TULEVAISUUS PELISSA

HANKE-ESITTELY JOHANNA KOSKINEN

— ICF-POHJAINEN LAUTAPELI
KUNTOUTUKSEN SUUNNANNAYTTAJANA

Kuntoutusta suunniteltaessa kuntoutujan yk-
siléllinen toimintakyky on pyrittdva ottamaan
huomioon mahdollisimman laaja-alaisesti.
Kuntoutujan aktiivinen osallistuminen alusta
lahtien on tirkedd hinen henkilokohtaisesti
relevanteiksi kokemiensa kuntoutustavoittei-
den maiérittamiseksi ja saavuttamiseksi. Tu-
loksellinen kuntoutus edellyttda erilaisia la-
hestymistapoja ja tehokkaita tydkaluja muun
muassa kyseessd olevan toimintakyvyn rajoit-
teen, kuntoutumuodon ja yksilollisten tausta-
tekijoiden mukaan.

Tulevaisuus pelissi -kehittimishankkeen
tavoitteena on tuottaa lautapelimuotoinen,
teoriaan perustuva menetelmad ryhméamuo-
toisen kuntoutuksen tavoitteiden konkre-
tisoinnin tueksi. Hankkeen kohderyhmina
ovat psyykkiseltd toimintakyvyltdin rajoit-
teiset nuoret ja nuoret aikuiset, jotka saa-
vat kuntoutusta joko mielenterveydellisiin
tai neuropsykiatrisiin ongelmiin. Hanketta
rahoittaa Kela ja toteuttaa Kuntoutussiatio
yhteistydssd Lempéddldn kunnan psykiatrian
yksikon ja MLL:n Lasten ja Nuorten Kuntou-
tussddtion kanssa. Tassd kirjoituksessa esi-
tellddn kehittdmistyon vaiheita ja alustavia
kokemuksia kuntoutusryhmista.

Erilaiset viitekehykset tavoitteen
asettelun tukena

Kelan tukemassa kuntoutuksessa tavoitteet
asetetaan GAS-menetelmén (Goal Attainment
Scaling; Kiresuk € Sherman 1968) avulla.
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Strukturoidun GAS-menetelmén avulla kun-
toutukselle voidaan kirjata selkeitd, yksilolli-
sid ja konkreettisia tavoitteita seka seurata nii-
den saavuttamista kuntoutusprosessin edetes-
séd. Lisdksi Kela suosittaa kansainvilisen toi-
mintakyvyn, toimintarajoitteiden ja terveyden
luokitusjérjestelmin (ICF) kdyttimista toimin-
takyvyn arvioinnissa ja kuntoutuksen toteut-
tamisessa (Kela 2013). ICF-luokitusjirjestelmé
on hierarkkinen kooditussysteemi, joka ka-
sittdd toimintakyvyn ja sen rajoitteet laaja-
alaisesti erilaisten yksil6- ja ymparistotekijoi-
den vaikutusten alaisena vuorovaikutukselli-
sena tilana. ICF:n hyédyntamistd kuntoutus-
tyossd on pidetty mahdollisuutena vahvistaa
asiakkaan asemaa kuntoutumisprosessissa ja
edistid moniammatillista yhteisty6ta kaikissa
kuntoutusprosessin vaiheissa (Paltamaa ym.
2011; Parnd ym. 2011).

Edella mainittujen menetelmien hallinta
vaatii tietamysta ja koulutusta. Kelan edel-
lytysten myotd GAS:n kdytté on vakiintu-
nut osaksi palvelujarjestelmii, mutta suo-
situksista huolimatta ICF-luokituksen kayt-
toonotto on ollut jahmeéda. Teoreettisen jar-
jestelmin kaytannollistdmiseksi ja juurrut-
tamiseksi kuntoutusprosessin eri vaiheisiin
tarvitaan tehokkaita vilineita. ICF:n yhdis-
tdmiseksi kuntoutujan toimintakyvyn ku-
vaamiseen ja esimerkiksi GAS-tavoitteiden
muodostamiseen tarvitaan kaytdnnollisia,
erilaisille kohderyhmille soveltuvia toiminta-
malleja. Esimerkiksi lasten nakovammaiskun-
toutuksen kentélle on kehitetty edelld mainit-



tujen viitekehyksien yhteiskayttod edistanyt ja
siind haasteita tunnistanut moniammatillinen
tyomenetelmai (ns. Lapsen arjen kartta ®, Lam-
pi-Pyotsid 2013).

