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The subject of the scholarly thesis was 3-5-year-old children ’s oral health and advancing the oral health. Chil-
dren’s and adolescent “s oral health habits, e.g. tooth brushing have become worse year by year. The parents of
children are responsible for teaching their children about oral health and care and a healthy lifestyle. The subject
of the scholarly thesis was topical because for example in the research which was made on 2-year-old children it
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1 JOHDANTO

Omahoito on térkein asia hyvan suun terveyden kannalta. Mahdollisimman varhaisessa vaiheessa
aloitetut suun omahoitotavat, kuten hampaiden harjaus ja ksylitolin kayttd, auttavat omaksumaan
asian jokapaivaisena rutiinina. (Keskinen ja Sirvio 2009, 108.) Esimerkiksi saanndllisella ksylitolin
kaytolla on todettu olevan positiivisia vaikutuksia suun terveyteen, kuten plakki- ja kariesbakteerin
kasvun vahenemiseen (Lakoma 2011, 23). Suun omahoidolla tarkoitamme suuhygieniasta huolehti-

mista ja terveellisten ravitsemustottumusten noudattamista.

Aihe oli ajankohtainen, silla esimerkiksi vuonna 2013 ylivieskalaisille 2-vuotiaille lapsille tehdyssa tut-
kimuksessa todettiin, etta 99 % alle 2-vuotiaista lapsista saivat makeisia. Lisaksi vain 45 % lapsista
hampaiden harjaus toteutui Kdypa hoito -suosituksien mukaisesti. (Laitala, Laakso ja Anttonen 2013,
31.) Maaliskuussa 2014 Maailman terveysjarjesté WHO antoi my6s uuden suosituksen sokerinkdy-

tdsta, jonka mukaan vain 5 % paivittdisestd energiasta saisi tulla itse sokerista (Pihlajarinne 2014).

Opinnadytetyémme tarkoituksena oli laatia lapsen suun omahoitovalmiuksia vahvistava peli Kuopion
kaupungin pdivdkodeille ja aiheenamme oli 3-5-vuotiaiden lasten suun terveys sekd omahoidon edis-
tdminen. Tyon tavoitteena oli, etta lapsi oppii pelin avulla millaisia asioita suun omahoitoon kuuluu

kuten ravitsemuksesta ja suuhygieniasta.

Valitsimme aiheen, koska olimme kiinnostuneita lasten suun terveydesta seka sen edistémisesta.
Opinnoissa olimme kasitelleet hyvin paljon ikadntyneiden seka erityisryhmien suun terveyttd. Tdman
aiheen ja tydn mydta saimme mahdollisuuden syventda teoriatietoamme myés lasten suun tervey-
destd seka sen edistamisesta. Lisdaksi opimme ymmadrtamdan muun muassa lasten kdyttaytymista
seka kuinka lapsi oppii uusia asioita. Téaman tiedon avulla pystymme soveltamaan teoriatietoa myds

tulevaisuudessa itse tydelamdssa.

Ikaryhma paatettiin yhdessa yhteistydkumppanimme, Kuopion kaupungin paivakotien kanssa. Peli
opettaisi kyseisille ikaryhmille monia taitoja, kuten vuoronsa odottamista, hahmotuskykya seka itse
suun terveyteen liittyvia asioita muun muassa mallioppimisen avulla. Liséksi peli opettaisi laskutaito-
ja sekd kannustaisi luovaan ajatteluun ja kehittaisi lasten mielikuvitusta. Pelin kautta myds toimek-
siantaja oppisi suun terveyden omahoidosta seka pystyisi hyddyntdmaan pelia jatkossa esimerkiksi
lasten opetustilanteessa tai teemapadivissa. Pelin avulla pyrimme vaikuttamaan lasten tietdmykseen
suun terveydenhoidosta ja omahoidosta seka korostamaan saannéllistd suun omahoitoa, johon kuu-
luu muun muassa saannéllinen hampaiden harjaus fluorihammastahnalla. Hauskan ja mielikuvituk-
sellisen pelin avulla innostamme ja autamme niin lapsia kuin aikuisia kiinnittamaan huomiota ter-
veellisiin elamantapoihin, kuten sokerin liiallisen kdytdn vahentdmiseen seka séanndlliseen ksylitolin

kayttoon.
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2 3-5-VUOTIAIDEN LASTEN SUUN OMAHOITOON VAIKUTTAVAT TEKIJAT

Alle kouluikdisen lapsen suun terveyden edistdmisessa pyritdan vahvistamaan lasten ja perheiden
vointia ja terveyttd. Lasten suun terveyden edistémisessa pyritddn estamadn varhainen Streptococ-
cus mutans-bakteerin tartunta ja vahvistamaan hyvien ravitsemustapojen seka suun omahoidon
omaksumista. Periaatteena on kuitenkin, etta vanhemmat ovat vastuussa lasten suun terveydesta ja
omahoidosta seka terveellisten eldmantapojen opettamisesta. Lisdksi lasten suun terveyden edista-
misessa korostetaan vanhempien oman esimerkin merkitysta lasten suun omahoidon omaksumises-
sa. (SUHAT-tyéryhma 2014; Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2009, 29, 38; Kaypa hoito
2014.)

Lapsen hyvan suun terveyden kannalta tarkein asia on omahoito, johon kuuluvat hampaiden harjaus
fluoripitoisella hammastahnalla joko itse tai vanhemman avustamana seka ksylitolituotteiden kaytto
(Keskinen ym. 2009, 108; Kaypa hoito 2014). Mahdollisimman varhaisessa vaiheessa aloitettu harja-
us auttaa lasta tottumaan ja omaksumaan asian jokapaivdisena rutiinina. Hampaiden puhdistuksen
harjoittelu suositellaan aloitettavaksi ennen ensimmaisten hampaiden puhkeamista mutta viimeis-

tdan niiden puhjetessa. (Keskinen ym. 2009, 108.)

Suun omahoidossa suositellaan hampaiden harjausta vahintdan kaksi kertaa vuorokaudessa aamuin
illoin vanhemman avustuksella (Keskinen ym. 2009, 108-109). Tutkimusten mukaan téma harjaus-
suositus toteutuu 2-vuotiaista noin 45 prosentilla, 3-vuotiaista 39 prosentilla ja 5-vuotiaista 41 pro-
sentilla. (Kéypé hoito 2014.) Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen teettémdssa LATE-tutkimuksessa
3- ja 5-vuotiaista lapsista harjaus toteutui reilulla 40 prosenttilla. Molemmissa ikdryhmissa tyttdjen
hampaiden harjaus toteutui hieman useammin kuin samanikaisillé pojilla. (Terveyden ja hyvinvoin-
nin laitoksen www-sivut 2012.) Lapsen suun terveyden hoito on vanhemman vastuulla ja mikali lapsi
puhdistaa itse hampaansa, on vanhemman hyva tarkistaa lopputulos ja suorittaa harjaus tarvittaes-
sa uudelleen. Lapsen suuta tarkastaessa vanhemman tulee kiinnittdd huomiota muun muassa ham-
paiden lukumadraan, puhkeamassa oleviin hampaisiin, plakkiin sekd mahdollisiin karieksiin. (Keski-
nen ym. 2009, 108 - 109.) Lapsilla hampaat kehittyvat yksildllisesti ja hampaiden puhkeamisessa voi
olla suurtakin vaihtelua eri ikaryhmissa seka sukupuolessa (Honkala 2009, 22). Lapsella taydessa
maitohampaistossa on yhteenséd 20 hammasta, joista inkisiivejé on kahdeksan, kulmahampaita nelja

ja molaareja kahdeksan (Hurmerinta ja Nystrém 2008, 536).

Hampaiden puhdistuksessa harjaspaan on hyva olla pieni ja kapea seka pehmea harjaksiltaan. Har-
jan pitka ja paksu varsi helpottaa lapsen omatoimista harjausta, silla lapsi seka aikuinen saavat tal-
I6in hyvéan otteen harjasta (Heikka ja Sirvié 2009, 65-66). Sahkbhammasharja on myds oikein kay-
tettyna helldvarainen ja tehokas puhdistusvdline, jolla voidaan puhdistaa hankalat kohdat hampais-
tossa (Heikka 2009). Harjaus on hyva aloittaa hankalimmasta kohdasta helldvaraisesti seka edeta

jarjestelmallisesti puhdistaen kaikki pinnat. Ienrajat kannattaa puhdistaa my6s hyvin, silla biofilmia
muodostuu ja kertyy helposti kyseiselle alueelle. (Heikka ym. 2009, 61; Keskinen ym. 2009, 108-

109.) Harjan kunnosta ja puhtaudesta on hyva pitda huolta ja harja kannattaa vaihtaa séanndéllisin
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valiajoin, noin kolmen kuukauden valein, uuteen, sillda kulunut harja ei puhdista tehokkaasti ja se

toimii erilaisten mikrobien kasvualustana (Keskinen ym. 2009, 108—-111).

Harjaustilanteessa voidaan kdyttad tahnaa heti ensimmaisen hampaan puhjettua. Tahnaa tulee
kayttda vanhemman valvonnanalaisesti alle 3-vuotiailla ensin pieni sipaisu. Alle 3-vuotiaiden lasten
hampaat harjataan kahdesti paivassa mutta tahnaharjaus suoritetaan vain kerran pdivassa. 3-5-
vuotiaiden lasten hampaat harjataan kahdesti paivassa fluoripitoisella tahnalla kdyttéden tahnaa lap-
sen pikkusormen kynnen kokoinen maara. Harjauksen jdlkeen suuta ei huuhdella vedella voimak-
kaasti, silla syljen fluoripitoisuus vahenee huuhtelun jalkeen ja siten voi vahentaa tahnan tehoa.
(Heikka ym. 2009, 65-66; Kaypa hoito 2014.)

