymyksia. (Vilkka 2006, 56.)

Tutkijan tulee tiedostaa koko ajan tutkimuksen edetessa, ettd han vaikuttaa
tutkimuskohteensa elamaan. Noudatettaessa hyvaa tieteellista tapaa edellytetaan, etta
tutkimusaineistoa ei kerata ilman havainnoitavan lupaa. Havainnoitavan luottamus
tulee voittaa, koska tutkimuksen tavoitteena kuitenkin on havainnoitavan toimiminen
luonnollisesti ja ettd tutkija voi tarvittaessa osallistua tutkittavien toimintaan ja
haastatella heitd. Kaiken tulee tutkimuksessa tapahtua tutkimuseettisesti ja
lainmukaisesti. Erityisesti henkilotietoja keréatessd ja henkilorekisteria muodostaessa
tulee muistaa asiaan liittyva lainsaadantd. Tutkimusta tehdessa tulee sailyttaa
tietosuoja muista havainnointituloksista ja toisista havainnoitavista. Esimerkiksi

havainnointimuistiinpanoja ei tule nayttaa tutkimuskohteille. (Vilkka 2006, 56 - 60.)

3.2 Kayttdjahaastattelu

Kayttdjahaastattelussa tutkija tapaa tutkittavan henkilokohtaisesti ja hankkii tietoa
kyselemélld ja keskustelemalla. Haastattelu voi olla strukturoitu tai strukturoimaton.
Strukturoitu haastattelu pitaa sisdlladn joukon ennalta paatettyja kysymyksid ja
haastattelu etenee ennalta méaaratyn kaavan mukaan. Strukturoimattomassa

haastattelussa painotettavien nakodkulmien valinta jatetdaan yleensa lahes kokonaan
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haastateltavalle ja haastattelija seuraa keskustelussa haastateltavan valintoja. Sellaista
haastattelua, jossa aihepiirit ovat ennalta paatetty, mutta haastateltavalle annetaan
enemman mahdollisuuksia painottaa omia nakokulmiaan, kutsutaan
puolistrukturoiduksi haastatteluksi. (Saariluoma, Kujala, Kuuva, Kymalainen, Leikas,
Liikkanen & Oulasvirta 2010, 199.)

Haastattelun etu verrattuna esimerkiksi kyselyyn on, ettd haastattelija voi tarvittaessa
syventaa kysymyksia ja asian tarkastelua. Haastattelu yhdistettynd havainnointiin on
joustava ja tehokas tapa saada tietoa. Haastattelujen litterointi eli puhtaaksi
kirjoittaminen vie enemman aikaa kuin kyselyn tulosten purkaminen ja osin siitakin
syysta haastateltavien ihmisten joukko on yleensa pienempi kuin kyselyyn
osallistuvien. (Saariluoma, Kujala, Kuuva, Kymaladinen, Leikas, Liikkanen & Oulasvirta
2010, 200.)

Haastattelun avulla hankitun tiedon luotettavuuteen kysymysten laatuun liittyvista
ongelmista selvidd olemalla huolellinen toimintatapoja suunniteltaessa ja tulkintoja
tehdessa. (Saariluoma ym. 2010, 199.)
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4  Tutkimustehtava

Tutkimustehtavamme oli selvittda hakukone-pohjalta toimivan |adkeainelistauksen
kaytettavyytta. Kaytettéavyystutkimuksemme tutkimusmenetelmind on haastattelu seka
osallistuva ja tarkkaileva havainnointi. Tutkimuksessamme on kaksi koehenkil6&, jotka
valitsimme vapaaehtoisten joukosta diagnostisten |Adkeaineiden kayttokoulutus-kurssin
osallistujajoukosta. Havainnointi- ja haastattelutilanteet koottiin  koehenkilGiden
suostumuksella videotallenteiksi.

Kaytettavyyden arvioimisessa kaytamme apuna Nielsenin kymmenkohtaista listaa
heuristiikoista seka omia pohdintojamme perustuen aiemmin esitettyyn kaytettavyyden
teoriaan. Koska olimme perehtyneet kaytettdvyyteen ja testanneet listauksen kayttoa
itse jo ennen tutkimuksemme havainnointitapaamisia, olettamuksemme oli, etta listaus
on kaytettavyydeltddn hyva. Laédkelistaus on tarkoitus saada jokapdaivaisen tyon
apuvalineeksi optikoiden kayttoon, ja siksi on tarkeaa, ettd kaikki kaytettavyyden

haasteet ja ongelmat on ratkaistu ennen listauksen julkistamista.

Havainnointikdynneilté ja koehenkildiden haastatteluista nousi esiin useita asioita, joita
emme olisi huomanneet oman testaamisemme pohjalta. Itse olemme vasta
optometristiopiskelijoita, kun taas koehenkilgillamme oli takanaan kymmenien vuosien
kokemus optikon tydstd. Oli odotettavaa, ettd he kayttaisivat listausta eri tavalla
erilaisen tiedon hankkimiseen kuin me. Kaytettavyystutkimuksen tekeminen auttaa
meitd tekemaan ladkeainelistauksesta mahdollisimman hyvin tulevien kayttdjiensa

tarpeita vastaavan tyovalineen.
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5 Tutkimuksen toteutus

5.1 Opinnaytetydn eteneminen

Ajatus opinndytetydn aiheesta syntyi loppusyksystd 2011 opettajaltamme ja
opinnaytetybn ohjaajaltamme Juha Paadllysaholta. Tydmme on toiminnallinen
opinnaytety6. Vilkka maarittelee toiminnallisen opinnaytetydon siten, ettd “opiskelijat
tuottavat opinnaytteendan jonkinlaisen fyysisen tuotoksen tai kehittavat jotakin
toiminnallista osa-aluetta. Tavoitteena on oman alan ammatillisen taidon, tiedon ja
sivistyksen kehittyminen. Opiskelijat kayttavat toiminnallisessa opinnaytetyossa
tutkimuksellista asennetta ja tarvittaessa erilaisia tutkimusmetodeita.” (Vilkka 2006, 76.)
Opinnaytetydmme pohjautuu lokakuussa 2011 valmistuneeseen Reetta Kallion, Satu
Pollan ja Kaisa-Leena Tanskasen opinnaytetyohon “Laakkeiden haittavaikutukset
silmiin naontarkastustilanteessa: |aakelista optikoiden kayttéén”. Naiset tekivat suuren
tyon kerétessdan kokoon kaikkien Suomessa kayttssa olevat ladkkeet ja niiden silmiin
tai nakemiseen kohdistuvat haittavaikutukset. Lista ei kuitenkaan ollut viela

mielestdmme kayttovalmis vaan raskaasti luettava yli 500-sivuinen Word-tiedosto.

Optikoiden diagnostisten laékeaineiden kayttokoulutuskurssilla oli  kurssilaisten
keskuudesta noussut esiin tarve kayttokelpoiseen laakeainelistaukseen. Juha
Paallysahon ehdotuksesta tartuimme haasteeseen muokata jo olemassa olevasta
listasta kayttokelpoisempi laakelistaus. Lopullinen opinnaytetyon aihe
kaytettavyystutkimuksesta kirkastui mielissamme lehtori Satu Aution kanssa kaydyn

keskustelun jalkeen.

5.2 Word-tiedoston muokkaaminen

Tavoitteenamme oli muokata 500-sivuisesta Microsoft Word tekstinkasittelyohjelmalla
tehdystd tiedostosta helppokayttdisempi listaus optikon arkea helpottamaan. Juha
Padllysaholta saimme Reetta Kallion, Satu Pollan ja Kaisa-Leena Tanskasen
aloittaman aihion, jota muokkasimme eteenpdin. Tiedoston ulkoasun suunnittelua

varten perehdyimme alan kirjallisuuteen.
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Listauksen ensimmaisella sivulla ladkkeet on jaoteltu neljg&ntoista p&aryhmaéan
anatomis-terapeuttis-kemiallisen  luokituksen = mukaan.  Laakelistauksessa ja
opinnaytetydssamme kutsumme jaottelua terapiaryhméajaotteluksi. Listauksen toisella
sivulla on hakemisto diagnostisen la&keaineiden osiosta ja kolmannelta sivulta alkaa
listaus yhteenséd 1640 ladkeaineesta. Jokaisella 1aékkeelld oli jo tydmme alkaessa oma
solunsa, jossa kerrottiin laakkeen kauppanimi, ladkkeen vahvuus milligrammoina ja sen
vaikuttavat ainesosat. Lisaksi oli kerétty tieto siitd, onko laédke resepti- vai
itsehoitoladke ja mitkh sen mahdolliset haittavaikutukset ovat. Me emme
tyoprosessimme aikana puuttuneet jo olemassa olevaan tekstisisaltoon, vaan
keskityimme ainoastaan kirjoitusvirheiden ja listauksen ulkoasun muokkaamiseen.
Listauksessa esiintyvat ladkkeet ja mahdolliset haittavaikutukset on keratty Laakealan
turvallisuus- ja kehittamiskeskus Fimean Internet-sivustolta toukokuussa 2011.
Laakeyhteenveto on rajattu koskemaan vain laakkeita, jotka valmistajan ilmoittaman
kayttbohjeen mukaisesti oikein kaytettyna voivat aiheuttaa nékemiseen tai silmiin
kohdistuvia haittavaikutuksia. Tiedot perustuvat senhetkiseen tilanteeseen. Liséatiedon
hankkimista varten jokaisen laakkeen solusta 16ytyy suora hyperlinkki ladkkeen
tuoteselosteeseen Fimean Internet-sivulle. Hyperlinkki vaatii toimiakseen Internet -
yhteyden.

Kaytimme hyvaksemme Microsoft Word ohjelman hakutoimintoa. Klikkaamalla Ctrl- ja
F-nappaimia samanaikaisesti aukeaa navigointiruutu. Navigointiruudun hakuikkunaan
voi syottdd haettavan laakkeen tai sen vaikuttavan aineen nimen tai vaikka haetun

haittavaikutuksen.