Tulevaisuus pelissd -hanke pyrkii osal-
taan edistimédin ICF:n juurruttamista kun-
toutuksen kentélle ja helpottamaan GAS-ta-
voitteiden konkretisoimista. Hankkeen ta-
voitteena on kehittdd kaikille saatavilla ole-
va kdytdnnonldheinen ICF-pohjainen tyo-
kalu, joka auttaa terveydenhuollon ammat-
tilaisia ja kuntoutujia selkeiden, asiakasldh-
toisten tavoitteiden 16ytdmisessa.

Lautapeli kuntoutuksen tydkaluna
Erilaisia peleja ja leikkimielisid interventioi-
ta kdytetddn vakiintuneesti ryhmédmuotoisen
kuntoutuksen yhteistoiminnan edistdmisessa.
Pelilliset innovaatiot ovat kansainvélisesti li-
sddntyméssa terveydenhuollon konteksteissa
(King ym. 2013; Pereira ym. 2014), ja esimer-
kiksi videopelit tdydentavat yksilollista kun-
toutusta yhd enemmén (mm. Taylor ym. 2011).
Erilaisia lautapelimenetelmii on aiemmin ke-
hitelty esimerkiksi sairastumiseen sopeutumi-
sen tueksi (Pon 2010) ja kuntoutuksen tyoka-
luiksi muun muassa sosiaalisten taitojen har-
joitteluun (Torres ym. 2002). Kokemukset ovat
olleet mydnteisia.

Tulevaisuus pelissd -hankkeen pohjana
on kuntoutusohjaaja (YAMK) Kirsi Niitty-
mien opinnidytetyondin (Niittyméki 2013)
luoma SPIRAL-lautapeli, joka tuotettiin alun
perin kuntoutuksen tavoitteiden konkreti-
soinnin apuvilineeksi Lempdidldn kunnan
psykiatrian yksikkéon. ICF-viitekehykseen
pohjautuva SPIRAL-lautapeli suunniteltiin
psykiatrisista hiiridistd kirsivien nuorten ai-
kuisten kaytt6on, mutta Niittyméaki piti hy-
vien kokemustensa myo6ta kokeilemisen ar-
voisena sen jatkokehittdmistd muille koh-
deryhmille sopivaksi. Kehittamishanketta
suunniteltaessa hanketyéryhmé arveli, ettd
my0s menetelmin levittdmisen ja juurrut-
tamisen kannalta on tdrkedd selvittid sen
toimivuutta muissakin potentiaalisissa koh-
deryhmissd. Neuropsykiatriset hiiriot ovat
suuri mutta melko vdhiiselle huomiolle jaa-

nyt kohderyhméa kuntoutuksen kentilld. Tu-
levaisuus pelissd -hankkeen tavoitteena on
ollut paitsi kehittdd SPIRAL-lautapelid yha
paremmin aikuisille mielenterveyskuntoutu-
jille soveltuvaksi, myos selvittda sen toimi-
vuutta 13-18-vuotiailla neuropsykiatrisilla
kuntoutujilla.

SPIRAL-lautapelin idea

SPIRAL-pelin avulla yksil6llisia kuntoutus-
suunnitelmia voidaan pohjustaa vuorovaiku-
tuksellisesti ja mielekk&isti. Pelin ideana on
kannustaa kuntoutujaa arvioimaan omaa toi-
mintakykyaddn kokonaisvaltaisesti ja tunnista-
maan siina kehityskohteita. Ryhmétilanteessa
kerittyja arvioita voidaan my6hemmin ki-
sitelld yksil6llisemmin ja pohtia, mihin osa-
alueeseen kunkin osallistujan kuntoutuksessa
kannattaisi keskittyé.

Peliin kuuluu pelilauta, jossa on metsi-
maisemaan sijoitettu spiraalin muotoinen
polku, jonka ajatellaan kuvaavan kuntou-
tujan taivalta kohti parempaa toimintaky-
kya. Lisdksi peliin sisdltyy toimintakyvyn
eri puolia kuvaavia kysymyskortteja, joiden
avulla pelaajat pelin sdidntéjen mukaisesti
edeten arvioivat itseddn henkil6kohtaisel-
la arviointilomakkeella. Maarittyihin pelin
osa-alueisiin liittyy myds tehtivid, jotka toi-
mivat aktivoivana, keskustelua tauottavana
virikkeena.