Lasten suun omahoidossa on tarkedaa hampaiden puhdistuksen lisaksi estda varhaislapsuudessa ta-
pahtuva mutans —bakteerin tartunta. Mutans-bakteerit tarttuvat etenkin maitohampaistosta suun si-
saisesti esimerkiksi hammasharjan tai syljen valitykselld pysyviin hampaisiin. Tartunta tapahtuu kui-
tenkin useimmiten noin 1,5-2,5-vuotiaana tai jopa myéhemmin. Turun yliopiston tekemén tutkimuk-
sen mukaan lasten maitohampaat saadaan pidettya terveind pidempaan, mikali mutans-
streptokokkien kolonisaatio saadaan estettya alle kaksivuotiailla (Laitala 2011, 5-6). Mikali tartunta
on paassyt tapahtumaan, bakteerin lisddntymista heikentaa ja hidastaa muun muassa ksylitolin ja
fluorin kaytto. Lisaksi hyva suuhygienia seka terveellinen ruokavalio ja sadnnéllinen ateriarytmi aut-
tavat karieksen ehkaisyssa. (Tenovuo 2008, 372, 374, 382; Kaypa hoito 2014.)

Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen teettdman tutkimuksen mukaan 3-vuotiailla lapsilla oli vain 1,7
prosentilla kariesvaurioita suussa. Kuitenkin 5 vuoden idssa lapsilla karieksen maara oli jo huomatta-
vasti suurempi, 14,8 prosenttia. Molemmissa ikaryhmissa tytdillaé ja pojilla karieksen esiintyvyys pro-
sentteina oli Iahes sama; 3-vuotiailla tytéilld 1,5 % ja pojilla 1,9 % ja 5-vuotiailla tytdilld 14,4 % ja
pojilla 15,1 %. (Terveyden ja hyvinvoinninlaitoksen www-sivut 2010.) Suussa mutans-bakteerien
maaraa lisddvat muun muassa huono suuhygienia, runsas sokerin ja hiilihydraattien kayttd, kyseisen
bakteerin voimakas tartunta lapsuudessa seka erilaiset retentiokohdat, kuten avoimet kariespesak-
keet. Kariesvaurioiden laajuuteen seké ilmaantumiseen vaikuttaa myds kuinka kauan hampaan pinta
on biofilmin peittdmd. Nama kariogeeniset bakteerit pystyvat tuottamaan sokereista happoja ja ne
lisadntyvat happamissa olosuhteissa. (Tenovuo 2008, 373-374; Kaypa hoito 2014).

Lapsilla ja nuorilla tutkitusti tehokkain keino véahentaa kariesta on paivittdinen fluorihammastahnan
kaytto (Crossner, Espelid ja Raadal 2011, 22). Lapsilla fluorihammastahnan kaytté voidaan aloittaa
ensimmaisten hampaiden puhjettua. Alle 3-vuotiaille seka 3-5-vuotiaille lapsille suositelllaan yleisesti
1000-1100 ppm pitoista fluorihammastahnaa. Alle 3-vuotiaiden fluoritahnasuositus on kerran paivas-
sa hyvin pieni sipaisu. 3-5-vuotiailla fluoritahnaharjaus suoritetaan kahdesti pdivassa kayttaen tah-
naa lapsen pikkusormen kynnen kokoista maaraa. Alle 6-vuotiailla lapsilla liséfluorivalmisteita ei tar-

vita omahoidon tukena, mikali harjaus toteutuu kahdesti pdivassa. (Kdypa hoito 2014.)

Padasiassa fluorin vaikutus on paikallista, silld se pystyy muuttamaan kehittyvan hampaan hydrok-

siapatiittikiteet fluoroapatiittikiteiksi, jotka ovat alhaisessa pH:ssa vaikeammin liukenevia. Lisaksi
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fluori pystyy my6s kiihdyttdmaan hampaan remineralisaatiota seka estamaan/vaimentamaan suun
bakteerien aineenvaihduntaa. Siksi fluorin paivittdinen saanti on tarpeellista myds hampaiston kehit-
tymisen jalkeenkin. Tehokkaimmillaan fluori on haponmuodostuksen aikana sekd heti sen jdlkeen.
Fluorivalmisteita ovat fluoritahnat, -tabletit ja purskuttelut eli niin sanotut matalat fluoriyhdisteet se-

ka korkeammat fluoripitoisuusvalmisteet, kuten lakat ja geelit. (Tenovuo 2008, 383.)

Jos lapsella esiintyy hampaistossa kariesta, voidaan harkita ammattilaisen tekemia fluorilakkauksia.
3-6 kuukauden valein tehdyt fluorilakkakasittelyt ehkdisevat maito- ja pysyvien hampaiden reikiin-
tymista (Kaypa hoito 2014). Ruotsalaisille 3-vuotiaille lapsille tehdyssa tutkimuksessa todettiin ap-
proksimaalipinnoilla olevien varhaisvaiheen leesioiden etenemisen vahentyneen merkittdvasti fluori-
lakkauksen ansiosta. Tutkimuksessa kaytettiin Duraphat-lakkaa joka kolmas kuukausi kolmen vuo-

den ajan. (Crossner ym. 2011, 23.)

Lasten suun terveydenhoidossa fluoritablettien kayttd on vahentynyt, silla on katsottu, etta systee-
minen fluori ei ole niin tehokas kuin paikallinen fluori, siten fluoritablettien tehon liséamiseksi tabletit
kannattaa pureskella. Fluoritabletit ovat kuitenkin hyva vaihtoehto, mikali lapsi ei halua kayttaa fluo-
rihammastahnaa. Suomessa markinnoilla olevat fluoritabletit sisdltavat 0,25 mg fluoria. (Alaluusua
2008, 542.)

Fluorilla on hyvin kapea terapeuttinen leveys, minka takia erityisesti hampaiston kehitysvaiheessa
yliannostuksen ja tehokkaan mahdollisen kariesprofylaktisen pitoisuuden raja on Iahella toisiaan.
Naissa tilanteissa hampaan kovakudos ei enda vahvistukkaan ja seurauksena on ns. fluoroosia. Siksi
fluorin kayton tulisi olla alle kouluikaisilla lapsilla tarkkaan valvottua ja erityisesti yliannostuksen en-
naltaehkaisyyn on kiinnitettava huomiota. Kehittyneessa hampaistossa pieni yliannostus ei kuiten-
kaan ole enaa niin haitallista. Suomessa lasten fluorin saannissa on kadytdanndssa olemassa yliannos-
tuksen vaara, mikali eri fluorilahteita ei kartoiteta tarkkaan. Alueilla, kuten Kymenlaaksossa ja osassa
Varsinais-Suomea, pohja- ja kaivovesien fluoripitoisuuden takia on katsottu, ettei lapsen kehityksen
aikana tarvitse kayttaa muita fluorildhteita kuin vetta. (Tenovuo 2008, 384.) Mikali kdyttdveden fluo-
ripitoisuus ylittéda 1,5 mg/I, ei alle 6-vuotiaille suositella fluorihammastahnan kayttdéa (Kaypa hoito
2014).

3-5-vuotiailla lapsilla suun omahoidon tukena voivat olla kdytossa myds ksylitolituotteet. Koivusokeri
eli ksylitoli sdanndllisesti kaytettyna vahentaa karieksen riskia sekd voi ehkaista lasten korvatuleh-
dusten riskid. Lisdksi lisaamalla syljen erittymistd ja muuttamalla syljen koostumusta ksylitoli edistaa

kiillevaurioiden korjaantumista. (Paasonen 2011, 22-24.)

Ksylitolin on osoitettu kliinisissa tutkimuksissa olevan sdaanndllisessa ja vuosia kestavassa kaytdssa
tehokkainta, etenkin puhkeamis- ja maturaatiovaiheessa. On kuitenkin havaittu, ettd hammasplakis-
sa tapahtuu edullisia muutoksia jo muutaman pdivan tai viikon pituisen ksylitolin kayton aikana.
(Makinen 2001, 56.) Ksylitolin ansiosta plakki on helpompi irrottaa hampaan pinnalta, silla se véhen-

taa plakin tarttuvuutta hampaan pintaan ja vahentda plakin maaraa (Sirvio 2009).
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Ksylitolia suositellaan nautittavaksi 3-5 kertaa pdivassa purukumina tai pastillina. Ksylitolipurukumin
tai -pastillin kdyton voi aloittaa lapsilla heti, kun ksylitolituotteiden syéminen sujuu, valvotusti jo 2-
vuotias voi kayttaa purukumia (Keskinen ym. 2009, 107). Paivakoti-ikaisilla lapsilla ksylitolin kdyttd
voidaan aloittaa jo jarjestelmallisemmin. Happohyokkayksen ehkdisemiseksi ksylitolia suositellaan
kayttdmaan valittdmasti aterioiden ja valipalojen jalkeen. (Makinen 2001, 60-61, 63.) Ksylitolin suo-
siteltava pdivdaannos on vdhintadn 5 g (Sirvié 2009). Pureskelutoiminnan ja syljen erityksen vuoksi
suositellaan purukumia, mutta pastilleilla on saatu yhta hyvia tuloksia tutkimuksissa kuin purukumil-
la. Pureskelua sekd imeskelya edellyttavilld tuotteilla saadaan ilmeisesti paras lisasuoja. (Makinen
2001, 61.) Laksatiivisuus on ksylitolin ainoa tunnettu haittavaikutus, mutta yleensa pienet ksylitoli-

maarat eivat vaikuta vatsan toimintaan (Paasonen 2011, 24).

Suun terveyden kannalta huolestuttavaa on, ettd makeisten seka virvoitusjuomien kulutus on voi-
makkaasti lisddntynyt vajaassa kymmenessa vuodessa (Keskinen 2009). Makeisten syodntia ei tarvit-
se taysin valttda, mutta olisi suositeltavaa, etta karkkipaivan sijaan syotaisiin makeisia aterian jal-
keen kerran viikossa (Keskinen ym. 2009, 107). Suun terveydelle haitallisia ovat myds perunalastut,
kaakaojuomat, hillot, sokeroidut murot seka keksit. Kariesta aiheuttavat bakteerit pystyvat kaytta-
maan hyvakseen tarkkelysta, joka tarttuu hampaaseen perunalastuista. (Keskinen 2009, Sirvi6
2009.) Makeisten nauttimisen jdlkeen tulisi nauttia ksylitolia. Olisi kuitenkin parasta, ettd makeisten
kayttd aloitettaisiin mahdollisimman myodhaisella idlla ja suosittaisiin ennemmin ksylitolilla makeutet-
tuja tuotteita. (Keskinen ym. 2009, 107.)

