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1 JOHDANTO

Pelit ja pelillisyys ovat osa l&hes jokaisen suomalaisen elamaa ainakin jossain muo-
dossa. Kaikki erityyppiset pelimuodot mukaan lukien Suomessa on 98 % pelaajia.
Heista aktiivisesti pelaavia (véhintaan kerran kuussa) on 89 %. Sukupuolten valilla
peliaktiivisuudessa ei kuitenkaan ole huomattavissa suuria eroja. (Karvinen & Méyré
2011, 16-17.)

Peleihin voidaan laskea kuuluvaksi digitaaliset tietokonepelit, lauta-, ja korttipelit seké
litkunnalliset urheilupelit ja rahapelien eri muodot. (Karvinen & Mayré 2011, 2.) Kun
tarkastellaan ainoastaan digitaalisia pelejd, voidaan huomata ettd aktiiviset digipelaajat
ovat suuri enemmistd. Vuonna 2011 Pelaajabarometriin vastanneista 56 prosenttia on
aktiivisia digipelaajia. Tietokone- tai muita digitaalisia peleja pelaa silloin talldin
kolmen vuoden keskiarvojen perusteella 73 % tarkastellusta vaestosta. Aktiivinen di-
gipelaaminen on miesten keskuudessa jonkin verran yleisempa4 kuin naisten keskuu-
dessa. Naisista kolmen vuoden keskiarvoissa 48 %, miehistd 60 % kertoo olevansa
aktiivisia digipelaajia. Pelaajien keski-ika on jatkuvassa nousussa. Digipelaajien kes-
Ki-iké& on Pelaajabarometri 2011:n mukaan 37 vuotta. (Karvinen & Mayra 2011, 27-
28.)

Mieli 2009 -tyoryhman ehdotuksen nro 14 mukaan terveyden edistamiseen ohjattavia
maéararahoja tulisi kohdistaa mielenterveys- ja paihdetydn kehittdmiseen. (Partanen
ym. 2009, 41). Mielenterveyshairididen ja paihdeongelmien hoidossa tulee vahvistaa
tarkeitd ihmissuhteita -perheen, muiden l&heisten sek& ikaryhmaélle merkityksellisten
verkostojen kanssa. Myos vertaisryhmia tulee kayttaa itsetuntemuksen ja itsearvostuk-
sen voimavarana, jotta oireilu saataisiin véhenemaan. Avohoitoa kehittdmalla ja mo-
nipuolistamalla lasten- ja nuorisopsykiatrisen ymparivuorokautisen osastohoidon tarve
vahenee. (Partanen ym. 2009, 34.)

Opinndytetyon tarkoituksena on tuottaa tietoa siitd millaisia digitaalisia pelej& on hy6-
dynnetty mielenterveyshoitotydssa ja mita hyotyja niilla on saavutettu. Opinnéytetyon
tavoitteena on koota yhteen tietoa digitaalisten pelien (videopelit, hyotypelit, konsoli-,
pc- ja mobiilipelit) hyddyista mielenterveyshoitotydssa. Opinnaytety0 vastaa kysy-
mykseen: Millaisia digitaalisia pelejd on mielenterveyshoitotydssa hyédynnetty ja

mita hyotyja niilla on saavutettu?



2 PELIT JA PELILLISYYS

2.1 Mika saa meidat pelaamaan

Pelit ja leikit juontavat alkunsa yleensé jokaisen ihmisen omasta lapsuudesta ja koko
ihmislajin kohdalla kaukaa ihmisen esihistoriasta. Muinaiskulttuureilta sailyneissa

seindmaalauksissa on ollut koristeaiheina erilaisia uskonnollisaiheisia tai viihteellisia
peleja. Vanhimmat I6ytyneet kuusisivuiset nopat on ajoitettu n. 3000 eaa. Ihmiskunta

on siis kaikesta paatellen pelannut jo vuosituhansia sitten. (Seppénen 1999, 17-18.)

Pelit ja leikkiminen voidaan selittdd elaman halun, mielikuvituksen ja ylimé&araisen
elamanvoiman ilmentymaksi. Lapselle erilaiset leikit ja pelit toimivat malleina aikuis-

ten toimintojen jaljittelemiselle ja néin palvelevat opetusta.

Tutkimuksellisesta perspektiivista katsottaessa pelaamisen erilaisia muotoja voivat
olla niin Monopoli, Super Mario Galaxy, pajatso, hippa kuin nyrkkeilyottelukin. Pe-
leind voidaan yleisesti ottaen pitaa kaikkea sellaista vapaaehtoista toimintaa, joissa on
yleisesti sovitut s&&nnot, joiden kautta tehd@an haastavalta ja mielekkaalta tuntuvia
asioita, ja joissa on yleensa selkedasti havaittava lopputulos. (Harviainen, Merildinen &

Tossavainen 2013.)

2.2 Lautapeleista digitaalisiin peleihin

Lauta- ja korttipelit ovat jo itsessédan valmiita peleja. Niissd sdanndt on méaritelty tar-
kasti kortteihin tai laudalle, ja tapahtumat ratkeavat noppaa heittdamaélla tai korttia
lyomalla. Ne ovat oivallisia tapoja tutustua pelaamiseen ja ne sopivat hyvin aloittele-
ville pelaagjille. Lautapeleissé on tiarkedd myos sen luoma tarina. Yhteistoiminnallisuus

tukee peleistd saatua kokemusta. (Laakso 2012.)

Sana videopeli, jolla tarkoitetaan nykyisié tietokone- ja konsolipeleja, voi sarédhtaa
nykypelaajan korvaan hieman vanhentuneelta ilmaisulta. Tietokonepeli tarjoaa simu-
loidun ympaériston, jossa tietokone tarjoaa puitteet ja pelikentéan pelaamiselle, esimer-

kiksi simuloiden jotakin virtuaalista tilaa. (Seppanen 1999.)



Videopelien juuret juontavat ajassa niinkin kauas, kuin 1800-luvun loppupuoliskolle,
vuoteen 1889, jolloin Fusajiro Yamauchi perusti pelikortteja valmistavan yrityksen
nimeltd Nintendo. Varsinaisesti tietokoneen kaytté pelikoneena alkoi hahmottua tek-
nologisen kehityksen myo6ta 1940-luvulla. Talléin kehitettiin padasiassa tietokoneistet-
tuja ja simuloituja versioita vanhoista lauta- ja korttipeleista. Pelit olivat tuolloin viel&
harjoitusohjelmia, joilla voitiin testata ja mééritella tietokoneiden suorituskykya ja
vield 1960-luvulle saakka peleja suunniteltiin ja pelattiin l&hinna laboratorio-
olosuhteissa, osana teknisid kokeiluja ja kehitysprojekteja. Nykyadan lahes jokaisesta
kodista 16ytyy tietokone tai pelikonsoli. Pelit ovatkin vakiinnuttaneet asemansa nyky-
yhteiskunnassa. (Lehtonen & Kyllénen 2010, 4.)

2.3 Digitaaliset pelit ja hyotypelit

Digitaaliset pelit ovat nykyaan selkeé osa viihdekulttuuria. Digitaaliset pelit kasittavéat
kaikki pelit tietokonepeleista kdnnykkapeleihin ja nykypaivané niihin ei voi olla tor-
méaaméttad. Méayré (2004) toteaa, etta digitaalisten pelien syntya on vaikea, ehk& jopa
mahdotonta méérittaa. Selvaé kuitenkin hdnen mukaansa on, etta digitaalisia peleja ei
ole voinut olla ennen digitaalista mediaa ja teknologiaa jonka varassa se toimii. N&in
ollen kyse on siis toisen maailmansodan jalkeisen viihteen ja populaarikulttuurin ilmi-

osta.

Digitaalinen pelikulttuuri on samalla viivalla muun kulttuurin, kuten elokuvien, mu-
siikin ja kirjallisuuden, kanssa. Digitaalisen pelikulttuurin voikin ajatella olevan jat-
kumoa muille leikille sek& peleille. Ne ovat osana lapsen ja nuoren kasvua niin yksi-
I6ksi kuin yhteiskunnan jaseneksikin. Peleja pelaavat nykyaan kaikki lapsista aikui-

siin. (Harviainen ym. 2013. 8.)

Hyotypeli on termi, jota kdytetddn kuvaamaan pelid, joka on kehitetty erityisesti vai-
kuttamaan pelaajan kayttaytymiseen. Tdmé voi tarkoittaa muutosta tiedossa, asentees-
sa, fyysisessa ja/tai kognitiivisessa toimintakyvyssa, terveydessa tai psyykkisessa hy-
vinvoinnissa. Kohderyhmén tunnistaminen terveysvaikutteisia peleja tai pelimeka-
niikkoja kehitettdessé on tarkedd pelin kehittdmisvaiheessa seké pelin vaikutusten mit-
taamisessa. (McCallum 2012, 86-87.)
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Peleja on kaytetty terveydenhuollon eri osa-alueilla. Pelien avulla on tehty esimerkiksi
fyysisia harjoitteita. Tastd mainintana Wii Fit -pelin kayttd fyysisen mobilisoinnin
apuvalineend. Hyotypelien kaytto terveyden edistamisessa on kasvava trendi, mutta on
tarkedd kouluttaa henkilokuntaa, seka 10ytaa ja valjastaa pelien uusia, piilevidkin kayt-
tdmahdollisuuksia. (McCallum 2012, 85-86.)