SPIRAL on ilmainen ja helposti ja nope-
asti omaksuttava menetelmi. Pelimateriaalit
tulevat olemaan sidhkoisessi muodossa ylei-
sesti terveydenhuollon ammattilaisten saata-
villa. Tulostettavan materiaalin lisdksi pelis-
sd tarvitaan noppia, pelinappuloita ja kynia.

Hankkeen eteneminen

SPIRAL-lautapelin toimivuutta GAS-tavoit-
teiden konkretisoimisessa selvitetidn mielen-
terveyden hiiridista kdrsivien nuorten osalta
Kuntoutussdition kuntoutuspalveluyksikdssa
ja Lempéildn kunnassa toteutettavilla nuor-
ten mielenterveyskuntoutujien avokuntou-
tuskursseilla. Neuropsykiatristen kuntoutuji-
en osalta hanke toteutetaan MLL:n Lasten ja
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Nuorten Kuntoutussidation jarjestimilla au-
tismin kirjon héirididen sopeutumisvalmen-
nuskursseilla.

Lokakuussa 2014 alkaneen kehittdmis-
hankkeen ensimméinen vaihe saatiin piatok-
seen vuoden lopussa. Sen aikana kartoitettiin
alkuperdisen SPIRAL-lautapelin kehittdmis-
kohteita muun muassa perehtymélld yhteis-
tydtahojen kuntoutuskdytintéihin ja hank-
keen kohderyhmien erityispiirteisiin pelitekni-
sen suunnittelun ndkdkulmasta. Lisdksi alku-
perdisistd suunnitelmista poiketen paidyttiin
“esipilotoimaan” pelin raakaversioita kaikissa
kuntoutusryhmissi, jotta saatiin aitoja koke-
muksia kohderyhmilti jo alustavaan kehitta-
misvaiheeseen. Keréttyjen kokemusten poh-
jalta hahmoteltiin yhteisty6tahojen kuntou-
tuskursseille testikdyttéon tulevan pelin ra-
kenne, valittiin kdytdnnossid toimivimmiksi
todetut pelimateriaalit ja tuotettiin graafikon
avulla ensimmaiinen luonnos pelin visuaali-
sesta ilmeesta.

Kehittimisvaiheessa SPIRAL-peliin tuotet-
tiin kaksi erillisté sisdltokokonaisuutta: toinen
nuorille mielenterveyskuntoutujille ja toinen
ylakouluikiisille autismin kirjon hiirioista
kéarsiville. Molemmille kohderyhmille koos-
tettiin ICF-koodeihin perustuvat listaukset,
jotka kattavat toimintakyvyn neljakymmen-
ta eri osa-aluetta. Mielenterveyskuntoutujien
kannalta oleellisten osa-alueiden valinta pe-
rustui eri psykiatrisille hiiridille laadittuihin
ICF-ydinlistauksiin ("ICF core set”), joihin on
kansainvilisen tutkimusprotokollan (Selb ym.
2015) mukaisesti koottu ICF-kuvauskohteiden
se minimiméaéra, joka tarvitaan kuvaamaan
tietyn sairauden tai taudin aiheuttamaa toi-
mintakyvyn vajausta. Kehittimisvaiheen
ajankohtana kaytettivissd olivat depression
(Cieza ym. 2004) ja bipolaarihiirion (Ayuso-
Mateos ym. 2013) ydinlistaukset. Autismin
kirjon hairi6ille Ruotsin Karoliinisessa Insti-
tuutissa tyon alla olevat ydinlistaukset (Bolte
ym. 2014) eivit vield ole valmistuneet, joten
tdmdn kohderyhmén osalta osa-alueet vali-
koitiin ICF-luokituksesta diagnostisten kritee-
reiden ja kliinisen asiantuntemuksen pohjalta.

