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AHDISTUKSEEN JA MASENNUKSEEN
TARKOITETTUJEN MOBIILISOVELLUSTEN
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Tutkimuksen tarkoituksena oli kartoittaa ahdistukseen ja masennukseen saatavilla olevia
mobiilisovelluksia ja arvioida niiden soveltuvuutta omahoitoon. Tavoitteena on loytaa
sisallon ja kaytettavyyden puolesta omahoitoon soveltuvia sovelluksia, joita voidaan
suositella kaytettavaksi.

Arvioitavaksi valittiin kuusi sovellusta internetin sovelluskaupoista. Arvioidut sovellukset
olivat Pacifica, Moodpath, Oiva, 7 Cups, Calm ja Aura. Arvioitujen sovellusten
kaytettavyyttd arvioitin Nielsenin heuristisen arvioinnin pohjalta kéyttaen apuna
kaytettavyyden tarkistuslistaa. Sisaltdd puolestaan arvioitiin vertaamalla sovellusten
tarjoamaa siséaltéa ahdistuksen ja masennuksen Kaypa hoito -suosituksissa mainittuihin
l[adkkeettdmiin hoitomuotoihin.

Tuloksien perusteella kaikki arvioidut sovellukset sisélsivat ahdistuksen ja masennuksen
Kaypa hoito -suositusten mukaisia hoitomuotoja ja kaikki arvioidut sovellukset ovat
soveltuvia ahdistuksen tai masennuksen omahoitoon. Sovellukset olivat luonteeltaan
erilaisia ja soveltuvat erilaisiin tilanteisiin ja painottavat eri hoitomuotoja. Sovelluksista
laajimmin erilaiset hoitomuodot huomioi Pacifica, Moodpath, 7 Cups. Sovelluksista kaksi
Calm ja Aura sisdlsivat padasiassa rentoutumisharjoituksia ja ovat nain ollen soveltuvia
ahdistuksen hoidossa rentoutumisharjoituksia kaipaavalle. Oiva sijoittui naiden
valimaastoon, mutta sisalsi selkeitd kognitiiviseen kayttaytymisterapiaan pohjautuvia
harjoituksia. Lisdksi Oiva on ainoana arvioitavista sovelluksista saatavilla
suomenkielisend. Eniten vakavia kaytettdvyysongelmia kohdattiin kaytettdesséd 7 Cups
sovellusta. Miellyttavin kayttajakokemus saatiin Moodpath, Oiva ja Calm sovelluksia
kaytettaessa.

Tulevaisuudessa arvioituja sovelluksia voidaan suositella kaytettavaksi joko edullisena
ensitason hoitona tai osana omahoitoa. Tulevaisuudessa mobiilisovellusten arviointia
voitaisiin kehittda luomalla pysyva mittari sovellusten arviointiin.
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EVALUATION OF MOBILE APPLICATIONS FOR
ANXIETY AND DEPRESSION

The purpose of the study was to map out mobile applicatios for anxiety and depression,
and evaluate how well they can be used for guided self-help. The goal of this thesis is to
find mobile applicatios, which are suitable for guided self-help in both their content and
design, so that they can be recommended for patients.

Six applications were chosen to be evaluated. There were Pacifica, Moodpath, Oiva, 7
Cups, Calm ja Aura. The usability of the apps was evaluated using Nielsen’s heuristic
evaluation method, based on the corresponding checklist on usability. The content of the
apps on the other hand was judged by comparing the content offered concerning medi-
cation free treatments of anxiety and depression mentioned in Current Care Guidelines.

Accoring to the results all evaluated apps included forms of treatments corresponding
with Current Care Guidelines and were suitable for the self management of health of
anxiety and depression. The apps are different in both in their character, as well as the
forms of treatment they focus on. Out of all of the apps Pacifica, Moodpath and 7 Cups
accounted for the widest array of different treatment methods and were suitable for a
multitude of different situations. Two of the apps, Calm and Aura, consisted mostly of
relaxation exercises and were thus suitable for the treatment of anxiety, who only require
said relaxation exercises. Oiva was situated in between these two types, but included
clear congitive behavioral therapy exercises. Oiva was also the only application available
in finnish. The most performance issues were met with the app 7 Cups. The most enjoy-
able user experience was given by the apps Moodpath, Oiva and Calm.

In the future these evaluated apps can be recommended for use as either an affordable
intervention in the firs steps or as a part of the guided sel-help. The evaluation of mobile
apps could in the future be improved by adding a permanent meter for the evaluation.
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1 JOHDANTO

Mobiilivellusten kayttd on muuttunut arkipéaivaiseksi tavaksi viime vuosina Suomessa.
Suomen virallisen tilaston mukaan vuonna 2018 internettia kaytti 16-89 vuotiasta lahes
90%. Yleisimmin internettia kaytetd&n nimenomaan matkapuhelimella. (Suomen Viralli-
nen Tilasto 2018.)

Internetin sovelluskaupoista on saatavilla matkapuhelimiin runsaasti erilaisia mobiiliso-
velluksia terveyden ja hyvinvoinnin edistamiseen. Niiden kayttdminen hoitotyon tukena
on nouseva trendi koko maailmassa. (MHealth App Economics 2017/2018 2017.) Sovel-

luksia kaytetddn esimerkiksi sairauksien seurantaan ja omahoitoon.

Sovelluskaupoista saatavien sovellusten haasteena on niiden sisaltd. Kayttajat voivat
antaa arvosteluja sovelluksille ja kaupat poistavat asiattomia sisaltoja sisaltavat sovel-
lukset. Varsinaista valvontaa ei kuitenkaan ole tietosisallén oikeellisuudelle. (Holopainen
2015.)

Ty0 on osa Terveyskyla.fi -verkkopalvelua. Terveyskyld on verkkopalvelu, joka tarjoaa
nayttoon perustuvaa tietoa, tukea ja mahdollisuuksia oman terveyden edistamiseen
(Terveyskyla 2019).

Tutkimuksen tarkoituksena oli kartoittaa ahdistukseen ja masennukseen saatavilla olevia
mobiilisovelluksia ja arvioida niiden soveltuvuutta omahoitoon. Tavoitteena on l6ytaa si-
sallon ja kaytettavyyden puolesta omahoitoon soveltuvia sovelluksia, joita voidaan suo-

sitella kaytettavaksi.
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2 MOBIILISOVELLUSTEN KAYTTO AHDISTUKSEN JA
MASENNUKSEN OMAHOIDOSSA

Routasalo ja Pitkala (2009) méaarittelevat omahoidon olevan potilaan itsenséa toteuttamaa
hoitoa, joka suunnitellaan yhdessd ammattihenkilén kanssa ja se on nayttéon perustu-
vaa, tilanteeseen parhaiten sopivaa hoitoa. Virtanen ym. (2011) mukaan puolestaan
asiakaslahtoista palvelua ajatellaan asiakkaan kannalta, osallistuminen on rinnastetta-
vissa itsemaaraamisoikeuteen, yhdenvertaisuuteen ja toimijuuteen. Omahoito on eri
asia kuin itsehoito, jalkimmaisessa potilas kayttda vaihtoehtoisia hoitoja ilman ammatti-
henkilon ohjausta ja siina voidaan kayttda naytt6on perustumattomia hoitomuotoja esi-

merkiksi luontaistuotteita tai kansanparannuskeinoja (Routasalo & Pitk&la 2009).

Méakelan ja Makijarven (2017) mukaan digitaalitekniikka vaikuttaa terveydenhuollossa
monin tavoin: se tukee ennaltaehkaisya, potilaan osallistamista ja hoidon yksildllista-
mista. Haittapuolina koetaan taipumus heikkoon kaytettavyyteen, luotettavuuteen ja yh-

teentoimivuuteen (Makela & Makijarvi 2017).

Holopainen (2015) pitd& haasteena oikean terveyteen liittyvan sovelluksen loytamista ja
sen luotettavuuden arviointia. Vaikka sovelluskaupat poistavatkin epasoveliaita sovelluk-
sia valikoimasta, varsinaista tietosisallon oikeellisuutta ei kuitenkaan seurata (Holopai-
nen 2015).

Alvarez-Jimenez ym. (2014) ovat tehneet kirjallisuuskatsauksen uusien tekno-logioiden,
esimerkiksi mobiilisovellusten, kaytosta psykoosien hoidossa. He esittavat, etta mobiili-
pohjaiset sovellukset soveltuvat kayttoédn osana jopa vakavien mielenterveyden ongel-
mien hoitoa. Heidan tekemansa tutkimuksen mukaan niiden kaytdn avulla voidaan pa-
rantaa seka Kkliinisia ettd sosiaalisia tuloksia. (Alvarez-Jimenez ym. 2014.) Cuijpers ja
Schuurmans (2007) ovat tehneet katsauksen erilaisten itsehoito interventioiden kaytosta
ahdistuksen hoidossa. Heidan mukaansa eri tavoin toteutetut itsehoito-ohjelmat ovat
hyddyttéaneet niiden kayttajia. Merkittavaa eroa kasvotusten toteutettuun terapiaan ei ol-
lut, mikali itsehoito-ohjelman kayttaja sai sen ohessa henkildkohtaista ohjausta. Mikali
tukea ei ollut tarjolla, itsehoito-ohjelmat eivét olleet yhta tehokkaita kun kasvotusten to-
teutettu terapia. Cuijpers ja Schuurmans toteavat, etta itsehoito-ohjelmia voidaan tarjota
edullisena ensitason hoitona jolloin intensiivisempi& ja kallimpia interventioita tarjotaan

niille, joille ndma eivat osoittaudu riittavaksi. (Cuijpers & Schuurmans 2007.)
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Seuraavissa kappaleissa kaydaan lapi ahdistuksen ja masennuksen olemusta mielen-
terveydenhairiding, taustaa niiden synnylle, esiintymista seka niiden erilaisia hoitomuo-
toja. Hoitomuodoissa korostuu laakkeettoméat hoitomuodot ja terapiamuodoista kongitii-
vinen kayttaytymisterapia. Syyna tadhan on se, etta tassa tydssa arvioitavien mobiiliso-
vellusten avulla on tarkoitus voida tarjota ladkkeettémia hoitomuotoja ja terapiasuuntauk-
sista valituista sovelluksista useat kertovat kayttavansa hyvaksi juuri kongitiiviseen kayt-
taytymisterapiaan pohtautuvia harjoituksia. Liséksi kerrotaan mobiilisovellusten kaytet-

tavyydesta yleisesti, seka kaytetavyyden arviointimenetelmista.

2.1 Masennus ja ahdistus mielenterveyden hairidina

Koposen, Borodulinin, Lundgvistin, Saéksjarven ja Koskisen mukaan mielenterveyson-
gelmat ovat Suomessa keskeisimpia terveysongelmia kaikissa ikaryhmisséa, masennus-
hairibiden ollessa sairaustaakaltaan suurin. Suomalaisista 8 %:lla naisista ja 6%:lla mie-
histd on viimeisen vuoden aikana ollut 1aakarin diagnosoima masennus. (Koponen ym.
2018). Keskeinen masennuksen oire on vahintdan kaksi viikkkoa yhta jaksoisesti jatkunut
alakuloinen, surullinen, tyhja tai area mieliala ja alentunut kyky kokea mielihyvaa ja mie-
lenkiintoa asioihin. Oireina voi tdman lisdksi olla unettomuutta, vasymysta, levotto-
muutta, likkeiden hidastumista, painonmuutoksia, keskittymis- ja muistivaikeuksia, sek-
suaalista haluttomuutta sekd arvottomuuden ja toivottomuuden tunteita. Myds itse-
murha-ajatukset ja kuolemantoiveet tulevat esiin vakavimmissa masennustiloissa. (Iso-
metsa 2009).

Ahdistuksesta kérsii vuositasolla 12,5% ihmisista ja elaman aikana 16,5% ihmisista
(Cuijpers & Schuurmans 2007). Huttunen (2018) kertoo, ettd ahdistuneisuudella tarkoi-
tetaan huolestunutta tai pelokasta tunnetilaa, johon liittyy huoli nykyhetkeen tai tulevai-
suuteen liittyvasta tapahtumasta. Ahdistuneisuutta esiintyy usein samanaikaisesti mui-
den psykiatristen sairauksien ja paihdehairion kanssa. Se voi olla myés somaattisen sai-
rauden oire tai erilaisten ladkkeiden aiheuttama sivuvaikutus. Myés traumaattisiin muis-
toihin tai tilanteisiin voi liittya ahdistusta. Ahdistusta voidaan lievittaa erilaisten harjoitus-
ten ja rentoutumismenetelmien avulla, psyykkisperdisen ahdistuksen hoito edellyttaa
usein sen asteittaista kohtaamista ja ymmartamista. (Huttunen 2018.) Yleisimpia ahdis-
tuneisuushairioité perusterveydenhuollon potilailla Suomessa ovat yleistynyt ahdistunei-

suushairid, 4-8% potilaista, paniikkihairit, 4% potilaista ja sosiaalisten tilanteiden pelko,

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Paula Kuronen & Palvi Tevaluoto



7% potilaista. Hoitona kaytetaan psykoterapiaa, ladkehoitoa tai niiden yhdistelmia (Viikki
& Leinonen 2015).

Luhtasaaren (2009) mukaan suurin osa ahdistuneisuushairidihin sairastuneista henki-
I6ista karsii myds vakavasta masennuksesta jossain vaiheessa elamaansa. Toisaalta
ahdistusoireet ovat usein mukana masennuksen oireistossa tai sen esioire ja yhtaaikai-
nen vakava masennustila voi myos katkeytya ahdistuneisuushairion taakse (Luhtasaari
2009).

Luhtasaaren (2009) mukaan masennuksen kaytetyimpi& hoitomuotoja ovat laékehoito ja
erilaiset psykoterapiamuodot. Paras hoitotulos masennuksen hoidossa saadaan eri hoi-
tomuotoja yhdistamalla. Ihmisilla on yksilolllinen tapa tyéstaa asioita ja hoidon kannalta
olennaista on loytaa itselle sopivat keinot. (Luhtasaari 2009). Vollestad ym. (2012) on
tehnyt systemaattisen katsauksen ja meta-analyysin tietoisuus- ja lasndolotaitoihin sekéa
hyvaksymisterapiaan pohjautuvien interventioiden kaytosta ahdistusoireisiin. Tutkimuk-
sessa havaittiin niiden liittyvan seké ahdistus, mutta my6s masennusoireiden selkeédan
vahenemiseen (Vollestad ym. 2012). Pfeiffer, Heisler, Piette, Rogers ja Valen-
stein (2011) ovat tutkineet vertaistuen tehoa masennuksen hoidossa ja todenneet ver-

taistuen helpottavan masennusoireita.

2.2 Kaypa hoito -suositukset ahdistuksen ja masennuksen hoidossa

Kaypa hoito -suositukset ovat nayttdon perustuvia, riippumattomia kansallisia hoitosuo-
situksia (Kaypa hoito 2018). Ne on suunnattu terveydenhuollon ammattihenkiléstolle
seka potilaille hoitopaattsten tekemisté varten. Suositukset laatii asiantuntijatydoryhma ja

ne rahoitetaan julkisella rahoituksella (Kaypa hoito 2018).

Kaypa hoito -suositusten mukaan (Kaypa hoito -suositus 2016 ja Kéaypa hoito -suositus
2019) seka ahdistuneisuushairiot ettd masennus ovat taustaltaan monitekijaisia sairauk-
sia ja niiden syntyyn liittyy sosiaalisia, psykologisia ja biologisia tekijoita. Seka masen-
nustiloihin eli depressioon etta ahdistuneisuushairioon liittyen 16ytyy Kaypa hoito -suosi-
tukset (Kaypéa hoito -suositus 2016 ja Kaypa hoito -suositus 2019).

Masennuksen hoidon lahtokohtana on Kaypa hoito -suosituksen (Kéaypa hoito -suositus
2016) mukaan diagnoosi. Masennuksen hoito voidaan jakaa kolmeen vaiheeseen.