Ravintotottumusten ja — mieltymisten perusta luodaan jo lapsena, ja ravintotottumusten kehittymis-
td muovaavat ruuasta saadut kokemukset, fysiologiset tekijat seka ymparisto. Lapsilla ruokahalu
vaihtelee kausittain ja ruokahaluun vaikuttaa muun muassa terveydentila, kasvunopeus, ulkoilu,

unen maara seka paivarytmin vaihdokset. (Sosiaali- ja terveysministerion julkaisuja 2004, 136, 139.)

Perustana tasapainoisille ravintotottumuksille on, ettd perhe syd yhdessa saanndllisesti, lapsen an-
netaan itse saanndstelld ruokamadransa, lasta kannustetaan maistelemaan uusia ruokia ja etta lapsi
saa erilaisia kokemuksia ruuasta ja kaikkeen ruokailuun liittyvasta (Sosiaali- ja terveysministerion
julkaisuja 2004, 136.)

Lasten ruokailun perustana tulisi olla sdanndlliset ruokailurytmit (Sosiaali- ja terveysministerion jul-
kaisuja 2004, 139). Maitovalmisteita suositellaan annettavaksi leikki-ikaiselle lapselle 6 dl paivassa.
4-6 tl ndkyvaa rasvaa pdivassa riittda lapselle ja rasiamargariinit kayvat leivan paalle. Aterioilla tulisi
olla tarjolla tuoreita kasviksia, ja marjoja tai hedelmia olisi hyva sydda useasti paivassa. (Ihanainen,
Lehto, Lehtovaara ja Toponen 2008, 65-66.) Hedelmien ja juureksien pureskeltavuus vahvistaa
hampaita seka lisaa syljen eritysta (Sirvid 2009). Vahasuolaista ruokaa tulisi valmistaa seka kotona
ettd paivakodissa, ruokiin saa makua mm. sipulilla, paprikalla, yrteilld seka tomaatilla suolan sijaan.
Jauhelihan, joka on useimpien lasten suosikkeja, tulisi olla véhdrasvaista. Hyvan rasvan laadun takia
suositellaan sydtavaksi kalaa ja broileria. Kalaa voi sy6da viikossa 2-3 kertaa, broileria useamminkin.
(Ihanainen ym. 2008, 65-66.) Ruokajuomana tulisi suosia maitoa ja janojuomana vettd (Keskinen
ym. 2009, 106).
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3 3-5-VUOTIAIDEN OPPIMINEN PELIEN AVULLA

Lapset oppivat myds pelien ja pelillistamisen kautta. Pelillistamisessa (eng. gamification) pelimeka-
niikkaa ja —dynamiikkaa sovelletaan pelien ulkopuolella (Harjanne 2013). Yksinkertaisesti se tarkoit-
taa mekaniikan hyodyntamista siten, etta oppiminen ja ohjeet olisivat hauskempaa (Kapp 2012).
Mekaniikan, estetiikan ja pelillisen ajattelun avulla sitoututetaan, kannustetaan ja motivoidaan ihmi-
sid muun muassa oppimaan seka ratkaisemaan ongelmia (Kapp 2012, 66). Turvallisessa ymparistos-
sa pelaaja voi kokeilla, ajatella seka tutkia asioita. Pelit tarjoavatkin ideaalisen oppimisympariston,
jossa saa epaonnistua mutta kannustetaan myos itsendiseen ajatteluun ja opitaan kontrolloimisen
tunne. (Kapp 2012.) Vaikka pelillistdminen sanana on uusi, pddperiaate on vanha. Ohjelmien toimin-
ta perustuu palkinto-pohjaiseen kannustamiseen. (Danforth 2011, 84.) Peleista tutut ominaisuudet,
kuten pisteet, tunnustukset, kunniamerkit, tasot, tehtavat, kilpailut, tulostaulu seka palaute ja hui-
jaamisen esto motivoivat kdyttajaansa (Harjanne 2013). Kuitenkaan pelillistamisessa ei ole kyse pel-
kastaan pisteistd, palkinnoista ja merkeista vaan myds sitoutumisen, saavutuksen ja onnistumisen

tunteesta seka siitd, ettd pyrkii ja paasee haasteiden yli (Kapp 2012).

Pelillistdmistd on kaytetty muun muassa psykomotorisen ja fyysisten seka kognitiivisten taitojen
opettamisessa mutta myds vaikuttaessa kayttaytymiseen, kuten terveyteen. Sen avulla voidaan
opettaa myos korkeamman asteen ajattelua seka muistamista. Lisdksi pelillistdmista voidaan kayttaa
arvioitaessa oppijan taitoja, kykyja ja tietoja. (Kapp 2012.) Opinnadytet6ina lautapeleja on tehty usei-
ta erilaisia mutta itse suun terveyteen liittyvia lautapeleja ei ole tehty aikaisemmin (Theseus www-
sivut 2014).

Lapsen kasvu ja kehitys koostuu tiiviisti toisistaan riippuvaisista osa-alueista. Naita osa-alueita ovat
fyysinen ja motorinen kehitys, sosiaalinen kehitys, kognitiivinen kehitys seka persoonallisuuden kehi-
tys. Lapset kehittyvat hyvin yksildllisesti, silld ihmisen kehittyminen tapahtuu suhteessa hanen ym-
paristoonsa. (Karling, Ojanen, Sivén, Vihunen ja Vilén 2008, 64.) Lapsi oppii muun muassa malliop-

pimisen kautta, teorioiden pohjalta sekd oppimista kokeilemalla ja toimimalla (Karling ym. 2008, 72).

Pienet lapset matkivat eleitd, liikkeitd, iimeitd ja puhetta. Keskeista lapsen sosiaalisten seka motoris-
ten taitojen oppimisessa on muiden toiminnan jaljitteleminen. Mallioppiminen tarkoittaa sosiaalista
oppimista, joka tapahtuu havainnoimalla, mallia jaljittelemalld sosiaalisessa vuorovaikutuksessa.
Mallioppimisen avulla lapsi oppii asenteita, normeja, rooleja ja sosiaalisissa tilanteissa pelisaantdja.
Toimiminen mallin mukaan luo lapselle turvallisuudentunnetta. (Salo 1994, 69.) Liséksi leikien ja pe-
lien avulla luodaan yhteenkuuluvuutta lasten keskuudessa seké tutustutaan uusiin ihmisiin ja pysty-
taan ehkaisemdan lasten syrjdytymistd. Leikkien avulla lapset hahmottavat eri asioita ja pystyvat il-
maisemaan ajatuksiaan seka toimintatapojaan. (Karlsson 2014, 166—167.) 3-5-vuotiaiden lasten ika-
kausia kutsutaan leikki-idksi. Leikki-ian aikana lapsi oppii monia erilaisia kdytanndllisid taitoja. Nai-
den ikdvuosien aikana lapsen fyysinen seka motorinen kehitys kehittyvat huimasti. (Koistinen, Ruus-
kanen ja Surakka 2004, 66.)
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3-vuotias osaa ajaa 3-pyoraisella pyo6ralla, pukea paalleen helposti puettavia vaatteita ja laittaa ken-
gat jalkaansa. Han osaa rakentaa palikoista torneja seka jaljentda muun muassa ympyran ja ristin.
(Koistinen ym. 2004, 66.) 3-vuotias osaa jo puhua useita sanoja ja kykenee muodostamaan lyhyita
lauseita. Puheessa yksittdiset danteet voi puuttua tai lapsi voi korvata ne jollakin muulla, mutta paa-
saantoisesti puhe on ymmarrettdvaa ja selvaa. Ajoittain puhe voi olla myds toistavaa ja takeltelevaa.
Tassa idssa lapsi alkaa yha taitavammin taivuttaa verbeja ja kdyttaa aikamuotoja, jolloin myos lau-
seet monipuolistuvat. 3-vuotias pitda satujen kuuntelemisesta ja nauttii riimeistd seka loruista. Ika-
kauden lopulla lapsi kykenee jo kuvailemaan asiaa tai esinettd, joka ei ole silld hetkelld paikalla.
(Mannerheimin Lastensuojeluliiton www-sivut 2006.) 3-vuotiaana lapsi alkaa leikkid yhdessa muiden
kanssa ja onnistuu lainaamaan oman lelun toiselle ilman, etta luulee toisen ottavan sen. Pelien
saannot alkavat vahitellen hahmottua ja yksinkertaiset pelit kiinnostavat. Lapsen toiminnassa suku-

puoliroolit alkavat nakya. (Koistinen ym. 2004, 67.)

4-vuotias hallitsee tasapainoa hyppien yhdelld jalalla ja osaa kavella vuoroaskelin portaita alas. Tas-
sa iassa lapsi kykenee jo jaljentdamaan kolmion ja nelién seka leikkaamaan saksilla kuvia. (Koistinen
ym. 2004, 66.) 4 vuoden idssa itsekeskeisyys usein vahenee. Aiempaa paremmin lapsi kykenee ot-
tamaan huomioon myds muiden toiveita ja tunteita. Lapsi osaa lohduttaa, osoittaa mydtatuntoa se-
ka houkutella toisen paremmalle tuulelle. Mieleista ei aina kuitenkaan ole joustaa, jakaa ja ottaa
huomioon muita. (Mannerheimin Lastensuojeluliiton www-sivut 2006.) 4-vuotias on riippumaton
muista seka itsendinen. Han opettelee tahtomista ja on usein aggressiivinen niin verbaalisesti kuin
fyysisestikin. Terveeseen kehitykseen kuuluvia uhmaian merkkeja nakyy tavallisimmin 3-5 vuoden
iassa, jotka liittyvat lapsen ensimmaiseen itsendistymisvaiheeseen. Nelja vuotiaalle mielikuvitusleikit
ovat ajankohtaisia, silla nelivuotiaan mielikuvitus usein on hyvin vilkas. Lapsi voi purkaa pahaa olo-

aan myos leikin kautta. (Koistinen ym. 2004, 67.)