Listauksessa paadyimme kayttamaan Ammattikorkeakoulu Metropolian pohjaa ja
siihen varimaailmaan istuvia vareja, oranssia, mustaa ja tumman harmaata,
sailyttadksemme harmonisen ja tyylikkdan kokonaisuuden. (Kuvio 1.) Liian monella
varilla kikkailu tekisi listauksesta sekavan nakoéisen. Valintakriteerin& ei ollut pelkastaan
tyylikkyys, vaan tavoittelimme my6s helppolukuisuutta. Kaytamme listauksessa
paaosin tummaa tekstid vaalealla taustalla, jolloin kontrastiero auttaa tekstin

erottamisessa.
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@:ropolia

LAAKKEIDEN MAHDOLLISET SIVUVAIKUTUKSET NAKEMISEEN

LAAKELISTA OPTIKOIDEN VASTAANOTTOKAYTTOON

SIVUSTON KAYTTOOHIE:

TERAPIARYHMAN EDESSA OLEVAA PAINIKETTA KLIKKAAMALLA (CTRL + KLIKKAUS)
PAASET TERAPIARYHMAN AAKKOSTETTUUN LAAKELISTAAN. PYSTYT MYOS
HAKEMAAN SUORAAN LAAKKEEN NIMEA TAI VAIKUTTAVAA LAAKEAINETTA PAINALLA
CTRL + F — KIRJAINTA — NAYTON VASEMPAAN REUNAAN TULEE ESILLE
ETSINTAIKKUNA. LISATIETOJA JOKAISESTA LAAKKEESTA SAAT KLIKKAAMALLA
LINKKIA LAATIKON ALALAIDASTA.

Terapiaryhmat

axuatl . TR RIS R T e NI =T = PR e NI PR C I T NPT L RTINSV -F L P TR e TR A e

Kuvio 1. Laakelistauksen ensimmaisen sivun ohjeteksti ja valittu varimaailma

Alkuperaisessa listassa oli kaytdssa hyperlinkit. Huomasimme, etta ratkaisu on toimiva
ja navigoimista helpottaaksemme lisasimme etusivulle johdattavat hyperlinkit jokaisen
sivun ylalaitaan. Uudemmissa Word-ohjelman versioissa (2007 tai uudempi) hyperlinkki
toimii klikkaamalla hyperlinkkid pitden samalla Ctrl-ndppéintéa pohjassa. Vuoden 2003
tai vanhemmassa Word -ohjelmassa pelkdn hyperlinkin klikkaaminen riittéaa.
Ensimmaisen sivun terapiaryhmien hyperlinkit ovat variympyrditd, jotta ne erottuisivat
muusta tekstista. (Kuvio 2.) Hyperlinkkia kayttamalla péésee tiedostossa suoraan
kyseisen terapiaryhméan alkuun tai kyseisen ladkeaineen kohdalle. (Kuvio 3.)
Tavoitteena oli, ettd hyperlinkkien avulla listassa navigoiminen olisi sujuvampaa kuin

hiirella scrollaaminen.
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Terapiaryhmat

CTRL +6 RUUANSULATUSELINTEN SAIRAUKSIEN JA AINEENVAIHDUNTASAIRAUKSIEN LAAKKEET
CTRL +§ | VERITAUTIEN LAAKKEET

CTRL +. SYDAN- 14 VERISUONISAIRAUKSIEN LARKKEET

CTRL +0 IHOTAUTILAAKKEET

CTRL +. SUKUPUOLI- 34 VIRTSAELINTEN SAIRAUKSIEN LAAKKEET, SUKUPUOLIHORMONIT
CTRL +. SYSTEEMISESTI KAYPETTAVAT HORMONIVALMISTEET, EI SUKUPUOLIHORMONEIA JA INSULTINEJA
CTRL +. SYSTEEMISESTI VAIKUTTAVAT INFEKTIOLAAKKEET

CTRL +é SYOPALAAKKEET 1A IMMUUNIVASTEEN MUUNTAJAT

CTRL +0 ' TUKI- JA LIIKUNTAELINTEN SAIRAUKSIEN LAAKKEET

CTRL +. HERMOSTOON VAIKUTTAVAT LAAKKEET

CTRL +. LOISTEM JA HYONTEISTEN HAATOON TARKOITETUT VALMISTEET

CTRL +. HENGITYSELINTEN SAIRAUKSIEN LAAKKEET

CTRL +. SILMA- JA KORVATAUTIEN LAAKKEET

CTRL +é MuuT

Kuvio 2. Ladkelistauksen navigointilinkit ja terapiaryhmajaottelu

Muokkausvaiheessa herési ajatus koota jokaisen terapiaryhman yleisimmat silmiin tai
nakemiseen kohdistuvat haittavaikutukset tiivistelmiksi terapiaryhméan alkuun.
Laskimme, kuinka monta kertoo kukin yleinen, melko yleinen, harvinainen ja erittain
harvinainen haittavaikutus esiintyy ja kokosimme tiedon yhteen. Jotta tiivistelmat
erottuisivat itse ladkeaineiden osiosta, valitsimme taustavariksi tummemman savyn.

Savy on kuitenkin riittdvan vaalea, jottei kontrastiero karsi liilkaa. (Kuvio 3.)
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BYDAN- JA VERISUONISAIRAUKSIEN LAAKKEET
Takaisin terapiaryhmiin: CTRL +

SYDAN- JA VERISUONISAIRAUKSIEN LAAKKEET
Sydan- ja verisuonisairauksien ladkeryhmassaayleisimpia silmdan ja ndkemiseen kohdistuvia
haittavaikutuksia ovat nakohairiot kuten naon hamartyminen ja nadn heikkeneminen. Harvinaisena

haittavaikutuksena saattaa ilmeta esimerkiksi kyynelerityksen vahenemista, silmien kuivumista ja
keltaisena nakemista.

ACCUPRO 5, 10, 20 mg tabletti, kalvop&éllysteinen

Yksi tabletti sisaltda 5, 10 tai 20 mg kinapriilia (kinapriilihydrokloridina).
Reseptiladke

Melko harvinaiset sivuvaikutukset: Naon heikkeneminen.
FIMEALINKKI:http://spc.fimea.fi/indox/nam/html/nam/humspc/4/105044. pdf

Kuvio 3. Laakelistauksen jokaisen sivun ylalaidassa on maininta terapiaryhmasta seka linkki
takaisin alun hakemistoon ja jokaisen terapiaryhméan alussa on tiivistelma yleisimmista silmaan

tai ndkemiseen kohdistuvaista haittavaikutuksista.

Alkuperaisessa listassa diagnostiset ladkeaineet olivat aakkosellisessa jarjestyksessa
silméa- ja korvatautiladkeryhmén alla. Kokosimme kaikki Suomessa optikoiden kaytosséa
olevat diagnostiset l1adkeaineet omaksi kokonaisuudeksi listauksen loppuun. (Kuvio 4.)
Lisasimme naiden kuuden ladkeaineen vyhteyteen Iyhyet l|adkkeen kayttoa ja
annostelua koskevat ohjeet. (Kuvio 5.)

Suomessa optikon kdytossa olevat diagnostiset laakeaineet

CTRL +@) | SILMAN PINTAPUUDUTTEET

CTRL +. OFTAN® FLUREKAIN —SILMATIPAT

CTRL +. OFTAN® OBUCAIN 4 MG/ML SILMATIPAT, LIUOS

CTRL + '  MINIMS OxYBUPROCAINE HYDROCHLORIDE 4 MG/ML SILMATIPAT, KERTA-ANNOSPAKKAUS
CTRL +. SILMAN LYHYTVAIKUTTEISET MYDRIAATIT

CTRL +. OFTAN® TROPICAMID 5 MG/ML —SILMATIPAT

CTRL +. OFTAN® SYKLO 5/10 MG/ML -SILMATIPAT, LIUOS

CTRL +0 ) OFTAN® METAOKSEDRIN 100 MG/ML -SILMATIPAT, LIUOS

Kuvio 4. Optikoiden kéaytdssa olevat diagnostiset ladkeaineiden hakemisto laékelistauksen

sivulla 2.
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OFTAN OBUCAIN 4 mg/ml silmitipat, liuos

Annostus: 1-2 tippaa silmanpaineen mittausta varten, tarvittava puudutus kehittyy minuutin kuluessa.
Side- tai sarveiskalvon vierasesineiden poistoa varten annetaan yksi tippa puolen minuutin valein 3-4
kertaa

Sailytys: jaakaapissa, avatun pullon kayttoaika 28 paivaa, avaamattoman sdilyvyysaika 2 vuotta
Kaytetaan: silmanpintapuudutus erilaisissa tutkimus- ja hoitotoimenpiteissa

Saattaa heikentda sulfonamidien (bakteeri-infektioiden hoidossa kaytettavat sulfaladkkeet)
antimikrobista vaikutusta

Yleisimmat haittavaikutukset: lyhytkestoinen kirvely annon yhteydessa
Oksibuprokaiinihydrokloridi 4 mg/ml

Reseptilaake

Tavalliset haittavaikutukset: Lyhytkestoinen kirvely annon yhteydessa.
Epétavalliset haittavaikutukset: Toistuvassa kaytdssa ilmenevat sarveiskalvovauriot.
Harvinaiset haittavaikutukset: fibrinoosi iriitti, sarveiskalvon turvotus.

FIMEALINKKI: http://spc.fimea.fi/indox/nam/html/nam/humspc/5/85315. pdf

Kuvio 5. Ladkelistauksen diagnostisten laékeaineiden osiossa ladkkeen kaytén ohjeistus

5.3 Kaytettavyystutkimuksen suunnitteleminen

Ennen tutkimuksen aloittamista perehdyimme kaytettavyystutkimuksen teoriaan.
Halusimme selvittdd listauksen kaytettavyyttd optikon tyossa, ja ajattelimme, etta
havainnoivan tutkimuksen avulla tutkimustilanne saataisiin  mahdollisimman
luonnolliseksi. Koehenkilt  valitsimme  vastaamaan  listauksen lopullista
kayttgjaryhmaa. Paadyimme testaamaan kaytettavyytta osallistuvan ja tarkkailevan
havainnoinnin avulla, jolloin koetilanne vastaisi mahdollisimman paljon koehenkilon,

tassa tapauksessa optikon, normaalia ty6tilannetta.