Hankety6ryhmin asiantuntijat (kuntou-
tusohjaaja, psykologi, neuropsykologi) karsi-
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vat ja muotoilivat kielellisesti lopulliset osa-
alueet ottaen huomioon yhteisty6tahojen
kuntoutustiimien nikemykset. Kohderyhmi-
en erityispiirteet pyrittiin huomioimaan muo-
toilemalla pelissa kéytetty kieli ja kysymykset
mahdollisimman yksiselitteisiksi ja konkreet-
tisiksi, jotta pelaajien olisi helpompi kokea tee-
mat arkisiksi ja itseddn koskettaviksi. Jokainen
toimintakyvyn osa-alue pyrittiin otsikoimaan
ytimekkéaisti, ja kunkin otsikon alle luotiin
mahdollisimman avaavia apukysymyksii ja
tarvittaessa valaisevia esimerkkeja.
Kehittamisvaiheessa tuotetun pelin toimi-
vuutta selvitetidan vuoden 2015 aikana yh-
teensd kuudella mielenterveyskuntoutujien
kurssilla ja kolmella neuropsykiatrisella kun-
toutuskurssilla. Kunkin yhteisty6tahon kol-
mesta kurssista kahdessa testataan SPIRAL-
menetelmad ja yksi ryhma toimii kontrolliryh-
méand. SPIRAL-ryhmissd kunkin kuntoutujan
GAS-tavoitteita pohjustetaan ryhméssa lauta-
pelin avulla, ja kontrolliryhmissd GAS-tavoit-
teet asetetaan ilman pelid. Pelin toimivuutta
tavoitteen asettelussa arvioidaan kéyttdjako-
kemushaastattelujen ja kyselyjen avulla. Li-
sdksi systemaattisin kyselymenetelmin selvi-
tetddn, kuinka SPIRAL-pelin pelaaminen vai-
kuttaa kuntoutujien ryhméprosessiin ja itsear-
vioinnin kehittymiseen. Kerdtyn tiedon perus-
teella SPIRAL-lautapelistd kehitetdin lopulli-
set, ndille kohderyhmille soveltuvat versiot.

Kokemuksia SPIRAL-lautapelista
mielenterveyskuntoutusryhmissa

SPIRAL-pelid on kehitetty kahden mielen-
terveyskuntoutustoimintaa jirjestavian tahon
kuntoutusryhmissid. Lempdédldan psykiatrian
yksikdssd kuntoutusryhmiin ohjautuu poti-
laita yksikdén kuntoutusohjaajien suosituk-
sesta, ja osin kuntouttava ryhméatoiminta os-
tetaan Lempaélan Ehtookoto ry:Itd, joka tarjo-
aa tukiasumista ja pdivitoimintaa tyoikaisille
mielenterveyskuntoutujille. Kuntoutussiition
kuntoutuspalveluyksikdssa toteutettavat AS-
KEL-kurssit ovat ahdistuksesta, paniikkihairi-
Oistd ja masennuksesta kirsiville eteldsuoma-
laisille nuorille suunnattuja ryhmamuotoisia
avokuntoutuskursseja. Pelaajat ja 1dasni olleet



kuntoutustyontekijat ovat suhtautuneet hank-
keeseen mydnteisesti ja olleet motivoituneita
osallistumaan kehitystyéhon.

Pelin pelaamiseen ja palautekeskusteluihin
on kaytetty kullakin kurssilla kahtena eri pai-
vina yhteensd kolme tuntia. Pelid on pelattu
4-10 henkilon ryhmissd. Alustava vaikutel-
ma on, ettd mielenterveyskuntoutujien kohde-
ryhmi omaksuu pelimuotoisen itsearvioinnin
luontevaksi pohjaksi avoimelle keskustelulle
ja ryhméaytymiselle. SPIRAL niyttda toimivan
mukavasti myos yksil6llisten tavoitekeskus-
telujen pohjana. Mydhempia kehittdmistyo-
td ajatellen esiin on noussut runsaasti muun
muassa peliteknisid yksityiskohtia ja pelin ul-
koasun hienosditoad koskevia nakemyksia. In-
nokkuus ja yksilollinen suhtautuminen pe-
lin pelaamiseen on odotetusti ollut vaihtele-
vaa, mutta hiljaisemmissakin ryhmissi peli
on nayttinyt lisddvin aktiivisuutta ja toimi-
nut ndin vuorovaikutuksen "jadnmurtajana”.

Kokemuksia SPIRAL-lautapelista
autismin kirjon hdirididen
kuntoutuksessa

Neuropsykiatrisen kuntoutuksen alueelta
hankkeeseen on osallistunut yldkouluikiisia
nuoria, joilla on todettu Aspergerin oireyhty-
ma ja jotka osallistuvat MLL:n Lasten ja Nuor-
ten Kuntoutussaation toteuttamalle perheso-
peutumisvalmennuskurssille. SPIRAL-pelin
alustavaa versiota on pelattu kursseilla noin
1,5 tunnin ajan kahdessa erillisessd pienryh-
massd, joissa peliin on osallistunut 3-4 nuorta
ja 1-2 ohjaajaa.