Akuuttivaiheessa hoidon tavoitteena on oireettomuus, jatkohoitovaiheessa oireiden
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palaamisen estaminen ja yllapitovaiheessa sairauden puhkeamisen ennaltaehkaisy. Ma-
sennuksen hoidon akuuttivaiheessa keskeisia hoitomuotoja ovat ladkehoito ja psykote-
rapia. Vaikeissa ja psykoottisissa masennustiloissa lddkehoito katsotaan aina valttamat-
toémaksi, kun taas lievassa ja keskivaikeassa masennuksessa ladkehoidon ja psykotera-
pian vaikutus on todettu yhta tehokkaiksi hoitomuodoiksi. Paras hoitotulos saadaan kui-
tenkin yhdistamalla nama hoitomuodot. Kyseisessa Kaypa hoito -suosituksessa mainit-
tuja ei ladkkeellisia hoitomuotoja ovat likunta, psykososiaaliset hoitomuodot mukaan lu-
kien psykoterapia, psykoedukaatio, sosiaalinen tuki ja vertaistuki. Liséksi kaamosma-
sennuksessa ladkkeettdomana hoitona on kirkasvalohoito. Myds potilaan omat toiveet

hoitoaan kohtaan tulee ottaa huomioon. (Kaypa hoito -suositus 2016.)

Ahdistuneisuushairididen Kaypa hoito -suosituksen (Kaypa hoito -suositus 2019) mu-
kaan ahdistuneisuushairiot heikentavat olennaisesti elaménlaatua ja toimintakykya. Ah-
distuneisuushairitihin liittyy usein myds muita psykiatrisia sairauksia kuten masennusta,
muita ahdistuneisuushairioita seka paihteiden kaytt6a. Suosituksen kohteena ovat ylei-
simmat ahdistuneisuushairiot yleistynyt ahdistuneisuushairid, sosiaalisten tilanteiden
pelko, paniikkihairio ja lisdksi julkisten paikkojen pelko. Naita voidaan tehokkaasti hoitaa
psykososiaalisilla hoitomuodoilla, 1aékehoidolla seka ndiden yhdistamisella. Kyseisessa
Kaypa hoito -suosituksessa mainittuja ei ladkkeellisia hoitomuotoja ovat liikunta, psy-
kosiaaliset hoitomuodot mukaan lukien psykoterapia ja naista erityisesti kognitiivinen
kayttaytymisterapia seka psykoedukaatio, rentoutumisharjoitukset ja péaihteetto-
myys. Myos yksilokohtaiset tekijat ja hoitoa koskevat nakemykset tulee huomioida hoi-
dossa. (Kaypa hoito -suositus 2019.)

2.3 Kognitiivinen kayttaytymisterapia psykoterapia muotona

Huttusen ja Kalskan (2012) mukaan psykoterapiat méaaritelladn ammatilliseksi kei-
noksi autaa ihnmisia psykologisin menetelmin vapautumaan heid&n hyvinvointiaan hait-
taavista oireista ja kaytoksesta. Erilaisia terapiasuuntauksia arvellaan olevan yli 400.
Kognitiiviseen kayttaytymisterapiaan perustuneeet verkko- ja mobiilisovellukset ovat
yleistyneet viime vuosina. Niitd kdytetddn usein liitettynéd henkilokohtaiseeen kontaktiin,
joka voi tapahtua my6s puhelimitse tai sovelluksen kautta. (Huttunen
& Kalska 2012.) Andrews, Cuijpers, Craske, McEvoy ja Titov (2010) ovat tutkineet in-

ternetissa tapahtuvan terapian vaikuttavuutta masennuksen ja ahdistuksen hoidossa.
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Tutkimus osoitti, ettd tietokone- ja internetpohjaisen kongitiivisen kayttaytymisterapian

hyoty oli selked. (Andrews ym. 2010.)

Kognitiivisen kayttaytymisterapian avulla on saatu myds Farmin (2008) mukaan hyvia
tuloksia esimerkiksi masennuksen, ahdistuksen, huolestuneisuuden, stressin ja unetto-
muuden hoidossa. Siind méaaritellaan selkeat tavoitteet, joita kohti pyritdan. Tarkoituk-
sena on muuttaa ajatuksia ja tunteita ongelmia kohtaan sek& muuttaa tuhoisaa ja ei toi-
mivaa kayttaytymista itselle suotuisammaksi. Yleinen vaarinkasitys on, etta taman tera-
piamuodon avulla opetetaan ajattelemaan positiivisemmin, oikeampi ilmaisu olisi, etta

rohkaistaan ajattelemaan todellisuutta vastaavammin. (Farm 2008.)

Hyvaksymis- ja omistautumisterapia ovat kognitiivisen kayttaytymisterapian menetelmia.
Siina ei ole mielen sairaus kasitettd, vaan etta elamaan kuuluu epamiellyttavia tunteita
ja ajatuksia. Niita ei yriteta poistaa, vaan sen sijaan yritetddn muuttaa suhtautumista nii-
hin. Ajatuksia ei koeta virheellisiksi, vaan jossain tilanteissa ajattelulla voi olla huonoja
seurauksia niiden liittyessa ja vaikuttaessa tunteisiin ja toimintaan. Hyvaksymis- ja omis-
tautumisterapiassa tavoitteena on liséata potilaan kykya olla lasna hetkessé, olemalla sa-
malla tietoinen mielen tapahtumista, ajatuksista, tunteista ja tuntemuksista seka hyvak-
sya ne pyrkiméttd muuttamaan tai torjumaan niita ja samalla toimien omien arvojen suun-
taisesti. Hyva ja arvokas elama tarkoittaa siis itselle tarkeiden asioiden tekemista epa-

miellyttdvien tunteiden kanssa. (Huttunen & Kalska 2012.)

Ahdistuneisuuden hoidossa kognitiivisen kayttaytymisterapian avulla pyritdan tunnista-
maan, kuvaamaan ja testaamaan murheisiin liittyvien ajatusten realistisuutta ja kehitta-
maan uusia ndkodkulmia ja ajattelutapoja. Liséksi autetaan kasittelemaan murheisiin liit-
tyvia tunteita ja ongelmanratkaisumenetelmilla arvioimaan ja ratkaisemaan todellisia on-
gelmia. Rentoutumismenetelmid puolestaan kaytetaan tunnistamaan levottomuutta he-
rattdvia ajatuksia ja vahentdd niiden vaikutusta rentoutumalla. (Huttunen
& Kalska 2012.)

Masennuksen hoidossa kaytetaan kognitiivisia menetelmia tyypillisten kielteisten auto-
maattisten ajatuksen tunnistamisessa, kyseenalaistamisessa ja testaamisessa. Naiden
ajatusten tunnistamisessa apuna voidaan kayttaa esimerkiksi paivakirjaa masennusre-
aktioista. Sen jalkeen ndma ajatukset voidaan kyseenalaistaa esimerkiksi pohtimalla,
onko potilas tulkinnut tilannetta oikein. Taman jalkeen potilaan tehtavana on testata uutta
lahestymistapaa asiaan. Masennuksen vaaraa lisaa myos potilaan tietynlaiset yleistavat

kielteiset asenteet, joita pyritdan niin ikd&n tunnistamaan ja korvaamaan toimivammilla
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asenteilla. Esimerkkina tallaisesta voisi olla kokemus “jos kaikki eivat pida minusta, olen
arvoton”. (Huttunen & Kalska 2012.)

2.4 Mobiilisovellusten kaytettavyys

Hoehlen ja Venkatesh (2015) ovat tutkineet mobiilisovellusten kaytettavyyden menetel-
makehitystd. Heiddn mukaan mobiilisovelluksen kaytettavyydella tarkoitetaan sitd, etta
mobiilisovellusta voidaan kayttaa tavoitteiden saavuttamiseen tehokkaasti ja tyydytta-
vasti tietyssa asiayhteydessa. Mobiilisovellus puolestaan on ohjelmistotuote, joka on ke-
hitetty erityisesti mobiilikayttoliittymiin ja joita kaytetdan kasin pidettévissa laitteissa esi-
merkiksi matkapuhelimissa tai tableteissa. Mobiilisovellukset voivat olla esiasennettuina
laitteissa tai ne voidaan ladata eri sovelluskaupoista kuten Applen App Store -kaupasta.
(Hoehle & Venkatesh 2015.)

Riihiaho (2015) on tutkinut 4aneen ajattelun ja ohjaajan lasnaolon vaikutuksia kaytetta-
vyystestauksessa. Kaytettavyyden arviointi voidaan jakaa kahteen osaan, kayttajates-
taukseen seka asiantuntija-arviointeihin, sen mukaan osallistuvatko oikeat kayttajat so-
velluksen testaukseen vai ainoastaan asiantuntijat (Riihiaho 2015). Menetelméan valin-

taan vaikuttaa arvioinnin tavoite (Greenberg & Buxton 2008).

Suosituin asiantuntija-arviointimenetelméa on Riihiahon (2015) mukaan heuristinen arvi-
ointi. Heuristinen arviointi on systemaattinen, kokemukseen perustuva prosessi (Nielsen
2013). Muita asiantuntija-arviointimenetelmia ovat esimerkiksi kognitiivinen lapikaynti ja
standardikatselmukset (Nielsen 1993 ja Riihiaho 2015).
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3 TUTKIMUKSEN TARKOITUS, TAVOITE JA
TUTKIMUSONGELMA

Tutkimuksen tarkoituksena oli kartoittaa ahdistukseen ja masennukseen saatavilla olevia
mobiilisovelluksia ja arvioida niiden soveltuvuutta omahoitoon. Tavoitteena on l6ytaa si-
sallon ja kaytettavyyden puolesta omahoitoon soveltuvia sovelluksia, joita voidaan suo-

sitella kaytettavaksi.
Tutkimusongelma:

Mitd mobiilisovelluksia voidaan suositella ahdistuksen ja masennuksen

omabhoitoon?
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4 TUTKIMUKSEN EMPIIRINEN TOTEUTTAMINEN

Terveyskyla on verkkopalvelu, joka tarjoaa nayttoon perustuvaa tietoa, tukea ja mahdol-
lisuuksia oman terveyden edistamiseen. Palvelut taydentavat perinteista hoitoa, ne ko-
rostavat ennakoivan hoidon merkitysta ja mahdollistavat oman terveyden yllapitoon tah-
taavaa omahoitoa. Terveyskyla.fi -verkkopalvelun tietosisaltdé on maksuton. (Terveyskyla
2019). Tyébn on osa Terveyskyla.fi -verkkopalvelua ja tydn toimeksian-

taja (Liitel) on Varsinais-Suomen sairaanhoitopiirin kehittdmistiimi.

Tietoa haettiin Cinahl Complete, JBI, PubMed, Medic seka Terveysportti -tietokannoista
sekd@ manuaalisesti kirjastosta esimerkiksi oppikirjoista ja ammattikirjallisuudesta. Haku-
sanoina kaytettiin mobiiliteknologiaan, terveysteknologiaan, kaytettavyyteen seka erila-
siin mielenterveyden ongelmiin liittyvid sanoja. Haussa rajattiin pois kehitysmaissa teh-
dyt tai niihin suunnatut tutkimukset, koska niiden lahtékohdat ovat mita todennaksisem-
min hyvin erilaiset kuin Suomessa. Liséksi tiedonhakuvaiheessa rajattiin mobiilisovelluk-
sia koskevista hausta pois yli 5 vuotta vanhat tutkimukset, koska ala on nopeasti kehit-
tyva ja viidesséa vuodessa tapahtunut kehitys on ollut suurta. Mielenterveyden ongelmiin
liittyviin hakuihin kaytettiin myos vanhempaa aineistoa. Kaytetyt kielet olivat kaytannon
syistd suomi ja englanti. Lisahakuja tehtiin tutkimuksen edetessa kayttden apuna inter-

netin hakukoneita ja jo edella mainittuja tietokantoja.

Aiempaa tutkimustietoa mobiilisovellusten kaytettavyydesta I6ytyi runsaasti padasiassa
englannin kielisena. Tietoa mobiilisovellusten kaytosta mielenterveyden hairididen hoi-

dossa loytyi, vaikkakin selvasti vAhemman.

Research2guidance (2017) mukaan vuonna 2017 Googlen Google Play -kaupasta ja
Applen App Storesta ladattiin yli 90% terveyteen liittyvista sovelluksista, kun taas l&ahinna
marginaaliseen asemaan jadneiden Windows Phone -kaupan, Amazon App -kaupan
ja Blackberry Wold -kaupan kautta ladattiin yhteensakin alle 10% terveyteen liittyvista
sovelluksista. Sovelluksien valintaa varten haettiin sovelluksia vain suosituimmista so-

velluskaupoista eli Google Play -kaupasta ja App Storesta.

Aihealueena haetuille sovelluksille oli ahdistus tai masennus tai molemmat. Sovellus-
kaupoissa ei valttamatta kayteta naitd termeja, vaan saatetaan myds ilmaista sovelluk-
sen tarkoituksena olevan esimerkiksi mielialan parantaminen. Sovelluksia kaupoista l6y-

tyy satoja, joten tarkempaan tarkasteluun valittin manuaalisesti 18 sovellusta. Nama
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kerattiin taulukkoon ja lopullisina valintakriteereina kaytettiin sovelluskaupassa olevaa
esittelyd, hintaa, kayttajaarvoinnin kautta saatua luokitusta, latausten maaraa ja kielta
(suomi tai englanti). Taulukoissa 1 on esitetty valitut sovellukset ja niiden sovelluskau-

passa ilmoittamat kielivaihtoehdot seka ilmoitettu hinta.

Taulukko 1. Valitut sovellukset, kielivaihtoehdot ja hinta.

Sovellus Kieli Hinta

Pacifica Englanti 0 € /ostot ($3,99-53,99)
Moodpath Englanti, saksa 0 € /ostot ($4,49/kk)

Oiva Suomi Taysin ilmainen

7 Cups Suomi, ruotsi, englanti +useita muita [0 € /ostot (€7,99 - €350,00)
Calm Englanti, saksa, espanja 0 € /ostot ($49.99-$59.99)
Aura Englanti 0 € /ostot ($7.99/kk)

Taulukossa 2 on esitetty maaliskuun 2019 lopun tilanteen mukaisesti mistd kaupasta
sovellus on saatavilla, latausten méaaré Play -kaupassa, kayttdjien antama luokitus Play
-kaupassa ja App Storessa, arvostelijoiden maaréa Play -kaupassa ja App Storessa seka
suosituimmuus listaus ja listauksen kategoria App Storessa. Sovelluksia valikoitui arvi-
oitavaksi kuusi kappaletta. Valitut sovellukset ovat Pacifica, Moodpath, Oiva,
7 Cups, Calm ja Aura. 7 Cups ja Oiva valittiin, koska ne olivat esittelyn mukaan saata-
villa suomenkielisind. Moodpath valittin sek& sen saamien hyvien arviointien ja lataus-
maarien perustella etté sijoittumisen laaketiede kategorian alle. Calm valittiin, koska silla
oli selkeasti eniten latauksia haetuista sovelluksista. Pacifica ja Aura valittiin niiden suur-

ten latausmaarien ja hyvien arvostelujen perusteella.

Kaikista valituista sovelluksista oli saatavilla ainakin ilmainen kokeiluversio. Mikaan tay-
sin maksullinen sovellus ei saanut merkittvia latausmaaria tai erityisen hyvia arvoste-

luja, joten tallaisia ei paadytty arvioimaan.