Laakelistauksessa on hyvin selkeé erillinen diagnostisten |adkeaineiden osuus, jonka
vuoksi valikoimme koehenkildiksi diagnostisten l|ddkeaineiden kayttokoulutuksen
suorittaneet optikot. Lehtori Satu Autio ja koulutussihteeri Elina Kaukonen valittivat
kirleemme (Liite 1), jossa kerroimme opinnaytetyostamme ja koekayttgjien etsimisesta,
sahkopostilla diagnostisten laakeaineiden kayttokoulutuksen saaneille optikoille.
Kiinnostuneita koekayttdjia oli useita, mutta aikataulut sopivat yhteen kahden

optometristin kanssa, joiden kanssa sovimme havainnointitapaamiset. Suunnittelimme
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havainnointitapaamisia varten kasikirjoituksen kysyttavista asioista ja koeasiakkaan
kayttamista ladkkeistd. Tarkoituksena oli, selvittdd, miten koehenkilot kayttavat
lAdkelistausta. Ennen varsinaisia havainnointitapaamisia testasimme listausta ja
harjoittelimme sen k&yttamista, jotta selkeimmét epékohdat olisi korjattu jo ennen
oikean koehenkilon testikayttda ja jotta koetilanne olisi meille valmiiksi tuttu.

5.4 Havainnointitapaamiset

Kaytettavyystutkimuksessa teimme kaksi havainnointitapaamista, jotka etenivat saman
ennalta suunnitellun kasikirjoituksen mukaan. Ennalta valmistellut
haastattelukysymykset esitettiin tapaamisen aluksi ennen listauksen testikayton
aloittamista ja testikayton aikana esitettiin tasmentavia kysymyksia, jos sellaisia herasi.
Havainnointitapaamiseen veimme mukanamme kannettavan tietokoneen ja hiiren, silta
varalta, ettei naontarkastustilassa tai havainnointiin varatussa tilassa ole mahdollisuutta
kayttdd tietokonetta. Havainnoinnit tallennettiin videolle koekayttajien luvalla.
Laakelistauksen senhetkinen versio ja sen kaytbn opastus lahetettiin koekayttajille
ennen havainnointitapaamista, jotta he halutessaan voisivat kokeilla sen kayttoa
etukateen.

5.4.1 Havainnointitapaamisen runko

Pohjarunko kaikille havainnoinneille oli sama ja se koostui lyhyesta alkuopastuksesta
listauksen kayttoon, listauksen kayttoon liittyvista kysymyksistéa ja koeasiakastilanteista.
Havainnointimuodoksi valitsimme tarkkailevan havainnoinnin liséksi osallistuvan
havainnoinnin, jolloin tarvittaessa pystyimme hieman avustamaan koehenkilda,
esimerkiksi antamalla ohjausta lddkelistauksen kaytossa tai lisétietoja kuvitteellisen

koeasiakkaan laakityksesta tai sairaudesta.

Havainnointitapaamiset etenevat saman kasikirjoituksen mukaan. Aluksi Pauliina
opastaa koekayttgjia listauksen kaytdossa. Han kertoo, miten hakuikkuna saadaan
avattua, miten listauksessa navigoidaan ja mikd on sen toimintaperiaate. Han esittelee
my0ds tiivistelmat, jotka ovat joka terapiaryhmén alussa. Pauliina videoi kaikki
havainnoinnit ja Julia esiintyy kuvitteellisena asiakkaana. Aluksi kysymme koekayttajilta
haastattelukysymyksina: ovatko he ehtineet tutustua laékelistaukseen, ovatko he

mahdollisesti kayttaneet ladkelistausta oikean asiakkaan kanssa
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naontarkastustilanteessa, mitd mieltd he ovat listauksen ulkoasusta, kokevatko he, etta
listauksesta voisi tulevaisuudessa olla hydtya heidédn tydssaan, mita mieltd he ovat
ladkkeiden terapiaryhmajaottelusta ja mitd mielta he ovat joka lddkeryhman alusta
|0ytyvista tiivistelmista, olisivatko ne hyodyllisia ja nopeakayttdisia.

Lisdksi haastattelussa kysymme koekayttajien henkilokohtaisia kokemuksia taméan
hetkisesta tietotasosta: "Miten hyvin omasta mielestdnne tiedatte ennalta laakkeita
nimeltad?” sekd “Kuinka hyvin asiakkaat osaavat nimetd sydomiansa l|aakkeita?”.
Havainnoinnin edetessd saatamme esittda tilanteiden vaatimia tarkentavia ennalta

maarittelemattomia kysymyksia koehenkilgilta.

Haastattelun jalkeen seuraa koekéayttétilanne, jossa Julia toimii koeasiakkaana.
Ensimmaisena tilanteena asiakas osaa nimeta laakkeen, jonka avulla koehenkilon
tulee etsia mahdolliset haittavaikutukset. Ensimmadinen lddke on nimeltdan Diurex.
Koekayttajan pyytaessa lisatietoja, asiakas kertoo ndkevansa huonosti ja etta laakitys
on ollut kaytossd yhden kuukauden ajan. Toisena ladkkeend on Edronax. Talla
ladkkeella koeasiakas on kokenut tarkennusvaikeuksia kauas ja lahelle.

Seuraavana ryhmana koeasiakas kertoo ainoastaan syovansa allergialaakkeita
siitepolyallergiaan, jossa esiintyy nuhaa ja silméoireita, jonka perusteella koekayttajan
tulee loytada mahdolliset haittavaikutukset. Kolmantena ryhmanéa koeasiakas osaa
kertoa mihin vaivaan han ldakettd sy, mutta ei tarkempia tietoja laakkeesta.
Ensimmaisena ladkeryhmana ovat verenpainelaakkeet ja toisena vahvat kipulddkkeet.
Vahvojen kipulaékkeiden lisatietoina kerromme, ettéa laakityksen syyna on aikaisempi

onnettomuus ja ladkkeet ovat olleet kaytdssa yhden kuukauden.

Kaikkien koehenkildidemme ollessa diagnostisten ladkeaineiden kayttokoulutuksen
kayneitd optikoita, kaytettdvyystestissimme on erillinen osuus koskien diagnostisia
lAdkeaineita. Tassa ryhméassad koeasiakas kertoo optikon suositelleen hanelle
"tippaoptikkoa”, koska asiakkaan sanoin optikko epailee hanellda "akkommodaatiojuttua
ja miinuskorjausta olisi mennyt likaa”. Asiakas kertoo hanellad olevan sepelvaltimotauti,
johon han sy6 laédkettd nimeltd Ormox. Lisdksi asiakkaalla on havaittu kohonnut
silmé&npaine. Halusimme selvittaa talla koetilanteella, kokevatko koehenkiltt listauksen

olevan hyodyllinen kaytettdessa diagnostisia laékeaineita.
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Seuraavana tilanteena koeasiakas kertoo sairastavansa reumaa ja siihen kayttavansa
laaketta, jonka vaikuttava laékeaine on metotreksaatti. Lisatietona kerromme, etta
lAdketta on syoty vasta vahan aikaa. Viimeisend Kkoetilanteena kuvitteellisena
asiakkaana on nuori, jolla on kaytossa aknelaakitys. Asiakas haluaisi piilolinsseja lisaa,

mutta silmi& punottaa ja kirvelee.

Seuraavissa osiossa esittelemme havainnointi- ja haastattelutilanteet

yksityiskohtaisesti. Kahta koekayttagjadmme kutsumme koekayttajiksi A ja B.

5.4.2 Ensimmainen havainnointitapaaminen

Ensimmaisen koekayttdjamme koekayttdjan A havainnointi ja haastattelu tehtiin
koehenkilén tyopaikalla nadntarkastushuoneessa. Tilassa ei ollut tietokonetta, joten
koekaytto suoritettiin kannettavalla tietokoneella ja hiirella, jotka toimme mukanamme.
Valitsimme nadntarkastushuoneen testitilaksi, jotta saisimme tehdd havainnointia ja
haastattelua rauhassa ilman myymalatoiminnan aiheuttamia hairidita. Koekayttaja A oli
saanut listauksen séhkdpostilla etukateen noin kolme viikkoa aiemmin. Haastattelussa
iimeni, ettd han oli tutustunut listaukseen etukateen usealla eri tietokoneella ja
huomannut, ettd Microsoft Word -ohjelman vanhempia versioita kayttdessa listaus
aukeaa erivarisend ja hyperlinkit toimivat eri tavalla. Koekayttaja A ei ollut testannut

listausta oikeassa asiakastilanteessa.

Haastattelussa ilmeni, etta koekayttaja A piti listauksen ulkoasua Microsoft Word -
ohjelman uudella versiolla (versio 2007 ja 2013) hyvana. Koekayttdja A arveli, etta
listauksesta olisi optikon ty6ssd varmasti lisdapua, mutta tahan asti tyd on sujunut
hyvin ilman listaustakin. Han kertoi, ettéa asiakkaat usein kertovat kysyttdessa syovansa
esimerkiksi verenpainelddkkeita tai kolesterolilaakkeitd. Koekayttaja A:n mukaan suurin
hyoty listauksesta olisi niissé tilanteissa, joissa asiakas mainitsee vain ladkkeen nimen
ja optikko ei tieda mika ladke on kyseessa. Kun kysyimme, mita mielta koekéayttaja A
on listauksen terapiaryhméajaottelusta, han ei ensin ymmartanyt mita tarkoitimme
sanalla terapiaryhmé. Kun selvensimme, etta listauksen laékeaineet on jaettu osioihin

eri sairauksien mukaan, han totesi, etta jaottelu on selkea.

Testitilanteen ensimmaisessa vaiheessa kuvitteellinen asiakas kertoi kayttdvansa
ladketta nimeltd Diurex. Koekayttdja A osasi heti sytttaa laakkeen nimen listauksen

hakukenttaan ja l0ysi laakkeen listauksesta vaivattomasti. Hdn huomasi, etta listaus
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antaa hakutulokset saman laékkeen eri pitoisuudet omina tuloksinaan ja totesi, etta
silla ei ole tassa tilanteessa merkitystd. Luettuaan l&d&kkeen haittavaikutuksista han
esitti asiakkaalle tasmentavia kysymyksia nakemiseen liittyvista oireista. Asiakas kertoi,
etta laakitys on aloitettu noin kuukausi sitten ja ndko tuntuu huonontuneen siné aikana.
Koekayttaja A arvioi, ettd naon huonontuminen saattaisi johtua aloitetusta
laakityksesta.