Hyotypeleilld tarkoitetaan pelejd, joilla on koulutuksellinen tavoite, tai pelejd, jotka
ovat muutoin sisalloltadn hyodyllisia, eiké padmaarana ole pelin viihteellinen arvo.
Hyotypeleja voidaan kéayttaa edistamadn esimerkiksi terveyttd, oppimista, jonkin pal-
velun tunnetuksi tekemista, viestintaa tai henkilostod. Opetuskaytdssé olevia peleja
perusteellaan yleensa silla, ettd niiden avulla opitaan ja ne tukevat oppimista. Opetuk-
seen ja kasvatukseen soveltuvia pelillisid konteksteja on kaytetty esimerkiksi kouluis-
sa ja paivékodeissa. Laajamittaiseen ja monipuoliseen hyddyntdmiseen tarvittaisiin
kuitenkin enemman tietoa ja rohkaisua. (Pentikdinen, Ruhala, Niinistd, Olkkonen &
Ruddock 2010.)

Hyotypeleilld voidaan tutkitusti saavuttaa haluttu hoidollinen lopputulos tai terapeutti-
nen hyo6ty. Niilla voidaan myds motivoida kayttdjid pysymaan sitoutuneina pelin tar-
joamaan aktiviteettiin intensiivisesti pitkiakin aikoja. Kuitenkin, pelisuunnittelu on
hyddyllinen lahestymistapa tehdé ei-pelillisisté tuotteista, palveluista ja sovelluksista
nautittavampia, motivoivampia ja koukuttavampia kayttad. (Deterding, Khaled, Nacke
& Dixon 2011.)

2.4 Pelillistdminen

Pelillistdaminen on késitteend uusi. Kéasitetta (gamification) kdytti ensimmaisena Eng-
lantilainen ohjelmoija Nick Pelling vuonna 2002. Hanen ajatuksensa pelillisyydesta
kuitenkin erosi huomattavasti nykykasityksesta. Pellingin luoma kaésite tarkoitti séh-
koisten laitteiden, kuten pankki- ja myyntiautomaattien suunnittelua kéyttamaan pelil-
lisid sovellutuksia. Englanninkielinen vastine sanalle pelillistdminen (gamification)
hyvéksyttiin vasta vuonna 2012 englantilaisen merkittdvana pidetyn Oxfordin yliopis-

ton englanninkieliseen sanakirjaan. (Haonperé 2013.)
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Késitettd gamification, pelillistdaminen ei ole juurikaan yritetty mééritella akateemisen
tutkimuksen piirissa. Sanan tdmanhetkiset kayttotarkoitukset ovat vaihdelleet kahden
tarkoituksen vélilla&. Ensimmainen on lisaté pelien yhteiskunnallista omaksumista ja
vakiinnuttaa késitys siitd miten pelit ja niiden osatekijat muovaavat jokapéaivaista elé-
méaamme ja vuorovaikutusta. Toinen, tarkemmin madritelty idea on, ett4 videopelit on

suunniteltu lahtdkohtaisesti viihdekéayttéon, ei hyotykéayttéon. (Deterding ym. 2011.)

Pelillistdmisen tdman hetken yksi suurimmista puolestapuhujista on Amerikkalainen
Gabe Zichermann, joka on kirjoittanut teokset The Gamification Revolution (2013),
Gamification by Design (2011) ja Game Based Marketing (2010). Zichermannin mu-
kaan pelillistdminen on eraanlainen prosessi. Talléin hyddynnetéén pelillista ajattelua
ja pelien dynamiikkaa, ja toisaalta niiden mekaniikkaa ongelmien ratkaisuun ja sitout-
tamaan kayttajia. (Haonpera 2013.)

Pelillisyys on nykyéén selked osa yhteiskuntaa. Sita kaytetdan esimerkiksi opetukses-
sa, viihteessa ja markkinoinnissa. Pelien parissa kasvaneiden sukupolvien nousu on
motivoinut kayttdmaan pelillisyytta ja peleja. Nykyaan ihmiset eivat toimi pelkkina
’vaStaanottajina”, vaan odottavat luontevasti pd&sevansa vuorovaikutukseen erilaisten

medioiden kanssa. (Laakso 2012.)

Pelillisyys on Laakson (2012) mukaan dynaamisten toimintojen ja strategian mallin-
tamista seka tutkimista. Kaikista arkielaman asioista voi periaatteessa tehda pelillisyy-

den avulla kiinnostavia.

Hakalan (2011) mukaan pelillistamisella tarkoitetaan pelien dynamiikan ja/tai meka-
niikan soveltamista erilaisiin ymparistoihin, kuten koulutukseen tai tydelaméaan. Pelil-
lisyytta kaytetdaan tuomaan elamyksellisyytta ja miellyttavyytta uusiin ympaéristoihin.
Sen tarkoituksena on edistaa yksilon osallistumista ja sitoutumista kaytettyyn palve-
luun peleistd tuttujen ominaisuuksien avulla. Pelillisyyden lahiké&sitteeksi voidaan
ajatella myos leikillisyys -termia.

Laakso (2012) mainitsee, ettd Kielt4 voi oppia my6s luovassa ymparistossa esimerkik-
si ratkomalla erilaisia haasteita. Se voi tapahtua osana ryhmaa ja niin etta osallistuja
on oman tekemisensa paahenkiléna. Oppiminen voi talléin syntya sivutuotteena. Kon-

struktiivinen oppimisihanne ja pelillisyys sopivat hyvin yhteen. Ihmiset kohtaavat



arjessaan haasteita ja kokeilevat ongelmaperusteisesti erilaisia keinoja, jotta he ym-

maértaisivat, mistd kohdatussa ongelmassa on kysymys.

Jane McGonigal (2011) on seka tutkinut etta kehittdnyt pelialaa. Han kertoo pelien
opettavan aktiiviseen ongelmanratkaisuun. McGonical kertoo, etta hyva peli on erin-
omainen tapa rakentaa kokemuksia ja herattaa positiivisia tunteita. Hyva peli on myos

voimakas tyovéline motivoimiseen ja osallistumiseen kannustamiseen.



3 MIELENTERVEYS

3.1 Mielenterveys

WHO:n madritelmén (2014) mukaan mielenterveys on hyvinvoinnin tila, jossa ihmi-
nen pystyy ndkemaan omat kykynsa ja selviytymaan elamaan kuuluvissa haasteissa
seka tyoskenteleméén ja ottamaan osaa yhteisénsa toimintaan. Mielenterveys on ihmi-
sen hyvinvoinnin, terveyden ja toimintakyvyn perusta. Mielenterveys ei ole muovau-
tuu koko eld&mén ajan oman persoonallisen kasvun ja kehityksen my6ta. Suotuisat olo-
suhteet elamadssé kasvattavat ihmisen mielenterveyden voimavaroja, kun taas epasuo-
tuisissa elaméntilanteissa ne kuluvat enemman kuin uusiutuvat. (Terveyden ja hyvin-

voinnin laitos 2014.)

Mielenterveysongelmat ovat usein yhteydessé stressaaviin tydoloihin, sukupuoliseen
hairintdan, sosiaaliseen eristyneisyyteen, epéterveellisiin elamantapoihin, vakivallan
uhkaan, fyysisiin sairauksiin ja ihmisoikeusrikoksiin. On olemassa my6s psykologisia
ja persoonaan liittyvia tekijoitd, jotka voivat tehda ihmisesta herkemmaén sairastumaan

mielenterveydellisiin ongelmiin. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos 2014.)

3.2 Mielenterveyshoitoty6

Kuhasen (2013, 16) mukaan mielenterveystyo jakaantuu mielenterveyden edistami-
seen ja mielenterveysongelmien hoitoon. Mielenterveyshoitotyd on yksi osa laajasta
mielenterveystyon alueesta, jossa tavoitteena on tunnistaa mahdollisimman varhaises-
sa vaiheessa riskissé oleva ihminen, antaa psyykkista ensiapua ja kriisihoitoa, palaut-
taa potilaan mielenterveys ja kohentaa sité.