Oiva on aiemmin l6ytynyt myés Google Play - kaupasta. Télla hetkella sovellus on kui-
tenkin tilapaisesti poistunut kyseisesta kaupasta. Mita ilmeisimmin sen on tarkoitus tulla
uudelleen tarjolle, mutta ajankohtaa ei ole ilmoitettu. Moodpath puolestaan on lis-
tattu AppStoressa seka sijalle 14 ettd 24 kategoriassa ladketiede. Syy talle kaksinkertai-

selle listaukselle ei tutkimuksen aikana selvinnyt.
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Sovellus Play -kauppa  |Lataukset / Play Luokitus Arvostelijat Listaus / luokka
AppStore rkauppa Play -kauppa/ Play -kauppa/  |AppStore
AppStore AppStore
Pacifica x/x 1000 000 4.4 /4,2 11558 /2000 144.[Terveys
ja kuntoilu
Moodpath x /x >500 000 4,6/4,5(4,7) 18843 /8500 14./(24.)
(3100) L&ketiede
Oiva -/ X -1 3,7 -/ 18 116. Terveys
ja kuntoilu
7Cups  KX/x 500 000 4,2/3,9 15209/ 870 ei sijoitusta
Calm X / X >10000000 4,6/48 137022/347 000 [1. Terveys ja
kuntoilu
Aura X / X 500 000 45/4,7 5900/11900 11. Terveys
ja kuntoilu

4.1 Sovellusten kaytettavyyden arviointi

Testattaessa mobiilisovellusten kaytettavyytta, arviointimetodit voidaan jakaa kayttaja-
testaukseen seka asiantuntija-arviointeihin, sen mukaan osallistuvatko oikeat kayttajat
sovelluksen testaukseen vai ainoastaan asiantuntijat (Riihiaho 2015). Tama tyo suoritet-
tiin asiantuntija-arviona. Opinnaytetydn tekijat muodostivat asiantuntijaryhman joka ar-

vioi sovellusten kaytettavyytta

Heuristinen arviointi on yleisin asiantuntijoiden suorittamana totetutettu kaytettavyyden
arviointimenetelma (Riihiaho 2015). Tassa tutkimuksessa kaytettavyyden arviointikei-

nona kaytetaan heuristista arviointia.

Heuristinen arviointi on Nielsenin (1993) mukaan prosessi, jossa kayttoliittymaa tutkitaan
systemaattisesti tavoitteena selvittdd, mika kayttoliittymassa on hyvaa ja mik&a huonoa.
Apuna kaytetdan tarkistuslistoja. Heuristista arviointia voi toteuttaa yksi tai useampi ar-
vioija. Nielsen suosittaa useamman, vahintddn kolmen arvioijan kayttdéa, koska arvioi-
jat loytavat eri kaytettdvyysongelmia. Arvioijat suorittavat arvioinnit itsendisesti. (Nielsen
1993). Nielsen (1994) on luonut kymmenen kohdan tarkistuslistan kaytettavyyden arvi-
ointia varten (Taulukko 3). Siihen pohjautuen luotiin tarkistuslista (Liite 2), jossa jokai-

seen heurestiikkaan liittyen tehtiin kolme apukysymysta tai kysymyskokonaisuutta.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Paula Kuronen & Palvi Tevaluoto



17

Nielsen (1994) ei painota mitaan heuristiikoista yli muiden, joten nain jokaisen painoarvo

pysyy samana.

Taulukko 3. 10 kaytettavyysheuristiikkaa kayttoliittymien suunnitteluun (Nielsen 1994).

Visibility of system sta- [arjestelman tilanteen selkeys: Jarjestelman tulee informoida kayttajaa

tus sen tilasta oikean palautteen avulla riittavan lyhyessa ajassa
Match between system {Jarjestelman ja reaalimaailman yhdenmukaisuus: Jarjestelman tulee
and the real world kayttaa sanoja ja kielta joka on kayttjalle tuttua, informaation pitaa

olla luonteevaa ja loogista.

User control and free-  [Kayttajan hallinta ja vapaus: Kayttajat valitsevat toimintoja usein vahin-
dom gossa ja tarvitsee selkean poistumistien. Ohjelman tulee tukea pe-
ruuta ja tee uudelleen -toimintoja.

Consistency and stand- [Yhdenmukaisuus ja standardit: Kayttajan ei tarvitse miettia eri sanoja,

ards tilanteita tai toimintoja jotka tarkoittavat samaa asiaa, vaan termit ovat
yhdenmukaisia ja standardisoituja.
Error prevention Virheiden ennaltaehkaisy: Huolellinen suunnittelu joka ennaltaehkaisee

virheita. Joko poistaa virheelle alttiit tilanteet tai pyytaa kayttajalta var-
mistusta ennen tiedon ennen peruuttamattomien toimintojen suoritta-
mista.

Recognition rather than [Tunnistaminen ennemmin kuin muistaminen: Vahenna kayttajan tarvit-
recall semaa muistamista tekemalld toiminnot ja vaihtoehdot nakyviksi.
Flexibility and efficiency Joustavuus ja tehokas kayttd: Ohjelmiston tulisi huomioida aloittelevat ja
of use kokeneemmat kayttajat. Kokeneemmille tulee tarjota oikoreitteja ja pika-
toimintoja seka muokautuvuutta.

Aesthetic and minimalist[Esteettinen ja minimalistinen ulkoasu: Ohjelmiston ei tule sisaltaa tar-
design peetonta tai harvoin tarvittua tietoa. Jokainen turha tiedonjyva kilpailee
tarpeellisen tiedon kanssa ja vahentaa sen nakyvyytta.

Help users recognize, |Auta kayttajaa tunnistamaan, diagnosoimaan ja palautumaan virheista:
diagnose, and recover |Virheilmoitusten tulee olla tekstid, ei koodeja. Niiden tulee selkeasti il-

from error maista ongelma ja ehdottaa ratkaisua.
Help and documenta-  |Aputoiminnot ja dokumentaatio: Jarjestelmaa tulisi voida kayttaa ilman
tion dokumentaatiota, mutta voi olla tarpeen kuitenkin tarjota aputoimintoja

ja dokumentaatiota. Niiden tulisi olla helposti saatavilla ja keskittya kayt-
tajann tehtavaan esimerkiksi ilmaista lyhyesti konkreettiset vaiheet teh-
tavan suorittamiseen.

Nielsen (1994) luokittelee 16ytyneet virheet niiden vakavuuden perusteella lahtokohtana
tuotteen kehittdminen. Hirsijarven ym. (1993) mukaan kyselylomakkeiden asteikkokysy-
myksissa kaytetaan yleisesti Likertin mielipideasteikkoa. Koska tassa tydssa oli tavoit-
teena valmiin tuotteen arviointi, kaytettiin Likert asteikkoa. Kysymykset on tassa tytssa
muotoiltu niin, ettd positiivinen vastaus niihin on hyvan kayttoliittyman merkki. N&ain ollen
mitd paremman pisteytyksen arvioija antaa kysymyksiin, sitd parempi sovellus on kay-

tettavyydeltdadn.  Arviointiasteikkona  kaytettin  5-portaista  asteikkoa, jossa
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mielipidekysymykset muodostavat nousevan skaalan muodossa 1=taysin erimielta,
2=jokseenkin erimieltd, 3=ei samaa eika eri mielta, 4=jokseenkin samaa mieltd, 5=taysin
samaa mieltd. Lisaksi suurimmat kaytettdvyysongelmat ja sovelluksen parhaat puolet oli
mahdollista avata sanallisesti, jos arvioija koki sen tarpeelliseksi. Valitut sovellukset ar-

vioitiin kaytettavyyden suhteen liitteena (Liite 2) olevan lomakkeen avulla.

4.2 Sovellusten arviointi Kdypa hoito -suositusten pohjalta

Sekd masennukseen etta ahdistuksen Kaypé hoito -suositukset sisaltavat ladkkeettt-
mia hoitomuotoija (Kaypa hoito -suositus 2016 ja K&aypa hoito -suositus 2019). Va-
littujen mobiilisovellusten sisallon tuomaa lisdarvoa ahdistuksen tai masennuksen hoi-
toon arvioitiin vertaamalla sovellusten sisaltéa edella mainittujen Kéaypa hoito -suositus-

ten sisaltamiin ladkkeettomiin hoitomuotoihin.

Taulukkoon 4 on koottu ahdistushairidihin ja masennukseen l8ytyvien Kaypa hoito -suo-
situsten mukaisia laakkeettémia hoitomuotoja ja niihin liittyvia painotuksia. Talukossa X
tarkoittaa, kyseinen ladkkeeton hoitomuoto on mainittu Kaypa hoito -suosituksessa. Si-
sallon analysoinnissa kaytettiin tata listaa pohjana (Liite 3) ja kirjattiin jokaisen laadkkeet-
téman hoitomuodon kohdalle, miten sovelluksessa kyseinen hoitomuoto toteutuu.
Kaypa hoito -suosituksissa mainitaan myos omat toiveet ja yksilokohtaiset tekijat, jotka
luonnollisesti voivat olla hyvinkin yksiléllisia asioita. Tama kaannettiin lomakkeelle kysy-
mykseksi siitda, minkalainen apu on sovelluksessa paaroolissa ja millaista apua kaipaa-
valle sovellus sopii. Talla haettiin vastausta siihen minkalaisiin toivesiin sovellus vastaa

ja minkalaisia yksilokohtaisia tekijoita sovellus ottaa huomioon.
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Taulukko 4. Ahdistukseen ja masennuksen ladkkeettdmia hoitomuotoja ja niiden paino-

tuksia (Kaypa hoito -suositus 2016 ja Kaypa hoito -suositus 2019).

Ladkkeeton hoitomuoto [Masennus Ahdistus
Liikunta X X
Kohtalainen mielellaan Osana muuta hoitoa

ryhmamuotoinen, Liikunta ei kui-
tenkaan korvaa muuta hoitoa.

Paihteettomyys El MAINITTU X

Rentoutusharjoitukset  EI MAINITTU X
Usein itsenaisesti, osana muuta
hoitoa

Psykososiaaliset hoito-X X

muodot Erityisesti kognitiivinen kayttayty-

o psykoterapia misterapia
Psykososiaaliset hoito-X X
muodot Hoitoon kuuluu aina sairautta ja

o Psykoedukaatio [sen hoitoa koskeva potilasopetus
(koulutuksellinen terapia)

Psykososiaaliset hoito-X El MAINITTU
muodot
o Vertaistuki, sosi-
aalinen tuki
Psykososiaaliset hoito-X X
muodot Muut tarpeelliset psykososiaali-set |Psykososiaaliset hoitomuodot tar-
e Muut hoitomuodot yksilollisesti kentamatta muotoa
Omat toiveet X X
Potilaan omat toiveet hoitoaan  |Yksildkohtaiset tekijat ja hoitoa
kohtaan. koskevat nakemykset

Sovellukset valittiin ja ladattiin maaliskuun 2019 lopussa. Arvioinnit tehtiin hutikuussa
2019 ja tyd valmistui toukokuussa 2019. Ty esiteltiin toukokuussa 2019 Turun Ammat-
tikorkeakoulussa ja luovutettiin toimeksiantajalle seka julkaistiin ammattikorkeuakoulu-

jen opinnaytetoita julkaisevassa Theseus -tietokannassa.
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5 TULOKSET

Sovelluksien valintaa varten haettiin Google Play-kaupasta ja App Storesta kuusi sovel-
lusta jotka oli tarkoitettu masennuksen tai ahdistuksen hoitoon tai mielialan kohottami-
seen. Valitut sovellukset olivat Pacifica, Moodpath, Oiva, 7 Cups, Calm ja Aura. Valinta-
kriteereind sovellusten valinnalle oli sovelluskaupan esittelyteksti, hinta, kayttajaarvoin-

nin kautta saatu luokitus, latausten méaara ja kieli (suomi tai englanti).

Applikaatioiden kaytettavyytta ja sisaltda arvioitiin omilla erillisilla arviointilomakkeilla.
Kaytettavyyden arviointilomakkeella (Liite 2) huomioitiin sovelluksen toimivuutta, kaytta-
jaystavallisyytta, virhetilanteiden kasittelyd, aputoimintoja, ulkondkod, kielenkayttoa.
Kaytettdvyyden arviointilomakkeen pohjalta tehtiin taulukot, joissa esitetdan vastausten
frekvenssit. Sovellusten soveltuvuutta omahoitoon arvioitiin soveltuvuuden arviointilo-
makkeella (Liite 3), johon oli keratty masennuksen ja ahdistuksen hoitoon soveltuvia
ladkkeettdmia hoitomuotoja. Mikéli kyseinen hoitomuoto oli sovelluksessa huomioitu, kir-

jattiin lomakkeelle milla tavoin sovellus sen huomioi.

5.1 Pacifica

Pacifica on suunniteltu lievittamaan stressia, ahdistusta ja masennusta. Se ker-
too tarjoavansa psykologien kehittamié tyokaluja jotka perustuvat kognitiiviseen
kayttaytymisterapiaan, tietoiseen lasndoloon, rentoutumiseen ja mielialan seka
terveyden seurantaan. Esittelytekstissaan Pacifica kertoo etta “stressi, ahdistus
ja masennus johtuu negatiivisten ajatusten kehastad”. Pacifica auttaa katkaise-
maan tdman kehan ja opettaa kayttajaa hallitsemaan stressid, ahdistusta ja ma-

sennusta omassa tahdissa.

Asiantuntija-arvion mukaan suurimmat ongelmat kaytettavyydessa on liittyneet
toimitotojen I6ytymiseen ilman ohjeita, etsimista tai muistamista. Suurin hajonta
arvioinneissa liittyy toimintojen nakyvyyteen ja niiden I6ytymiseen, jotka on arvi-
oitu keskenddn taysin painvastaisiksi. Kaiken kaikkiaan voidaan sanoa,
etta kayttoliittyma oli yleisiimeeltddn harmoninen, mutta sisalloltaan ja kaytetta-

essa jokseenkin sekava. (Taulukko 5)
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Jarjestelman tilanteen selkeys

Antaako sovellus kayttajalle palautteen onnistuneesta ja epaonnistuneesta toi-
minnosta? Antaako sovellus tiedon kun tyévaihe on valmis?

Antaako jarjestelma tiedon mité on tapahtumassa? Mista tulin, missa olen,
minne menen?

Antaako jarjestelmé tiedon mita voin tehda tai kehoittaako tiettyyn toimintoon?

Jarjestelman ja reaalimaailman yhdenmukaisuus

Kayttaako jarjestelmé sanoja ja kielta joka on kohderyhmalle tut-
tua? Onko kielta helppo ymmartaa?

Onko informaatio luonteevaa ja loogista?

Onko ikonit ja visuaaliset elementit kohderyhmalle tuttuja ja ymmarrettavia?

Kayttajan hallinta ja vapaus

Tukeeko ohjelma peruuta ja tee uudelleen -toimintoja? Voiko toiminnon kes-
keyttaa esimerkiksi jos se kestaa liian kauan tai vain haluaa kokeilla toimin-
toa?

Voiko kayttaja valita haluamansa jarjestyksen?

Voiko kayttaja palata edelliseen vaiheeseen tai hypata vaiheiden yli? 1

Yhdenmukaisuus ja standardit

Onko sovelluksissa kaytettavia vakiintuneita standardeja kaytetty? Voiko kayt-
taja paatella miten tuotetta kaytetaan kaytettyd@n muita samankaltaisia tuot-
teita?

Onko muotokieli, varit, aanet ja sanat yhtenevaisia? samaan paikkaan ohjaa-
vat linkit nimetty samoin?

Ovatko samankaltaiset painikkeet samassa kohdassa? Ovatko samaan paik-
kaan ohjaavat linkit nimetty samoin?

Virheiden ennaltaehkéisy

Pyytaéko ohjelmisto varmistuksen ennen peruuttamattomien toimintojen suo-
rittamista tai tiedon poistamista?

Onko sovellukset virheellinen kéyttd estetty tai hankalaa?

Pystyyko sovellusta kayttdmaa oikein ilman ohjeita? 1

Tunnistaminen ennemmin kuin muistaminen

=

Ovatko toiminnot ja vaihtoehdot nakyvia? Onko sovellusta helppo alkaa kaytta-
maan ilman ohjeistusta? Onko kehoitteet ja viestit helposti havaittavissa? onko
informaation esitystapa riippuvainen sen tarkeydesta?

Onko siirtyminen eri vaiheiden valilla luontevaa? Onko toimintojen ryhmit-
tely loogista?

—

Pystyyko sovellusta kayttdamaan niin etta se ei vaadi tarkkaa keskittymista tai
muistamista?
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Taulukko 5 (jatkuu).