5 vuoden iassa lapsi kykenee itse solmimaan kengannauhat, mutta ei hallitse viela rusetin tekoa.
Han osaa jopa kirjoittaa oman etunimensa, silla kirjoittaminen ja laskeminen alkavat kiinnostaan.
Hyppynarulla hyppadminen seka luistelu ettad hiihto alkavat myds hyvin onnistua. (Koistinen ym.
2004, 66.) 5-vuotias nauttii usein aikuisten ja lasten seurasta ja kavereilla on suuri merkitys. Sosiaa-
liset taidot muokkautuvat aiempaa paremmaksi, jolloin kavereiden kanssa riitely jaa vahaisemmaksi.
Lasta alkaa kiinnostaa pelit ja leikit, joissa saanndt ovat selkedt. (Mannerheimin lastensuojeluliiton
www-sivut 2006.) Etenkin koulunaloitusian lahettyvilla lapsi kiinnostuu saantéleikeista. Talldin ajan-
kohtaisia peleja ovat erilaiset oppimispelit, kuten matemaattiset pelit seka muistia ja havainnointiky-
kya kehittavat pelit ja leikit. Leikkien ja pelien avulla lapset harjoittelevat oppimiaan asioita ja vah-
vistavat tietojaan ja taitojaan. Leikkien ja pelien avulla lapset myés harjoittavat kognitiivisia taitoja,
kuten muistia, kieltd ja ajattelua sekd ongelmanratkaisua, ymmartamista ja kokeilemista. (Kalajoki
2010.) Havidaminen yhteisissa peleissa on kuitenkin vield vaikeaa (Mannerheimin lastensuojeluliiton

www-sivut 2006).
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4 OPINNAYTETYON TARKOITUS JA TAVOITTEET

Opinndytetyon tarkoituksena oli laatia lasten suun omahoitovalmiuksia vahvistava peli. Tyon tavoit-
teena oli, ettd lapsi oppisi asioita suun omahoidosta seka terveellisista ravitsemustottumuksista, ku-

ten sdanndllisesta ksylitolin ja fluorin kaytosta.

5 PELIN TUOTTAMINEN

Valitsimme opinnaytetydksemme toiminnallisen opinndytetydn, koska toiminnallisen tyon tekeminen
kiinnosti meitd ja halusimme tuottaa tuotoksen, joka palvelisi mahdollisimman monia kayttdjia seka
edistdisi kohderyhman suun terveyttd. Aihe valikoitui ohjaajamme ehdotuksista sekd ryhmamme
mielenkiinnon mukaan. Lisaksi aihe lisdisi ja syventdisi ammattitaitoamme lasten suun terveyden

osalta.

Léhetimme testipdivakoteihin kyselylomakkeet koskien aiempaa suun terveydenhoidon valistusta
(Liite 1). Lomakkeissa kysyimme onko heidan yksikéssaan pidetty suun terveyden edistamistilai-
suuksia ja kuka tilaisuudet on pitanyt. Tiedustelimme myds osallistuuko henkildkunta suun tervey-

den edistamiseen ja kuinka suun terveydesta huolehtiminen on muuttunut vuosien aikana.

Kuopion kaupungin paivakodeissa vierailee ajoittain kaupungin suuhygienisti seké suuhygienistiopis-
kelijat. Vierailuissa suun terveydenhoidon ammattilaiset ovat opastaneet pehmolelujen avulla suun
omahoidon tarkeytta seka esitelleet suun terveydenhoitoalan valineistda ja lapset ovat saaneet poh-
tia valineiden merkitystd. Paivakodeissa tarjotaan lounaan jalkeen ksylitolipastillit. Lisaksi sokerin
kayttda on pyritty vahentdmaan ruuassa ja ruuan valmistuksessa. Myds syntymapaivaherkkujen tar-
joamista on rajoitettu. Aiemmin paivakodeissa lapsilla oli kdytdssa hammasharjat ja — mukit, mutta

kaytanndsta luovuttiin hygieniasyista.

Opinnaytetyémme oli kaksiosainen kokonaisuus, joka koostui toiminnallisesta osuudesta eli itse pe-
listd seka tyon raportoinnista. Toiminnalliseen opinndytetydhdn kuuluvat kaytédnndntoteutus seka to-
teutuksen raportointi tutkimusviestinnallisin keinoin. Toiminnallinen opinndytety6 voi olla ohjeistuk-
sen tai tapahtuman tuottamista. Toteutustapa voi olla my6s kirja, kotisivut tai, kuten meidan kohdal-
la, peli. Tavoitteena toiminnallisessa opinndytetydssa on toiminnan opastaminen, jarjestaminen tai
ohjaistaminen. (Airaksinen ja Vilkka 2003, 9.)

5.1 Pelin ideointi ja suunnittelu

Aloimme tydstad aihekuvausta kevaalla 2013. Aihekuvauksen hyvaksymisen jalkeen elokuussa 2013
jatkoimme tydprosessia tydsuunnitelman tydstamiselld. Tydsuunnitelman tydstémisen aikana ko-
koonnuimme yhdessa ohjaajamme ja toimeksiantajamme kanssa keskustelemaan tyéhon liittyvista

asioista (Liite 2).
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Ty6suunnitelmaa varten syvensimme teoriatietoamme kattavasti eri lahteista ja niiden perusteella
muotoutuivat pelissa kaytettavat aiheet. Tiedonhakua teimme luotettavista tiedonhakupalvelimista
kuten CINAHL, Cochrane Library, Medic, Pubmed ja Terveysportista seka Savonia ammattikorkea-
koulun kirjaston Aapeli-tietokannasta. Teoriatiedon valinnassa ohjasivat laadullisuus ja luotettavuus.
Pyrimme rajaamaan teoriatiedon iaksi maksimissaan 10 vuotta tai sitd tuoreempi tieto. Hakupalveli-
mista tietoa I0ytyi runsaasti ja tiedonhaku pyrittiin rajaamaan tarkoilla hakusanoilla. Hakusanoina
kaytimme muun muassa karies, paivakodit, suun terveys, suuhygienia, hampaat, Child Day Care
Centers, Oral Health, Oral Hygiene, Dental Care for Children, Healt Education, Dental, Dental Health
Education, pelillistaminen, Gamification.

Teimme ryhmadssa tydnjakoa teorian osalta siten, ettd jokainen ryhmanjdsen sai valita oman mielen-
kiintonsa mukaan oman tydstdalueensa. Tydstimme myds yhdessa joitakin teoriaosuuksia alusta as-
ti, kuten teoriatietoa fluorista. Lopuksi kokosimme teoriaosiot yhteen raporttipohjalle ja muok-
kasimme tyosuunnitelman yhtendiseksi kokonaisuudeksi. Tydsuunnitelman teorian pohjalta pys-
tyimme hahmottamaan millaisia valmiuksia on 3-5-vuotiailla lapsilla. 3-5-vuotiaat lapset oppivat mal-
lioppimisen avulla seka kokeilemalla ja toimimalla eri asioita (Karling ym. 2008, 72). Etenkin 3-
vuotiaat nauttivat satujen kuuntelemisesta ja 5-vuotiaat muiden seurasta. Lisdksi 5-vuotiaat kiinnos-
tuvat leikeista ja peleistd, joissa on selkedt sdannét. 5-vuotiaat kiinnostuvat myéds laskemisesta ja
kirjoittamisesta. (Mannerheimin Lastensuojeluliiton www-sivut; Koistinen ym. 2004, 66.) Taman
avulla pystyimme suunnittelemaan pelin sisallén seka ymmarsimme mitkd suun terveyteen liittyvat

asiat kyseisella ikdryhmalla ovat ajankohtaisia.

Tammikuussa 2014 aloitimme pelin suunnittelun. Hyva pelisuunnittelu koostuu monista asioista, ku-
ten ulkonddstd, tehokkuudesta, kdytettdvyydesta seka siitd kuinka helppo peli on oppia ja kayttaa.
Etenkin lasten peleissa korostuvat yksinkertaisuus ja helppokayttdisyys. Suunnittelu on hyva aloittaa
ydinmekanismeistd, kuten pelaajan etenemisesta pelissd. Tasapainoisen pelin lIdhtékohtana on mi-
nimaalisuus muun muassa sisalléssa. Pelin suunnittelussa tarkeda on myds testaus. (Burgun 2013,
24, 25, 39, 57.) Pelielementit, kuten maali/tavoitteet lisdavat fokusta, tarkoitusta ja mitattavia tulok-
sia. Lisaksi hyva peli sisdltaa kilpailua, konflikteja seka yhteisty6ta. (Kapp 2012.) Pelid suunnitellessa
tulee huomioida, ettd 3-vuotiaana lapsi alkaa vasta hahmottaan pelin sdantdja seka kykenee kuvai-
lemaan poissaolevia esineita ja asioita. Siten peliin oli valittava vain paaasiat, jotta pieninkin pelaaja

pystyisi hahmottamaan pelin sisallén.

5.2  Pelin toteutus

Pelin toteutuksen aloitimme helmikuussa 2014. Halusimme, ettd hampaat tai hampaisto ovat osa pe-
lin visuaalisuutta, silla hampaat ovat tunnettu ja ndkyva osa suun terveytta. Lisdksi halusimme tuot-
taa pelin lautapeling, koska pelia voisi talloin kayttaa yhta aikaa useampi lapsi. Peli myds lisdisi yh-
teenkuuluvuutta ja opettaisi ryhmatydskentelytaitoja. Ensimmaisessa peliehdotuksessa oli suunnitel-
tu my0s tehtdavdahampaita, joissa pelaaja joutuisi etenemdan tai palaamaan taaksepadin. Alustavasta
peliversiosta (kuva 1) toivottiin kuitenkin lapsenmielisempaa ja innostavampaa. Helmikuussa 2014

paatimme my0s pelin testauksesta. Valitsimme halukkaista testipdivakodeista 3 paivakotia, joista jo-
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kaiseen paivakotiin lahettdisimme 2 testipeliversiota. Pelin mukana lahettdisimme paivakoteihin kir-

jalliset saatekirjeet ja arviointilomakkeet. Avokysymysten avulla tiedustelisimme, toteutuivatko pelin

tavoitteet ja innostuivatko lapset pelista.

~Y <3
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KUVA 1. Ensimmainen ehdotus pelista.