Kursseille osallistuneet nuoret ovat suh-
tautuneet hankkeeseen mydnteisesti. Ensim-
maisten havaintojen perusteella ndyttaa siltd,
ettd pelattaessa tuotettu itsearviointilomake
toimii selkedind pohjamateriaalina tavoitekes-
kusteluissa, vaikka ldsnd olisivat eri tyonteki-
jat kuin pelin aikana. SPIRAL néyttéisi tuo-
van nuoren omaa danta kuuluviin vanhempi-
en kanssa kaytivissd, kuntoutusta ohjailevissa
keskusteluissa. Nuorten keskuudesta on saatu
hyvia kehittdmisideoita pelin elavoittimisek-
si ja yleisen seikkailullisuuden lisddmiseksi.
MLL:n Lasten ja Nuorten Kuntoutussdition

tyontekijit ovat olleet kiinnostuneita sovel-
lutusten kehittdmisestd myos hankkeen ulko-
puolisille ryhmille ja muille kohderyhmille.

Yhteenvetoa kehittamishankkeen
alustavista tuloksista

ICF-pohjainen SPIRAL-lautapeli tuntuu sel-
keyttdvin ja laajentavan kuntoutujan niko-
kulmaa omasta toimintakyvystidin. Kohde-
ryhmékohtaisesti raatiloity toimintakyvyn ar-
viointiaihio ndyttda tavoittavan kuntoutujien
omia kehittymistoiveita hyvin ja luovan nidin
selkedd, konkreettista pohjaa tavoitekeskus-
teluille. Ryhmimuotoinen tydkalu on koettu
hyvina tutustumisen ja ryhmaytymisen vali-
neend, joten se sopii ongelmattomasti kuntou-
tusprosessin alkuun. Yleisesti pelillisyys vai-
kuttaa helpottavan pitkéstyttaviksi tai hanka-
liksi koettujen asioiden késittelyéa.

Hankkeen aikana kuntoutusryhmistd on
saatu kdytdannon kokemuksia pelin teknisis-
td haasteista sekd runsaasti rakentavaa, osin
kriittistdkin pelin kehitystarpeisiin liittyvia
palautetta. Kerdtyn palautteen perusteella tul-
laan kehittimian lopulliset versiot mielenter-
veys- ja autismin kirjon hairiéiden kuntou-
tuksen tueksi tuotettavista SPIRAL-peleista.
Toimintakyvyn eri osa-alueiden relevanssia
tavoitteenasettelussa tullaan edelleen pohti-
maan hanketyéryhmin ja kuntoutustyonte-
kijéiden kesken. Hankkeen sisdisten pohdin-
tojen tueksi on kerdtty asiakastyotd tekevien
terveydenhuollon ammattilaisten nikemyk-
sid nykyisistd kuntoutuskaytinnoista verkko-
kyselyn avulla. Erityisesti on kartoitettu ICF-
luokituksen mahdollisuuksia ja haasteita kun-
toutustavoitteiden asettelussa. Tdmain kyselyn
tulokset suuntaavat myohempia kehittimis-
tyota hankkeen aikana saatujen kdytdnnon
kokemusten lisédksi.

Lopuksi

SPIRAL-lautapelimenetelmidn avulla pyri-
tddn tarjoamaan mielenterveyden ongelmista
ja neuropsykiatrisista vaikeuksista kérsiville
nuorille yksilollisempaa kuntoutusta. Tulevai-
suus pelissd -hanke pyrkii osaltaan lisadméin
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ICF-koodiston kiyttoonottoa ja GAS-mene-
telmin toimivuutta kehittamalld kisitejarjes-
telmid integroivaa helppokéyttoistd ja vuoro-
vaikutuksellista menetelm&a. Alustavat koke-
mukset SPIRAL-pelistd ovat olleet lupaavia.
Systemaattisempaa tietoa menetelmén toimi-
vuudesta saadaan hankkeen mydhemmissi
vaiheissa kevddseen 2016 mennessd, jolloin
menetelmdi myds tullaan juurruttamaan ter-
veydenhuoltojirjestelmdin kuntoutustyonte-
kijoiden vapaaseen kidytt6on. Hankkeen tu-
losten pohjalta voidaan suunnitella SPIRAL-
pelin jatkokehittdmistd myds muille kuntou-
tuksesta hyotyville kohderyhmille. Lisdksi olisi
kiinnostavaa kartoittaa edellytyksia SPIRAL-
pelin internet-pohjaiselle sovellutukselle.

Johanna Koskinen, PsM, psykologitutkija,
Kuntoutussaatio

Lisdtietoja:
johanna.koskinen@kuntoutussaatio.fi
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