Joustavuus ja tehokas kaytto

Onko kaytdssa oikoreitteja tai pikatoimintoja edistyneemmille kayttajille? Tarjo- |1 1
aako sovellus aloittelijalle vinkkeja tai apua?
Onko yleisimmat toiminnot helposti saatavilla? Onko tarjolla oikopolkuja, vaih- 1 1

toehtoisia valintoja tai pikakomentoja?
Muokkautuuko jarjestelma kayttajan mukaan? Onnistuuko kaytto jos kayttajalla, |1 1
on rajoituksia? Onko kaytté mahdollista erilaisilla puhelimilla?
Esteettinen ja minimalistinen ulkoasu

Onko vareja, muotoja, fontteja ja tehokeinoja kaytetty harkitusti, tasapainoi- 1 1
sesti ja johdonmukaisesti?
Sisaltaako sovellus vain tapeellista ja tarvittua tietoa? Onko ulkoasun tasapai- 1 1
noinen?
Onko tarkeimmat elementit esilla? Kiinnittyykd huomio niihin ensin? 11
Auta kayttajaa tunnistamaan, diagnosoimaan ja palautumaan virheista
Ovatko virheilmoitukset selkeita ja informatiivisia seka tekstimuodossa? 1 1
Ehdottaako virheilmoitukset ratkaisua ongelmaan? Ohjaako iimoitus ongelman| [1 (1
ratkaisuun?
Ovatko virheilmoitukset asiallisia ja sisalloltaan rakentavia? 11
Aputoiminnot ja dokumentaatio

Onko dokumentaatio tai aputoiminnot helposti saatavilla?

Onko annetut ohjeet konkreettisia, lyhyita, helposti ymmaérrettavia ja vaiheittain 11
etenevia?
Onko ohjeet tilanne- tai toimintokohtaisia? 1 |1

Pacifica huomioi ladkkeettémat hoitomuodot suhteellisen monipuolisesti. Sovelluksessa
VOi asettaa omia tavoitteita, joten sita kautta on mahdollisuus ottaa liikunta ja paihtetto-
myys huomioon. Sovellus my6s ehdottaa terveyteen liittyvaa aktiviteettia esimerkiksi ul-
koilua. Sovelluksessa on paljon erilaisia rentoutumisharjoituksia, joskin lahes kaikki
niistd vaativat maksullisen version. Siind on myods psykoedukaatiota sisaltdvia opastet-
tuja polkuja, joilla kayttdja etenee ja saa tietoa, paljon keskusteluryhmia eri aihealueille,
mielialapaivakirja ja kiitollisuuspaivakirja. (Taulukko 6.)

Sovellus siséltéda selkeasti kognitiiviseen kayttaytymisterapiaan perustuvia harjoituksia.
Se myds muokkaa ehdottamaansa sisaltda kayttajan tekemien valintojen mukaan. Li-
saksi mukana on pelillisyys ja erilaisten tasojen saavuttaminen sovellusta kayttamalla.
liImaisversio on varsin suppea ja soveltuu lahinna soveluksen kokeilemiseen, varsinai-

nen aktiivinen kaytt6 vaatii kaytdnnéssa maksullisen version.
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Taulukko 6. Pacifica soveltuvuuden arvioiti.

Sovellus: Pacifica

Laakkeeton hoitomuoto

Miten huomioitu sovelluksessa?

Liikunta

*Paivittasissa aktiviteeteissa mukana ulkoilu.
Mahdollisuus lisata omiin tavoitteisiin

Paihteettdmyys *Mahdollisuus lisata omiin tavoitteisiin
Rentoutumisharjoitukset *Paljon rentoutumisharjoituksia (suuri osa maksullisia)
Psykoterapia -

Psykoedukaatio rTietoa opastetuilla poluilla

Vertaistuki, sosiaalinen tuki

eErilaisia keskusteluryhmia

Muut psykososiaaliset hoi-
tomuodot

*Mielialapaivakirja
eKiitollisuuspaivakirja johon voin liittdd myés kuvia.
*Omat tavoitteet ja niihin liittyvat tehtavat

Omat toiveet:

Minka muotoinen apu on paa-
roolissa ?

Millaista apua kaipaavalle so-
vellus sopii?

»Ehdottaa paivittaisen sisallon johon voi asetuksilla vaikuttaa.
*Sovellus sopii sellaiselle joka haluaa ehdotuksia paivan tehtaviksi,
mutta my6s mahdollisuuden tarvittaessa valita ne itse.

eTehtavat on myos “pelillistetty” ja tekemalla niita “etenee” korke-
ammalle tasolle eli sopii myds tallaista motivointia kaipaavalle.

Muita huomioita

lImaisversiossa paljon lukittua sisaltoa

5.2 Moodpath

Valituista sovelluksista Moodpath on ainoana AppStoressa aihealueen laéketiede

alla. Moodpath on suunnattu henkiltille, jotka haluavat parantaa henkista hyvinvointiaan.

Se kertoo tarjoavansa kannustusta, ohjausta, palautetta. Moodpath sisaltéa kognitiivi-

seen kayttaytymisterapiaan perustuvia erilaisia harjoituksia.

Kaiken kaikkiaan sovellus sai varsin hyvéan arvioinnin ja asiantuntijat olivat arvioinneissa

melko samoilla linjoilla. Suurin hajonta oli kokemus siitd voiko kayttaja itse valita halua-

mansa jarjestyksen. Heikoimmat arviot liittyivat tdhan seka dokumentaation lI6ytymiseen.

(Taulukko 7.)
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4 b

ff
Jarjestelman tilanteen selkeys
Antaako sovellus kayttajalle palautteen onnistuneesta ja epaonnistuneesta toi- 2
minnosta? Antaako sovellus tiedon kun tyévaihe on valmis?
Antaako jarjestelma tiedon mita on tapahtumassa? Mista tulin, misséa olen, 1
minne menen?
Antaako jarjestelmé tiedon mita voin tehda tai kehoittaako tiettyyn toimintoon? 1
Jarjestelman ja reaalimaailman yhdenmukaisuus
Kayttaako jarjestelmé sanoja ja kielta joka on kohderyhmalle tut- 2
tua? Onko kielta helppo ymmartaa?
Onko informaatio luonteevaa ja loogista? 2
Onko ikonit ja visuaaliset elementit kohderyhmalle tuttuja ja ymmarrettavia? 2
Kayttajan hallinta ja vapaus
Tukeeko ohjelma peruuta ja tee uudelleen -toimintoja? Voiko toiminnon keskeyt- 1
taa esimerkiksi jos se kestaa lilan kauan tai vain haluaa kokeilla toimintoa?
Voiko kayttdja valita haluamansa jarjestyksen? 1
Voiko kayttaja palata edelliseen vaiheeseen tai hypata vaiheiden yli? 1
Yhdenmukaisuus ja standardit
Onko sovelluksissa kaytettavia vakiintuneita standardeja kaytetty? Voiko kayttaja 1
paatella miten tuotetta kaytetaan kaytettydan muita samankaltaisia tuotteita?
Onko muotokieli, varit, a@net ja sanat yhtenevaisia? samaan paikkaan ohjaavat 2
linkit nimetty samoin?
Ovatko samankaltaiset painikkeet samassa kohdassa? Ovatko samaan paikkaan 2
ohjaavat linkit nimetty samoin?
Virheiden ennaltaehkéisy
Pyytaéko ohjelmisto varmistuksen ennen peruuttamattomien toimintojen suoritta- 1
mista tai tiedon poistamista?
Onko sovellukset virheellinen kéyttd estetty tai hankalaa? 1
Pystyyko sovellusta kayttdmaa oikein ilman ohjeita? 1
Tunnistaminen ennemmin kuin muistaminen
Ovatko toiminnot ja vaihtoehdot nakyvia? Onko sovellusta helppo alkaa kaytta- 1
maan ilman ohjeistusta? Onko kehoitteet ja viestit helposti havaittavissa? onko
informaation esitystapa riippuvainen sen tarkeydesta?
Onko siirtyminen eri vaiheiden vélilla luontevaa? Onko toimintojen ryhmittely loo- 1
gista?
Pystyyko sovellusta kayttdamaan niin etta se ei vaadi tarkkaa keskittymista tai
muistamista?

(jatkuu)
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Taulukko 7 (jatkuu).

Joustavuus ja tehokas kaytto
Onko kaytossa oikoreitteja tai pikatoimintoja edistyneemmille kayttajille? Tar- 11
joaako sovellus aloittelijalle vinkkeja tai apua?
Onko yleisimmat toiminnot helposti saatavilla? Onko tarjolla oikopolkuja, vaih- 2
toehtoisia valintoja tai pikakomentoja?
Muokkautuuko jarjestelma kayttajan mukaan? Onnistuuko kaytto jos kaytta- 1 1
jalla on rajoituksia? Onko kaytté mahdollista erilaisilla puhelimilla?
Esteettinen ja minimalistinen ulkoasu

Onko véreja, muotoja, fontteja ja tehokeinoja kaytetty harkitusti, tasapainoi- 11
sesti ja johdonmukaisesti?
Sisaltaako sovellus vain tapeellista ja tarvittua tietoa? Onko ulkoasun tasapai- 11
noinen?
Onko tarkeimmat elementit esilla? Kiinnittyyké huomio niihin ensin? 2
Auta kayttajaa tunnistamaan, diagnosoimaan ja palautumaan virheista
Ovatko virheilmoitukset selkeita ja informatiivisia seka tekstimuodossa? 1 1
Ehdottaako virheilmoitukset ratkaisua ongelmaan? Ohjaako ilmoitus ongel- 1 1
man ratkaisuun?
Ovatko virheilmoitukset asiallisia ja sisalloltaan rakentavia? 2
Aputoiminnot ja dokumentaatio
Onko dokumentaatio tai aputoiminnot helposti saatavilla? 1 1
Onko annetut ohjeet konkreettisia, lyhyita, helposti ymmarrettavia ja vaiheit- 1 1
tain etenevid?
Onko ohjeet tilanne- tai toimintokohtaisia? 1 |1

Moodpath huomioi ladkkeettoméat hoitomuodot varsin monipuolisesti. Sovelluksessa on
hyva ja selkea psykoedukaatiota sisaltava osio, jota ei tarvitse kayda lapi tietyssa jarjes-
tyksessd, vaan kayttaja voi poimia haluamaansa tietoa omassa tahdissa ja riippuen mie-
lenkiinnostaan. Tassa osiossa on myds huomioitu likunnan suotuisa vaikutus. Sovel-

lus sialtaa runsaasti erilaisia rentoutumisharjoituksia. (Taulukko 8.)

Sovelluksen kautta on mahdollisuus hakeutua terapiaan, joka tapahtuu yhteystyokump-
panin kautta. Terapia voi tapahtua viestein tai videopuhelun valityksella. Sovelluksen
kautta voi myds ottaa yhteyttéa mielenterveysseuran kriisipuhelimeen. Sovellusta kaytet-
tdesa tarjotuista terapia mahdollisuudesta ja kaytannon jarjestelyista olisi kaivattiin kayt-
tajélle huomattavasti enemman lisddinformaatiota ennen niihin hakeutumista. Myds so-
velluksen kriisiyhteys sai kriittistd arvostelua siitd, etta sovellus ei kerro, mihin se on soit-

tamassa. Numero osoittautui mielenterveysseuran kriisipuhelimeksi.

Sovelluksessa ei ole yhteis04a, eik& keskustelualuetta muiden kayttajien kanssa. Se kui-

tenkin sisaltdd monipuolisia kognitiiviseen kayttaytymisterapiaan pohjaavia harjoituksia
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liittyen tunteiden hallintaan, itsetunnon rakentamiseen, positiivisen asenteen ottamiseen,

unenlaadun parantamiseen, konfliktien hallintaan ja rentoutumiseen.

Liséksi sovelluksessa on mielialapdivékirja, jossa on kahden viikon seurantajakso. Taméa
on mahdollista my6s antaa hoitavalle taholle. Mielialapaivakirjaan liittyen sovellus kysyy
jopa kolme kertaa paivassa mielialaan liittyvia kysymyksia, jotka toistuvat samankaltai-
sina pdivittdin. Tama tuntui varsin puuduttavalta, mutta kysymyksien tiheytta voi asetuk-
silla saataa.

Taulukko 8. Moodpath soveltuvuuden arviointi.

Sovellus: Moodpath

La&kkeetdn hoitomuoto Miten huomioitu sovelluksessa?

Liikunta *Tietoa liikunnan suotuisasta vaikutuksesta mielialaan.
Paihteettomyys -

Rentoutumisharjoitukset *Runsaasti erilaisia rentoutumisharjoituksia

Psykoterapia *Mahdollisuus hankkiutua terapiaan sovelluksen kautta. Psykotera-

pia tapahtuu yhteistydkumppanin kautta ja se voi tapahtua esimer-
kiksi viestein tai videopuhelun valityksella.

*Mahdollisuus ottaa yhteysmielenterveyssseuran kriisipuhelimeen
sovelluksen kautta.

Psykoedukaatio »Erittain runsaasti tietoa erityisesti masennukseen liittyen. Tieto pil-
kottu sopiviinkokonaisuukiin josta helppo poimia kiinnostavat alueet
tai lukea kaikki tieto.

Vertaistuki, sosiaalinen tuki
Muut psykososiaaliset hoi-  [*Toteuttaa omahoitoon soveltuvia kognitiiviseen kayttaytymis-tera-
tomuodot piaansoveltuvia harjoituksia liittyen tunteiden hallintaan, itsetunnon
rakentamiseen, positiivisen asenteen ottamiseen, unenlaadun pa-
rantamiseen, konfliktien hallintaan ja rentoutumiseen.
Mielialapaivakirja

Omat toiveet: Minka muotoi- [Mielialapaivakirja ja kahden viikon seurantajakso alkuun.

nen apu onpaaroolissa ? Mil- *Monipuoliset harjoitukset

laista apua kaipaavalle sovel-rMonipuolisesti tietoa

lus sopii? *Sovellus sopii jos haluaa itsenéisesti valita etenemisen ja tehta-
vien harjoitteiden luonteen

»Sopii aktiivista omahoitoa haluavalle

Muita huomioita Mielialapaivakirjaan liittyen kahden viikon ajan jopa kolmesti pai-
vassa kysymyksia voinnista

eKaivattin enemman tietoa terapiaan hakeutumismahdollisuudesta
rKaivattiin enemman tietoa kriisiyhteydesta ennen kayttoa.
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5.3 Oiva

Oiva loytyy talla hetkella AppStoresta. Sovellus on ollut aiemmin saatavilla myds Play-
kaupassa. Tallahetkella sovellus on kuitenkin tilapaisesti poistunut Play-kaupasta. Mita

iimeisimmin sen on tarkoitus tulla uudelleen tarjolle, mutta ajankohtaa ei ole ilmoitettu.

Oiva sovelluksen tarkoituksena on lievittaa stressia, parantaa mielialaa ja saada lisdintoa
elamaan. Harjoitukset auttavat keskittymaén, olemaan tietoisesti lasna, kasittelemaan
ikavia ajatuksia ja tunnistamaan itselle tarkeité asioita. Harjoitukset perustuvat hyvaksy-
mis- ja omistautumisterapian menetelmiin. Ainoana valituista sovelluksista Oiva on tay-

sin maksuton eika siihen sisally mitddn maksullisia osioita.

Asiantuntija-arvio Oivan kaytettavyydesta oli varsin yksimielinen. Kayttéliittyma oli selkea
ja yksinkertainen, sovelluksessa on selkeéat osiot joissa harjoitukset sijaitsevat. Suurin
hajonta oli sovelluksen kayttoon vaadittavan keskittymisen tarve. Sovelluksessa hei-
koimmaksi osa-alueeksi osoittautui heikko dokumentaatio seka mukautuminen kayttajan
tarpeisiin, joka tdssa tapauksessa johtuu pitkalti siitd, ettéd sovellus ei ole talla hetkella

saatavilla Play -kaupasta. (Taulukko 9.)

Taulukko 9. Oiva asiantuntija-arviointi.