Uutta peliversiota suunniteltaessa paatimme luoda pelin, jossa tarina kuljettaisi pelaajaa. Tarina si-
joittuisi satumaailmaan, jossa hammaskeiju seikkailee eri tapahtumaruutujen lépi opettaen samalla
suun terveyteen liittyvia asioita. Tarinan aihe valikoitui lasten kehitystason mukaan ja ikaryhmalle

ajankohtaisten suun terveyteen liittyvien haasteiden pohjalta. Pelin ulkonddsta teimme varikkadm-
man ja visuaalisemman. Halusimme luoda lapsille yksinkertaisen, varikkaan ja selkedn pelialustan,

jossa esiintyisivat tarinan eri hahmot ja joka houkuttelisi lapset pelaamaan pelia.

Painotuotetta tehdessa tulee pohtia monia asioita ennen kuin tuote on lopullisessa muodossa. Tuo-
tetta tehdessa on mietittava, millaisia mielikuvia tuotteella ja sen kuvituksella halutaan viestittad. Li-
saksi tuotteen valmistuksessa tulee pohtia itse tuotteen kokoa ja typografiaa, sillé tuotteen koko
vaikuttaa typografiaan ja samalla myds tuotteen luettavuuteen. Lisdksi on pohdittava tekstin kokoa
seka paperin laatua. Etenkin paperin laatu vaikuttaa muun muassa taustan ja tekstin valiseen suh-
teeseen. (Airaksinen ym. 2003, 52.)

Kuvat piirrettiin aluksi kasin paperille, jonka jalkeen ne skannattiin sahkéiseen muotoon tietokoneelle
(Liite 3). Kuvien muokkaus toteutettiin Adobe Illustrator CC-ohjelman seka piirtopdydan avulla (Liite
3). Kuvien muokkausohjelman avulla kasinpiirrettyjen kuvien aariviivat pystyttiin muokkaamaan siis-
teiksi ja digipiirroksen nakdiseksi. Taman jalkeen yksittdiset, varitetyt kuvat liitettiin ohjelma avulla

varitetylle pelialustalle (Liite 3).

Tarinaan valitsimme pdahenkiléksi hammaskeijun, koska hahmo oli tunnettu ja luo lapsille seka ai-
kuisille positiivisen mielikuvan hampaista ja hampaiden terveydesta. Suun omahoidon laiminlydntia
kuvastimme hammaspeikoilla, jotka useinmiten luovat mielikuvaa huonosta suuhygieniasta. Lisaksi
tarinassa halusimme viestittaa lapsille hammaspeikkojen harjaus-kohdalla, ettd harjaus haataa

hammaspeikot pois eli puhdistaa hampaan pinnan biofilmistd. Namivuorilla halusimme kuvata ma-
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keisten ja sokerin merkitystéd hampaiden terveydelle. Haastava, tahmea ja vaikeasti ylitettava vuori

korostaa lapsille kielikuvallisesti makeisten negatiivista vaikutusta suun terveydelle.

Ksylitolijarvi luo mielikuvan puhtaudesta seka terveellisyydesta. Ksylitoli on oleellinen osa suun oma-
hoitoa seka kariespreventiota ja siksi paadyimme valitsemaan aiheen pelipohjaan. Halusimme luoda

lapsille mielikuvan hyvasta aineesta, joka suojaa hampaita. Ksylitolilla voidaan myds torjua suun ter-
veydelle haitallisten aineiden vaikutukset. Ideana my®és oli, etta Ksylitolijarven vedestd saatava suoja
tarkoittaisi samaa kuin ksylitolin vaikutus happohyokkadyksen katkaisemisessa. Tarinan loppupuolella,
hammaskeiju kayttaa ksylitolivettd estamaan hammaspeikon limuporaamista, kuvataan mielikuvin si-
ta, kuinka ksylitoli katkaisee ruoka-aineen ja etenkin sokeripitoisen juoman aiheuttaman happohydk-

kdyksen.

Tehtavahampaiden avulla toteutettiin palkitseminen, joka kuuluu osana pelillistamista. Pelissa pelaa-
jia palkittiin lisdaetenemismahdollisuuksilla. Tehtdvahampaat paadyttiin varittdmaan, jotta ne eivat
sekottuisi muihin hampaisiin. Tavalliset, ei-tehtdvdhampaat haluttiin pitéda valkoisina kuvastamassa
terveitd ja puhtaita hampaita. Varikkaat tehtavahampaat varitettiin tehtavan luonteen mukaan. Rus-
kea ja punainen sekd karamellin vaaleanpunainen hammas kuvastivat tarinan haasteellisia tapahtu-
mia, ns. takapakkeja. Pirtedn varisissé hampaissa palkittiin pelaajaa. Pelipohjaan pyrittiin ottamaan
tasapainoisesti palkitsemis- ja haastekohtia, jotta pelaajan mielenkiinto sailyisi eika pelin pelaaminen
olisi liilan nopeaa. Lisaksi tehtdvien vaihteluilla lapsille opetettiin karsivallisyytta ja vastoinkdymisten

kohtaamista.

Peliohjeissa paadyimme vain muutaman hampaan eteenpain- ja takaisinmenoruutuihin, koska ham-
paiden lukumaara ja pelipohjan koko rajoittivat asiaa. Lisaksi useamman hampaan eteneminen tai
taaksepain kulkeminen olisi nopeuttanut tai pahimmillaan hidastanut pelin pelaamista ja siten lapsil-
ta olisi voinut kadota mielenkiinto pelaamiseen. Testipelipohjan koko maaraytyi kdytettavyyden pe-
rusteella. Kyseinen koko oli sopivan kokoinen pelialustaksi, mutta myds helppo pakata ja sailyttaa.
Lisaksi tulostaessa suurin mahdollinen koko oli A3-paperi. Jatkossa sahkdinen pelimuoto mahdollis-
taa pelin tulostamisen erikokoiselle ja materiaaliselle pohjalle. Pelin suunnittelun aikana pohdimme
my®os laittaisimmeko peliin mukaan pelinappulat. Péadyimme, etta paivakoteihin ldhetettdisiin vain
itse peli ja ohjeet, arviointilomake seka saatekirje (Liite 4 ja 5). Oletimme, etta paivakodeilla on tes-

tinappuloita, joita he voivat kayttaa pelissa.

5.3  Tuotoksen testaus ja arviointi

Huhtikuussa 2014 saimme testipelipohjan valmiiksi, joita tulostimme yhteensa nelja kappaletta. Pe-
liohjeiden lisaksi teimme kirjalliset arviointilomakkeet, jotka liitettiin testipelin mukaan (Liite 4). To-
teutimme arvioinnin avokysymyksilla. Avoimissa kysymyksissé on tyhja tila vapaamuotoista vastaus-
ta varten (Hirsjarvi, Remes ja Sajavaara 2007, 193). Hyvan ja toimivan kysymyksen vaatimuksena
on, ettd vastaaja ymmartaa oikein kysymyksen. Lisdksi han haluaa vastata kysymyksiin ja antaa nii-
hin liittyvan tiedon. Vastaajalla on myds oltava kysymyksissa vaadittava tieto. Kieliasultaan kysymys-

ten tulee olla jokapaivaista kayttokieltd. (Kananen 2010, 94.) Arviointilomakkeissa tiedusteltiin hen-
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kildkunnalta pelin visuaalisuudesta, pelattavuudesta seka mita parannusehdotuksia heilla on itse
tydhon. Lisaksi arviointilomakkeella saimme tietoa miten lapset suhtautuivat peliin esimerkiksi kiin-

nostuivatko lapset suun omahoidosta ja toteutuivatko asettamamme tavoitteet.

Huhtikuussa 2014 Iahetimme alustavan pelipohjan arvioitavaksi ohjaajallemme seka yhteistydkump-
panillemme. Molemmilta tahoilta saimme positiivista palautetta pelista ja saimme luvan ldhettaa pe-
lin testaukseen. Pelipohjat seka ohjeet tulostimme itse A3-kokoiselle julistepaperille (Liite 3). Juliste-

paperilta varit erottuivat selkeammin kuin tavalliselle kopiopaperille tulostetusta versiosta.

Halukkaita padivakoteja ilmoittautui runsaasti pelin testaukseen. Loppujen lopuksi valitsimme kaksi
paivakotia pelimme testaukseen. Kesékuussa 2014 Iahetimme pelit testattavaksi ja sovimme ryhma-
ldisten kesken viimeiseksi palautteen anto paivaksi 1.8.2014. Pelin testauksessa ongelmaksi muo-
dostui pelin testausaika, silla testiajaksi oli valittu kesdloma-aika, jolloin padivakotien ryhmékoot ja

tyontekijat vaihtuivat tiheasti.

Elo-syyskuussa 2014 kokosimme palautteet yhteen. Tavoiteltu palautuspaiva ei kuitenkaan toteutu-
nut pdivakotien osalta, joten lahetimme paivakoteihin muistutuksen arviointilomakkeiden palautta-
misesta. Arviointilomakkeista nousi esiin erilaisia ehdotuksia sekd millaisen vastaanoton peli oli saa-
nut paivakodeissa. Parannusehdotuksina nousivat esiin erikokoiset tehtdvahampaat. Eraan testiryh-
man mielesta esimerkiksi reikiintyneen hampaan merkitysta tulisi korostaa enemman muokkaamalla
hammasta suuremmaksi. Yhtend ehdotuksena oli ohjeiden liséaminen pelilaudalle erillisen ohjepape-
rin lisaksi. Liséksi toiveena olivat suuntanuolet vérillisiin hampaisiin muistuttamaan kulkusuunnasta.

Tarinassa esiintyvda hammasharjaa toivottiin kuvitetuksi pelilaudalle.

Testipelipohja oli materiaaliltaan julistepaperia ja toiveena oli, etta pelipohja olisi ollut kovempaa
materiaalia, kuten pahvia. Mahdolliset pelinappulat olisivat voineet olla teeman mukaiset esimerkiksi
hampaan muotoiset. Pelin ulkoasu herdtti mielenkiintoa ja innosti lapsia pelaamaan. Peli oli ikdryh-
malle sopiva eika liian pitka. Hampaat olivat sopivan kokoisia mutta eras paivakoti toivoi pelipohjaa
suurempana. Lisaksi ehdotuksena tuli, ettd pelipohjaan nimettaisiin tapahtumapaikat, kuten Nami-
vuoret, jotta kertoja voisi etukateen kertoa lapsille pelin ideasta. Testipdivakoti ehdotti myos, etta

peikot nimettaisiin ja peliin lisattaisiin enemman tehtavahampaita.