Lainsaadannollisen perusta mielenterveystyélle on vuonna 1990 annettu mielenterve-
yslaki. Sen mukaan mielenterveystyo siséltaa yksilon psyykkisen hyvinvoinnin, toi-
mintakyvyn ja persoonallisen kasvun edistdmisen. Liséksi se pyrkii ehk&iseméaén, pa-
rantamaan ja lievittdmaan erilaisia mielenterveydellisié sairauksia ja hairioita. Lain
mukaan mielenterveystyéhon kuuluu mielenterveyspalveluiden ohella myds véeston

elinolosuhteiden kehittdminen silla tavoin, etta elinolosuhteet ehkaisevat mielenterve-



yshairididen syntya seké edistavat mielenterveystyota ja ovat tukena mielenterveys-

palveluiden jarjestamisessa. (Lehtinen & Taipale 2005.)

Mielenterveyshoitotyon oikeanlaisessa toteutumisessa on olennaista potilaan ja hoito-
henkilokunnan vélinen luottamuksellinen yhteistydsuhde ja potilaan elaméanhallinnan

tukeminen, seké hoito-ohjelmien noudattaminen. (Kuhanen ym. 2010, 59.)

Hoitohenkilékunnan ja potilaan valisen yhteistyon tavoitteena on potilaan voimaan-
tuminen. Potilaan omat voimavarat ja tarpeet tulisi ottaa huomioon hoidossa, eiké
huomioda pelkastaan sairauden oireista johtuvia ongelmia. Hoitohenkilékunnan eetti-
nen osaaminen nakyy jokapaivaisesti niin ty6ta kuin potilaitakin kohtaan sanoina ja
tekoina, jolloin hoitohenkilokunnan vuorovaikutuksellinen osaaminen korostuu. Kéy-
tdnnon potilastyon eettiseen toimintaan vaikuttaa niin taloudellinen tilanne kuin yh-
teiskunnan arvo-perustakin, ja eettisiin kysymyksiin vastauksia etsittdessa on tarkeaa
erottaa seikat, jotka ovat selkeasti taloudellisia (kuten tehokkuus, kustannushyétysuh-
de, kéytossé olevien resurssien sdéstdminen ja rahallinen voitto). Taloudellisten arvo-
jen suosiminen nakyy lyhyina sairaalahoitojaksoina sek& avohoidon palveluiden pai-

nottamisena palvelujérjestelméssa. (Kuhanen ym. 2010, 59-60.)

Potilaslahtdisen mielenterveyshoitotyon edellytyksend on, etta potilas voi yhteis-
tyosuhteessa ammatillisen tuen ja ohjauksen avulla kasitelld ja kohdata turvallisesti ja
vuorovaikutteisesti sairauden, kriisin tai ongelman. Tama edellyttaa hoitohenkilokun-
nalta herkkyyttd, hyvaa ammattitaitoa ja omien voimavarojensa tuntemusta. (Kuhanen
ym. 2013, 5.)

3.3 Tulevaisuuden haasteet mielenterveyshoitotydssa

Kansaterveydellisesta nakokulmasta mielenterveys- ja paihdeongelmilla on suuri mer-
Kitys ja ne saavat kasvavassa maarin huomiota osakseen. Vaikka mielenterveyshéiri-
6iden yleisyys ei ole muuttunut, niihin liittyva tyokyvyttomyys on lisdantynyt merkit-
tavasti. Mielenterveyshairitihin ja paihdeongelmiin liittyvat kustannukset ovat huo-
mattavia. Epdsuorat kustannukset voivat olla jopa moninkertaisia suoriin menoihin

verrattuna. (Partanen ym. 2009, 13.)
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Mielenterveyspalvelut ovat yleensa osana terveystoimea. Paihdehuollon erityispalve-
lut puolestaan ovat usein osa sosiaalitoimea. Palvelujérjestelmén hajanaisuus vaikeut-
taa hoitoa tarvitsevien paasya palveluiden piiriin ja toisaalta aiheuttaa putoamista pal-
veluiden ulkopuolelle. N&in on vaarassa tapahtua, vaikka eri yksikoiden henkilokunta
onkin osaavaa ja motivoitunutta. Koska suuri osa mielenterveys- ja paihdeongelmien
hoidon kustannuksista kohdistuu laitoshoitoon, avohoidon kehittdminen on jaanyt
vahemmalle huomiolle. Mielenterveys- ja paihdepalveluiden ohella mielenterveytta ja
paihteettOmyytta edistdvaa sekd ehkaisevaa tyota on kehitettdva. Avohoitona jarjestet-
tavat mielenterveys- ja pdihdepalvelut palvelevat seké tukevat asiakkaita paremmin
hyodyntéen paremmin heidan omia voimavarojaan. Jotta laitoshoitopaikkojen maaraa
voidaan vahentaa, taytyy avohoitoa kehittdé ja monipuolistaa. Mieli 2009 suunnitel-
massa todetaan, ettd véestoa palvelevan kokonaisvaltaisen, edistdvan, ehkéisevan seké
korjaavan mielenterveys- ja paihdetyon kehittdminen ja siihen tarvittavat voimavarat

on turvattava. (Partanen ym. 2009, 13-14.)
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4 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITE

Opinnéaytetyon tarkoituksena on tuottaa tietoa siitd millaisia digitaalisia peleja on hyo-
dynnetty mielenterveyshoitotydssa ja mita hyotyja niilla on saavutettu. Opinndytetydn
tavoitteena on koota yhteen tietoa digitaalisten pelien (videopelit, hyotypelit, konsoli-,
pc- ja mobiilipelit) hyddyista mielenterveyshoitotydssd? Opinnéytety6 vastaa kysy-
mykseen: Millaisia digitaalisia peleja on mielenterveyshoitotydssa hyddynnetty ja

mitéd hy6tyja niilla on saavutettu?

5 OPINNAYTETYON TOTEUTUS

5.1 Kirjallisuuskatsaus

Kirjallisuuskatsaus on tutkimusmenetelmad, joka perustuu aiemmin ilmestyneiden tut-
kimusaineistojen Kriittiseen ja tdsmalliseen arviointiin seka vertailuun, mika mahdol-
listaa uusien tutkimustulosten syntymisen (Salminen 2011, 4). Kirjallisuuskatsauksen
avulla on mahdollista hahmottaa olemassa olevan tutkimuksen kokonaisuutta. Ko-
koamalla tiettyyn aiheeseen liittyvia tutkimuksia yhteen saadaan kuvaa muun muassa
siit4, miten paljon tutkimustietoa on olemassa ja millaista tutkimus sisall6llisesti ja
menetelmallisesti on. Kaikesta huolimatta on huomioitava, etta kirjallisuuskatsauksen
tarkoitus vaikuttaa olennaisesti siihen siséllytettdvaan tutkimusaineistoon. (Johansson,
Axelin, Stolt & Aéari 2007, 3.)

Kirjallisuuskatsauksen tarkoituksena on jarjestelméllinen ja kriittinen kirjallisuuden
kerddminen ja analysointi perustellusti muotoillun kysymyksen avulla. Kirjallisuus-
katsaus etenee suunnitellusti eri vaiheiden kautta. Kirjallisuuskatsaus on tutkimuson-
gelmaan liittyvan aiemman tutkimuksen Kriittinen, tiivis katsaus, jonka pohjalta tutkija
tekee synteesin. Narratiiviset, perinteiset tai tavanomaisemmin pelkéastaan kirjalli-
suuskatsaus -késitteend ymmarretyt kokoomat olemassa olevista tutkimuksista ovat
hyodyllisia esimerkiksi kuvailtaessa jonkin ongelmatilanteen taustaa tai kehitysta,
kuvailtaessa teoreettista tai kasitteellista taustaa tai yhdisteltdessa eri tutkimusalueita.
(Johansson ym. 2007, 4, 58.)
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5.2 Aineiston haku

Tiedonhakua rajattiin asettamalla sisaanotto- ja poissulkukriteerit.

SISAANOTTOKRITEERIT

Tutkimus on tehty suomen- tai englanninkielella
Tutkimus on julkaistu 2005 — 2015

Tutkimus on saatavilla kokotekstind sahkoisessa muodossa

Tutkimus vastaa taysin tai osittain tutkimuskysymykseen

Kyseessa on alkuperaistutkimus

Taulukko 1:Sisaanottokriteerit

POISSULKUKRITEERIT ‘

Sisdanottokriteerit eivat tayty

Tutkimus kasittelee muita kuin digitaalisia peleja

Tutkimus kasittelee aihetta vaarasta nakokulmasta

Artikkeli on maksullinen

Taulukko 2:Poissulkukriteerit

Siséanotto- seké poissulkukriteerit olivat tiedonhaun ja tyén luotettavuuden kannalta
valttamattomia. Sisdénottokriteereissé (Taulukko 1) oleva julkaisuvuosien rajaaminen
oli merkityksellinen, koska silld tavoin suljettiin pois vanhentuneet tutkimukset. Tay-
tyy kuitenkin todeta ettd aiheesta ei 10ydy varsinaisesti vanhaa tutkimusta, koska digi-
taaliset pelit itsessddn ovat suhteellisen uusi asia. Alkuperaiskielen maarittaminen oli
merkityksellistd, koska teksti tdytyy ymmartaa oikein. Nain tulkintavirheiden mahdol-
lisuus saatiin minimoitua. Sisédanottokriteereissa taytyi olla myos vaatimus siita, etté
I0ydetyn aineiston taytyy I0ytyéd kokotekstind, koska ndin saatiin koko tutkimus kayt-

toon tyota varten.