2 B A D

ff f f f
Jarjestelman tilanteen selkeys
Antaako sovellus kayttajalle palautteen onnistuneesta ja epaonnistuneesta toi- 11
minnosta? Antaako sovellus tiedon kun tyévaihe on valmis?
Antaako jarjestelma tiedon mita on tapahtumassa? Mista tulin, missa olen, (I
minne menen?
Antaako jarjestelma tiedon mita voin tehda tai kehoittaako tiettyyn toimitoon? 2
Jarjestelman ja reaalimaailman yhdenmukaisuus
Kayttaako jarjestelmé sanoja ja kielta joka on kohderyhmalle tuttua? Onko- 11
kieltd helppo ymmartaa?
Onko informaatio luonteevaa ja loogista? 1 1
Onko ikonit ja visuaaliset elementit kohderyhmalle tuttuja ja ymmarrettavia? 111
Kayttajan hallinta ja vapaus
Tukeeko ohjelma peruuta ja tee uudelleen -toimintoja? Voiko toiminnon kes- 11
keyttaa esimerkiksi jos se kestaa liian kauan tai vain haluaa kokeilla toimitoa?
\Voiko kayttaja valita haluamansa jarjestyksen? 11
Voiko kayttaja palata edelliseen vaiheeseen tai hypata vaiheiden yli? 111

(jatkuu)
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Yhdenmukaisuus ja standardit
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Onko sovelluksissa kaytettavia vakiintuneita standardeja kaytetty? Voiko kayt-
taja paatella miten tuotetta kaytetaan kaytettyadn muita samankaltaisia tuot-
teita?

Onko muotokieli, varit, aanet ja sanat yhtenevaisia? samaan paikkaan ohjaa-
vat linkit nimetty samoin?

Ovatko samankaltaiset painikkeet samassa kohdassa? Ovatko samaan paik-
kaan ohjaavat linkit nimetty samoin?

Virheiden ennaltaehkéisy

Pyytaéko ohjelmisto varmistuksen ennen peruuttamattomien toimintojen suo-
rittamista tai tiedon poistamista?

Onko sovellukset virheellinen kéyttd estetty tai hankalaa?

Pystyyko sovellusta kayttdmaa oikein ilman ohjeita?

Tunnistaminen ennemmin kuin muistaminen

Ovatko toiminnot ja vaihtoehdot nakyvia? Onko sovellusta helppo alkaa kayt-
tamaan iiman ohjeistusta? Onko kehoitteet ja viestit helposti havaittavissa?
onko informaation esitystapa riippuvainen sen tarkeydesta?

Onko siirtyminen eri vaiheiden valilla luontevaa? Onko toimintojen ryhmittely-
loogista?

Pystyyko sovellusta kayttdmaan niin ettd se ei vaadi tarkkaa keskittymista tai |1
muistamista?

Joustavuus ja tehokas kaytto

Onko kéytdssa oikoreitteja tai pikatoimintoja edistyneemmille kayttajille?Tarjo-
aako sovellus aloittelijalle vinkkeja tai apua?

Onko yleisimmat toiminnot helposti saatavilla? Onko tarjolla oikopolkuja, vaih-
toehtoisia valintoja tai pikakomentoja?

Muokkautuuko jarjestelma kayttajan mukaan? Onnistuuko kaytto jos kaytta-
jalla on rajoituksia? Onko kaytté mahdollista erilaisilla puhelimilla?

Esteettinen ja minimalistinen ulkoasu

Onko vareja, muotoja, fontteja ja tehokeinoja kaytetty harkitusti, tasapainoi-
sesti ja johdonmukaisesti?

Sisaltaako sovellus vain tapeellista ja tarvittua tietoa? Onko ulkoasuntasapai-
noinen?

Onko tarkeimmat elementit esilla? Kiinnittyykd huomio niihin ensin?

Auta kayttajaa tunnistamaan, diagnosoimaan ja palautumaan virheista

Ovatko virheilmoitukset selkeita ja informatiivisia seka tekstimuodossa?

Ehdottaako virheilmoitukset ratkaisua ongelmaan? Ohjaako ilmoitus ongel-
man ratkaisuun?

Ovatko virheilmoitukset asiallisia ja sisalloltaan rakentavia?

Aputoiminnot ja dokumentaatio

Onko dokumentaatio tai aputoiminnot helposti saatavilla?

Onko annetut ohjeet konkreettisia, lyhyita, helposti ymmarrettavia ja vaiheit-
tain etenevia?

Onko ohjeet tilanne- tai toimintokohtaisia?
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Oivan selkea painopistealue on kognitiiviseen kayttaytymisterapiaan pohjautuvat osiot.
Sovelluksessa on omat osioit tietoisuustaidoille, hyvaksynnalle, omille arvoille ja kehon
hyvinvoinnille. Kehon hyvinvointi osiossa on omat osiot rentoutumiselle, tietoiselle syo-

miselle ja liikuntaan motivointiin. Paihteettomyyteen ei oteta kantaa. (Taulukko 10.)

Sovelluksessa ei ole yhteista ja sen tarjpama psykoedukatiivinen osuus siséltyy harjoi-
tuksiin, varsinaista laajempaa tietosisaltoa siina ei ole. Muista tutkimuksessa arvioiduista
sovelluksista poiketen se on saatavilla suomenkielisena ja on taysin maksuton. Oiva -
sovelluksessa ei ole mukana pelillisyytta ja kayttaja voi valita harjoitukset haluamassaan
jarjestyksessa, joskin on suositeltua tutustua ensin tiettyihin osioihin, jotta sovelluksesta
saisi parhaan hyddyn. Halutessaan kayttaja voi antaa luvan sovellukselle kerata anonyy-

mina kayttotietoa tutkimustarkoituksiin.

Taulukko 10. Oiva soveltuvuuden arviointi.

Sovellus: Oiva

Laakkeeton hoitomuoto Miten huomioitu sovelluksessa?

Liikunta eLiikuntaan motivoivia harjoituksia

Paihteettomyys -

Rentoutumisharjoitukset  |*Erilaisia rentoutumisharjoituksia

Psykoterapia » Selkeat kognitiiviseen kayttaytymisterapiaan perustuvat osiot: Tie-
toisuustaidot, Hyvaksynta, omat arvot, kehon hyvinvointi

Psykoedukaatio » Osioissa mukana psykoedukaatio

Vertaistuki, sosiaalinen tuki
Muut psykososiaaliset hoi-
tomuodot

Omat toiveet: Minka muotoi-*Suomenkielinen
nen apu onpaaroolissa? Mil-#Taysin ilmainen
laista apua kaipaavalle so- [*Selkeat harjoitukset
vellus sopii?
Muita huomioita »Selkeat osiot ja tehtavat
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5.4 7 Cups

7 Cups on suunnattu henkildille, jotka kokevat huolta, stressia, yksinaisyytta, ahdistusta
ja masennusta. Se tarjoaa henkisté tukea ja ohjausta. Sovelluksessa on my6s tietoisen
lasn&olon harjoituksia, videoita ja mahdollisuus viesteilla olla yhteydessa lisenssoitui-
hin terapeutteihin (“licensed trerapists”). 7 Cups ei ota kantaa, mihin terapiamuotoon tai

terapiamuotoihin sen tarjoamat harjoitukset tai metodit perustuvat

7 Cups ohjelmaa kayttdessa asiantuntijat l6ysivat useita selkeita virhetilanteita ja sel-
keita kaytettavyysongelmia. Tama selittaa kaytettavyyden ldhes jokaiselle eri osa-alu-
eille annettuja huonoja arviointeja. Vain jarjestelman ja reaalimaailman yhdenmukaisuus
ja esteettinen ja minimalistinen ulkoasu jai ilman huonoja arviointeja. Osittain asiantunti-
joiden loytdméat ongelmat olivat keskendan erilaisia, mika tdssa tapauksessa selittda
vastausten suuren hajonnan. Esimerkkina tasta aputoiminnot, joita oli saatavilla, mutta
joista toinen asiantuntija ei saanut tarvitsemaansa apua, seka ajautumiset umpikujaan
ja pelk&n numero informaation siséltava virheilmoitus. Sovelluksessa on hyvin paljon eri-
laista sisaltoa ja se yhdistettyna kaytettavyysongelmiin, teki kokonaisuudesta jokseenkin

sekavan. (Taulukko 11.)

Taulukko 11. 7 Cups -sovelluksen asiantuntija-arviointi.

2 B U P

ff f f f
Jarjestelman tilanteen selkeys
Antaako sovellus kayttajalle palautteen onnistuneesta ja epaonnistuneesta toi-| |1 1
minnosta? Antaako sovellus tiedon kun ty6vaihe on valmis?
Antaako jarjestelmé tiedon mita on tapahtumassa? Mista tulin, missé olen, 11
minne menen?
Antaako jarjestelma tiedon mita voin tehda tai kehoittaako tiettyyn toimin- 1 1
toon?
Jarjestelman ja reaalimaailman yhdenmukaisuus
Kayttaako jarjestelméa sanoja ja kielta joka on kohderyhmalle tuttua? Onko- 2
kielta helppo ymmartag?
Onko informaatio luonteevaa ja loogista? 1 1
Onko ikonit ja visuaaliset elementit kohderyhmalle tuttuja ja ymmarrettavia? 1 1

(jatkuu)
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Kayttajan hallinta ja vapaus

Tukeeko ohjelma peruuta ja tee uudelleen -toimintoja? Voiko toiminnon kes- |1

keyttaa esimerkiksi jos se kestaa liian kauan tai vain haluaa kokeilla toimin-

toa?

Voiko kayttdja valita haluamansa jarjestyksen? 1

Voiko kayttaja palata edelliseen vaiheeseen tai hypata vaiheiden yli? 1

Yhdenmukaisuus ja standardit

Onko sovelluksissa kaytettavia vakiintuneita standardeja kaytetty? Voiko kayt- |1 1

taja paatella miten tuotetta kaytetaan kaytettya@n muita samankaltaisia tuot-

teita?

Onko muotokieli, varit, aanet ja sanat yhtenevaisia? samaan paikkaan ohjaa-

vat linkit nimetty samoin?

Ovatko samankaltaiset painikkeet samassa kohdassa? Ovatko samaan paik- 2

kaan ohjaavat linkit nimetty samoin?

Virheiden ennaltaehkéisy

Pyytaéko ohjelmisto varmistuksen ennen peruuttamattomien toimintojen suo- 1

rittamista tai tiedon poistamista?

Onko sovellukset virheellinen kayttd estetty tai hankalaa?

Pystyyko sovellusta kayttdmaa oikein ilman ohjeita? 1

Tunnistaminen ennemmin kuin muistaminen

Ovatko toiminnot ja vaihtoehdot nakyvia? Onko sovellusta helppo alkaa kayt- 1

tamaan ilman ohjeistusta? Onko kehoitteet ja viestit helposti havaittavissa?

onko informaation esitystapa riippuvainen sen tarkeydesta?

Onko siirtyminen eri vaiheiden valilla luontevaa? Onko toimintojen ryhmittely- (il

loogista?

Pystyyko sovellusta kayttamaan niin etta se ei vaadi tarkkaa keskittymista tai |1

muistamista?

Joustavuus ja tehokas kayttd

Onko kéytdssé oikoreitteja tai pikatoimintoja edistyneemmille kéyttajille?Tarjo- |1

aako sovellus aloittelijalle vinkkeja tai apua?

Onko yleisimmat toiminnot helposti saatavilla? Onko tarjolla oikopolkuja, vaih- |1 1

toehtoisia valintoja tai pikakomentoja?

Muokkautuuko jarjestelma kayttajan mukaan? Onnistuuko kaytto jos kaytta- |1

jalla on rajoituksia? Onko kaytté mahdollista erilaisilla puhelimilla?

Esteettinen ja minimalistinen ulkoasu

Onko véreja, muotoja, fontteja ja tehokeinoja kaytetty harkitusti, tasapainoi- 11

sesti ja johdonmukaisesti?

Sisaltaako sovellus vain tapeellista ja tarvittua tietoa? Onko ulkoasuntasapai- 1

noinen?

Onko tarkeimmat elementit esilla? Kiinnittyykd huomio niihin ensin? 2
(jatkuu)
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Taulukko 11 (jatkuu).

Auta kayttajaa tunnistamaan, diagnosoimaan ja palautumaan virheista

Ovatko virheilmoitukset selkeita ja informatiivisia seka tekstimuodossa? 1 1
Ehdottaako virheilmoitukset ratkaisua ongelmaan? Ohjaako ilmoitus ongel- |1 1

man ratkaisuun?

Ovatko virheilmoitukset asiallisia ja sisalloltaan rakentavia? 1 1
Aputoiminnot ja dokumentaatio

Onko dokumentaatio tai aputoiminnot helposti saatavilla? 1 1
Onko annetut ohjeet konkreettisia, lyhyita, helposti ymmérrettavia ja vaiheit- |1 1
tain etenevia?

Onko ohjeet tilanne- tai toimintokohtaisia? 1 1

7 Cups huomioi laakkeettomat hoitomuodot melko monipuolisesti, mutta sovelluksen
selkeéd painopistealue on yhteisdn vertaistuki ja sen vapaaehtoiset kuuntelijat. Sovelluk-

sen kautta on my6s mahdollisuus hakeutua terapiaan. (Taulukko 12.)

Sovelluksessa on erilaisia polkuja, joilla edetdan maaratyssa jarjestyksessa. Sovelluk-
sessa on omat polut niin fyysiselle hyvinvoinnille kuin paihteiden kaytté6n ja opioidiriip-
puvuuteen seka useisiin eri mielenterveydenongelmiin ahdistus ja masennus mukaan
lukien. Sovelluksessa on runsaasti tietoa, mutta tieto on maaratyssa jarjestyksessa suo-
ritettavien polkujen sisalla tai erilaisissa videoissa, joita ei ole jarjestetty aihealueit-
tain. Osa poluista vaatii maksullisen version, mutta ilmaisversiolla pystyy etenemaan

useilla poluilla ja osallistumaan useisiin toimintoihin.

Sovellus siséltaa rentoutumisharjoituksia ja muita rentouttavia videoita esimerkiksi elain-
videoita. Naiden lisdksi on enemman tietosiséltda tarjoavia videoita, video-0sio osoittau-
tuikin varsin sekavaksi kokonaisuudeksi. Sovellusta kaytettdessa osoittautui, etta esitte-
lysta poiketen suomen Kkieli ei todellisuudessa kuulunutkaan sovelluksen kielivalikoi-

maan.
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Taulukko 12. 7 Cups soveltuvuuden arviointi.

Sovellus: 7 Cups

Laakkeeton hoitomuoto

Miten huomioitu sovelluksessa?

Liikunta

*Fyysiselle hyvinvoinnille oma polku

Paihteettomyys rPaihteiden kayttoon jaopioidiriippuvuuteenliittyen omat polut

Rentoutumisharjoitukset *Siséltdé runsaasti rentoutumisharjoituksia ja videoita

Psykoterapia » Mahdollisuus hankkiutua terapiaan sovelluksen kautta. Psykote-
rapia tapahtuu yhteistydkumppanin kautta.

Psykoedukaatio *Polkuja aihealueittan, joissa tietoa ja harjoituksia. Poluilla ei voi

edeta omassa jarjestyksessa.
*My0s videoissa tietoa, mutta tieto-, rentoutumis- ja hyvanmielen
videot kaikki samassa paikassa.

Vertaistuki, sosiaalinen tuki

*Runsaasti erilaisia vertaistukiryhmia

Muut psykososiaaliset
hoitomuodot

sElainvideot

Omat toiveet: Minka muotoi-
nen apu onpaaroolissa ?
Millaista apua kaipaavalle
sovellus sopii?

*Vertaistuella iso painoarvo

*Mahdollisuus kouluttautua kuuntelijaksi muille
*Sovellus sopii henkillle joka haluaa edeta “poluilla”
*Monipuolinen polkuvaikoima

Muita huomioita

»Erimielenterveyden ongelmat huomioitu monipuolisesti
*Suomen kieli ei esittelysta poiketen ole kielivaihtoehtona

oL ahettaa runsaasti sahkoposteja

5.5 Calm

Calm kertoo tarjoavansa apua parempaan uneen ja se auttaa vdhentamaan stressia ja

ahdistusta. Calm siséaltaa ohjattuja meditaatioharjoituksia, unitarinoita, hengitysohjelmia,

venyttelyharjoituksia, rentouttavaa musiikkia seka Kkiitollisuuspaivakirjan. Calm ei ota

kantaa mihin terapiamuotoon tai terapiamuotoihin sen tarjoamat harjoitukset tai metodit

perustuvat.