Opinnaytety6pajassa esittelimme testipelin myds muille suuhygienistiopiskelijoille. Opiskelijoiden
keskuudessa herasi kysymys siitd, miksei pelipohjassa tai ohjeissa ole mainittu fluoria. Taman poh-

jalta lisdsimme tarinaan maininnan fluorihammastahnasta.

Testipaivakotien palautteiden pohjalta Idhdimme muokkaamaan testipeliversiota lopulliseen muotoon
(kuva 2). Suurensimme pelipohjan tehtdvahampaita ja nimesimme pelilaudalle tehtdvapaikat. Paa-
timme olla lisdamatta ohjeita laudalla, jotta pelilaudan selkeys sdilyisi. Samasta syysta emme myds-
kaan lisanneet hammasharjaa emmeka suuntanuolia varillisten hampaiden kohdalle. Koimme, ettei

nimet seka Savonia-ammattikorkeakoulun virallisen logon ja pelin nimen. Muokkasimme myds pe-
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liohjeita lisadmalla tarinaan fluorihammastahna-sanan korostamaan fluorin merkitysta kariespreven-
tiossa. Lisaksi halusimme luoda lapsille mielikuvan fluorisuojasta, joka vahvistaa hampaita ja estaa

peikkoja tuhoamasta hampaita.

Lopullisen pelin (Liite 5) valmistuttua lIdhetimme pelin sahkéisena tiedostona yhteyshenkildlle, joka
valitti pelit Kuopion kaupungin pdivakodeille. Ty6ntilaaja voi halutessaan esimerkiksi julkaista pelin
sahkdisessa muodossa, josta halukkaat voivat ladata sen ja siten pelistd voi hyétya mahdollisimman

moni taho.

Aloitus

KUVA 2. Lopullinen peliversio.
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6 POHDINTA

Opinnaytetyon tarkoituksena oli kehittda lasten suun omahoitovalmiuksia vahvistava, opettavainen
lautapeli Kuopion kaupungin paivakotien 3-5-vuotiaille lapsille. Tyon tavoitteena oli edistda 3-5-
vuotiaiden paivakotilapsien suun terveytta seka suun omahoitoa ja opettaa suun omahoitoon ja ter-

veellisiin ravintotottumuksiin liittyviad asioita, kuten saannéllinen ksylitolin ja fluorin kaytto.

6.1 Luotettavuus ja eettisyys

Lahdekritiikkia tarvitaan lahteiden valinnassa. Valinnassa on hyva kiinnittaa huomiota ldhteen ikdaan
seka alkuperaan, lahteen uskottavuuteen ja julkaisijan arvovaltaan seka vastuuseen. Lisaksi tulisi
huomioida kirjoittajan tunnettavuus ja arvostettavuus seké totuudellisuus etté puolueettomuus.
(Hirsjarvi ym. 2007, 109-110.) Kyseisia ohjeistuksia pyrimme noudattamaan ja tutkimaan koko ty6-

prosessin ajan lahteiden valinnassa.

Lahdeaineistoa kerdttaessa alustavasti arvioimme kaikki aineistot ennen kuin kaytimme niita. Alusta-
vassa arvioinnissa on hyva etukateen arvioida lahteen auktoriteetti seka tunnettavuus (Airaksinen
ym. 2003, 72). Lahteiden valinnassa kaytimme luotettavia, terveyden hoitoalan hakupalvelimia. Lah-
teistd tutkimme tarkasti kuka tiedon oli kirjoittanut ja onko julkaisija tunnettu ja luotettava taho.
Lahteiden luotettavuutta voi myos tarkkailla Iahteen tyylistd, kuten sanavalinnoista, painotuksista
seka vivahteista. Lisaksi ilmaiseeko kirjoittaja tiedon neutraalisti tosiasiana vai tuoko kirjoittaja teks-

tissa esiin oman mielipiteensa tai kommentoiko hdn asiaa jotenkin. (Airaksinen ym. 2003, 73.)

Lahteiden valinnassa tunnettavuuden ja itse aiheen lisaksi vaikuttivat myos lahteen ika ja tuoreus.
Ajantasalla olevien lahteiden kayttd opinndytetydssa kertoo tyon lukijalle, etta tekija tietda millainen
on alan tietdmyksen tila tyon tekohetkelld. Tutkimustieto muuttuu nopeasti monella ammattialalla.
Liséksi monien aikaisempien tutkimusten tieto sisaltyy uusimpiin tutkimustietoihin. (Airaksinen ym.
2003, 72-73.) Omassa tydéssamme pyrimme kayttdmaan maksimissaan 10 vuotta vanhoja tai tuo-
reempia lahteitd. Tama kuitenkin tuotti ongelmia esimerkiksi kartoittaessa tutkimuksia kotona tapah-
tuvasta lasten hampaiden omahoidosta, silla tutkimuksia oli tehty viime vuosina vahdisesti kyseises-

ta aiheesta ja mikali tutkimuksia oli tehty, useimpien tutkimusten ika oli yli kymmenen vuotta.

Lahteiden laadussa pyrimme valitsemaan alkuperdisen tiedon tai vimeisimman painoksen alkuperai-
sesta tiedostosta. Toissijaiset lahteet ovat alkuperdisen tiedon tulkintaa. Tama mahdollistaa seka li-

saa tiedon muuttumista. Liséksi lahdeviitteet voivat olla puutteellisia. (Airaksinen ym. 2003, 73.)

Eettisyydessa suositukset ja ohjeet luovat arvoperustan, jota tulisi noudattaa. Kehittdmistoiminnassa
osallistujat saavat paattaa osallistumisestaan hankkeeseen. Lisaksi heilld on oikeus kieltdytya tai
keskeyttdaa toimintaan osallistuminen, mikali he haluavat niin. Aiheen seka lahteiden valinnassa on
myds noudatettava eettisyytta. (Heikkila, Jokinen ja Nurmela, 2008, 43—45.) Pyrimme noudatta-
maan kyseisia asioita tiedustelemalla kevaalld 2014 uudelleen paivakotien halukkuutta pelin testaa-

miseen. Lisdksi annoimme mahdollisuuden kieltaytya testauksesta ja palautteen annosta. Kunnioi-
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timme heidan paatéstadn emmeka pakottaneet antamaan palautetta vaan kehoitimme uudelleen

paivakoteja kertomaan mielipiteensa ja kdytimme tydssamme vain saatuja palautteita.

Teoriatietoa kirjoittaessa pyrimme vélttamaan plagiointia mutta kuitenkin sailyttdmaan alkuperaisen
tekstin sanoman kirjoituksessa. Plagioinniksi luetaan esimerkiksi vaillinaiset tai epaselvat viittaukset
seka toisten ajatusten seka kirjoitusten ja tuloksien ilmaiseminen omina ajatuksina (Airaksinen ym.
2003, 78). Pyrimme etsimaan luotettavista lahteista teoriatietoa seka I6ytamaan tekijat haastavista-
kin lahteista, joissa tekijatiedot olivat vaillinaiset. Merkitsimme tarkasti niin lahteisiin kuin tekstin
joukkoon kaikki tiedot tekijoista ja julkaisupaikoista ja -vuosista. Lisaksi lahteiden merkitsemisessa ja

teoriatiedon keraamisessa noudatimme laadullisuuteen ja luotettavuuteen liittyvia kriteereja.

6.2 Tuotetun pelin merkitys

Opinnaytetyodlla seka pelin suunnittelulla on myds merkitysta lapsille, paivahoidon henkilékunnalle
kuin itse suun terveydenhuollon ammattilaisille. 3-5-vuotiaat lapset oppivat mallioppimisen kautta
kokeilemalla ja toimimalla (Karling ym. 2008, 72). Mallioppimisen avulla lapsi oppii odottamaan vuo-
roaan ja hahmottamaan pelilaudalla liikkumista. Peli kehittda lasten motorisia taitoja, kuten pelinap-
puloiden siirtdmista ja koordinaatiokykyad. Peli kehittdd myds lasten mielikuvitusta ja opettaa ryhma-
tyoskentelya. Peli ja tarina luovat yhteenkuuluvuutta ja estaa lasten keskuudessa syrjaytymista. Pe-
lin avulla lapset oppivat my6s karsivallisyyttd, sosiaalisia taitoja, matemaattisia taitoja laskemisen
kautta seka hahmotuskykya. Tarinan ja sadutuksen kautta lasten kielelliset taidot kehittyvat, kuten
lukeminen ja kirjoittaminen. Pelin tavoitteena oli my6s vahvistaa lasten suun omahoidon valmiuksia
ja opettaa millainen merkitys suun terveyden omahoidolla on. Lapset oppivat, etta sdannélliset suun
omahoitotavat seka terveelliset ravintotottumukset luodaan lapsuudessa. Lisaksi lapset oppivat, etta
kariespreventiossa oleellisina tekijdinad ovat fluori ja ksylitoli seka sa@nndllinen suun omahoito ja so-

keripitoisten tuotteiden vahdinen kaytto.

Paivahoidon henkilokunnalle peli opetti asioita suun terveydenhoidosta ja omahoidosta. Pelin antoi
henkildkunnalle mahdollisuuden opettaa innostavasti ja uudella tavalla suun terveydenhoidon asioita
lapsille. Peli opettaa ohjaajille myds ohjaustaitoja ja tuo vaihtelua tavanomaisiin peleihin. Pelia voi-
daan hyddyntaa erilaisissa tilanteissa, kuten teemapaivissa. Peli voidaan siséllyttéd myds osaksi péi-

vakodin opetussuunnitelmaan ja arkirytmia.