Toisessa vaiheessa asiakas kertoi oireenaan vaikeudet tarkentaa katsetta koulussa
taulun ja oppikirjojen valilla ja syovansa laakettd nimeltd Edronax. Koekayttaja Kirjoitti
hakusanan hakukenttdan, mutta ei saanut hakutulosta. Koekayttdja kysyi asiakkaalta
ladkkeen nimea uudestaan ja huomasi, ettd oli kuullut ladkkeen nimen vaarin. Oikealla
kirjoitusasulla hakutulos 16ytyi. Laakkeen haittavaikutuksista koekayttdja A huomasi
silmén akkommodaatiohairiot ja totesi, etta oikeassa asiakastilanteessa han epailisi
hairididen johtuvan ladkityksesta. Koekayttaja oli kiinnostunut siitd, mihin vaivaan
asiakas syo0 laakettd. Kysyimme, miten koekayttdja A lahtisi selvittaméén asiaa
listauksen avulla. Huomasimme, ettd hakuominaisuuden avulla ladkeaine |6ytyy
helposti, mutta tieto siitad, mihin terapiaryhmaan ladke kuuluu, ei ilmene listatuista
tiedoista. Kerroimme koekéayttajalle, ettéa selaamalla listausta ylospéain han tulisi lopulta
terapiaryhmén otsikon kohdalle ja voisi nain tarkistaa terapiaryhméan. Koekayttgjan
mielesta tdma on hyvin hankala ja hidas tapa.

Jatkoimme keskustelua kysymalla, mika koekayttdja A:n kokemus on siitd, kertovatko
asiakkaat helposti sydvansa laakkeitd masennukseen. Arvelimme, ettd esimerkiksi
mielialaladkkeet ovat asia, jota asiakas ei mielellddn ota puheeksi optikon
vastaanotolla. Koekayttajan kokemus oli, ettd kysymalla oikein optikko saa
tarvitsemansa tiedon, mutta on myds tapauksia joissa asiakas ei halua mainitakaan

asiasta. Koekayttajan mielesta silloin on parempi antaa asian olla.

Kolmannessa testitilanteessa asiakas kertoi syovansa allergialadkkeitd. Koekayttaja A
pohti, lahtisik6 selvittAmaan haittavaikutuksia selvittamalla ensin, mihin terapiaryhmaan
allergialddkkeet kuuluvat. Han ei suoraan osannut valita sopivaa terapiaryhmaa, mutta
lopulta paatteli, ettd hengityselinten sairauksien ladkeryhma voisi sopia
allergialddkkeiden otsikoksi. H&an Iluki hengityselinten sairauksien laékeaineiden
yleisimmat haittavaikutukset ja totesi, etta ilman varmaa tietoa siitd, onko kyseinen
allergialdadke tahan ryhmaan kuuluva, han ei voisi olla varma haittavaikutuksista. Sitten

koekayttaja A Kkirjoitti hakukenttdan “aller”. Runsaista hakutuloksista han valitsi
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ensimmaisen, jossa tuo allergia -sanan alku esiintyy. Koekayttgja luki listasta, etta
kyseista ladketta maaratddn allergisen nuhan hoitoon ja halusi selvittdd, kuuluuko tama
ladke hengityselinten sairauksien ryhmaén. Jo toisen kerran kavi ilmi hankaluus
I0ydetyn ladkeaineen terapiaryhman selvittdmisessa. Koekayttgja ehdotti, etta
terapiaryhméajaottelun voisi toteuttaa koodaamalla eri terapiaryhmén laakkeet eri

vareilla.

Seuraavassa vaiheessa testida asiakas kertoi kayttdvansa verenpainelaakkeita.
Koekayttaja A siirtyi sujuvasti listauksen ensimmaisen sivun
ladkeaineryhmahakemistoon kayttden sivun ylalaidan hyperlinkkia ja etsi
verenpainelddkkeisiin sopivaa otsikkoa. Han valitsi sydan- ja verisuonisairauksien
ladkkeet — otsikon ja siirtyi hyperlinkkia kayttamalla lukemaan ryhman
haittavaikutuksien tiivistelmaa. Koekayttdja A yritti selvittdd tarkempaa haetun
ladkeaineen nimea kysymalla asiakkaalta uudestaan, mutta asiakas ei muistanut kuin
sen, etta ladke saattaisi alkaa am- alkuisesti. Koekayttaja oli listauksessa sydan- ja
verisuonisairauksien laékkeiden osion kohdalla, ja siirtyi kirjoittamaan haku-ikkunaan
"am”. Han ei kuitenkaan suorittanut hakua loppuun, koska tajusi, ettd hakuikkunaan
syottamalla tulokset tulevat koko tiedostosta, eivatkd ainoastaan siitd ladkeryhmasta,
jota talla hetkella tarkkailee. Koekayttaja toivoi, etta listaukseen saataisiin toiminto, jolla
hakutoimintoa etsisi hakutuloksia vain yhden ladkeryhmén sisaltd. Tassa tilanteessa,
jossa laékeaineen tarkkaa nimea ei tiedetd, koekayttgja A:n mielestd listauksesta ei
ollut suurta hyotya, silla han tiesi jo entuudestaan haittavaikutukset, jotka mainittiin

ladkeryhman yleisimpien haittavaikutuksien tiivistelmassa.

Sitten siirryimme havainnoinnissa eteenpain kuvitteelliseen tilanteeseen, jossa asiakas
kertoo sybvansa vahvoja kipulaakkeitd onnettomuuden takia. Asiakkaan silméalasit
rikkoutuivat samaisessa onnettomuudessa. Jalleen koekayttaja A siirtyi hyperlinkkien
avulla ensimmaisen sivun hakemistoon ja pohti, mihin ladkeryhm&an vahvat
kipulddkkeet kuuluisivat. Han arveli, ettd sopiva lddkeryhma olisi hermostoon
vaikuttavat ladkkeet. Koekayttaja A kokeili, auttaisiko sanan "kipulaakkeet” syottaminen
hakukenttaan. Haulla ei tullut tuloksia. Koekayttdja paatti kayttda tassa tilanteessa
hyddyksi hermostoon vaikuttavien l&a&kkeiden yleisimpid haittavaikutuksia. Liséksi han
kysyi tdsmentévia tietoja asiakkaalta, kuten kuinka pitkdan laakitys on ollut kaytdssa, ja
kuinka pitkaan sitd on tarkoitus jatkaa. Yleisimpien haittavaikutuksien pohjalta
koekayttaja A pohti, etta todellisessa tilanteessa han kertoisi asiakkaalle, ettd silméalasit

voidaan tehda auttamaan tassa tilanteessa, mutta saattaa olla, etta laakityksen
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loputtua lasit taytyy uusia nopeammin kuin yleensa. Koehenkild A mainitsi, etta tietdé jo
valmiiksi paljon vahvojen kipuld&kkeiden ja hermostoon vaikuttavien laakkeiden
haittavaikutuksista. Han uskoi, ettd jo vahvoja kipulddkkeitda maaratessa mahdolliset
nakemiseen kohdistuvat haittavaikutukset ovat hyvin tiedossa.

Ennen testikayton seuraavaa vaihetta esittelimme diagnostisia la&keaineita
kasittelevan osuuden listauksesta. Koekayttaja A kertoi heti, ettd hdnen mielestaan
ladkkeiden listausjarjestys on huono. Hanen mielestddn useimmin kaytettavan
ladkkeen Oftan Tropicamidin pitdisi olla listauksen ensimmaéisenad ladkkeena. Testi
eteni kuvitteelliseen tapaukseen, jossa optikko on ohjannut asiakkaan diagnostisten
ladkeaineiden kayttokoulutuksen saaneelle optikolle akkommodaatiohairion vuoksi.
Asiakas kertoi sydvansa ladketta nimelta Ormox. Koekayttaja A kirjoitti ladkkeen nimen
hakukenttaan ja l6ysi etsimédnsa laakkeen. Ladkkeen haittavaikutuksissa mainittiin
nakohairiot. Koekayttaja arvioi, etta nakohairio on termind huono kasite. Yhdessa
pohdimme, kuuluvatko akkommodaatiohairiot nakohairidihin. Yhteinen
lopputuloksemme oli, ettd Fimean sivustolta poimituissa haittavaikutuksissa
nakohairio—termi on lilan laaja ja voidaan olettaa nakohairidilla tarkoitettavan mita
tahansa nakdongelmia. Koekayttdja A halusi taas selvittdd, mihin terapiaryhm&an
Ormox -niminen ladke kuuluu, jotta voisi katsoa terapiaryhman yleiset
haittavaikutukset. Testikdytén aikana han oli oppinut, ettd terapiaryhman yleisimmat
haittavaikutukset Ioytyvat selaamalla tiedostoa alkuun pdin, kunnes terapiaryhman
otsikko tulee nakyviin. Asiakas oli kertonut, etté ladke on sydanlaéke, joten koekayttaja
keksi nopeamman reitin ja kaytti hyperlinkkeja siirtyen ensin sivun ylalaidan
hyperlinkista alkuun ja alusta sydan- ja verisuonisairauksien terapiaryhman alkuun.
Terapiaryhman yleisimmat haittavaikutukset luettuaan koekayttaja siirtyi hyperlinkkien
avulla diagnostisten laakeaineiden osioon. Han vertaili eri ladkeaineita ja paatyi
lopputulokseen, ettéd oikeassa asiakastilanteessa kayttaisi Oftan Tropicamidia, silla se

on sydanpotilaalle turvallisin vaihtoehto lyhyimman vaikutusajan vuoksi.

Seuraavaksi kuvitteellinen asiakas kertoi sairastavansa reumaa, jonka vuoksi sy®
laaketta, joka alkaa "metro..”. Koekayttaja A sanoi, etta listausta kayttaessa kuluu liian
kauan aikaa oikean terapiaryhmé&n miettimiseen. Sopivin ldhestymistapa hanen
mielestddn on vaarien terapiaryhmien poissulkeminen, jolloin jéljelle ja&a luultavasti
oikea ryhma. Koekayttaja kokeili jalleen hakuominaisuutta kirjoittaen hakukenttaan
sanan reuma. Jalleen hakutuloksia I6ytyi runsaasti, mutta niista ei selvia, mihin vaivaan

ladketta syddaan. Koekayttaja muutti hakusanaksi "metro” ja selasi hakutuloksia etsien
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sopivaa laaketta. Nailla keinoilla h&n ei I6ytanyt mielestaan oikeaa ladketta ja palasi
takaisin etusivulle pohtimaan mik& terapiaryhmé olisi kyseessa. Lopulta koekayttgja A
paatyi lukemaan tuki- ja liikuntaelinten sairauksien terapiaryhman yleisimpia
haittavaikutuksia.