Poissulkukriteereihin (Taulukko 2) asetettu maininta artikkelin maksullisuudesta pois-
sulkevana tekijana oli tarpeellinen, koska tyon tekemistd varten ei ollut kdytettavissa
riittdvaé rahoitusta. Myos lautapelit ja vastaavat suljettiin poissulkukriteerein pois.
Nain saatiin rajattua aihealuetta sopivammaksi ja keskittyad ainoastaan digitaalisiin

peleihin ja niiden kayttdamiseen mielenterveyshoitotydssa. Poissulkukriteerein jatettiin
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tyosta ulkopuolelle myds aineistot, jotka eivét sisallollisesti vastaa tutkimuskysymyk-
seen tai ole taydellisesti aihealueeseen kuuluvia ja néin ollen kasittelevét aihetta vaa-

rasta nakokulmasta.

Tiedonhakua varten asetettiin hakusanat (Taulukko 3), joiden avulla etsittiin tietokan-
noista relevantteja tutkimuksia. Hakusanoja kaytettiin aluksi yskittain, mutta talléin
tietokannoista saatiin valtava maaré tuloksia. Mukana oli myos aineistoja, joilla ei
ollut mit&én tekemista aihepiirin kanssa. Hakusanoja yhdistelemalla saatiin rajattua
tietokannoista saatuja tuloksia. Talléin tuloksia oli my6s vdhemman ja sisalto alkoi
vastaamaan paremmin asetettuun tutkimuskysymykseen. Hakusanat taytyi myos aset-
taa sisaanottokriteerejd mukaillen seka suomeksi ettd englanniksi. Katso myads liite 1

hakusanoja koskien.

Tiedonhaku useammilla sanoilla tehtiin kayttaméalla Boolen operaattoria AND.

M Hakusana englanniksi Boolen operaattori

Pelillistaminen gamification

Pelillisyys gamification

Mielenterveys mental health

Pelaaminen gaming

Mielenterveyshoitotyd | mental health nursing AND
Hyotypelit serious games

Pelit games

Videopelit video games

Leikillisyys playfulness

Taulukko 3: Kaytettyja hakusanoja
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Tiedonhaussa kaytettiin EBSCO host Cinahl, PubMed ja Nelli-portaali tietokantoja.
Nelli-portaalin kautta hakuja tehtiin useista tietokannoista yhté aikaa. Cinahl ja Pub-
Med —hakukoneilla hakuja tehtiin myds erikseen. Tiedonhaussa suljettiin ulkopuolelle
I0ydokset Theseuksesta eli opinndytetdiden joukosta. Nelli-portaalin haut sisaltavat
taulukossa 4 esitetyt tietokannat. Siihen kuuluu Nelli-portaalin alakohtainen aineisto

Terveysala, mutta poislukien Theseus ja opinndytteet.

Kaytetyt tietokannat

Academic Search Elite (EBSCO)

Aleksi

ARTO - kotimainen artikkeliviitetieto-kanta
BioMed Central

Business Source Elite (EBSCO)

CINAHL with full text (EBSCO)

Duodecim - Laaketieteen aikakauskirja

Duodecim - Uutiset

Ebrary

Elsevier ScienceDirect

Highwire

Ladkarin tietokannat
Medic

MELINDA - suomalaisten kirjastojen yhteistietokanta
PubMed

Sairaanhoitajan tietokannat

Sosiaali- ja terveysministerion julkaisut ja tiedotteet

Taulukko 4: Kaytetyt tietokannat

Tiedonhakua oli kdytdssa lista kaytettavistd hakusanoista. Hakuja tehtiin yksittaisilla
sanoilla ja sitten yhdisteltiin hakusanoja toisiinsa. Yksittéisilla hakusanoilla tuloksia
tuli paljon. Tdman vuoksi hakusanoja piti yhdistell4. Kun hakuja tehtiin boolen ope-
raattoria AND kayttdmalld, osumien maara supistui huomattavasti. Osumien rajaami-
nen helpotti aineiston l6ytdmistd, mutta toisaalta relevanttia aineistoa 16ytyi hyvin

vahan.
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Suomenkieliset haut eivat tuottaneet relevantteja tuloksia. N&in ollen 16ydetty aineisto
koostuu englanninkielisista artikkeleista (kts. Taulukko 5). Loydettyjen aineistojen
ulkopuolelle jéi ’koko tekstin” puuttumisen vuoksi sellaisia aineistoja, jotka olisivat
voineet olla kayttokelpoisia opinndytetydn nakokulmasta. Hakusanat gamify ja gami-
fication ovat synonyymeja ja molempia kaytetddn samassa tarkoituksessa. Sananvalin-

taan vaikuttaa lahteen kirjoittamisaika, koska kasite on uusi ja viela muokkautuu.

Menetelmana sisallonanalyysié kéytettiin siten ettd lukemalla ja tekstista tiettyja kasit-
teitd etsimalla luotiin jokaisesta tutkimusartikkelista k&sitys, vastaako se asetettuun

tutkimuskysymykseen ja/tai késitteleeko se valittua aihepiirié riittavasti ja oikealla

tavalla.
a PubMeo Portaa
B O omalalsia

A A A
Psychiatric nursing 14025 24079 16
Mental health + games 69 261 0
Gamification 12 48 36
Mental health nursing + 5 39 9

games

Serious games + 1 14 0

psychiatric

Taulukko 5: Eri tietokantojen tuloksia

Alunperin l0ydettyjé ja hakukriteerit hakusanojen perusteella tayttavia tutkimuksia
I0ytyi seitsemén (7) kappaletta. Kun I6ydettyihin tutkimuksiin tutustuttiin syvélli-
semmin, paljastui, etteivat ne kaikki ole relevantteja sisdanottokriteereja ajatellen.
Hakutuloksiin valikoitui artikkeleja joissa siitd huolimatta, etta ne olivat hakukoneen
mukaan relevantteja hakuja, vastasivatkin kysymykseen miten peleja on kaytetty fyy-
siseen kuntoutukseen. T&lldin ndma tutkimukset taytyi sulkea otannastamme ulkopuo-
lelle. Kayttokelpoisiksi taté tyota ajatellen valikoitui lopulta kolme (3) tutkimusta (Kkts.
Taulukko 6).
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5.3 Aineiston analyysi

Opinnayteyon aineisto analysoitiin k&yttden menetelména sisallonanalyysia. Aineistoa
tarkasteltiin sisallonanalyysin keinoilla: erittelemalld, tekstimateriaalia tiivistaen seké
yhtenevaisyyksia ja eroavaisuuksia etsien. Tassé opinndytetydssa kéytosséa on laadul-
linen sisallonanalyysi, jolloin tekstid kaydéan osa-osalta lavitse ja luodaan tiivistetty

kuva sen sisallosta.

Siséllénanalyysi on diskurssianalyysin tavoin tekstianalyysia ja sen avulla tarkastel-
laan tekstimuodossa olevia tai sellaisiksi muutettuja aineistoja. Tutkimuksen kohteena
olevat tekstit voivat olla lahes mitd tahansa: Kirjoja, haastatteluita, keskusteluita ja
puheita. Sisallénanalyysin avulla koetetaan muodostaa tutkittavasta aineistosta tiivis-
tetty kokonaisuus, jolla pyritdaan kytkeméaén tulokset laajempaan asiayhteyteen ja mui-

hin aiheeseen liittyviin tutkimustuloksiin. (Tuomi & Sarajarvi 2002, 105.)

Siséllénanalyysin yhteydessa puhutaan usein myds sisallén erittelystd. Tuomen ja Sa-
rajarven (2002, 107-108) mukaan kun puhutaan siséllon erittelystd, tarkoitetaan méaa-
réllistd eli kvantitatiivista aineistojen analyysia, jossa maaréllisesti esitetdén tekstin tai
dokumentin siséltoéd. Riippuen millainen tutkimusongelma on kyseess4, voidaan esi-
merkiksi laskea valittujen sanojen esiintymistiheytté valituissa aineistoissa. Sisallon-

analyysista puolestaan puhutaan tarkoitettaessa tekstin sisallon sanallista kuvailua.