Alan ammattilaisille, kuten suuhygienisteille, peli on uusi apuvaline suun terveyden edistédmisty6ssa.
Pelia voidaan kayttaa esimerkiksi ryhmaohjaustilanteissa. Tydn avulla saadaan lapset innostumaan
suun omahoidosta ja ymmartamaan millainen yhteys muun muassa makeisilla ja suun terveydelld on

toisiinsa. Peli aktivoi kuuntelijat aiheeseen ja tuo vaihtelua perinteisiin ohjaustilanteisiin.
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6.3 Oman osaamisen arviointi

Opinnaytety6prosessin arviointi on yksi osa oppimisprosessia. Arvioinnissa arvioidaan muun muassa
itse tyon ideaa, toteutustapaa ja kdytannon jarjestelyiden onnistumista seka tydprosessin raportoin-
tia ja tyon kieliasua. Arvioinnista lukija ymmartda mita ja miksi kyseistd tyota lahdettiin tekemaan ja
millaiset tavoitteet tydlla oli seka saavutettiinko kyseiset tavoitteet. Opinndytetyota ja koko prosessia
on my0ds muistettava arvioida kriittisesti, silla kaikki projektit eivat aina mene suunnitelmien mukaan.
Asetetut tavoitteet voivat jadda myos saavuttamatta. Arvoinnin tarkoituksena on arvioida tydn toimi-
vuus ja mitka asiat mahdollisesti epdaonnistuivat sekad miksi kyseiset asiat epdonnistuivat. (Airaksinen
ym. 2003, 153-154, 157, 159, 161.)

OpinndytetyOprosessi sujui hyvin lukuun ottamatta palautteiden kerdamisesta aiheutuneita haastei-
ta. Mielenkiinto tyota kohtaan sailyi koko prosessin ajan ja ryhmatydskentely sujui ongelmitta. Vah-
vuutenamme pidimme ryhmatyoskentelytaitoamme ja ideointikykydmme. Ryhman heikkoutena oli-

vat aloittamisen vaikeus ja ajanpuute seka ryhmalaisten asuminen eri paikkakunnilla.

Ryhmalla ei aina ollut mahdollisuutta kokoontua yhteen tekemaan tyéta, joten kdytimme apuna sah-
koisia palveluita, kuten sdhkopostia ja Google Drivea. Haasteita loivat myds ajanpuute sekd muut
kouluty6t ja harjoittelut. Suunniteltu aikataulu piti melko hyvin paikkansa. Tavoitteemme tayttyivat
odotetusti. Lapset kiinnostuivat pelistd ja aihe heratti keskustelua ryhmissa, joten pelkddmamme

uhat eivat toteutuneet.

Opinnaytety6lld on merkitysta monille eri tahoille. Pelistd hy6tyvat niin alan ammattilaiset, opiskeli-
jat, paivakodit, lapset ja lapsiperheet sekd me itse opinndytetydn tekijat. Suun terveydenhuollon
koulutuksen yhtena tavoitteena on, ettd opiskelija osaa etsia ja soveltaa tutkimus- ja teoriatietoa
kehittyessaan suun terveydenhoidon asiantuntijaksi (Savonia-ammattikorkeakoulun www-sivut
2014). Lisaksi valmistumisen jalkeen opiskelija osaa soveltaa tietoa ja tehda luovia ratkaisuja. Opis-
kelijan tulee pystya myds johtamaan erilaisia hankkeita. Opiskelija osaa kirjallisesti viestia tietoa alan
ammattilaisille seka alan ulkopuolisille ihmisille ja pystyy vastaamaan ryhmien seka yksittdisten hen-
kildiden osaamisen kehittamisesta. (Savonia-ammattikorkealoulun www-sivut 2014.) Opinnaytetyd-
prosessin kautta opimme etsimaan ja soveltamaan teoria- ja tutkimustietoa seka arvioimaan lahtei-
den luotettavuutta. Teoria- ja tutkimustietoja kdsiteltdessa opimme lukemaan tieteellisia teksteja ja
poimimaan opinndytetydmme kannalta tarkeimmat teoriatiedot tybhémme. Tieteellista tekstia kirjoit-
taessa opimme huomioimaan kirjoittamisessa luotettavuuden ja laadullisuuden. Lisaksi opimme vies-
tittdmaan tietoa kirjallisesti seka visuaalisesti alan ulkopuolisille ihmisille. Samalla my®s padsimme

kehittamaan yksildiden ja ryhmien osaamista.

Suun terveydenhuollon koulutuksessa osaamistavoitteena on, etta opiskelija pystyy osallistumaan
tydeldman kehittdmistydhon ja vahvistaa erilaisten yksildiden seka yhteiséjen osallisuutta erilaisissa
toiminnoissa, kuten suun omahoidossa (Savonia-ammattikorkeakoulun www-sivut 2014). Opinnadyte-
tyd auttoi ymmartamaan, millainen suun terveydentila 3- ja 5-vuotiailla lapsilla on sekd millainen ke-
hitystaso kyseisilla ikaryhmilld on. Taman avulla pystyimme kehittdmaan heille oikean ohjaus- ja

opetustavan, jolla vahvistettaisiin niin lasten kuin aikuisten osallisuutta lasten suun terveyden oma-
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hoidossa. Pelin kehittamisessa jouduimme pohtimaan naita asioita ja soveltamaan opittua tietoa
kdytantodn. Opimme kayttamadn mielikuvitusta ja ottamaan huomioon lapsen kehityksen ja ndko-

kulman muun muassa suunniteltaessa pelin visuaalisuutta ja vaikeustasoa.

Tulevaisuudessa pelid voidaan mahdollisuuksien mukaan my6s jatkojalostaa. Sahkdinen muoto
mahdollistaa pelipohjan materiaalin valitsemisen mieleisekseen. Pohja voidaan painattaa vahvem-
malle ja tukevammalle alustalle. Etenkin paivakodeissa peli olisi tukevampi, kestdvéampi ja pysyisi pa-
remmin paikallaan, jos peli painatettaisiin esimerkiksi paksulle pahville tai kiiltopintaiselle vanerilevyl-
le, joka kestadisi kulutusta ja pyyhintaan mutta olisi helppo varastoida ja kevyt kuljettaa. Lisdksi
mahdollinen pelin jatkojalostaja voi lisata peliin mieleisensa pelinappulat esimerkiksi pelin teemaan

sopivat hammasnappulat.
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LIITE 1 KYSELYLOMAKE PAIVAKODEILLE AIEMMASTA SUUN TERVEYDEN EDISTAMISTYOSTA

OPINNAYTETYO: Heli Kultahammasmaassa -peli paivahoidolle

1. Onko paivahoidossanne pidetty suun terveydenhoidon valistusta lapsille? Jos on,
niin mité4 tuokio on pitanyt sisalladn? Kuka on pitanyt?

2. Osallistuuko henkilékunta péivahoidossa lasten suun terveyteen liittyviin seikkoi-
hin?

3. Kuinka lasten suun terveydesta huolehtiminen on muuttunut paivahoidossa vuosien
aikana?

Kiitos vastauksistanne!

Terveisin: Sini Miettinen, Arla Mé&kinen ja Mira Romppanen, Suuhygienis-

tiopiskelijat, Savonia- ammattikorkeakoulu
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LIITE 2 KOKOUSMUISTIOT

1 Opinndytetyon suunnittelukokous

Aika 22.10.2013 klo 14.00

Paikka Savonia-ammattikorkeakoulu

Lasna Hanne Kaksonen, suuhygienistiopiskelija, Savonia-ammattikorkeakoulu
Milla Haataja, suuhygienistiopiskelija, Savonia-ammattikorkeakoulu
Sini Miettinen, suuhygienistiopiskelija, Savonia-ammattikorkeakoulu
Anni Erkkila, suuhygienistiopiskelija, Savonia-ammattikorkeakoulu
Maria Kallio, suuhygienistiopiskelija, Savonia-ammattikorkeakoulu
Kaarina Sirvio, yliopettaja, Savonia-ammattikorkeakoulu

Jaana Lappalainen, palvelupaalikkd, Kuopion kaupunki

Opinndytetytn toteutuksista paattaminen

Anni Erkkila ja Maria Kallio: syrjdytymisvaarassa olevat perheet
Milla Haataja ja Hanne Kaksonen: perhepdivdhoito/ohjaajat

Sini Miettinen, Arla Makinen ja Mira Romppanen: paivakodit

1. Jaana esittelee itsensad ja kertoo padivahoidon ja perhepdivdhoidon nykyisesté tilanteesta.
Perhepaivahoitajille tehtdvaan toiminnalliseen opinndytetydhon paatetadn ottaa suuhygienian lisaksi ruo-
kailuun liittyvaa asiaa.

3. Syrjaytymisvaarassa oleville perheille suunniteltu opinnaytety6 paatetaan toteuttaa toiminnallisella tapah-
tumapaivalla integroiduille ryhmille paivakodeissa, josta lapset saavat myds kotiinsa jonkinlaisen ohjeen
esim. hampaiden harjaamiseen.

4. Paivakoteihin tehtdva pelillistéva opinndytety6 toteutetaan kahdessa ikaryhmassa: 3-4 -vuotiaat ja 5-6 -
vuotiaat. Toteutettavat pelit ovat suun terveyttd edistavia.

Seuraava kokous pidetdan 5.2.2014 klo 14.00.

Sihteeri

Maria Kallio
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2 Opinnadytetydn suunnittelukokous

Aika

Paikka

Lasna

12.2.2014 klo 15:00 - 16:00

Kuopio, Kouluvirasto

Hanne Kaksonen, suuhygienistiopiskelija, Savonia-ammattikorkeakoulu
Milla Haataja, suuhygienistiopiskelija, Savonia-ammattikorkeakoulu
Sini Miettinen, suuhygienistiopiskelija, Savonia-ammattikorkeakoulu
Anni Erkkila, suuhygienistiopiskelija, Savonia-ammattikorkeakoulu
Maria Kallio, suuhygienistiopiskelija, Savonia-ammattikorkeakoulu

Mira Romppanen, suuhygienistiopiskelija, Savonia-ammattikorkeakoulu
Arla Mdkinen, suuhygienistiopiskelija, Savonia-ammattikorkeakoulu
Kaarina Sirvio, yliopettaja, Savonia-ammattikorkeakoulu

Jaana Lappalainen, palvelupaalikkd, Kuopion kaupunki

Puheenjohtaja Arla Makinen

Sihteeri

Milla Haataja

Opinnaytetdiden toteutuksista paattaminen

Millan ja Hannen perhepéivahoitoon suunnattu toiminnallinen opinnaytety6 paatetaan to-
teuttaa kolmen eri perhepdivdhoitajan luona kevaan ja syksyn 2014 aikana. Toiminnalli-
sena osuutena opiskelijat jarjestavat toiminta tuokiot lapsille suunhoitoon liittyen esimer-
kiksi Nalle sairaala tyylisesti innostaen ja motivoiden lapsia suun omahoitoon. Lisaksi
opiskelijat laativat hoitajille ohjeistukset, kuinka lasten suun terveyteen voidaan paivéhoi-
dossa vaikuttaa.