Kaiken kaikkiaan sovellus sai varsin hyvan arvioinnin ja asiantuntijat olivat arvioinneissa

melko samoilla linjoilla. Heikoimmat arviot liittyivat sovelluksen joustavuuteen ja tehok-

kaaseen kayttoon seka kielellisyyteen. Ohjelmassa virheellinen kaytto oli tehokkaasti es-

tetty, liséksi ohjelma sai kiitosta hyvasta ja kattavasta dokumentaatiosta. (Taulukko 13.)
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Jarjestelman tilanteen selkeys

Antaako sovellus kayttajalle palautteen onnistuneesta ja epaonnistuneesta toi-
minnosta? Antaako sovellus tiedon kun tyévaihe on valmis?

Antaako jarjestelma tiedon mité on tapahtumassa? Mista tulin, missa olen,
minne menen?

Antaako jarjestelma tiedon mita voin tehda tai kehoittaako tiettyyn toimin-
toon?

Jarjestelman ja reaalimaailman yhdenmukaisuus

Kayttaako jarjestelma sanoja ja kieltad joka on kohderyhmalle tuttua? Onko-
kieltd helppo ymmartaa?

Onko informaatio luonteevaa ja loogista?

Onko ikonit ja visuaaliset elementit kohderyhmalle tuttuja ja ymmarrettavia?

Kayttajan hallinta ja vapaus

Tukeeko ohjelma peruuta ja tee uudelleen -toimintoja? Voiko toiminnon kes-
keyttaa esimerkiksi jos se kestaa liian kauan tai vain haluaa kokeilla toimin-
toa?

Voiko kayttdja valita haluamansa jarjestyksen?

Voiko kayttaja palata edelliseen vaiheeseen tai hypata vaiheiden yli?

Yhdenmukaisuus ja standardit

Onko sovelluksissa kaytettavia vakiintuneita standardeja kaytetty? Voiko kayt-
taja paatella miten tuotetta kaytetaan kaytettyaan muita samankaltaisia tuot-
teita?

Onko muotokieli, varit, d@net ja sanat yhtenevaisia? samaan paikkaan ohjaa-
vat linkit nimetty samoin?

Ovatko samankaltaiset painikkeet samassa kohdassa? Ovatko samaan paik-
kaan ohjaavat linkit nimetty samoin?

Virheiden ennaltaehkaisy

Pyytaako ohjelmisto varmistuksen ennen peruuttamattomien toimintojen suo-
rittamista tai tiedon poistamista?

Onko sovellukset virheellinen kaytto estetty tai hankalaa?

Pystyyko sovellusta kayttdmaa oikein ilman ohjeita?

Tunnistaminen ennemmin kuin muistaminen

Ovatko toiminnot ja vaihtoehdot nakyvia? Onko sovellusta helppo alkaa kayt-
tamaan iiman ohjeistusta? Onko kehoitteet ja viestit helposti havaittavissa?
onko informaation esitystapa riippuvainen sen tarkeydesta?

Onko siirtyminen eri vaiheiden valilla luontevaa? Onko toimintojen ryhmittely-
loogista?

Pystyyko sovellusta kayttdmaan niin etta se ei vaadi tarkkaa keskittymisté tai
muistamista?
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Taulukko 13 (jatkuu).

Joustavuus ja tehokas kaytto
Onko kaytossa oikoreitteja tai pikatoimintoja edistyneemmille kayttajille?Tarjo-| |1 1
aako sovellus aloittelijalle vinkkeja tai apua?
Onko yleisimmat toiminnot helposti saatavilla? Onko tarjolla oikopolkuja, vaih- 2
toehtoisia valintoja tai pikakomentoja?
Muokkautuuko jarjestelma kayttajan mukaan? Onnistuuko kaytto jos kaytta- 11
jalla on rajoituksia? Onko kaytté mahdollista erilaisilla puhelimilla?
Esteettinen ja minimalistinen ulkoasu

Onko vareja, muotoja, fontteja ja tehokeinoja kaytetty harkitusti, tasapainoi- 1 1
sesti ja johdonmukaisesti?
Sisaltaako sovellus vain tapeellista ja tarvittua tietoa? Onko ulkoasuntasapai- 1 1
noinen?
Onko tarkeimmat elementit esilla? Kiinnittyyk6 huomio niihin ensin? 1
Auta kayttajaa tunnistamaan, diagnosoimaan ja palautumaan virheista
Ovatko virheilmoitukset selkeita ja informatiivisia seka tekstimuodossa? 1 1
Ehdottaako virheilmoitukset ratkaisua ongelmaan? Ohjaako ilmoitus ongel- 1 11
man ratkaisuun?
Ovatko virheilmoitukset asiallisia ja sisalloltaan rakentavia? 11
Aputoiminnot ja dokumentaatio
Onko dokumentaatio tai aputoiminnot helposti saatavilla? 2
Onko annetut ohjeet konkreettisia, lyhyita, helposti ymmérrettavia ja vaiheit- 2
tain etenevia?
Onko ohjeet tilanne- tai toimintokohtaisia? 1

Calm huomioi ladkkeettomat hoitomuodot varsin suppeasti, sovelluksen selke& paino-
pistealue on meditointi ja rentoutuminen. Se sisaltaa erilaisia rentoutumisharjoituksia,
musiikkia, rauhoittavia unitarinoita sekéd aanimaisemia, kuten sadetta ja meren aaltoja.
Suurin osa materiaalista on saatavilla vain maksullisessa versioissa. Sovellus ei tarjoa
apua liikkumiseen, paihteettdmyyteen tai psykoterapiaan, eiké sisalla muita psykosisiaa-
lisia hoitomuotoja. Psykoedukatiivinen osio on hyvin pinnallinen. Ohjelma sisaltaa viikon
ohjelmia, joista l6ytyy perustietoa esimerkiksi unesta ja ahdistuksesta. Sovellus on kai-
ken kaikkiaan suppea, mutta mikali tarvitsee apua vain rentoutumiseen ja on valmis ot-

tamaan maksullisen version, voi sovelluksesta saada apua. (Taulukko 14.)
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Taulukko 14. Calm soveltuvuuden arviointi.

Sovellus: Calm

Laakkeeton hoitomuoto Miten huomioitu sovelluksessa?
Liikunta r
Paihteettomyys -
Rentoutumisharjoitukset rRentoutumisharjoituksia, suurin osa vaatii maksullisen version
rRentouttavia aanimaisemia, esim meren aallot

rRentouttavat tarinat

rRentouttavaa musiikkia

Psykoterapia -
Psykoedukaatio » Seitseman paivan ohjelmia joissa sisalla tietoa unesta ja ahdituk-
sesta. Vainensimmainen paiva on ilmainen

Vertaistuki, sosiaalinen tuki
Muut psykososiaaliset hoi-
tomuodot

Omat toiveet: Minka muotoi- ¢ Paarooli medotoinnissa ja rentoutumisessa
nen apu onpaaroolissa ? Mil-
laista apua kaipaavalle sovel-

lus sopii?

Muita huomioita » [Imaisversio suppea, rekisterditymalla saa kokeilla laajempaa ver-
siota kahden viikon ajan maksutta

5.6 Aura

Auran tavoitteena on vahentaa stressia, ahdistusta, parantaa keskittymista ja unen laa-
tua. Keinoina kaytetaan tietoisen lasnaolon harjoituksia, elaménhallinnan ohjausta, tari-
noita ja musiikkia. Ohjelma personoi tarjonnan kayttdjan mielialan mukaan. Aurassa on
my0s kayttajayhteiso, jonka kautta voi ottaa yhteytté opettajiin ja vertaisiin. Aura ei ota
kantaa, mihin terapiamuotoon tai terapiamuotoihin sen tarjoamat harjoitukset tai metodit

perustuvat.

Sovellusta kaytettdessd kohdattiin joitakin selkeitd kaytettdvyysongelmia, esimerkiksi
ohjelmiston jumiutuminen seka ohjeistuksen puutteellisuus. Suurimmat hajonnat kaytet-
tavyydessa liittyivat néihin tilanteisiin, joissa toinen asiantuntija kohtasi selkean kaytetta-
vyysongelman. Arvoinnissa hajonta on kaikenkaikkiaan suuri, myds sovelluksen muok-
kautuvuus on saanut taysin toisistaan poikkeavat arvioinnit ilman selke&a kaytettavyy-

teen liittyvaa ongelmaa. (Taulukko 15.)
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Jarjestelman tilanteen selkeys

Antaako sovellus kayttajalle palautteen onnistuneesta ja epaonnistuneesta toi-
minnosta? Antaako sovellus tiedon kun tyévaihe on valmis?

Antaako jarjestelma tiedon mité on tapahtumassa? Mista tulin, missa olen,
minne menen?

Antaako jarjestelma tiedon mita voin tehda tai kehoittaako tiettyyn toimin-
toon?

Jarjestelman ja reaalimaailman yhdenmukaisuus

Kayttaako jarjestelma sanoja ja kieltd joka on kohderyhmalle tuttua? Onko-
kieltd helppo ymmartaa?

Onko informaatio luonteevaa ja loogista?

Onko ikonit ja visuaaliset elementit kohderyhmalle tuttuja ja ymmarrettavia?

Kayttajan hallinta ja vapaus

Tukeeko ohjelma peruuta ja tee uudelleen -toimintoja? Voiko toiminnon kes-
keyttaa esimerkiksi jos se kestaa liian kauan tai vain haluaa kokeilla toimin-
toa?

Voiko kayttdja valita haluamansa jarjestyksen?

Voiko kayttaja palata edelliseen vaiheeseen tai hypata vaiheiden yli?

Yhdenmukaisuus ja standardit

Onko sovelluksissa kaytettavia vakiintuneita standardeja kaytetty? Voiko kayt-
taja paatella miten tuotetta kaytetaan kaytettyaan muita samankaltaisia tuot-
teita?

Onko muotokieli, varit, danet ja sanat yhtenevaisia? Samaan paikkaan ohjaa-
vat linkit nimetty samoin?

Ovatko samankaltaiset painikkeet samassa kohdassa? Ovatko samaan paik-
kaan ohjaavat linkit nimetty samoin?

Virheiden ennaltaehkaisy

Pyytaako ohjelmisto varmistuksen ennen peruuttamattomien toimintojen suo-
rittamista tai tiedon poistamista?

Onko sovellukset virheellinen kaytto estetty tai hankalaa?

Pystyyko sovellusta kayttdmaa oikein ilman ohjeita?

Tunnistaminen ennemmin kuin muistaminen

Ovatko toiminnot ja vaihtoehdot nakyvia? Onko sovellusta helppo alkaa kayt-
tamaan iiman ohjeistusta? Onko kehoitteet ja viestit helposti havaittavissa?
onko informaation esitystapa riippuvainen sen tarkeydesta?

Onko siirtyminen eri vaiheiden valilla luontevaa? Onko toimintojen ryhmittely-
loogista?

Pystyyko sovellusta kayttdmaan niin etta se ei vaadi tarkkaa keskittymisté tai
muistamista?
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Joustavuus ja tehokas kaytto
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Onko kaytdssa oikoreitteja tai pikatoimintoja edistyneemmille kayttajille? Tarjo-
aako sovellus aloittelijalle vinkkeja tai apua?

Onko yleisimmat toiminnot helposti saatavilla? Onko tarjolla oikopolkuja, vaih-
toehtoisia valintoja tai pikakomentoja?

Muokkautuuko jarjestelma kayttajan mukaan? Onnistuuko kaytto jos kaytta-
jalla on rajoituksia? Onko kaytté mahdollista erilaisilla puhelimilla?

=

Esteettinen ja minimalistinen ulkoasu

Onko vareja, muotoja, fontteja ja tehokeinoja kaytetty harkitusti, tasapainoi-
sesti ja johdonmukaisesti?

Sisaltaako sovellus vain tapeellista ja tarvittua tietoa? Onko ulkoasuntasapai-
noinen?

Onko tarkeimmat elementit esilla? Kiinnittyyk6 huomio niihin ensin?

Auta kayttajaa tunnistamaan, diagnosoimaan ja palautumaan virheista

Ovatko virheilmoitukset selkeita ja informatiivisia seka tekstimuodossa?

Ehdottaako virheilmoitukset ratkaisua ongelmaan? Ohjaako ilmoitus ongel-
man ratkaisuun?

Ovatko virheilmoitukset asiallisia ja sisalloltaan rakentavia?

Aputoiminnot ja dokumentaatio

Onko dokumentaatio tai aputoiminnot helposti saatavilla?

Onko annetut ohjeet konkreettisia, lyhyita, helposti ymmérrettavia ja vaiheit-
tain etenevia?

=

Onko ohjeet tilanne- tai toimintokohtaisia?

Taulokossa 16 on verrattu Aura - sovellusta Kaypa hoito -suosituksissa (Kaypa hoito -

suositus 2016 ja Kaypa hoito -suositus 2019) mainittuihin ladkkeettémiin hoitomuotoihin.

Sovellus on varsin saman tyyppinen kuin toinen tutkimuksessa mukana oleva sovel-

lus Calm, eli sovellus huomioi ladkkeettomat hoitomuodot varsin suppeasti js sovelluk-

sen selkeé painopistealue on meditointi ja rentoutuminen. Aura on kuitenkin hieman mo-

nipuolisempi sisaltden myos mielialapaivakirjan, kiitollisuuspaivakirjan ja yhteison, jo-

hon voi jakaa kokemuksia. Sovellus ei tarjoa apua liikkumiseen, paihteettomyyteen, psy-

koterapiaan, eika siind ole merkittavaa psykoedukatiivista sisaltoa.

Maksuton versio on varsin suppea ja kaytanndssa aktiivinen kaytté vaatii maksullisen

version. Mikali tarvitsee apua vain rentoutumiseen, voi tastakin sovelluksesta saada

apua. Aurassa on mukana myos pelillisyys ja maksullinen versio ehdottaa mielialan mu-

kaan erilaisia meditaatioita.
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Sovellus: Aura

Laakkeeton hoitomuoto

Miten huomioitu sovelluksessa?

Liikunta

Paihteettomyys

Rentoutumisharjoitukset

» Maksuttomassa versiossa vain muutamia erilaisia, maksulli-
sessa paljon eriaihealueihin liittyvia kanavia, joissa painopiste
on meditaatiossa.

Psykoterapia

Psykoedukaatio

Vertaistuki, sosiaalinen tuki

Yhteisd, johon voi jakaa tuntemuksia ja linkkeja sovelluksen
tarjoamiin meditaatiohin ja kommentoida niita.

Muut psykososiaaliset hoi-
tomuodot

» Mielialapaivakirja

» Kiitollisuuspaivakirja
» Musiikkia

» Tarinakanava

Omat toiveet: Minka muotoinen
apu onpaaroolissa ? Millaista
apua kaipaavalle sovellus so-
pii?

» Mukana myos pelillisyys, kayttaja saavuttaa tasoja ja
‘merkkeja”

» Meditointi paaroolissa

» Maksullinen versio ehdottaa mielialan mukaan erilaisia
meditaatioita

Muita huomioita

ellmaisversio suppea

5.7 Yhteenveto sovellusten arvioinnista

Eniten vakavia kaytettavyysongelmia kohdattiin kaytettdessa 7 Cups sovellusta. Miellyt-

tavin kayttajakokemus saatiin Moodpath, Oiva ja Calm sovelluksia kaytettdessa. Nama

sovellukset saivat vahiten negatiivista kayttadjakokemusta kuvaavia 1= “taysin erimieltad”

tai 2= “jokseenkin erimieltd” vastauksia.