Sisallonanalyysilla voidaan tarkoittaa niin laadullista sisallonanalyysia kuin sisallon
maaréllista erittelyakin. Molempia voidaan myds kayttaa analysoitaessa yhta ja samaa
aineistoa. Sisdllonanalyysin voi tehda joko aineistolahtdisesti, teoriaohjaavasti tai teo-
rialdht6isesti. Talléin erona on analyysin ja luokittelun perustuminen joko aineistoon
tai teoreettiseen viitekehykseen. Tuottamalla sanallisesti kuvatusta aineistosta maéaral-
lisid tuloksia voidaan siséllonanalyysia jatkaa. Tutkimusaineiston laadullisessa sisal-
I6nanalyysissa aineisto puretaan aluksi pieniin osasiin, kasitteellistetaan ja lopputulok-
sena jdrjestetddn se uudenlaiseksi kokonaisuudeksi. (Tuomi & Sarajérvi 2002, 109-
116.)
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6 TULOKSET

6.1 Valikoitujen tutkimusten tutkimusasetelmat

Video games as a complementary therapy tool in mental disorders: PlayMancer, a
European multicentre study (Fernandez-Aranda, Jiménez-Murcia, Santamaria, Gun-
nard, Soto, Kalapanidas, Bults, Davarakis, Ganchev, Granero, Konstantas, Kostoulas,
Lam, Lucas, Masuet -Aumatell, Moussa, Nielsen & Penelo 2012) -tutkimuksessa tar-
koituksena oli arvioida hyotypelid, joka on suunniteltu parantamaan potilaiden asen-
teellisia, kaytoksellisia ja tunneprosesseja, padasiassa potilailla joilla on ongelmia it-
sehillinnan saatelyssa. PlayMancer on EU:n aloitteesta kehitetty hyotypelin proto-

tyyppi, jonka avulla on tarkoitus hoitaa erilaisia mielenterveydellisid ongelmia.

Cognitive Bias Modification for adolescents with substance use problems - Can seri-
ous games help? (Boendermaker, Prins & Wiers 2015) -tutkimuksen mukaan liiallinen
psykoaktiivisten aineiden kaytto ja siitd seuraavat hairiot ovat suuri yhteiskunnallinen
ongelma, ja kaikkein vallitsevin psyykkisten hairididen aiheuttaja nuorten miesten
keskuudessa. Murrosiké on kriittinen aikajakso, joten aikainen véliintulo voi olla
avainasemassa estamaan myohempid, vaikeasti hoidettavia psyykkisia hairioita. Kir-
joittajat pitavat hyotypeleja lupaavana uutena tapana vaikuttaa riskiryhmaan kuuluvien

nuorten ongelmiin ennaltaehk&isevasti, kuin myos interventiona.

The Use of Electronic Games in Therapy: a Review with Clinical Implications
(Horne-Moyer , Moyer, Messer & Messer 2014) -tutkimuksessa terapeutit ja potilaat
hyotyvat interventioista, jotka kéyttavat elektronisia peleja (EG, Electronic Games),
joiden tavoitteet on kohdistettu terveydenhoitoon ja mielenterveydenhoitoon. Artikke-
lissa kdydaan lapi tutkimuksia, joissa on keskitytty erityisesti pelien terapeuttisiin tar-
koituksiin ja psykoterapiaan suunnattuihin peleihin (EGP, Electronic games for
psychotherapy), joita kutsutaan myos hyotypeleiksi. Myds viihdekayttdon suunnattuja
pelej& (EGE, Electronic games for entertainment) on késitelty. Tutkijat mainitsevat
alustavien tuloksien tukevan ndiden metodien kayttoa, vaikkakin enemmaéan empiirista
tutkimusta asian suhteen tarvitaan. Psykoterapiaan ja viihdekayttéon suunnatuissa
peleissé on potentiaalia hyddyntaa niita laaja-alaisesti terveydenhoidon ja mielenter-

veydenhoidon kentéall&.



Tekijat, julkai-

SUVUuosi

Otsikko

Kohderyhma ja 1ahto-
kohdat

19

Fernandez- Video games | 40 erilaisista mielenter- | PlayMancer on EU:n
Aranda, as a comple- veysongelmista karsivaa | aloitteesta kehittamaén
Jiménez- mentary thera- | avohoitopotilasta. Tar- | lahdetty videopeli pro-
Murcia, San- py tool in men- | koituksena oli arvioida | totyyppi, jonka avulla
tamaria, Gun- | tal disorders: hyotypelid, joka on on tarkoitus hoitaa
nard, Soto, PlayMancer, a | suunniteltu parantamaan | erilaisia mielentervey-
Kalapanidas, European mul- | potilaiden asenteellisia, | dellisid ongelmia. Tut-
Bults, Davara- | ticentre study | kdytoksellisié ja tunne- | kimustulokset viittaa-
kis, Ganchev, prosesseja, padasiassa vat siihen, ettd potilaat
Granero, potilailla joilla on on- tunsivat olonsa muka-
Konstantas, gelmia itsehillinnan vaksi pelatessaan hoi-
Kostoulas, séatelyssa. totarkoitukseen luotuja
Lam, Lucas, videopeleja.

Masuet -

Aumatell,

Moussa, Niel-

sen & Penelo.

2012

Boendermak- | Cognitive Bias | Kohderyhmana oli 96 Tutkimuksessa hyoty-
er, Prins & Modification nuorta aikuista. Liialli- | pelej pidetédéan lupaa-
Wiers. 2015 for adolescents | nen psykoaktiivisten vana uutena tapana

with substance
use problems -

aineiden kaytto ja siita
seuraavat hairiot ovat

vaikuttaa riskiryhmaan
kuuluvien nuorten on-

Can serious suuri yhteiskunnallinen | gelmiin ennaltaeh-
games help? ongelma, ja kaikkein kaisevasti, kuin myos
vallitsevin psyykkisten | interventiona.
hairididen aiheuttaja
nuorten miesten kes-
kuudessa.
Horne-Moyer , | The Use of Sekaé terapeutit ettd poti- | Psykoterapiaan ja
Moyer, Messer | Electronic laat testasivat erilaisia viihdekayttdon suun-
& Messer. Games in hyotypeleja seka kau- natuissa peleisséa on
2014 Therapy: a pallisia peleja. potentiaalia hyodyntaa
Review with laaja-alaisesti tervey-
Clinical Impli- denhoidon ja mielen-
cations. terveydenhoidon saral-

la.

Taulukko 6: Valitut tutkimukset
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6.2 Mielenterveyshoitotydssa hyddynnettyja peleja

Psykoterapiaan tarkoitetut pelit (EGP, electronic games for psychotherapy).

Erityisesti psykoterapiaa varten luoduista pelimuodoista kdytetdan myods nimitysté
tietokoneavusteinen kognitiivinen terapiamuoto cCBT (computer assisted cognitive
behavior therapy). Tarkoitus on yhdistell& erilaista tietokoneella luotua informaatiota
ja interventioita terapiamuotoihin. Joissakin tapauksissa kaytetddn enemman puhtaita
pelimuotoja, mutta joissakin tapauksissa voidaan kayttda vahemman interaktiivista
materiaalia, kuten videodemonstraatioita tai rentoutumisharjoituksia tietokoneohjel-
maa apuna kayttéen. (Horne-Moyer 2014.)

MoodGym: Internetista 16ytyva harjoitusohjelma, jonka tarkoitus on ehkaistd masen-
nusta kognitiivisen kayttaytymisterapian avulla. Ohjelma siséltaa interaktiivisen tieto-
visan, kyselyitd masennuksen ja ahdistuneisuuden arviointiin sek& tietokoneelle ladat-

tavan rentoutumiséaanitteen ja tyokirjan. (Horne-Moyer 2014.)

Beating The Blues: Nettiselaimella kaytettavé terapiapalvelu ihmisille, jotka tuntevat
itsensé stressaantuneiksi, masentuneiksi tai ahdistuneiksi. Se perustuu kognitiiviseen
kayttaytymisterapiaan ja koostuu kahdeksasta erillisesta noin tunnin mittaisesta verk-
kokurssista. (Horne-Moyer 2014.)

Good Days Ahead: Tietokoneohjelma, joka yhdistaa interaktiivista multimediaa ja
tieteellisesti testattuja terapiamenetelmia masennuksen ja ahdistuneisuuden hoidossa.
Ohjelma tarjoaa tyokaluja itsetunnon kohentamiseen ja mielentilojen ja tunteiden hal-
lintaan itsehoito-ohjelmien avulla. (Horne-Moyer 2014.)

SPARX: Tietokoneellistettu kognitiivisen kédyttaytymisterapian sovellus, joka sijoit-
tuu kolmiulotteiseen fantasiamaailmaan. Peli ohjaa pelaajan seitsemén erilaisen alueen
lapi, joissa tehtédvana on ratkoa ongelmia ja erilaisia minipelejé. Pelaaja luo itselleen
pelihahmon ja suorittaa tehtévia. Pelissé vihollisina toimivat synkéat negatiiviset aja-
tukset (GNATS, Gloomy Negative Automatic Thoughts), jotka kiusaavat pelaajaa sol-
vaamalla tat4 erilaisilla negatiivisilla asioilla. Jokaisen suoritetun tehtavan jalkeen
pelissd oleva virtuaaliopas neuvoo uusia taitoja kuten, ratkomaan ongelmia ja nautti-

maan todellisesta eldmasté. Terapeutti tai 14&kari perehdyttda potilaan peliin, timan
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jalkeen potilas pelaa pelia itsendisesti kuukauden ajan, minka jalkeen terapeutti on
yhteydessé potilaaseen. Potilaita my0ds rohkaistaan ottamaan itse yhteytta terapeuttiin,
jos toivottua muutosta voinnissa ei tapahdu. SPARX on havaittu tehokkaaksi, joskaan
ei perinteisia hoitomuotoja kumoavaksi, hoitomuodoksi. Potilaiden masentuneisuuden
on tutkimuksissa havaittu lievenevan 30 % lapsille suunnatulla masennuksen arvioin-
tiasteikolla. (Horne-Moyer 2014.)

