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Sammendrag
Samfunnet star ofte overfor nye utfordringer relatert til helse og ikke minst smitte. Dette
stiller gkt krav til fokus pa gode rutiner for smittevern og a forhindre smitte innenfor helse- og
omsorg. Dette kan gjgres pa ulike mater. En mate er a bruke spill og spilleelementer. Spill og
bruken av spilleelementer- Gamification, gker pa mange ulike arenaer i samfunnet. Behovet
for & bedre folks helse; arbeidsfortjeneste; kjgpsatferd og leering har gjort at man praver a
finne mer utradisjonelle metoder for a endre atferd. Bruken av spill og Gamification er en
metode som har blitt testet innenfor ulike arenaer og vist seg a vere en god mate til & fremme
gnsket atferd. Hensikten med spill har alltid veert a gke forekomst av spesifikk atferd-
spilleatferd. Spill utvikles ved hjelp av kunnskap om hva som motiverer mennesker til &
spille. Bruken av spilleelementer, som Gamification kan veere en god match til vitenskapen
om atferdsanalyse. Atferdsanalyse har en lang tradisjon for & studere atferd hos mennesker, &
beskrive atferd i detalj og & arbeide systematisk for & endre atferd til det beste for det enkelte
individet. Ogsa lzering er atferd og derfor kan atferdsanalyse brukes til & fremme leering.
Gamification med hjelp fra prinsipper for atferdsanalyse ber vere i stand til & gke
leeringsferdigheter knyttet til handhygiene blant helsepersonell. Denne studien vil prave a
forklare hvordan man kan utvikle et digitalt verktay- handhygienespillet- ved hjelp av
atferdsanalytiske prinsipper for a leere fremtidens helsepersonell god handhygiene.
Elementene ved bruken av Gamification vil forklares ut fra begrepsapparatet til
atferdsanalysen. Studien vil kjennetegnes av metodikken til atferdsanalysen.

Ngkkelord: Gamification, leering, atferdsanalyse, handhygiene
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Abstract
Society is often facing new challenges related to health and not least infectious disease. This
increases the need for focus on best practices for infection control and prevents infection
among health care workers. This can be done in various ways. One way is to use interactive
games and game elements- Gamification.
Recently, games and the use of Gamification increases in many different arenas in society.
The need for improve people’s health; work profit; buying behavior and learning have made
the scientists to look for more untraditional methods to change behavior. The use of games
and Gamification is one method that has been tested and proved to work for that purpose. The
purpose of games was always to increase the gambling- to increase the behavior of playing
with in the gambler. In that way games are developed using the knowledge of what
motivating people to play. What motivated people to increase their behavior for playing. In
that way the use of game elements- Gamification could be a good match to the science of
behavior analysis. Behavior analysis has a long tradition for studying behavior in organism
and to describe behavior in detail and to work systematically to change behavior into the best
outcome for the organism when needed. Learning is behavior and therefore behavior analysis
can be used to improve learning skills. That’s why Gamification, with the help from
principles for behavior analysis should be able to increase learning skills related to hand
hygiene among health care workers. This study will try to explain how.

Keywords: Gamification, learning, behavior analysis, hand hygiene
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Bruken av Gamification ut fra atferdsanalytiske prinsipper
Sammendrag