Sovelluksista laajimmin erilaiset hoitomuodot huomioi Pacifica, Moodpath, 7 Cups. Hei-

koimmin puolestaan Calm ja Aura, jotka keskittyivat rentoutumis- ja meditointiharjoituk-

siin. Oiva sijoittui ndiden valimaastoon, mutta sisalsi selkeita kongitiiviseen kayttayty-

misterapiaan pohjautuvia harjoituksia. Taulukossa 19 on koottuna eri sovellusten huo-

mioimat ladkkeettdmaéat hoitomuodot.
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Taulukko 17. Yhteenveto laakkeettdmien hoitomuotojen huomioon ottamisessa eri so-

velluksissa.

Laakkeeton hoitomuoto  Pacifica  [Moodpath [Oiva 7 Cups [Calm  |Aura
Liikunta X X X X - -
Paihteettomyys X - - X - -
Rentoutumisharjoitukset [ X X X X X
Psykoterapia - X X X - -
Psykoedukaatio X X X X X -
Vertaistuki, X - - X - X
sosiaalinen tuki

Muut psykososiaaliset [ X - X - X
hoitomuodot
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6 TUTKIMUKSEN EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS

Tutkimusta tehtdessa tulee noudattaa hyvia tieteellisia kaytanttja. Niiden keskeisia asi-
oita ovat tarkkuus, yleinen huolellisuus ja rehellisyys. Tutkijoiden tulee ottaa muiden tut-
kijoiden ty0t ja saavutukset asianmukaisesti huomioon ja viitata aiempiin julkaisuihin asi-
anmukaisella tavalla. (Tutkimuseettinen neuvottelukunta 2012). Tassa tutkimuksessa
noudatettiin naita lahtdkohtia koko tutkimuksen ajan. Kaikki kaytetyt lahteet on merkitty
ja asiasisallon suhteen olemme olleet huolellisia eika sitd ole muutettu. Olemme aina
pyrkineet kayttdAmaan alkuperéisia lahteitd. Valmis tyo tullaan plagioinnin varalta tarkis-

tamaan koulun toimesta.

Tutkimuksen luotettavuutta arvioidessa on arvioitava tutkimuksen reliaabeliutta ja vali-
diutta. Reliaabelius kertoo mittarin luotettavuudesta, kaytetyn mittarin tulee antaa toistet-
taessa sama tulos kuin alkuperaisessa tutkimuksessa. Validius antaa tietoa siita, onko
mittarin valinta oikea eli mittaako tutkimusmenetelma tai mittari sitd, mité tutkimuksessa

on tarkoitus mitata. (Hirsjarvi 1993).

Kaytettavyytta arvioitaessa asiantuntijaryhman pienuus oli haaste. Nielsen suosittelee
useamman, vahintdan kolmen arvioijan kayttoad, koska arvioijat Ioytavat eri kaytettavyys-
ongelmia (Nielsen 1993). Arvioijia oli tAssa tutkimuksessa vain kaksi, mik& on selkedasti
lian vahan tutkimuksen reliaabeliuden kannalta. Lisdksi kaytettavyysosiossa voidaan
selkeasti havaita joidenkin kaytettavyysnakokohtien ja sovellusten kohdalla suurta ha-
jontaa, jolloin luotettavuutta olisi voitu selkeasti nostaa kasvattamalla asiantuntijaryhman
kokoa. Nielsenin (1993) mukaan asiantuntijat suorittavat arvioinnit itsenaisesti. Tama to-
teutui tutkimuksessa, silla ennen kaytettavyysarvioinnin tekemista sovelluksia ei kaytetty
yhdess4, vaan asiantuntijat tutustuivat sovelluksiin itsendisesti. Mittarin valintaa sin&nsé
voidaan pitda perusteltuna, silla se on muihin tavanomaisiin asiantuntija-arviointeihin ku-
ten kogitiiviseen lapikayntii verrattuna systemaattinen ja antaa kattavamman kuvan ko-
konaisuudesta (Nielsen 1993 ja Riihiaho 2015).

Kaytettavyysarviointia tehtdessa arvioijat suorittivat tehtdvan itsenéisesti tutustumalla
ensin sovelluksiin pintapuolisesti ja sen jalkeen kayden sovellukset yksitellen 1&pi kiinnit-
tden huomiota tarkistuslistan mukaisiin asioihin ja suorittaen arvioinnit. Osittain arvioin-
nissa on erittainkin suurta hajontaa asiantuntijoiden kesken ilman selittdvaa tekijaa, esi-
merkiksi satunnaista virhetilannetta. Nain ollen voidaankin kyseenalaistaa, ymmarsi-

vatkd arvioijat mitattavan asian kaikkien arviointikriteerien kohdalla samalla tavalla.
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Luotettavuutta olisi voitu kasvattaa kdymalla lomake viela yhdessa lapi ennen arvioinnin

suorittamista ja varmistaa yhteinen nakotkanta.

Arvioitaessa mobiilisovellusten tarjoamaa sisaltda, verrattiin sisaltéa paaosin suoraan
Kaypa hoito -suositusten mainitsemiin laakkeettémiin hoitomuotoihin. TAma nostaa tut-
kimuksen taman osan reliaabeliutta. Voidaan olettaa, etta mikali tutkimus haluttaisiin
toistaa, paastaisiin kutakuinkin samaan lopputulokseen. Validiutta ajatellen voidaan olet-
taa, ettd tutkimus vastaa haluttuun kysymykseen sovellusten sopivuudesta omahoitoon,
silla Kaypa hoito -suositukset ovat nayttdon perustuvia, riippumattomia kansallisia hoito-
suosituksia (Kaypa hoito 2018). Mittaristo ei kuitenkaan huomioi Kaypa hoito -suositus-
ten painotuksia. Esimerkiksi liikuntaa ei koskaan suositella ainoana hoitomuotona vaan
aina osana muuta hoitoa (Kaypa hoito -suositus 2016 ja Kaypa hoito -suositus 2019).
Seka masennuksen ettd ahdistuksen paaasiallisina hoitomuotoina pidetaan psykotera-
piaa, ladkehoitoa tai niiden yhdistelmia (Luhtasaaren (2009) ja Viikki & Leinonen 2015).
Lisaksi Kaypa hoito -suositusten mainitsemat omat toiveet ja yksilokohtaiset teki-
jat (Kaypa hoito -suositus 2016 ja Kaypa hoito -suositus 2019) voivat olla mit& vain, eika
niita ole tarkoituksen mukaistakaan rajata. Tahan pyrittiin [6ytamaan vastauksia kaanta-
malla asia niin, etta etsittiin vastausta siihen, mita sovellukset voivat kayttajalleen tarjota.
Tahan osa-alueeseen oletettavasti vaikuttaa eniten sovellusten arvioijien oma tausta ja

omat mielenkiinnon kohteet.

Yksityiskohtainen kuvaus tutkimuksen toteutuksesta parantaa tutkimuksen luotetta-
vuutta (Hirsjarvi 1993). Tassa tutkimuksessa on selostettu tarkasti kaytetyt menetelmat
ja toteutus. Nain ollen tutkimus voidaan tarvittaessa toistaa uudelleen kayttden samoja

tutkimusmenetelmia

Tarkasteltaessa tulosten pysyvyytta voidaan todeta, etta arvioidut sovellukset ovat so-
velluskaupoissa yleisesti saatavilla olevia sovelluksia ja yhta lukuun ottamatta kaupalli-
sia. Sovellukset paivittyvat ja uusiin versioihin voi tulla uusia ominaisuuksia tai muutok-
sia. Nain ollen taméan tutkimuksen tulokset péatevat ainoastaan arvioiduilla maaliskuun

2019 lopussa ladatulla versioilla sovelluksista.

Tutkimukseen valitut kuusi sovellusta olivat tarkoitettuja masennuksen tai ahdistuksen
lieventdmiseen tai mielialan kohentamiseen. Lopputuloksena valitut sovellukset olivat
keskenaan varsin erilaisia. Kaksi sovelluksista oli selkeasti tarkoitettu rentoutumiseen ja
meditointiin, kun taas muut sovellukset sisélsivat laajemmin erilaisia tapoja masennus-

ja ahdistusoireiden lievittdmiseen. Kriteereind kaytettiin sovellusten saamia arviota ja
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pyrittiin valitsemaan suosittuja sovelluksia. Tama tapa karsi todennakdisesti ainakin kay-
tettavyydeltddn huonoimmat sovellukset pois, mutta se karsi mahdollisesti pois myo6s

sisalloltdan hyvia sovelluksia.

Arvioitaessa sovelluksia, asiantuntijaryhma koostui kahdesta opiskelijasta, kun taas so-
vellusten sisallon sopivuutta tarkasteltaessa todellinen kohderyhmé on ahdistuneisuus-
hairidista tai masennuksesta karsivéat henkildt. Jotta saataisiin mahdollisimman aito kuva
sovelluksen soveltuvuuteen ahdistuksen ja masennuksen omahoidossa, voitaisiin asian-
tuntijoina tai osana asiantuntijatiimia kayttaa todelliseen kohderyhmaan kuuluvia henki-

l6ita.
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7 POHDINTA

Tutkimuksen tarkoituksena oli kartoittaa ahdistukseen ja masennukseen saatavilla olevia
mobiilisovelluksia ja arvioida niiden soveltuvuutta omahoitoon. Tavoitteena on l6ytaa si-
sallon ja kaytettavyyden puolesta omahoitoon soveltuvia sovelluksia, joita voidaan suo-
sitella kaytettavaksi. Tutkimuksen tekijat muodostivat asiantuntijaryhman, joka arvioi so-
vellusten kaytettavyyttd, seka vertasi sovellusten tarjoamia laakkeettémia hoitomuotoja
Kaypa hoito -suosituksiin (2018). Tutkimuksen paatavoite saavutettiin ja I6ydettiin sovel-

luksia, joita voidaan suositella kaytettavaksi ahdistuksen ja masennuksen omahoitoon.

Sovellusten kaytettavyyttd arvioitaessa todettiin, ettd mik&an sovellus ei ollut varsinai-
sesti kaytettdvyydeltdéan huono, vaikkakin 7 Cups sovelluksesta I0ytyi joitakin
merkittaviakin kaytettavyysongelmia. Todettin myos, ettéd niissa sovelluksissa, joista
I6ytyi suoranaisia kaytettavyysongelmia, tuloksissa oli suurta hajontaa. Kaytettavyyden

kannalta parhaimmat arvioinnit saivat Moodpath, Calm ja Oiva.

Taman tutkimuksen mukaan kaikissa arvioiduissa sovelluksissa oli mukana joko masen-
nuksen tai ahdistuneisuushairididen Kaypa hoito -suositusten (Kaypa hoito -suositus
2016 ja Kaypa hoito -suositus 2019) mukaisia laakkeettomia hoitomuotoja. Naita ovat
esimerkiksi psykoterapia ja erilaiset rentoutumisharjoitukset (Kaypa hoito -suositus 2016
ja Kéaypa hoito -suositus 2019).

Sovelluksista kaksi, Aura ja Calm, sisalsivat paédasiassa meditointiin ja rentoutumiseen
soveltuvia harjoituksia. Rentoutumisharjoitukset on mainittu vain ahdistuneisuus hairi6i-
den Kaypa hoito -suosituksessa (Kaypa hoito -suositus 2019). Cuijpers ja Schuur-
mans (2007) ehdottaa, ettd itsehoito-ohjelmia voidaan tarjota edullisena ensitason hoi-
tona ahdistuneisuushéirididen hoidossa. Naiden voidaan siis ajatella sopivan lievien ah-

distustilojen omahoitoon potilaille, jotka kaipaavat nimenomaan apua rentoutumiseen.

Sovelluksista kolme, Moodpath, Oiva ja Pacifica kayttivat selkeimmin hyvaksi kognitiivi-
sen kayttaytymisterapian metodeja. Andrews ym. (2010) toteavat etté erityisesti interne-
tin valityksella tapahtuva kongnitiivinen kayttaytymisterapia tarjoaa hintaansa néhden te-
hokkaan ja asiakkaan kannalta hyddyllisen vaihtoehdon sek& ahdistuksen ettd masen-
nuksen hoidossa. Kaypa hoito -suosituksista ahdistuneisuushairididen Kéaypa hoito -suo-
situs (Kaypa hoito -suositus 2019) painottaa nimenomaan kognitiivisen kayttaytymiste-

rapian hyodyllisyyttd ja masennuksen Kaypa hoito -suositus (Kaypa hoito -suositus
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2019) mainitsee vaikuttavimmiksi kognitiivisen terapian, interpersonaalisen terapian ja
psykodynaamisen terapian. Kognitiiviisen kayttaytymisterapian ollessa kognitiivisen te-
rapian ajalaji (Huttunen & Kalska 2012) voidaan todeta kognitiivisen kayttaytymistera-
pian soveltuvan hyvin seka masennuksen ettéd ahdistuneisuushairididen hoitoon ja néin
ollen voidaan suositella naitd sovelluksia niiden omahoitoon. Myds 7 Cups-sovelluk-
sessa oli erilaisia harjoituksia ja mahdollisuus ottaa yhteytta terapeuttiin, mutta kokonai-
suudessaan tassa tutkimuksessa sen todettiin painottavan yhteisén tukea harjoitusten
ollessa pinnallisempia ja sekavasti jasenneltyja tai liian tiukasti tiettyinin sovelluksen pol-
kuihin sidottuja. Terapia vaihtoehtoa arvioitaessa puolestaan kohdattiin tilanteita, joissa
kaivattua tietoa ei kohtuullisella vaivalla 10ydetty seka selkeisiin kaytettavyysongelmiin.

Nain ollen tata sovellusta ei voida suositella kaytettavaksi tahan tarkoitukseen.

Luhtasaaren (2009) mukaan paras masennuksen hoitotulos saadaan eri hoitomuotoja
yhdistamalla. Cuijpers ja Schuurmans (2007) toteavat ettd ahdistuksen hoidossa itse-
hoito-ohjelmien yhdistdminen henkilokohtaiseen ohjaukseen oli yhta tehokasta kuin kas-
votusten tapahtunut terapia. Moodpath ja Pacifica tarjoavat mahdollisuuden lahettda ra-
portteja toiselle osapuolelle ja soveltuvat hyvin kaytettavaksi ohjattuna tai osana muuta

hoitoa.

Masennuksen Kaypa hoito -suositus (Kaypa hoito -suositus 2019) mainitsee vertaistuen
ja sosiaalisen tuen yhtena laakkeetttméana hoitomuotona. Myds Pfeiffer, Heisler, Piette,
Rogers ja Valenstein (2011) ovat todenneet vertaistuen helpottavan masennusoi-
reita. Sovelluksista jo edella mainittu 7 Cups painotti yhteisén tukea. Liséksi sovelluk-
sessa on koulutettuja kuuntelijoita, joiden kanssa voi kayda kahdenkeskisia keskuste-
luja. Vaikka tutkituista sovelluksista Aurassakin oli yhteisd, sen luonne oli huomattavasti
pinnallisempi. My6ds Pacifica tarjoaa yhteistn tukea ja sen keskustelualustalla oli mah-
dollisuus saada vertaistukea. Todettiin, ettd kun 7 Cups ja Pacifica -yhteisdissa jaettiin
vaikeita kokemuksia ja yhteiso tuki toisiaan, Aurassa paaasiassa jaettiin kokemuksia
siitd, mikd rentoutumisvideo oli koettu mukavaksi. N&in ollen 7 Cups ja Pacifica sovel-
lusta voidaan suositella niille, jotka kokevat saavansa apua pédasiassa englannin kieli-

sen yhteisdn tuesta.