Koekayttajd A ehdotti, ettd listaukseen olisi hyvd saada aakkosellinen hakemisto
jokaisen terapiaryhmén sisdlle. Tama helpottaisi oikean ladkkeen hakemista niissa
tapauksissa, joissa asiakas tietaa ladkkeen terapiaryhman ja muistaa ladkkeen nimen
alkuosan, mutta ei ole varma koko nimesta tai sen kirjoitusasusta. Lopulta paljastimme
hakemamme ladkkeen nimen, mutta hakutoimintoa kayttamalla hakutuloksia ei tullut.
Kavi ilmi, ettd havainnointitilannetta varten tekemissamme muistiinpanoissa oli

kirjoitusvirhe. Laakkeen nimi oikein kirjoitettuna tuotti oikean hakutuloksen.

Testin viimeisessa vaiheessa kuvitteellinen asiakas valittaa silmien punoitusta ja
kirvelyd. Hanella on kaytbssadan akneldakitys. Koekayttaja A kertoi kayttdmatta listaa,
ettd oireet ovat hyvin tyypillisia aknelddkkeiden sivuvaikutuksia. Han tarkisti kuitenkin
listasta ihotautilddkkeiden yleisimmat haittavaikutukset ja huomasi, etta niista ei

paljastunut hanelle uutta tietoa.

5.4.3 Toinen havainnointitapaaminen

Ensimmaiselld havainnointikerralla esiinnousseet kaytettavyyttd huonontavat tekijat
muokattiin toimimaan paremmin. Paranneltu ladkelistaus lahetettiin noin viikkoa ennen
varsinaista havainnointitapaamista, koekayttaja B:lle. Havainnointi suoritettiin
koekayttaja B:n tydpaikalla tydntekijoiden taukotilassa, koska varsinaista
nadntarkastustilaa ei ollut vapaana kayttoomme. Koekaytto toteutettiin kannettavalla
tietokoneella, jonka toimme mukanamme. Haastattelussa selvisi, ettd koekayttaja B:lla
oli ollut ongelmia ladkelistauksen avaamisessa ja han ei ollut saanut sita toimimaan
kunnolla. Han oli kuitenkin ehtinyt vilkaisemaan pikaisesti listausta. Kysyessdmme
ulkoasusta, hén totesi sen olevan ihan fiksu. Han piti ulkoasusta eika siina ollut tullut
esiin mitaan hairitsevaa. Listauksen tarkempaan siséltoéon han ei ollut ehtinyt viela
tutustua. Koekayttaja B kysyi mista ladkkeiden terapiajaottelu on otettu. Han totesi
ryhmajaottelun nayttavan runsaalta ja sanoi pystyvansa kuvittelemaan loytavansa

tarvitun tiedon naiden ryhmien sisalta.
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Kysyimme koekayttaja B:lta, voisiko ladkelistauksesta olla hyotyd hdnen tydssaan.
Koekayttajan mukaan listauksesta olisi ilman muuta hyotya asiakkaiden kanssa.
Kyseessa on: "alue johon kukaan muu ei ole puuttunut aikaisemmin. Talla hetkella ei
|0ydy vastaavaa sovellusta optikoiden tyovalineeksi.” Talla hetkella, jos asiakas nimeaa
vain laékkeen, ei se valttamatta kerro paljon mitaan vaan ladkkeen tiedot jaa
jalkiselvitykseen. Ladkeryhmien perusteella voi olla jotain tietoa mahdollisista
vaikutuksista silmiin ja nakemiseen. Koekayttaja B ei ollut ehtinyt tutustua
ladkelistaukseen kovinkaan tarkasti, joten esittelimme hanelle viela miten sita
kaytetaan ja naytimme erikseen ensimmaisen ladkeryhman alussa olevan tiivistelman,

joka loytyy jokaisen terapiaryhman alusta.

Haastattelun jalkeen siirryimme itse koekayttéon. Ensimmaisené osiona testitilanteessa
kuvitteellinen asiakas osasi kertoa kayttamansa lagkkeen nimeltd. Han kertoi syévansa
ladketta nimelta Diurex. Koekayttaja B avasi suoraan hakutoiminnon ja ladkkeen tiedot
l6ytyivat nopeasti. Koekayttgjalla herasi ajatuksia haittavaikutuksista, etta ne ovat
useissa laakkeissa vain harvinaisia. Diurexista koekayttajalle uusi tieto oli Ia&kityksen
haittavaikutuksena mahdollinen keltaisena nakeminen. Toisena ladkkeen& oli Edronax.
Laake ja sen yleiset haittavaikutukset I6ytyivat nopeasti hakutoiminnolla.
Haittavaikutuksena ilmenivat akkommodaatiohdiriot, joita koekayttaja lahti
tarkentamaan lisakysymyksilla. Kysyimme tietdéko koekayttdja B, mihin vaivaan
ladketta syodaan ja mika on sen terapiaryhma. Koekayttaja vastasi kieltavasti ja kertoi
tiedon kyll& kiinnostavan. Ohjasimme hieman hanen toimintaansa kyselemalla, mista
han lahtisi tietoa etsimaéan ja koekayttdja vastasi hieman kysellen, etta tulisiko hanen
selata sivua ylospain. Opastimme hanelle, miten joka sivun ylalaidasta "takaisin
terapiaryhmaan’-hyperlinkin ylapuolelta |6ytyy auki olevan terapiaryhman nimi.
Koekayttaja B mydnsi katsoneensa tekstia noin kolme tai nelja kertaa, ymmartamatta
sen olevan terapiaryhmén nimi. Totesimme kyseessé olevan masennusléaéke, jota
asiakas ei valttamatta halua myontéaa optikolle. Téllaisessa tilanteessa on helpompaa
etsia tiedot hakuominaisuuden avulla. Koekayttdja oli kanssamme samaa mielta.
Esittelimme hanelle myos hyperlinkit, jotka johtavat suoraan Fimean Internet -sivuille ja

kerroimme sielta I6ytyvan kaikista laakkeista tarkat tuoteselosteet.

Toisena osiona testitilanteessa kuvitteellinen asiakas kertoi kayttavansa
allergialadkkeita. Koekayttaja B:lla oli pienid ongelmia yrittdessa siirtya ctrl -painikkeella
ja sivuston hyperlinkilla terapiaryhmaan. Han aloitti katsomalla terapiaryhmia ja

paattelemalla, mihin terapiaryhmaan allergialadkkeet kuuluvat. Kysyimme uudestaan,
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mita mieltd han on terapiaryhmajaosta. Koekayttaja B mietti, mihin ladkeryhmaan
allergialadkkeet lukeutuvat. Opastimme hénta kayttamaan poissulkemisen tydkalua, eli
sulkemaan pois laakeryhmia, joihin allergialaékkeet eivat ainakaan kuulu. Koekayttaja
totesi, etté allergiaan voi liittyd myos iho-oireita, etta sekin voisi olla oikea
terapiaryhmé&. Han kuitenkin paatyi kysymaan asiakkaalta lisétietoja allergiasta, johon
asiakas totesi kyseesséa olevan siitepolyallergiaa, johon liittyy nuhaa ja silmaoireita.
Koekayttaja B osasi paatella asiakkaan vastauksista laakkeiden kuuluvan
hengityselinten sairauksien laakkeisiin ja paatyi turvautumaan tiivistelmaéan, jos asiakas
ei osaisi nimeté tarkkaa ladketta. Koekayttaja B myonsi vastaavanlaisessa tilanteessa
olevan hyotya ladkeryhman tiivistelmasta. Piilolinssioptikkona tietdd miten esimerkiksi

Zyrtec vaikuttaa, mutta harvinaisista vaikutuksista ei ole ollut aiemmin tietoa.

Kolmantena testitilanteena kuvitteellinen asiakas tiesi, minka ladkeryhman laakkeita
han sy6. Ensimmaisena laakeryhmana asiakas nimesi verenpainelaakkeet.
Koekayttaja B valitsi suoraan sydan- ja verisuonien sairauksien laékkeet eli oikean
terapiaryhman. Han kyseli vield erikseen, jos asiakas osaisi nimeta ladkkeen. Asiakas
totesi ladkkeen alkavan A-kirjaimella, mutta enempé&é ei muista. Koekayttaja B pohti
aaneen tulisiko lahted arvuuttelemaan, mika ladke on kyseessa, asiakkaan kanssa ja
saisiko asiakas kiinni ladkkeen nimesta. Han pohti myds, olisiko siitéd haittaa itselle,
ettei I0yda tarkkaa laaketta, vai I0ytaisikd hén tiedon tiivistelmasta. Koekayttgja tyytyi
lukemaan tiivistelman, josta ei oikeastaan I6ytynyt uutta tietoa. Keltaisena ndkeminen

nousi taas esiin uutena haittavaikutuksena.

Toisena ladkeryhména olivat vahvat kipuldékkeet. Koekayttaja B ajatteli 4aneen
ladkkeiden kuuluvan joko hermaostoon vaikuttaviin tai tuki- ja likuntaelinsairauksien
ladkkeisiin. Kuvitteellinen asiakas kuitenkin totesi kipulaakkeiden olevan voimakkaita,
joten koekayttaja rajasi ladkeryhmaksi hermostoon vaikuttavat l[a8kkeet. Koekayttaja
ryhtyi lukemaan kyseisen laakeryhman tiivistelmaa ja kysyimme herésik6 hanelle
ajatuksia. Koekayttaja B kertoi, ettd han katselisi asiakasta, ovatko pupillit laajentuneet
tai supistuneet ja tiivistelman myota herasi mieleen yllattadvan iso ryhma asioita, joita
tulisi miettia silmalaseja maaratessa. Kysyimme toimisiko han eri tavalla ilman
ladkelistausta, johon koekayttaja vastasi, etta jos asiakas sy0 jatkuvasti l[Adkkeita, siitéd
yleensé kerrotaan. llman listausta tulisi tehda enemman tutkimuksia, jotta
ymmarrettaisiin mista on kyse. Tulisi myds tietda kuinka kauan laakkeita on syoty,
kuinka kauan niita vield syodaan, mika on asiakkaan tarve ja mihin tulisi puuttua.