Playmancer -hyotypeli on kehitetty harjoittamaan asenteellisten, kéytoksellisten ja
tunneprosessien hallintaa impulsiivisesta hairiotyypistéd kérsivien potilaiden kohdalla.
Pelimuotoa varten on kehitetty uusia menetelmia kuten tunnetilojen tunnistaminen
puheesta, ilmeistd ja fyysisista reaktioista. Peli k&yttad biofeedback-ominaisuutta. Tal-
14 tarkoitetaan tekniikkaa, jossa potilaaseen kiinnitetdan anturit, jotka pelatessa mit-
taavat kehollisia toimintoja kuten verenpainetta, sydamen sykettd, ihon lampétilaa,
hikoilua ja lihasjannitysta. Biopalautteen tarkoituksena on auttaa potilaita opettele-
maan rentoutumista, omaksumaan parempaa itsekontrollia ja tunnetilojen séaatelya.
(Fernandez-Aranda ym. 2012.) Playmancerissa on kéytetty pelia Islands, johon

sisaltyvat alapelit The Face of Chronos, Treasures of the Sea ja Sign of the Magupta.

Islands: Té&ssa seikkailupelissé pelaaja saa vastaansa erilaisia haasteita ja tilanteita,
jotka parantavat hanen taitojaan ja asenteitaan. Naitd ovat esimerkiksi ongelmanrat-
kaisutaidot, itsehillintd, turhautumiseen johtavien tilanteiden ja haitallisten tai epasuo-
tuisien tunteiden kohtaaminen. Pelin tavoite ei ole voittaa, kuten peleissa tavallisesti,
vaan oppia itsehillintdd ja kehittdd ongelmanratkaisutaitoja. Potilas saa kokoajan pa-

lautetta omista saavutuksistaan. (Fernandez-Aranda ym. 2012.)

The Face of Chronos: Pelissa potilas kiipedd ylos kalliota, samalla kun
han hallinnoi omia resurssejaan ja véistelee omien tunteidensa tuottamia

esteitd. (Fernandez-Aranda ym. 2012.)

Treasures of the Sea: Pelissa potilas sukeltaa syvalla veden alla, kera-
ten artifakteja ja pallokaloja. Potilaan taytyy myos hallita ja saadell&
omaa happitasoaan voidakseen jatkaa pelaamista. VVaikeus piilee siina,
ettd sukellusta kontrolloivat potilaan sen hetkiset tunteet. (Fernandez-
Aranda ym. 2012.)
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Sign of the Magupta: Rentoutumispeli, jossa téhtikuvioita piirtyy pe-
laajan rauhallisuustason mukaan. (Fernandez-Aranda ym. 2012.)

CBM (Cognitive Bias modification)

CBM-A (Cognitive bias modification approaches to anxiety) on yksi yleisimmin kay-
tetyista CBM- tekniikoista ja se on kohdistettu kayttajan huomiokykyyn. Sen tarkoi-
tuksena on mitata ja harjoittaa valikoivaa huomiokykya. Yleensé kéaytetdan kahta sa-
mannakadista kuvaa, jotka ilmestyvéat nayttéruudulle yhta aikaa. Esimerkiksi alkoho-
lismin yhtend hoitomuotona voidaan k&yttaa alkoholiin liittyvaa arsykettd; yksi kuvis-
ta on jokin alkoholijuoma ja toinen kuvista esittdé virvoitusjuomapulloa. Ohjelma
esittad kayttajalle kuvat (joissa esimerkiksi alkoholijuoma ja limsapullo) ja hetken
kuluttua ne katoavat nayt6ltd. Taméan jalkeen ne ilmestyvat uudelleen ja jomman-
kumman péalle ilmestyy nuolisymboli. Miké&li nuoli on alkoholijuoman p&alld, on
kayttajan painettava ndppaimistoltd mahdollisimman nopeasti nuolindppainta siirtaak-
seen nuolen pois kuvan péélta. Harjoituksen avulla pyritdén epasuorasti saamaan
huomio siirrettya arsykkeena toimivan kuvan luota (alkoholi) neutraalimpaan (limsa-

pullo). (Boendermaker ym. 2015.)

Motivaation lisadmiseksi voidaan pelillisiin elementteihin siséllyttaa erilaisia palkin-
tomuotoja. Naitd voivat olla motivoiva palaute, kuten erilaiset &anet ja animaatiot,
jotka kertovat pelaajalle kuinka hyvin hdn on parjannyt tai vaihtoehtoisesti esittavat
parannusmahdollisuuksia, joita sovellus antaa pelaajalla suoritteiden lapéisystad. Myos
erilaiset suorituspalkit, joiden tarkoituksena on nayttaa pelaajan edistymista. Pistey-
tyksid annetaan suoritukseen osallistumista, kun henkild on lapéaissyt harjoituksen, tai

bonuspisteiden muodossa kun tehtava on lapaisty nopeasti. (Boendermaker ym. 2015.)
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6.3 Peleilla saavutettuja hyotyja

Hyodyntdamalla peleja osana hoitoa on saavutettu positiivisia tuloksia. Kun CBM —
menetelmaan on lisétty pelillisia elementteja kohderyhman motivoituminen hoitoon
on parantunut. Hy6typelit ovat lupaava keino saavuttaa riskiryhmassé olevat. (Boen-

dermaker ym. 2015.)

e Hoitomyontyvyys

e Oppiminen

o Muutokset kayttadytymisessa ja tunnepitoisuuksissa
o Kayttomahdollisuudet psykoedukaatiossa

e Rentoutuminen

e Sosiaalisten taitojen paraneminen

e Motivointi

e Potilaan ja terapeutin valinen vuorovaikutus

e Pakko-oireisen hairion hoito

e Ongelmanratkaisutaitojen kehittyminen

e Vieroitushoito (alkoholi, huumeet)
Taulukko 7: Hyotyja (Boendermaker ym. 2015; Fernandez-Aranda ym. 2012; Horne-
Moyer ym. 2014)

Perusideana pelien kayttdmisessé hoitomuotona on, ettd kdytettavat pelit on kehitetty
tiettyd kohderyhmaa varten. Aineiston peleilld on tutkittuja ominaisuuksia ja ndiden
ominaisuuksien perusteella niita kaytetaan hoitona tiettyyn tarkoitukseen (kts. tauluk-
ko 8). Pelejd on useita erilaisia ja niita pelataan tapauskohtaisesti kun halutaan kohdis-
taan hoito tiettyyn hoitokohteeseen. Saavutettuja hyotyja (kts. Taulukko 7) ovat mui-
den muassa hoitomyonteisyyden, hoitomotivaation ja sosiaalisten taitojen kohenemi-
nen. (Fernandez-Aranda ym. 2012.) Taulukossa 8 on esitetty Playmancer-projektissa

kaytetyt pelit ja eritelty niiden alkuasetelma seké terapian tavoitteet.



Huono stressinsietokyky

Huono vastoinkaymisten kasittely-
kyky

Impulsiivinen kaytos

Vahvasti negatiivinen emotionaali-
nen k&aytos kohdatessa pieniakin vas-
toinkaymisia

Vahvat fyysiset reaktiot stressaavissa
tilanteissa

Puutteellinen tylsyyden sietokyky

Huono stressinsietokyky

Huono vastoinkaymisten kasittely-
kyky

Impulsiivinen kaytos

Vahvasti negatiivinen emotionaali-
nen kaytos kohdatessa pieniakin vas-
toinkaymisia

Vahvat fyysiset reaktiot stressaavissa
tilanteissa

Puutteellinen tylsyyden sietokyky

Vahvasti negatiivinen emotionaali-
nen kaytds kohdatessa pieniakin vas-
toinkaymisia

Vahvat fyysiset reaktiot stressaavissa
tilanteissa

Puutteita stressinsietokyvyssa

Taulukko 8: Playmancer-pelit
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Terapian tavoitteet

Parantaa suunnittelukykya
Parantaa kykya kohdata vastoin-
kaymiset

Impulsiivisen kaytoksen hallinta
Emotionaalinen itsesaately
Itsehillint&

Lisata fyysista ja emotionaalista
tietoisuutta ja itsehillintaa
Harjoittaa rentoutumis- ja hengi-
tystekniikoita