Jatkossa voidaan ajatella erilaisia mobiilisovelluksia tarjottavan edullisena ensitason hoi-
tona tai osana omahoitoa. Taman tutkimuksen tuloksia voidaan hyddyntaa tarjoamalla
tutkimuksessa arvioituja sovelluksia ahdistuneisuushairidista tai masennuksesta karsi-
ville potilaille. Tassa yhteydessa tulee ottaa huomioon sovelusten painotukset ja kaytta-

jan henkilokohtaiset toiveet ja tarpeet.
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Sovellusten arviointia tulisi kehittda jatkossa. Sovelluskauppojen arviointi perustuu yksit-
taisten kayttajien kokonaisarvioon sovelluksen kaytdsta, se ei huomio erikseen kaytetta-
vyyttd tai soveltuvuutta. Vaikkakaan mik&an tassa tutkimuksessa arvioiduista sovelluk-
sista ei ollut taysin soveltumaton omahoitoon, voi sovelluskaupoista l16ytya myos sellai-
sia. Sovellusten kokonaisvaltaista omahoitoon soveltuvuuden arviointia voitaisiin kehit-
téaa luomalla pysyva mittari sovellusten arviointiin. Arvointiin voisi osallistua todelliset lop-

pukayttdjat ja mittari voisi ottaa huomioon Kaypa hoito -suositusten painotukset.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Paula Kuronen & Palvi Tevaluoto



47

LAHTEET

Andrews, G, Cuijpers, P., Craske, M., McEvoy, P. & Titov, T. 2010. Computer Therapy for the
Anxiety and Depressive Disorders Is Effective, Acceptable and Practical Health Care: A Meta-
Analysis. PLoS One Vol. 5, No 10.

Alvarez-Jimenez, M., Alcazar-Corcoles, M.A., Gonzalez-Blanch, C., Bendall, S.,McGorry, P.D. &
Gleeson, J.F. 2014. Online, social media and mobile technologies for psychosis treatment: a sys-
tematic review on novel user-led interventions. Schizophrenia Research Vol. 156, No 1, s. 96-
106.

Cuijpers, P. & Schuurmans, J. 2007. Self-help Interventions for AnxietyDisorders: An Over-
view. Current Psychiatry Reports. Vol. 9, No 4, s. 284-290.

Farm, M. 2008. Apua kognitiivisesta kayttaytymisterapiasta, irti perfektionismista, kontrollinpe-
losta ja ihmissuhdeongelmista. Basam Books Oy. Helsinki

Greenberg, S. & Buxton, B. 2008. Usability Evaluation Considered Harmful (Some of the
Time). CHI 2008 Proceedings, s. 111-120. Viitattu 23.1.2019 https://www.billbuxton.com/usabil-
ityHarmful.pdf.

Hoehle, H. & Venkatesh, V. 2015. Mobile application usability: Conceptualization and instrument
development. MIS Quarterly Vol. 39, No 2, s. 435-472. Viitattu 23.1.2019 http://www.vven-
katesh.com/wp-content/uploads/dim_uploads/2015/11/Hoehle-and-Venkatesh-2015-MISQ.pdf.

Holopainen, A. 2015. Mobiiliteknolofia ja terveyssovellukset, mitd ne ovat? Duodecim Vol. 131,
No 13-14, s. 1285-1290. Viitattu 23.1.2019 https://www.duodecimlehti.fi/api/pdf/duo12334.

Huttunen, M & Kalska, H. 2012. Psykoterapiat. Kustannus Oy Duodecim. Porvoo.

Huttunen, M. 2018. Ahdistuneisuus. Duodecim Terveyskirjasto. Viitattu
23.1.2019 https://www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk.koti?p _artikkeli=dIk00188.

Isometsd, E. 2009. Depression tunnistaminen ja Diagnostiikka. Duodecim Vol.125, No 5, s. 549-
550. Viitattu 4.5.2019 https://www.duodecimlehti.fi/lehti/2009/5/duo97892.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Paula Kuronen & Palvi Tevaluoto


http://www.vvenkatesh.com/wp-content/uploads/dlm_uploads/2015/11/Hoehle-and-Venkatesh-2015-MISQ.pdf
http://www.vvenkatesh.com/wp-content/uploads/dlm_uploads/2015/11/Hoehle-and-Venkatesh-2015-MISQ.pdf
https://www.duodecimlehti.fi/api/pdf/duo12334
https://www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk.koti?p_artikkeli=dlk00188.%E2%80%AF
https://www.duodecimlehti.fi/lehti/2009/5/duo97892

48

Koponen, P., Borodulin, k., Lundqvist, A., Saaksjarvi, K. & Koskinen, S. 2019.Terveys, toiminta-
kyky ja hyvinvointi Suomessa, FinTerveys 2017 -tutkimus. Terveyden- ja hyvinvoinnin laitos. Hel-
sinki.

Kaypa hoito -suositus. 2016. Depressio. Suomalaisen Laakariseuran Duodecimin ja Suomen
Psykiatriyhdistys ry:n asettama tydryhma. Helsinki:Suomalainen Laakariseura Duodecim. Viitattu
3.2.2019 http://www.kaypahoito.fi/web/kh/suositukset/suositus?id=hoi50023.

Kaypa hoito. 2018. Kaypa hoito. Suomalainen l|aakariseura Duodecim. Viittattu
3.2.2019 http://www.kaypahoito.fi/web/kh/kaypa-hoito.

Kéypéa hoito -suositus. 2019. Ahdistuneisuushairiot. Suomalaisen L&akariseuran Duodecimin,
Suomen Psykiatriyhdistys ry:n ja Suomen Nuorisopsykiatrisen yhdistyksen asettama tyéryhma.
Helsinki: ~Suomalainen L&&kéariseura Duodecim. Viitattu 3.2.2019 http://www.kaypa-
hoito.fi/web/kh/suositukset/suositus?id=hoi50119.

Luhtasaari, S. 2009. Depis, masennuksen eri muodot. Kustannus Oy Duodecim. Porvoo.

Hirsjarvi, S.& Liikanen, P & Remes, P & Sajavaara, P. (1993) Tutkimus ja sen raportointi (4.-
5.painos.) Gumemerus Kirjapaino Oy. Jyvaskyla.

MHealth App Economics 2017/2018. 2017. Current Status and Further Trends in Mobile Health.
Research2Guidance. Viitattu 2.2.2019 https://research2quidance.com/product/mhealth-econom-
ics-2017-current-status-and-future-trends-in-mobile-health/.

Makeld, M & Makijarvi, M. 2017. Teknologia mullistaa sairaalat ja [aakarintydn - otatko haasteen
vastaan? Duodecim Vol. 133, No 5, s. 435-436. Viitattu 23.1.2019 https://www.duodecim-
lehti.fi/lehti/2017/5/duo13606.

Nielsen, J. 1993. Usability engineering. London, Academic Press Limited.

Nielsen, J. 1994. 10 Usability Heuristics for User Interface Design. Viitattu
2.2.2019 https://www.nngroup.com/articles/ten-usability-heuristics/.

Pfeiffer, P., Heisler, M., Piette, J., Rogers, M. & Valenstein, M. 2011. Efficacy of peer support
interventions for depression: a meta-analysis. Vol. 33, No 1, s. 29-36.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Paula Kuronen & Palvi Tevaluoto


http://www.kaypahoito.fi/web/kh/suositukset/suositus?id=hoi50023
http://www.kaypahoito.fi/web/kh/kaypa-hoito
http://www.kaypahoito.fi/web/kh/suositukset/suositus?id=hoi50119
http://www.kaypahoito.fi/web/kh/suositukset/suositus?id=hoi50119
https://research2guidance.com/product/mhealth-economics-2017-current-status-and-future-trends-in-mobile-health/
https://research2guidance.com/product/mhealth-economics-2017-current-status-and-future-trends-in-mobile-health/
https://www.duodecimlehti.fi/lehti/2017/5/duo13606
https://www.duodecimlehti.fi/lehti/2017/5/duo13606
https://www.nngroup.com/articles/ten-usability-heuristics/

49

Riihiaho, S. 2015. Experiences with usability testing: Effects of thinking aloud and moderator
presence. Doctoral Dissertations. Tietotekniikan laitos. Aalto-yliopisto. Viitattu
23.1.2019https://aaltodoc.aalto.fi/bitstream/han-
dle/123456789/16531/isbn9789526062273.pdf?sequence=1&isAllowed=y.

Routasalo, P. & Pitkala K. 2009. Omahoidon tukeminen, opas terveydenhuollon ammattihenki-
l6ille, Suomalainen Laakariseura duodecim, Forssan Kirjapaino. Viitattu
23.1.2019 https://www.terveyskirjasto.fi/kotisivut/docs/f1969335532/omahoidon_tu-

kem_opas 12 09.pdf.

Suomen virallinen tilasto (SVT). 2018. Vaeston tieto- ja viestintatekniikan kayttd. Helsinki: Tilas-
tokeskus. Viitattu: 28.1.2019 http://www.stat.fi/til/sutivi/2018/sutivi 2018 2018-12-
04 tie 001 fi.html.

Terveyskyla 2019. Mika on terveyskyla.fi? Viitattu 1.2.2019 https://www.terveyskyla.fi/tietoa-ter-
veyskylastéd/mika-on-terveyskyla-fi.

Tutkimuseettinen neuvottelukunta. 2012. Hyva tieteellinen kaytantt ja sen loukkausepailyjen ka-
sitteleminen. Viitattu 3.5.2019 https://www.tenk.fi/sites/tenk.fi/files/HTK ohje 2012.pdf%22https.

Viikki M. & Leinonen E. 2015 Ahdistuneisuushairididen diagnostiikka ja ladkehoito perustervey-
denhuollossa. Duodecim Vol. 131, No 6, s. 583-590 Viitattu 30.4.2019 https://www.duodecim-
lehti.fi/duo12168.

Virtanen, P., Suoheimo, M., Lamminmaki, S., Ahonen, P. & Suokas, M. 2011. Matkaopas asia-
kaslahtdisten sosiaali- ja terveyspalvelujen kehittdmiseen. Tekesin katsaus 281/2011. Helsinki.
Viitattu 23.1.2019 Https://www.businessfinland.fi/globalassets/julkaisut/matkaopas.pdf .

Vollestad, J., Nielsen, M.B. & Nielsen G.H. 2012. Mindfulness- and acceptance-based interven-
tions for anxiety disorders: A systematic review and meta-analysis. British Journal of Clinical Psy-
chology Vol. 51, No 3, s. 239-260.

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Paula Kuronen & Palvi Tevaluoto


https://www.terveyskirjasto.fi/kotisivut/docs/f1969335532/omahoidon_tukem_opas_12_09.pdf
https://www.terveyskirjasto.fi/kotisivut/docs/f1969335532/omahoidon_tukem_opas_12_09.pdf
https://www.terveyskyla.fi/tietoa-terveyskylästä/mikä-on-terveyskylä-fi
https://www.terveyskyla.fi/tietoa-terveyskylästä/mikä-on-terveyskylä-fi

Liite 1 (1)

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Paula Kuronen & Palvi Tevaluoto




Liite 1 (2)

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Paula Kuronen & Palvi Tevaluoto




Liite 1 (3)

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Paula Kuronen & Palvi Tevaluoto




Liite 1 (4)

TURUN AMK:N OPINNAYTETYO | Paula Kuronen & Palvi Tevaluoto




Liite 2 (1)

Liite2: Kaytettavyyden arviointilomake

1 = tésin er mielta.

2 = jokseenkin eri mielta

3 = eisamaa eikd eri mielta
4 = jokseenkin samaa mielta
5 = taysin samaa mieltd
Jarjestelmin tilanteen selkeys 1 2 3 4 5

Antaako sovellus kayttajalle palautteen onnistuneesta tai epdonnistuneesta toiminnosta? Antaaako sovellus
tiedon kun tydvaihe on vaimis?

Antaako jarjestelma tiedon mitd on tapahtumassa? Mista twlin, missa olen, minne menen?
Antaako jarjestelma tiedon mita voin tehda tai kehoittaako se tiettyyn toimintoon?
Jarjestelmidn ja reaalimaailman yhdenmukaisuus 1 2 3 4 5
Kayttdako jarjestelma sanoja ja kielta joka on kohderyhmalle tuttua? Onko kieltd helppo ymmanaa?
Onko informaatio luonteevaa ja loogista?

Onko ikonit ja visuaaliset elementit kohderyhmalle tuttuja ja ymmaérrettavia?

Kayttdjan hallinta ja vapaus 1 2 3 4 5
Tukeeko ohjelma peruuta ja tee uudelleen -toimintoja? Voiko toiminnon keskeyttaa esimerkiksi jos se kestaa
lian kauan tai vain haluaa kokeilla toimintoa?

Voiko kayttaja valita haluamansa jarjestyksen?

Voiko kayttaja palata edelliseen vaiheeseen tai hypata vaiheiden yli?

Yhdenmukaisuus ja standardit 1 2 3 4 ]

Onko sovelluksissa kaytettavia vakiintuneita standardeja kaytetty? Voiko kayttaja paatella miten tuotetta
kaytetaan kaytettyaan muita samankaltaisia tuotteita?

Onko muotokieli. varit. adnet ia sanat vhtenevaisia ?

Ovetlgo,> kaltaiset painikkeet samassa kohdassassa? Ovatko samaan paikkaan ohjaavat linkit nimetty
samoin ¢
Virheiden ennaltaehkaisy 1 2 3 4 5

Pyytaako ohjelmisto varmistuksen ennen peruuttamattomien toimintojen suorittamista tal tiedon poistamista?
Onko sovellukset virheellinen kayttd estetty tai hankalaa? |
Pystyyko sovellusta kayttamaa oikein ilman ohjeita?
Tunnistaminen ennemmin kuin muistaminen 1 2 3 4 5
Ovatko toiminnot ja vaihtoehdot nakyvid? Onko sovellusta helppo alkaa kayttamaan ilman ohjeistusta? Onko
kehoitteet ja viestit helposti havaittavissa. Onko informaation esitystapa riippuvainen sen tarkeydesta?

Onko siityminen eri vaiheiden valilla luontevaa? Onko toimintojen ryhmittely lcogista?

Pystyykd sovellusta kayttamaan niin etta se ei vaadi tarkkaa keskittymista tai muistamista?
Joustavuus ja tehokas kaytto 1 2 3 4 5

Onko kaytossa oikoreitteja tai pikatoimintoja edistyneemmille kayttajile? Tarjoaako sovellus alittelijalie
vinkkeja tai apua?

Onko yleisimmat toiminnot helposti saatavilla? Onko tarjolla oikopolkuja, vaihtoehtoisia valintoja tai
pikakomentoja?

Muokkautuuko jarjestelma kayttajan mukaan? Onnistuuko kaytto jos kayttajalla on rajoituksia? Onko kaytto
mahdollista erilaisilla puhelimilla?

Esteettinen ja minimalistinen ulkoasu 1 2 3 4 5
Onko vareja, muotoja, fontieja ja tehokeinoja kaytetty harkitusti, tasapainoisesti ja johdonmukaisesti?
Sisaltazko sovellus vain tapeellista ja tarvittua tietoa? Onko ulkoasun tasapainoinen?

Onko tarkeimmat elementit esilla? Kiinnittywko huomio nithin ensin?

Auta kayttdjaa tunnistamaan, diagnosoimaan ja palautumaan virheista 1 2 3 4 5
Ovatko virheilmoitukset selkeita ja informatiivisia seka tekstimuodossa?
Ehdottaako virheilmoitukset ratkaisua ongelmaan? Ohjaako Iimoitus ongelman ratkaisuun? J
Ovatko virheilmoitukset asiallisia ja sisalloitaan rakentavia?
Aputoiminnot ja dol atio 1 2 3 4 5
Onko dokumentaatio tai aputoiminnot helposti saatavilla?

Onko annetut ohjeet konkreettisia, lyhyita, helposti ymmarrettavia ja vaiheittain etenevia?
Onko ohjeet tilanne- tai toimintokohtaisia?

Suurimmat kiytettivyysongelmat ja parhaat puolet:
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Liite 3; Sisallon arviointilomake

Liite 3 (1)

Sovellus:

Laakkeetdn hoitomuoto

Miten huomioitu sovelluksessa?

Liikunta

Paihteettomyys

Rentoutumisharjoitukset

Psykoterapia

Psykoedukaatio

Vertaistuki, so-
siaalinen tuki

Muut psykososiaaliset hoi-
tomuodot

Omat toiveet: Mink& muo-
toinen apu on paaroolis-
sa ? Millaista apua kai-
paavalle sovellus sopii?

Muita huomioita:
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