Tiivistelmasta nousi esiin joitakin uusia seikkoja, jotka ohjaisivat huomion kiinnittymista.
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Seuraavana osiona oli diagnostisten ladkeaineiden osio. Naytimme viela mista tiedot
tarkalleen ottaen |0ytyy. Kuvitteellinen asiakas kertoi optikon epailleen
akkommodaatiojumitusta, miinuskorjausta olisi mennyt paljon. Optikko oli suositellut
"tippaoptikkoa”. Asiakas kertoi sairastavansa sepelvaltimotautia ja syévansa laaketta
nimeltd Ormox. Koekayttgja B aloitti hakemalla tiedot 1a&kkeesta Ormox ja
haittavaikutuksina 16ytyi nakodhairiot ja silmanpaineen nousu. Sen jalkeen koekayttaja B
siirtyi diagnostisten ladkeaineiden osioon ladkelistauksessa ja luki aaneen eri
ladkeaineiden tietoja. Lyhytvaikutteisia mydriaatteja ei uskaltaisi valttamatta kokeilla, ne
voivat nimittain kohottaa painetta. Niilla saattaisi olla ei-toivottua vaikutusta, eika
koekayttaja B tiennyt lahtisikd kokeilemaan. Koekayttaja B:n sanojen mukaan: "talla
hetkella tippaosio on kullanarvoista tietoa, vaikka on kuinka opiskellut, niin harvemmin
on syklot kaytdssa, joten todella hyvaa tietoa.” Han tarkastelisi viela tietoja ennen kuin
kayttaisi tippoja. Esittelimme viela tarkemmin lisatietoja, jotka on kirjattu diagnostisten
ladkeaineiden osioon. Koekayttdja B kehui osiota todella hyddylliseksi ja totesi ettei
ollut aluksi lukenut tietoja. Han kysyi mista tiedot on keratty. Vastasimme tietojen
olevan peraisin opettajamme Juha P&allysahon luentomateriaaleista.

Viimeisena testiosiona olivat sairaudet. Asiakas kertoi sairastavansa reumaa ja
kayttavansa ladkkeita, joiden vaikuttava ladkeaine on metotreksaatti. Koekayttaja B
l[&hti hakemaan ladkeaineen nimell& ja niitéa 16ytyikin yllattavan paljon. Koekayttdja ei
tiennyt, ettd hakuominaisuudella voisi hakea ladkeaineidenkin avulla. Mitd&n
varsinaisesti uutta tietoa ei l6ytynyt. Toisena tilanteena kuvitteellinen asiakas kertoi
haluavansa lisda piilolaseja, silmid punotti ja kutitti. Akneldakitys oli aloitettu hieman
aikaisemmin. Koekayttdja B siirtyi suoraan ihotautiladkkeisiin. Han ei muistanut
yleisimman aknelddkkeen nimed, mutta han tiesi jo entuudestaan, etta aknelaakkeet

ovat kuivattavia. Koekayttgja kertoi tormanneensa usein aknelaakitysta kayttaviin

Lopuksi kysyimme heréasiko koekayttaja B:lla kysymyksid. Koekayttgja totesi, etté
"listalla pelailusta pitaa tehdéa arkipaivaa, miten se jalkautetaan kiireeseen ja kaikkeen
arkielamaan.” Listauksen tulisi hanen mukaansa olla nopea ja selkea. Tiivistelmat
tulisivat ehkd enemman kayttoon. Ne olivat hdnen mielestaan todella hyvét ja selkeat.
Kysyimme koekayttajaltd mitd mieltd han olisi, jos tiivistelméat olisivat erikseen. Ne
voisivat hanen mielestaan olla "tdsmajuttu”. Vaihtoehtojen pitdisi olla nopeita ja

selkeita, etta kynnys niiden kayttdmiseen olisi matala. Hanen mielestaan yleiset
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haittavaikutukset voisi hyvin eriyttaa erilliseksi listaksi ja kun asiakas nimedisi ladkkeen
tai tulisi tarkempia oireita, sitten voisi siirtya itse laajaan laakelistaukseen. Kyseessa on

kuitenkin asia, joka on aiemmin jaanyt vaille huomiota.

Koekayttajan mukaan laakkeita kuitenkin nykyaan sytdaéan paljon ja optikoilla ei ole
paljoa tietoa ladkkeiden nimista ja niiden vaikutuksista. Pitaé tehda matala ja helppo
lahtokohta ja kun siihen paasee sisdan, seuraava askel on jo helpompi. Koekayttajan
mielesta ladkelistaus on vield houkuttelevampi, jos tiivistelmat ovat erikseen.
Esittelimme idean pahvikortista, jossa tiivistelmat ovat irrallisena ja ladkelistaus on auki
koneella taustalla tai vaihtoehto, jossa tiivistelmat ovat pienemmassa erillisessa
tiedostossa. Koekayttdja totesi, ettei tietokoneaikana haluta paperia niin paljon, mutta
kahden erillisen tiedoston auki pitaminen tietokoneella ja niiden vaihtelu saattaisi olla
hankalaa. Pahvikortti olisi aina olemassa ja sen pystyisi toteuttamaan kaksipuolisena

Ad-kokoisena. Tiivistelmat voisivat olla seké erillisena tiedostona etta pahvikorttina.

Koekayttaja totesi, etta ladkelistaus on hyva ajatuksena ja olemme ensimmaisia, jotka
tata tekevat. Keskustelimme myos listan paivittdmisesté ja sen jakeluun saamisesta.
Koekayttaja totesi, etta ’listalle pitaa I0ytaa aktiivinen kayttajaryhma, joka tekee
vaateen paivityksesta.” Eli toisin sanoen joukko kayttdjia, jotka kayttavat listausta
aktiivisesti ja ryhtyvat vaatimaan sen tietojen paivitysta, kun havaitsevat sen olevan
tarpeen. Koekayttaja B sanoi vield, etta: "Lista nayttaa aluksi ettd auts, mutta on todella

hyval!”

5.4.4 Yhteenveto havainnointitapaamisista

Havainnointitapaamisten ja koekayttdjien haastattelujen pohjalta teimme muutoksia
ladkelistaukseen. Molemman koekayttdjan mielestad listauksen ulkoasu oli hyva ja
kaytetty varitys oli selked, eikd tarvittavia parannuksia havaittu. Koekayttaja A oli
availlut l1a&kelistausta eri tietokoneilla ja huomannut sen avautuvan hieman erivarisena
eri ohjelmilla, mutta uudemmilla Word-ohjelmilla varitys oli hdnen mielestdan selkea.
Kumpikaan koekayttajista ei ollut kayttanyt laakelistausta ennen

havainnointitapaamista oikean asiakkaan kanssa.

Molemman koekayttajan mielesta terapiaryhméajaottelu oli selked ja koekayttaja B

pystyi Kkuvittelemaan [0ytavansa tarvitsemansa tiedot runsaan nakoisesta
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ryhmajaottelusta. Alkuperaiset terapiaryhmét toimivat hyvin, eik& siis ollut tarvetta
lahtea muuttamaan niita. Jokaisen terapiaryhmén alussa oleviin tiivistelmiin, joissa
kerrotaan terapiaryhman kaikista laakkeista keratyt yleisimmét haittavaikutukset,
kumpikaan ei ollut viel&a ehtinyt tutustua vilkaisua paremmin. Esiteltyamme tiivistelméat
molemmat pitivat niitd hyvana asiana. Koekayttaja A totesi jaottelun olevan selked, jos
tietdd terapiaryhman, ja koekayttaja B kehui tiivistelmia todella hyviksi ja selkeiksi.
Koekayttdja B:n mielesta jo pelkat tiivistelmat olisivat hyddylliset ja héan ehdottikin
ladkelistauksesta irrallista tiedostoa tai korttia, johon tiivistelméat olisi koottu. Erillisia
tiivistelmia voisi hyddyntaa alkuun ja ladkkeen nimen ollessa tiedossa, voisi hyddyntaa
koko listausta. Jalostimme téaté ideaa ja teimme lisaksi A4-kokoisen paperin, johon on
koottu jokaisen terapiaryhman tiivistelmat. Téallaisesta tiivistelmakortista olisi hyotya

niillekin, joilla ei ole kaytdssaan tietokonetta nadntarkastustilassa.

Koeasiakastilanteissa tarkastelimme sita, miten koekayttajat kayttavat laakelistausta;
kykenevéatkd he itsendisesti etsimdan ja loytamaan asiakastilanteessa tarpeellista
tietoa. Koetilanteissa, joissa koekayttdjille Kkerrottin kaytettdvan |ddkkeen nimi,
molemmat koekayttajat lahtivat heti etsiméén tietoa listauksen hakuominaisuudella.
Koekayttajat loysivat haetut |a8kkeet nopeasti, —mutta ensimmaisessa
havainnointitapaamisessa koekayttdgja A huomasi suuren hankaluuden etsiessaan
tietoa siita, mihin terapiaryhm&an ladke kuuluu. H&n joutui aina selaamaan koko
ryhman alkuun saadakseen selville terapiaryhman. Koekayttdja ehdotti jonkinlaista
varikoodausta eli kaikki saman terapiaryhmé&n sivut olisivat olleet samanvariset. Tama
olisi kuitenkin tehnyt listauksesta sekavan nakdisen, joten kirjoitimme jokaisen sivun
ylareunaan terapiaryhman nimen takaisin terapiaryhma luetteloon vievan hyperlinkin
ylapuolelle. Toisessa havainnoinnissa koekayttdgja B ei heti |6ytanyt tietoa
terapiaryhmasta sivun ylareunasta, vaan jouduimme osoittamaan sen hanelle, jonka
jalkeen hén osasi etsia sen katseellaan automaattisesti. Mietimme tulisiko sité korostaa
viela enemmén tummalla, jotta se nousisi paremmin esiin. Ensimmaisessa
havainnointitapaamisessa nousi esiin  myods lddkkeen nimellda hakiessa
hakuominaisuuden tyolaisyys, koska se nostaa esiin tekstistd kaikki samalla tavalla
kirjoitetut |aakkeet. Word -ohjelman hakuominaisuuteen emme valitettavasti voi

vaikuttaa.