Oppia kehittdmaan selviytymis-
keinoja ja suunnitelmallisuutta

Terapian tavoitteet

Oppia kasittelemaan vastoin-
kaymisia ja pettymyksia
Rentoutustekniikoiden opettele-
minen

Suunnitelmallisuuden lisédminen
Impulsiivisen kdytdksen hallinta
Oppia kontrolloimaan emotionaa-
lisia ja fyysisia reaktioita

Terapian tavoitteeet

Itsehillintd

Opetella ja harjoittaa rentoutu-
mistekniikoita

Rauhoittumis- ja itsesaatelytaidot

Viihdekéyttoon tarkoitettuja pelija (EGE, Electronic games for entertainment) eli

kaupallisia peleja on myds hyddynnetty hoidomenetelmana. Esimerkkind Dance Dan-

ce Revolution Dance Mat, WiiMote, sekd Xbox Kinect, jotka tarjoavat kéyttajélle fyy-

sistd suorittamista vaativia haasteita. Viihdekayttoon tarkoitetuilla peleilld on paljon

potentiaalia hoitomuodon osana. Peleill& on osoitettu olevan positiivisia vaikutuksia

pelaajan kognitiivisessa, emotionaalisessa ja sosiaalisessa kaytoksessa. Hyotyvaiku-

tuksia pelatessa ovat myos nopeuden, tarkkaavaisuuden ja oppimiskyvyn paraneminen

sek& toiminnallisten suoritusten tehostuminen. (Horne-Moyer ym. 2014.)
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Peleilld on osoitettu hyotyja myos potilaiden fyysisen kunnon parantamisessa lapsilla,
aikuisilla, ikaantyneilld, sekd kuntoutus- ja pitk&aikaishoitokdytdssé. Saavutettuja ter-
veysvaikutuksia ovat: parempi fyysinen ja toiminnallinen suorituskyky, kivun lievit-
tyminen ja kognitiivisten toimintojen paraneminen aivovamma- ja sydankohtauspoti-
lailla, Huntingtonin taudin ja kalkkeutumapotilaiden hoidossa. (Horne-Moyer ym.
2014.)
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7 POHDINTA

Ratsastan lumipeitteista vuorenrinnettd. Legenda kertoo muinaisesta aarteesta, joka
makaa jossakin vuoren laella olevan muinaisen temppelin raunioissa. Lumisade piis-
kaa naamani, kun yritan tdhystéa eteeni ja etsia turvallista reittid vuorensolan lavitse.
Pian ilman tayttaa pahaenteinen karjunta, kaikki hiljenee, kuin tuulen ujelluskin vais-
tyisi tuon lahenevan dénen tieltd. Pian ylitseni sujahtaa iso varjo, lohik&darme! Hevose-
ni pillastuu ja heittdd minut seldstaan lumihankeen. Nostan katsettani ja nden edesséni
tuon jarkaleméaisen suomuisen hirvion - nyt en voi enaa paeta. Adrenaliini sykkii suo-
nissani, kun nostan miekkani ja sukellan Kilpeni suojissa kohti petoa toivoen saavani

ensimmadisena kuolettavan iskun perille.

Né&in sen moni kokee: elamyksid, joita arkisessa, tylsassé elaméssa ei paase kokemaan,
joten niita haetaan tietokoneen luomasta fantasiatodellisuudessa. Siella kuka vain voi
olla sankari. Clarken (2013) mukaan videopelit tarjoavat mahdollisuuksia itseil-
maisuun. Toinen merkittdva mahdollisuus videopeleissa on niiden kyky pitéa pelaajaa
otteessaan erilaisten pelimaailmojen ja kokemusten kautta, mitka voivat vieda heidéat
yli ruumiillisista ja ymparistoon sidotuista rajoituksista. Tamaé tarjoaa suuria terapeut-
tisia mahdollisuuksia hoitolaitoksissa elaville, vanhuksille, huonokuntoisille ja liikun-

taesteisille.

Mutta miten on hy6typelien laita? Onko niisté potentiaalia hoidollisiin tarkoituksiin ja
saamaan pelaajassa samanlaisia elamyksia aikaiseksi? (Horne-Moyer ym. 2014.) Pe-
lillisyys seké pelaaminen ja pelit itsesséan ovat tulleet jaddakseen ihmisten arkeen ja
elamaan. (Karvinen & Mayré 2011.) Pelien hyddyntdmista muihin kuin viihdetarkoi-
tuksiin on kuitenkin tutkittu vahan. Tdman vuoksi aihe on ajankohtainen ja tutkimisen
arvoinen. Opinnaytetyon aineistossa mainitaan, ettd tutkimusta tarvitaan lisaa. Boen-
dermaker ym. (2015) mukaan pelit ja pelillisyys on tutkimuksen kohteena niin uusi,

ettei luotettavia tuloksia voi viela tuottaa.

Cognitive Bias Modification for adolescents with substance use problems - Can seri-

ous games help? (Boendermaker ym. 2015) -artikkelin mukaan huolimatta viimeaikai-
sesta tutkimuksista koskien hyotypelejé, vield ei ole paasty yhteisymmarrykseen siitd,
mika tai mitka elementit méarittelevat tarkasti hyotypelin. Merkille pantavaa on myos

se, ettd vaikka hyotypeleja on tehty opetuksellisiin, terveydenhuollollisiin tarkoituk-
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siin, joiden tulokset ovat olleet lupaavia, niin varsinaisesti mielenterveyden hoitoon

suunnattuja hyotypelejé on kehitetty hyvin vahan.

Hyotypelit ovat kalliita, miké asettaa omat haasteensa ja riskinsa. Vaikka hyotypelejé
on kaytetty mm. apuvalineend psykoterapiassa, ongelmana on se, etteivat tulokset
useinkaan eroa merkittavéasti perinteisiin hoitomuotoihin verrattuna. Hyo6typelien
kaytto on kuitenkin uusi asia varsinkin mielenterveydenhoitoon sovellettuna, joten
nayttoa hyotypeleista osana hoitomuotoa pitemmalta aikavélilta ei vield ole riittavasti.
(Horne-Moyer ym. 2014.)

Viime aikoina viihdekaytdssa suosiota ovat kasvattaneet hyotypelit ja sovellukset,
kuten esimerkiksi Dance Dance Revolution Dance Mat, WiiMote ja Xbox Kinect,
jotka tarjoavat kayttajalle fyysista suorittamista perinteisten peliohjainten sijaan. On-
gelma onkin siind, ettd ndissé peleissé yhdistetddn hyoty ja hauskuus pelillisyyteen,
mutta terapiatarkoitukseen luodut, jopa ison budjetin pelit, koetaan useasti tylsiksi
eivatka ne vastaa henkilon kasitystéd perinteisesta pelistd, joka mielletdan hauskaksi, ei
puuduttavaksi ja itsedan toistavaksi, kuten hoitokaytdssa olevat pelit usein koetaan.
(Horne-Moyer ym. 2014.)

NyKkyinen peliteknologia tarjoaa erilaisten sovellusten kautta innovatiivisia uusia rat-
kaisuja varsinkin mobilisoimaan kayttajia, kuten vaikkapa WiiFit, Xbox Kinect Sports
yms., mutta mielenterveyshoitoon nditd on vaikeampi soveltaa. Terapiakayttoon on
selaimessa kaytettavia pelillisia sovelluksia, kuten Good Days ja Beating the Blues.
Ne ovat maksullisia eivatka sisalla reaaliaikaista pelaamista. Nuorempia potilaita aja-
tellen SPARX ja Playmancer -pelit ovat innovatiivisia suunnannayttéjia peliymparis-
toiltaan, ja nayttdvat enemman viihdekayttoon tehdyiltd kolmiulotteisessa maailmassa
tapahtuvilta seikkailuilta, samalla tarjoten terapiatarkoituksiin luodun siséllon. (Hor-
ne-Moyer ym. 2014.)

Viihdekayttssa olevat digitaaliset pelit on tarkoituksella tehty viihteelliseksi ja peliyh-
tiét odottavat saavansa myos voittoa tuotteestaan ja tdma nakyy pelin graafisessa il-

meessa seké viihdearvossa. Varsinkin nuoremman polven pelaajasta terapia- tai hoito-
kéayttoon tehdyt pelisovellukset tuovat 1ahinnd mieleen 90-luvun alun alkeelliset tieto-
konepelit, mika jo itsessédan véhentéa pelin kiinnostavuutta. (Horne-Moyer ym. 2014.)
Ehka nykyisid hoitomuotona kaytettavia peleja voisikin verrata digitaalisiin viihdepe-
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leihin kolmekymmenté vuotta sitten; ensimmaiset askeleet on otettu, mutta viela ele-
taan aikaa, jolloin Pac-Man oli pelihallin kolikkoautomaatissa innovatiivinen ja mul-
listava uusi asia, joka sai tuhannet nuoret kayttamaan viikkorahansa tuon keltaisen

pallosuun ruokkimiseen

Pelillisten elementtien taytyy olla niin kiinnostavia etté ne yllapitavat motivaatiota
useiden hoidollisten pelisessioiden ajan. Mikali peli ei kykene motivoimaan toistuvas-
ti, motivaatio pelaamiseen voi merkittavésti laskea. Pahimmassa tapauksessa motivaa-

tio voi laskea jopa alle laht6tason. (Boendermaker ym. 2015.)