Annin ja Marian erityislapsille suunnattu toiminnallinen opinnaytety® paatetdan toteuttaa
Niiralan ja Haapaniemen paivakotien integroiduille ryhmille toukokuun 2014 lopulla. Toi-
minnalliset tuokiot tulevat liittymaan suun omahoitoon ja ruokailutottumuksiin. Toiminta
tulee olemaan lapsia osallistavaa ja lapset paasevat mm. yhdistamaan hyvin hoidettuun
ja huonosti hoidettuun suuhun ruoka-aineita ja suunhoitotuotteita. Lisana lapset saavat
kotiin viemiseksi infopaketin suun omahoidosta.

Arlan, Miran ja Sinin pelillistdmiseen liittyvan toiminnallisen opinndytety®n tuotoksena tu-
lee olemaan kahden eri-ikdisille suunnatun pelin sijasta yksi 3-5-vuotiaille suunnattu peli.
Peli tulee olemaan lautapeli muodossa ja sen tarkoituksena on edistaa lasten kasitysta
suun terveydenhoidosta ja luoda siita positiivinen kuva. Peli etenee tarinan mukaisesti ja
pelin aikana tulee esille ruokailuun, hampaiden harjaukseen ja ksylitoliin liittyvia infoja

lasten nakdkulmasta katsottuna. Peleja padtetadn lahettda kaksi kappaletta kolmeen eri
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paivakotiin testattavaksi ennen lopullista versiota huhti-toukokuussa. Kaarina Sirvié selvit-
taa, saisiko pelin ulkoasun suunnitteluun yhteistyéta KuMun puolelta.
Jaana Lappalainen toimii opiskelijoiden yhdyshenkiléna ja on heihin yhteydessa, kun yh-

teistyohon lahtevat paivahoitoryhmat varmistuvat.
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LIITE 3 PELIKUVAT

KUVA 3. Ksylitolijarvi. Piirros Arla Makinen
2014, Kuopio. Valokuva Arla Makinen 2014.

KUVA 4. Hammaskeiju. Piirros Arla Maki-
nen 2014, Kuopio. Valokuva Arla Makinen
2014,

Kuopio. Valokuva Arla Makinen 2014.

*
(\/) KUVA 6. Hammaspeikko. Piirros Arla Makinen 2014,

&%LM@ Kuopio. Valokuva Arla Mékinen 2014.

KUVA 7. Maali. Piirros Arla Makinen 2014, Kuopio.
Valokuva Arla Makinen 2014.

AR
PO PR R A e Mheat¥

KUVA 8. Hammaspeikko. Piirros Arla Makinen 2014,
Kuopio. Valokuva Arla Makinen 2014.

KUVA 9. Pelipohja. Piirros Arla Makinen 2014,
Kuopio. Valokuva Arla Makinen 2014.

KUVA 10. Hammaskeiju. Piirros ja muokkaus Arla Maki-
nen 2014, Kuopio. Valokuva Arla Mékinen 2014.



KUVA 11. Tehtdvahampaat.
Piirros ja muokkaus Arla Makinen 2014,

Kuopio. Valokuva Arla Makinen 2014.

KUVA 13. Numeroitu testipelipohja. Piirros

ja muokkaus Arla Makinen 2014, Korkeakoski.

Valokuva Arla Makinen.

KUVA 15. Lopullinen testipeliversio,

jossa vareja on hieman muokattu.

Piirros ja muokkaus Arla Makinen 2014,
Korkeakoski. Valokuva Arla M&kinen 2014.

KUVA 17. Testipeliversio.
Valokuva Sini Miettinen 2014.

31 (36)

KUVA 12. Testipelipohja. Piirros ja muok-
kaus Arla Makinen 2014, Korkeakoski.
Valokuva Arla Makinen 2014.

KUVA 14. Polullinen testipelipohja. Piirros
ja muokkaus Arla Mékinen 2014, Korkea-
koski. Valokuva Arla Mdkinen 2014.

KUVA 16. Peliohjeet. Piirros ja muokkaus
Arla Makinen 2014, Korkeakoski. Teksti
Sini Miettinen, Arla Mdkinen ja Mira
Romppanen 2014, Korkeakoski, Kuopio.
Valokuva (kuvakaappaus) Arla Makinen
2014.
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LIITE 4 ARVIOINTILOMAKE JA SAATEKIRIE

Arviointilomake

=

Innostiko pelin ulkoasu lapsia pelaamaan? Miksi/ miksi ei?

2. Oliko peli sopiva 3-5-vuotiaille lapsille? Miksi ei?

w

. Oliko peli opettavainen lapsille suun terveyden kannalta?

4. Olivatko pelin ohjeet selkeat? Miksi ei?

5. Parannusehdotuksia?
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Hei!

Kiitos mielenkiinnosta pelidamme kohtaan! Ohessa lahetdimme Teille testaukseen lupaa-
mamme Heli Kultahammasmaassa- pelin, jonka olemme opinnédytetyondmme tehneet. Kir-
jekuori sisaltaa kaksi pelipohjaa, kahdet ohjeet seka arviointilomakkeet kirjekuorineen. Toi-
vomme, etté kertoisitte mielipiteenne seka parannusehdotuksia pelin toimivuudesta viimeis-
taan 1.8.2014 mennessa.

Suosittelemme pelipohjien sekd ohjeiden laminointia paremman kestavyyden vuoksi, mikali
tdma on péivakodissanne mahdollista. Pelinappuloina voitte kayttdd esimerkiksi muiden pe-

lien mukana tulleita nappuloita seké noppaa.

lloisia pelihetkia!

Toivottavat: Suuhygienistiopiskelijat Arla Makinen, Sini Miettinen ja Mira Romppanen
Mahdollisten kysymysten vuoksi voit ottaa yhteytta: Sini Miettinen
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LIITE 5 VIRALLINEN PELIPOHJA JA PELIOHJEET
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HELI KULTAHAMMASMAASSA

Tama peli kertoo Heli Hammaskeijusta ja hanen matkastaan
Kultahammasmaahan. Pelin tarkoituksena on opastaa pienet
pelaajat hammasmaailman saloihin tarinan muodossa. Peli on
suunnattu 3-5 - vuotiaille lapsille, jotka voivat pelata pelid yh-
dessé aikuisen kanssa.

Tarvitset:

4-5 pelaajaa
1 tarinankertoja (hammaskeiju)

1 arpanoppa
4-5 pelinappulaa

Ohjeet:

Aikuinen toimii tarinan kertojana. Jokainen pelaaja heittdd vuorollaan noppaa ja etenee nopan 0soit-
taman luvun verran eteenpdin pelialustalla. Pelissa varilliset hampaat toimivat tapahtumaruutuina,
jotka ohjaavat pelaajaa etenemaan pelissa. Voittaja on se pelaaja, joka saapuu ensimmaisena maa-
liin ja taman jalkeen peli paattyy. Onnea peliin!

ALOITUS:

“Olipa kerran Hammasmaassa pieni kyla nimeltd Hampaala, jossa asui Heli Hammaskeiju.
Erdana paivana Heli kuuli vanhalta ja viisaalta keijukuninkaalta tarinan Kultahammasmaasta.
Tarinan kuultuaan Heli paatti lahteda heti seuraavana aamuna auringon sarastaessa kohti
Kultahammasmaata. Han halusi ndhda millainen paikka tuo satumainen maa on. Matka Kul-
tahammasmaahan tulisi kuitenkin olemaan hyvin pitk& ja se sisaltaisi paljon erilaisia vaaroja.
Oletko valmis seikkailuun? Aseta pelinappulasi kohtaan ALOITUS.”

HAMPAIDEN SELITYKSET:

RUSKEA HAMMAS: Heli Hammaskeiju nékee edessaan ison ja sot-
taisen hammaspeikon, joka louhii himoiten valkoista hammaskultaa
suuresta hampaasta. Mik& neuvoksi? Yllattden Heli nakeekin puun
takana ison hammasharjan ja paattaa pesta sottaisen peikon pois
fluorihammastahnalla. Palaa 1 hammas taaksepain.

VAALEANPUNAINEN HAMMAS: Heli saapuu suurille ja sokerisen
tahmaisille Namivuorille. Kapean ja mutkittelevan polun takia mat-
kaan kuluu 3 paivaa. Odota 1 heittovuoro.

VIHREA HAMMAS: Onneksi olkoon, ylitit juuri turvallisesti Namivuoret.
Etene 1 hammas eteenpain.
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SININEN HAMMAS: Heli ndkee kivien takana jotain kirkkaan sinista.
Samassa hén muistaa vanhan ja viisaan kuninkaan tarinan Ksylitoli-
jarvesta, jonka vesi vahvistaa hampaita. Heli paattaa kerata pulloon
vetta talteen. Etene 1 ruutu eteenpain.

PUNAINEN HAMMAS: Apua! Paha ja ilked hammaspeikko poraa li-
muporalla hammasta. Hetkeksi peikko lopettaa poraamisen ja paattaa
lahte& karkkitauolle. Heli piilottaa silla valin limuporan ja kayttaa Ksyli-
tolijarven vettd pelastaakseen hampaan. Odota 2 heittovuoroa.

MAALI:

“Pitkan seikkailun jalkeen urhea Heli Hammaskeiju saapuu Kultahammasmaahan. Saarella

kohoaa suuria ja kiiltavia kultahampaita seka varikkaita timantteja. Heli ei olisi ikind osannut
kuvitella kuinka kaunista Kultahammasmaassa onkaan. Tasta seikkailusta hanella on paljon
kerrottavaan vanhalle ja viisaalle kuninkaalle!

Onneksi olkoon! Olet paassyt turvallisesti maaliin ja olet nyt virallisesti Hammasmaan sanka-
ri.

Muistathan pesta myds omat hampaasi ja kayttaa saanndllisesti ksylitolia, etteivat ilkeat
hammaspeikot paase valloilleen, terveisin Heli Hammaskeiju.

LOPPU