Koetilanteessa, jossa asiakas kertoo syoméansa ladkkeen ladkeryhman, herasi
koekayttdja A:lta toive navigointiin vain tietyn terapiaryhman siséalla esimerkiksi

aakkosellisessa hakemistossa. Ladkelistausta tulee nykyiselladan selata laéke
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kerrallaan. Totesimme, ettd tilanteissa, joissa on tiedossa vain ladkeryhmd, paras
tyovaline on terapiaryhmén alusta l6ytyvat tiivistelmat, joten emme rakentaneet erillista

ryhman sisalla tapahtuvaa navigointijarjestelmaa.
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5.5 Kaytettavyyden arviointi

Tavoite ladkelistauksen hyvastad kaytettdvyydesta oli mielessd koko prosessin ajan
listauksen ulkoasun ensimmaistd muokkauksista alkaen. Havainnointitapaamisista ja
haastatteluista saimme laadukasta materiaalia, joiden avulla arvioimme laékelistauksen

kaytettavyytta kayttaen apuna Nielsenin heuristiikan kymmenkohtaista listaa.

Nielsenin listan ensimmaisen kohdan mukaan "Vuorovaikutuksen kayttajan kanssa
tulee olla yksinkertaista ja luonnollista.” Koko ladkelistauksen ajatus lahti siita, etta
optikot tarvitsevat helppokayttdisen apuvalineen tyoéhonsa. Lahes jokaisessa
optikkoliikkeessd on tietokone, jossa on Internet -yhteys ja linssitilaukset seké
asiakastietojen tallentaminen tapahtuu sdhkoisessa muodossa. Siksi on luontevaa, etta
uusi apuvaline tuodaan samaan kayttdymparistoon, jota optikot ovat tottuneet
kayttamaan. Tahan asti luultavasti yleisin tapa hankkia tietoa laakkeista on ollut selata
painavaa ja paksua Pharmaca Fennica -kirjaa. Ajattelemme, etta tietokoneella
kaytettava ohjelma on luonnollinen apuvéline nykypéivan teknisessa maailmassa.
Optikko voi pitaa asiakasrekisteriohjelmaa ja ladkeainelistausta auki tietokoneellaan
samanaikaisesti eri ikkunoissa, eika tietojen kirjauksen ja tiedon hankkimisen valilla

tarvitse liikkua paikasta toiseen.

Toinen kohta Nielsenin listasta kertoo: "Vuorovaikutuksessa tulee kayttad kayttajan
kieltd.” Oletuksena pidamme, ettd ammattia harjoittavat optikot tuntevat alan
ammattisanastoa. Laakelistauksen haittavaikutuksissa esiintyy jonkin verran
ladketieteellisia silmiin  tai nakemiseen liittyvia termeja, jotka ovat kéénnetty
selkeammalle kielelle. Esimerkiksi kun laakelistauksessa mainitaan iriitti, kerrotaan

sulkeissa sen tarkoittavan silman varikalvon tulehdusta.

Nielsenin listan kolmas kohta kehottaa minimoimaan kayttajan muistin kuormituksen.

Yritimme tehdd I|d&kelistauksesta sellaisen, ettd ensimmadisen sivun kayton
ohjeistuksen kerran luettuaan, kuka tahansa osaisi kayttaa listausta. Tama toteutuikin
hyvin. Koekayttgjat muistivat ensimmaisen kerran jalkeen, miten listauksen
hakutoiminto  toimii. ~ Linkkien  k&yttamisessd  Ctrl-nappéimen  painaminen
samanaikaisesti linkin klikkaamisen kanssa oli koekayttgjille aluksi vaikea muistaa.
Muutaman virheen tehtydan he oppivat ja muistivat toiminnon oikein. Ensimmaisella

havainnointitapaamisella laékelistauksessa ilmeni puutos, joka kuormittaa kayttgjan
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muistia liikaa. Parannuksena lisasimme listaukseen jokaiselle sivulle merkinnan, mita

terapiaryhmaa parhaillaan tarkkaillaan.

Nielsenin listan neljannen kohdan mukaan "Kayttoliittyman tulee olla yhdenmukainen”.
Tamén kriteerin toteuttaaksemme valitsimme |a&kelistauksen ulkoasuun hillityt

varisavyt ja selkeat fontit seka asettelun, joka on yhdenmukainen lapi koko listauksen.

Viides kohta Nielsenin listassa kertoo, ettd "Jarjestelman tulee antaa kayttgjalle
kunnollista palautetta reaaliajassa”. Tuottamamme laakelistaus on toiminnoiltaan varsin
yksinkertainen ja taméan kohdan arvioiminen oli sen vuoksi hankalaa. Ainoa palaute,
jonka listaus kayttajalleen antaa, on se, etta hakutoiminnolla ei I6ydy tuloksia tai
hakutuloksia loytyy liikaa, eika kayttaja loyda niistda etsimaansa. Listaus opettaa

kayttajadnsa kayttamaan tietyntyyppisia hakusanoja.

Nielsenin listan kuudennen ja seitsemannen kohdan mukaan "Ohjelmassa ja sen
osissa tulee olla selkeét poistumistiet” ja "Oikopolkuja ja tehokasta tydskentelya tulisi
tukea”. Tehokkuuden sailyttdmiseksi kaytamme listassa siirtymisen ja alkuun
palaamisen helpottamiseksi hyperlinkkeja. Kuten aikaisemmin kavi ilmi, hyperlinkkien
kayttd vaati harjoittelua ja havainnointitapaamisessa ilmeni, etta hyperlinkit toimivat
Word-ohjelman vanhemmilla versioilla eri tavalla kuin ohjeistuksemme listauksen

alussa neuvoo. Lisasimme listauksen ohjeistukseen maininnan tasta.

Nielsenin listan kahdeksannen, yhdeksannen ja kymmenennen kohdan arvioiminen oli
hankalaa, silla emme suunnitelleet itse sovellusta vaan Word -ohjelma, jossa
listauksemme toimii, oli jo valmiiksi olemassa. Siksi jatimme arvioimatta kohdat

LETI ]

"Virheilmoitusten tulee olla selkeitad ja ymmarrettavia”, "Virhetilanteisiin joutumista tulisi

valttaa” ja Kayttoliittymassa tulee olla kunnolliset avustustoiminnot ja dokumentaatio”.
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6 Pohdintaa

Havainnointitapaamisissa korostui jo esiin noussut ladkelistauksen tarve, silla
vastaavaa listausta ei ole olemassa sahkdisessd muodossa erityisesti optikoiden
kayttoon.  Arvelimme  myds itse, ettd ladkelistauksesta olisi  hyotya
nadntarkastustilanteissa. Olemme usein térmanneet tilanteeseen, jossa asiakas kertoo
kayttamansa laakkeen nimen, joka ei useinkaan kerro mahdollisista haittavaikutuksista
mitdan. Koekayttagjamme ovat huomanneet kaikenikaisten ihmisten laakkeiden kayton
lisdantyneen. Laakelistauksesta olisi erityistd hyotya myds diagnostisten laékeaineiden
lisdkoulutuksen kayneille optikoille listauksen erillisen diagnostisten laakeaineiden
osion takia. Koekayttaja B totesi havainnointitapaamisessa juuri taman osion olevan
"kullanarvoista” tietoa. Kun tippoja kayttda harvemmin asiakkaalle, haluaa ennen niiden

kayttoa tarkastaa esimerkiksi annostuksen tai vaikutusajan.

Tutkimuksemme koehenkiltt kertoivat kokemuksestaan, ettd suomalaisten laékkeiden
kayttd on lisaantynyt viime vuosien aikana. Myds itsellamme oli tunne, etta
reseptiladkkeitd maaratdan helpommin kuin ennen ja erilaisten itsehoitoldékkeiden
kayttd saattaisi olla lisdantynyt. Saimme vahvistusta sille, etté laakeainelistaukselle olisi
tarvetta myds mediasta. Helsingin Sanomien artikkelissa Vanhukset syovét liikaa
ladkkeita kerrotaan, ettd jo 1950-luvulla havahduttiin idkkaiden ihmisten
ylilaakitsemisen ongelmaan. Vuonna 2011 tiedettiin, etta joka kolmas yli 75-vuotias sy®
vahintddn kymmenta eri ladketta. Yleisimpia kaytettyja laakkeita ovat sydan- ja
verenkiertoladkkeet. Hyvin yleisia ovat mybds mielialaladkkeet. (HS 24.1.2011)
Laakkeiden kayttajia eivat ole kuitenkaan pelkastaan iakkaat ihmiset. Ita-Suomen
yliopiston farmasian laitos teetti vuonna 2010 kyselyn, jossa selvisi, etta joka kolmas
alle 12-vuotias lapsi sy0 jotain ladketta. Lasten kayttamia yleisimpia reseptilaédkkeita
ovat hengityselinsairauksien laédkkeet ja yleisimpia itsehoitoladkkeita kipu- , yskan tai
vilustumislaakkeet. (HS 11.2.2010.)

Koekayttajat  havainnointitapaamisiin ~ valitsimme  diagnostisten |adkeaineiden
kayttokoulutuksen vuonna 2011 kayneista optikoista. Ongelmaksi muodostui ajanpuute
niin omissa kuin “tippaoptikoiden” kalentereissa sekd& harmittavan pitkat valimatkat
meidan ja mahdollisten koekayttgjien valilla, joten havainnointitapaamisia suoritimme
vain kaksi. Kaytettavyystutkimuksen luotettavuutta saattoi laskea juuri koehenkildiden

alhainen méaaréa seka koetilanteiden vaihtelevuus. Yhtend havainnointimenetelméana oli



36

osallistuva havainnointi, joka mahdollisti vaikuttamisen koekayttajan toimintaan ja
aiheutti siis vaihtelua.

Loppujen lopuksi huomasimme, ettd kaksi havainnointitapaamista olivat riittévat.
Toisessa havainnointitapaamisessa ei selvinnyt juurikaan uusia Kkorjausta tai
muokkausta vaativia asioita. Ajattelimme kolmannen havainnointikerran olevan lahes

turha, koska laakelista oli muokattu kaytettavyydeltaan erinomaiseksi.