Videopelit tarjoavat tutkimuksen mukaan lukuisia opetuksellisia, kasvatuksellisia ja
terapeuttisia hyotyja terveydenhuollon ammattilaisille ja opiskelijoille. Tdma johtaa
haastamaan stereotyyppiset ndkemykset, helpottamaan terveyspalveluiden kéyttajien
ilmaisua ja tiedon lisdédmiseen koskien mielenterveyden kokeilujen realiteetteja, seka
tuottamalla laaja-alaisesti terapeuttisia resursseja. Terveydenhuollon henkilékunnalla
on arvokas mahdollisuus saada omakohtaista tietoa mielenterveyden ongelmista hyo-

dyntdmalla oikeanlaisia peleja hoidollisena apuvalineend. (Clarke 2013.)

Aineiston pelit ovat olleet terapiakokonaisuuden osana, eika niit4 yksinaén ole kaytet-
ty hoitomuotona. Pelien kayttamisessa hoidon osana on paljon hyotyja, kuten kohen-

tunut hoitomyonteisyys ja motivaation paraneminen, mutta voidaan todeta, etteivat ne
ole tuloksiltaan huomattavasti parempia kuin perinteiset hoitomuodot. (Horne-Moyer
ym. 2014.)

Kaupallisilla peleillékin on tutkitusti positiivisia vaikutuksia. Esimerkiksi toimintape-
lien on huomattu harjaannuttavan tarkkaavaisuutta, havainnointia ja tyémuistia. Nii-
den pelaajat ovat myos hyvié suorittamaan montaa tehtavé yhta aikaa ja vaihtamaan
huomiotaan niiden vélill4. Né&ita taitoja toimintapelit kehittavat jopa paremmin kuin

varta vasten aivojumpaksi kehitetyt dlypelit. (Green & Seitz 2015.)

Videopelit eroavat toisistaan siind, miten ne vaikuttavat aivojen toimintaan. Eniten
aivoja kehittavat toimintapelit. Tutkijoiden mukaan tdma4 johtuu siitd, ettd toimintape-
leissé ruutuun ilmestyy nopeasti liikkuvia kohteita ja pelaaja joutuu tekemé&én rivakoi-
ta ja tasmallisia ratkaisuja. Muutkin videopelityypit kehittavat aivoja. Esimerkiksi

strategiapelien on huomattu edistdvan tydmuistia ja kognitiivista joustavuutta eli taitoa
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I0ytaé vaihtoehtoisia ratkaisuja. Palapelityyppiset pelit puolestaan kehittavét ongel-

manratkaisua ja tilallista paattelya. (Green & Seitz 2015.)

Peleilld on kuitenkin my6s negatiivisia vaikutuksia. Liiallinen pelaaminen ja/tai altis-
tuminen vékivallalle tai muuten voimakkaalle sisélldlle voi todistetusti aiheuttaa vaki-
valtaista kaytosta tai peliriippuvuutta (Anderson 2009). Muita vaikutuksia voi olla
huonontunut koulumenestys (Skoric, Teo & Neo 2009) ja sosiaalinen syrjaytyminen.
(Porter, Starcevic & Berle 2010.)

Yksi varhaisimmista selvityksista hyotypelien kaytosté terapiamuotona on tapaustut-
kimus 7-vuotiaasta pojasta. Poika karsi vanhempiensa avioerosta johtuvasta masen-
nuksesta. Sen sijaan, ettd terapeutti olisi kayttanyt perinteisid psykoterapeuttisia meto-
deja, han péatti soveltaa pelikokemuksia ja sovittaa ne potilaan tosielamén ongelmiin.
Hoidollisiin tuloksiin lukeutui itsevarmuuden, maaraysvallan, sek& vastuun ottamisen
koheneminen. Potilas my0s koki terapiassa kaynnin vahemmaén leimaavana. Tassa
kokeilussa kaytetty peli oli nimeltdan Ultima, joka on yhden pelaajan roolipeli. (Hor-

ne-Moyer ym. 2014.)

Keskeisend 10ydoksena voidaan pitéa sitd ettd tutkimusta digitaalisten pelien hyédyn-
tamisesta seka niiden hyodyista ja haitoista tarvitaan liséa. Digitaaliset pelit ja pelilli-
syys on vield uusi tutkimusalue ja siksi luotettavia paatelmia pelien pitk&aikaisista
hyodyisté tai haitoista ei ole mahdollista tehd&. Digitaaliset pelit eivat naytd nykytut-
kimusten valossa syrjayttavan perinteisid hoitomuotoja, mutta voisivat toimia osana

niitd, ja talléin parantaa hoitotuloksia.

Suomalaisista tutkimuksista ja sovellutuksista mainittakoon, etta Juhani Vouti (2014)
on Pro-Gradu -tutkielmassaan “Kognitiivisen psykoterapian pelillistiminen” esittényt,
ettd kognitiivisen psykoterapian pelillistaminen on mahdollista ja silld on saavutetta-
vissa hyotyja. Vouti (2014) tutkii gradussaan sitd, onko kognitiivisesta terapiasta

mahdollista tehda peli.

Peleja on kaytetty osana hoitoa jo pitk&dan ennen digitaalisten pelien kéytt6a. Lautape-
lit ja leikit ovat osa osastohoitoa ja terapiaa. Digitaalisia peleja ja perinteisia lautapele-
ja ei kuitenkaan voida vertailla keskenaén, koska l6ydettyjen artikkelien perusteella
digitaalisista peleista ei ole tehty vield riittdvan laajalti tutkimuksia. Digitaaliset pelit
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my6s mielletddn luonteeltaan erilaisiksi kuin perinteiset lautapelit. Onko esimerkiksi

shakki sama peli digitaalisena kuin lautapeling?

Yhdessakéén tutkimusaineiston artikkelissa ei digitaalisia peleja késitelty osastohoi-
don ndkdkulmasta, vaan peleja kdytettiin terapiahoitomuotojen osana. Peleja myds

tutkittiin ainoastaan terapeuttisesta nakokulmasta.

7.1 Opinnaytetyon eettisyys ja luotettavuus

Opinnaytety6té tehtéess ja sita Kirjoitettaessa on pyritty kaikilta osin siihen, etta siiné
tehdyt haut voidaan suorittaa tulevaisuudessakin ja nédin 10ytaa tassé opinndytetyossa-
kaytetyt aineistot. Tosin on huomattava, ettd hakutulokset, seka niiden maara etta laa-
tu, muuttuvat alati ja hakuosumien maéara jo tdman opinndytetyon valmistuttua on eri

kuin mité tassé ty0ssé on esitetty.

Luotettavuutta ajatellen on tarkeaa vaatia itseltdan kirjoittajana objektiivisuutta seka
olla rehellinen, totuudenmukainen ja tdasméllinen. (Hakala 1998, 141.) Tyoskennelles-
s&én opinnaytetyon parissa kirjoittajat ovat toimineet rehellisesti ja vilpittémasti ja

pyrkien totuudenmukaisuuteen niin hyvin kuin mahdollista.

Kaikkien tutkimusartikkelien ollessa englanninkielisid, voidaan todeta, ettd kd&nnos-
tydssa on ollut mahdollisuus virheellisille tulkinnoille. Kaikille k&sitteille ei yksinker-
taisesti, etsinnasta ja selvitystyodsta huolimatta, [0ytynyt suomenkielisia vastineita, ja

nain ollen koetettiin asia selittda parhaan ymmarryksen mukaan.
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7.2 Jatkotutkimusehdotukset

On selvéd, etté jatkotutkimukselle on paljon tarvetta. Lahes jokaisessa luetussa tutki-
muksessa mainitaan tarve jatkotutkimukselle. Enimmaékseen tarve ilmenee luotetta-
vuuden aikaansaamiseen, koska télla hetkell& otokset ja tutkimusten laajuudet ovat
olleet keskimé&aréisesti melko pienid. Osa tutkimuksista on kesken, joten kaikkia tu-

loksia ei ole viela saatavilla.

Tarvitaan myos paljon liséa erilaisiin pelityyppeihin liittyvéa tutkimusta. Pelaajaba-
rometri-tutkimussarja on hyva lahtokohta haluttaessa tutustua pelaamistottumuksiin
liittyviin asioihin. Herda myos kysymys siitd, onko hoitoty0ssé kéytettavien pelien
oltava juuri siihen tarkoitukseen kehitettyja niin sanottuja hyotypelejé vai voiko kau-
pallisia peleja hyodyntéaa terveyttd, ja tassa tapauksessa mielenterveyttd, edistavassa

tarkoituksessa.
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