Pohdimme ensimmadisen havainnointitapaamisen jalkeen, karsiikd tutkimuksemme
reliabiliteetti, jos muokkaamme ladkeainelistausta ensimmaisen ja toisen
havainnointitapaamisen valissd. Keskustelimme asiasta ohjaavan opettajamme Juha
Paallysahon kanssa ja paatimme, ettd muokkaamme  ensimmaisessa
havainnointitapaamisessa esiin tulevat puutteet ja virheet paremmin toimiviksi ennen
seuraavaa havainnointitapaamista. Jos havainnointitapaamiset olisi suoritettu kahdella
taysin identtisella listauksella, olisi riskind ollut se, ettda jo ensimmaisella
havainnointitapaamisella esiin nousseet kaytettavyyden ongelmat olisivat hairinneet
samalla tavalla toisella havainnointikaynnilla. Listauksen muokkaaminen havainnointien

valissa auttoi uusien ongelmien ja epakohtien esiin tulemista.

Listaus oli jo meille tullessaan tuotettu Microsoft Word -tekstinkasittelyohjelmalla tehty
tiedosto. Microsoft Word -ohjelman etuja on sen tunnettavuus. Kaytettdavyyden
nakokulmasta on hyva, etta listauksen kayttdma ohjelma on kayttajalleen valmiiksi
tuttu. Lisaksi Microsoft Word -ohjelman hakuominaisuus sopii tuottamamme listauksen
ominaisuudeksi erinomaisesti. Huonoja puolia ohjelman valinnasta nousi esiin jo
listauksen muokkauksen alkuvaiheilla. Listauksen ulkoasu on erilainen ja listan
hyperlinkit toimivat eri tavalla riippuen Word-ohjelman versiosta. Lisaksi pohdimme,
onko Microsoft Word kuitenkaan riittdvan suosittu ja yleinen ohjelma, jotta optikoilla
olisi mahdollisuus kayttda listaustamme. Tassa muodossa olevan ladkeainelistauksen
kayttaminen edellyttdd, ettd tietokoneelle on asennettu Microsoft Word -
tekstinkasittelyohjelma. Tallensimme laakelistauksen Word -ohjelman lukituksi

tiedostoksi, jolloin sita ei voi muokata.

Suurin haaste opinndytetydssamme on, kuinka listaus saadaan hyotykayttoon.
Vaarana on, ettd tiedosto jaa lojumaan Internetin sydvereihin. Opinndytetyon
valmistumisen viime hetkilla ymmarsimme lopulta hyvan ajankayton merkityksen.

Emme uskoneet, kun meitd varoiteltin jo prosessin alkumetreilla, etta
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ammattikorkeakoulu Metropolia on kankea laitos ja niinkin yksinkertaiselta kuulostava
asia, kun tiedoston lataaminen Internet -sivuille, on hyvin paljon aikaa vielé prosessi.
Ymmarsimme lilan my6h&én, kuinka suuri merkitys listauksen julkistamisella on.
Laékelistauksen julkistamisen olisi pitanyt olla ty6listallamme tarkeysjarjestyksessa

ensimmaisia asioita.

Laakelistaus tullaan laittamaan ammattikorkeakoulu Metropolian Internet -sivuille
omalle koneelle ladattavaksi tiedostoksi. Toivomme myds saavamme laakelistauksen
Suomen Optisen Toimialan Internet -sivuille, josta se olisi myds ladattavissa. Lisaksi
valmiina on A4-kokoinen kaksipuolinen tietokortti, josta |6ytyy jokaisen terapiaryhmén
yleisimmat haittavaikutukset. Tarkoituksena olisi saada painettua naitd kortteja niita
haluaville. Suunnitelmana olisi myds yhteistyéssd Suomen Optikoiden Ammattiliiton
SOA ry:n kanssa lahettdd heidan jasenoptikoilleen sahkopostilla tieto, mista
ladkelistauksen voi ladata omalle tietokoneelleen, sek&a mahdollisesti tiivistelmakortin

yleisimmisté haittavaikutuksista.

Ensimmaisessa havainnointitapaamisessa koehenkilé A toi esille asian, jota emme
olleet ajatelleet aiemmin. Han oli huolissaan siita, miten listausta on tarkoitus paivittaa,
kun Suomessa kaytdssd olevien ladkeaineiden tilanne muuttuu. Opinnaytetyémme
ohjaajan Juha Pé&aaéllysahon mielesta uusia laakkeitd lanseerataan markkinoille
vuosittain, mutta l&8kkeet eivat paady kayttooén asti yhtd nopeasti. Radikaaleja
muutoksia jo kaytdssa oleviin ladkkeisiin tuskin tulee. Se, etta ladkelistauksestamme
jokaisesta ladkkeestd l0ytyy linkki Fimean Internet-sivuille, auttaa myds lisétiedon
hankkimisessa. Nama seikat huomioon ottaen, sopiva péaivitysvali voisi olla kolmesta
viteen vuotta. Ajatuksena oli myos, ettd optometristiopiskelijat voisivat osana
farmakologian opintojaan tarkistaa listauksen paikkansapitavyyden tarvittavin valiajoin.
Toisessa havainnointitapaamisessa esiin tuli aktiivisen kayttajaryhman tarpeellisuus,

joka loisi vaateen listauksen paivittamiselle.

Tybelaman yhteistybkumppanimme SOA ry:n, ammattikorkeakoulu Metropolian
Webmasterin Pekka Perdlammen ja Hyvinvointi ja toimintakyky -klusterin Internet -
sivujen vastaavan Auli Rasasen kehotuksesta paadyimme lopulta muuttamaan Word -
tiedostona tehdyn laakeainelistauksemme my6s pdf-muotoon. Lista on saatavilla sek&
Word -tiedostona ettd pdf-tiedostona. Pdf-tiedoston saa avattua ilmaisohjelmalla, joten
se on helpommin saatavilla kuin maksullisen Office -ohjelman vaativa Word -tiedosto.

Lisédksi Word -ohjelman haasteena ovat eri versioiden eroavaisuudet. Molemmissa
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tallennusmuodoissa listan hakuominaisuus toimii aiemmin esitteleméallamme
periaatteella. Vaikka muutimme tiedoston pdf-muotoon, halusimme sailyttdd myos
Word -ohjelman version. Hakuominaisuus on listan kaytettdvyyden kannalta erittain
tarked ominaisuus ja se toimii nopeammin Word -ohjelmalla, kuin pdf-lukijoilla.
Optikoille, joilla on mahdollisuus kayttaa Word -ohjelmaa, suosittelemme Word -version
kayttamistd pdf-version sijaan. Muokkaamamme pdf-tiedosto poikkeaa hieman
ulkoasultaan tassa Kkirjallisessa tydssa esittelemastdmme word-ohjelmalla tehdysta

|adkeainelistauksesta.

Viime hetkilla ennen opinndytetydmme esittdmista saimme tiedon, etta Hyvinvointi ja
toimintakyky -klusterin Internet -sivujen vastaava Auli Rasédnen oli ladannut
ladkeainelistauksen ja yleisimpien haittavaikutuksien tiivistelméat Metropolia
Ammattikorkeakoulun Internet -sivuille. Tiedostot [Oytyvat osoitteesta
www.metropolia.fi, josta etusivulta valitaan koulutusohjelmat ja Hyvinvointi ja
toimintakyky -klusteri, jonka alavalikosta sivun oikeasta laidasta valitaan Optometrian
koulutusohjelma. Optometrian sivulla siirrytdén alareunaan, josta loytyvat avattavina
tiedostoina seka listaus ettéa tiivistelméakortti. Pdf-muodossa tallennetut tiedostot voi
avata omalle tietokoneelle. Neuvottelimme myods Suomen Optikoiden Ammattiliiton
toiminnanjohtajan Soile Paavolan kanssa, ettd he lahettaisivat jasenoptikoilleen

sahkopostilla hyperlinkin sivustosta, josta listauksen [6ytaa.

Opinndytetyomme edetessd nousi esiin  muutamia jatkotutkimusehdotuksia.
Laakeainelistauksesta olisi hyva tehda laajempi kaytettdvyystutkimus, kun se on
saatettu optikoiden tytkentalle laajemmin. Lisaksi voisi tutkia l&dkkeiden silmiin ja
nakemiseen kohdistuvia haittavaikutuksia tarkemmin seka sitd milla tavoin optikot

tydssaan huomioivat mahdollisia ladkityksien tuomia ongelmia.
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Kirje optikoille

12.6.2012
Hei,

Olemme kaksi tdmdn vuoden joulukuussa valmistuvaa optometristiopiskelijaa ja kaipaamme

koekayttdjia optikon ja optometristin kayttoon tarkoitetulle ladkeainelistaukselle.

Opinnaytetyéssamme olemme muokanneet hakukonetyyppisen ladkelistauksen, jota voidaan
hytdyntaa naodntarkastustilanteessa, kun mietitédn ladkityksen mahdollisia sivuvaikutuksia.
Ladkelistauksessa on listattu kaikki Suomessa myytavat ladkkeet, joilla on jotain mahdollisia
haittavaikutuksia silmiin tai nakemiseen. Lisdksi listauksessa on tiedot diagnostisista
ladkeaineista (esimerkiksi annostus, kayttotarkoitus), jotka Suomessa optikolla tai

optometristilla on lisdkoulutuksen myo6ta kaytdssa.

Laakeainelista on tietokoneelle ladattava tiedosto ja sen kayttdmiseen et tarvitse edes Internet-
yhteytta. Koekayttdjgnd saat mahdollisuuden paasta kokeilemaan uutta tydvalinetta.
Havainnointikdyntiin kuluu muutama tunti, mutta muuten osallistuminen onnistuu tdysin

normaalin tydsi ohessa. Havainnointikaynnit on tarkoitus suorittaa kuluvan kesan aikana.

Mikali kiinnostuit mahdollisuudesta paasta ladkeainelistauksen koekadyttdjaksi tai kaipaat
lisatietoja, otathan yhteytta. Parhaiten meidat tavoittaa séahkdpostilla.

pauliina.ruokari@metropolia.fi ja julia.tirkkonen@metropolia.fi
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