Spillteknologi tar mer og mer plass innenfor netthandel, bedrifter, helse og omsorg og
opplaering med hensikt om a endre atferd hos mennesker. En spillform—Gamification—er
relativt ny, og interessen for, og bruken av, denne gker. Gamification er definert utfra hensikt,
der man tilfgrer spilleelementer i en setting der det vanligvis ikke forekommer spill.
Spillelementene er utviklet for & motivere og fremme spill atferd. Dette gjgr at Gamification
og atferdsanalyse kan ses som en god match. Atferdsanalysen har en lang tradisjon med
atferdsendring hos mennesker, og vitenskapen er systematisk og malrettet og studerer
funksjonelle relasjoner mellom avhengige og uavhengige variabler. Alt en organisme foretar
seg defineres som atferd. Det betyr at ogsa leering er atferd. Ut fra dette har atferdsanalysen en
gitt plass innenfor opplaering. Spill og spilleelementer har i dag en naturlig plass i
oppleringssituasjoner. Det finns uendelige mange spill og apper som tilbyr leering. Prinsipielt
betyr det at Gamification med hell kan brukes i oppleering og at oppbygging av slike spill ut
fra atferdsanalytiske prinsipper kan veere effektivt for a leere helsepersonell riktig
handhygiene. Sentrale begreper i Gamification og atferdsanalyse vil bli belyst, og det vil bli
gitt eksempel pa bruk av atferdsanalytiske prinsipper i et utviklet digitalt verktay ved hjelp av
Gamification som omhandler handhygiene. Her vil det dras paralleller mellom Gamification
og atferdsanalysens begrepsapparat og gjares et forsgk til a visualisere hvordan dette kan
brukes til & fremme lzering.

Ngkkelord: Gamification, lering, atferdsanalyse, handhygiene
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Innledning

| dagens samfunn ser vi at vi har tiltagende utfordringer bade pa individniva,
gruppeniva og samfunnsniva. Her handler det om alt fra overvekt og mangel pa fysisk
aktivitet, sykdom og smitte, til klimautslipp og oppvarming av kloden. Dette gjer at
vitenskapen ma sgke nye veier for & lgse utfordringene. En mate a fa mennesker til a endre
atferd kan veere ved hjelp av Gamification og bruk av spilleelementer i en setting hvor spill
vanligvis ikke forekommer. Det kan vare til stor nytte for atferdsanalysen a se naermere pa et
samarbeid med spillverden (Deterding, Dixon, Khaled & Nacke, 2011; Morford, Witts,
Killingsworth & Alavosius, 2014). Tanken pa et samarbeid mellom atferdsanalysen og
spillverden er ikke helt ny. Allerede pa 1980-tallet reflekterte Skinner (1984) over at

spilleelementer kunne overfares til samfunnet og endre menneskers atferd i ulike settinger.

Databasert spill og leeringsspill

Spillere finns i alle aldre og kjenn over hele verden. Andelen mennesker som
tilsynelatende flykter inn i en verden som ikke finnes, gker (Burke, 2014; Kapp, 2012,
McGonigal, 2012). Her sgkes spenning, positive og raske tilbakemeldinger og mestring
(Burke, 2014; Kapp, 2012, McGonigal, 2011). Poengsum, bonus, og sosiale virtuelle
relasjoner der man sammen lgser oppgaver tilfredsstiller behov som ikke blir ivaretatt av
virkeligheten (Burke, 2014; Kapp, 2012, McGonigal, 2011). Tilgjengeligheten pa spill gjer at
det finnes et spill som passer alle og det er ikke lenger bare de store onlinespillene som styrer
markedet, men ogsa de sma som Farmville og Candy Crush. Vi tenker ofte pa spilleren som
en «flykter» som gjgmmer seg vekk i timevis og kanskje dagevis i en dremmeverden, men
spilling er sa mye mer en det (Burke, 2014; Kapp, 2012, McGonigal, 2011). Samtidig finnes
det en risiko med spill som gjar at noen blir avhengig og tilbringer store deler av sitt liv der

(Burke, 2014; Kapp, 2012, McGonigal, 2011).
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Mange av oss tenker kanskje instinktivt at spilling er darlig og vi tenker pa en typisk
spiller som introvert og lite sosial (Burke, 2014; Kapp, 2012, McGonigal, 2011). Mange
tenker kanskje ogsa at spilling truer mye av hele vart samfunn dersom spillingen gker (Burke,
2014; Kapp, 2012, McGonigal, 2011). Samtidig viser annen spillutvikling at spillteknologi
kan brukes pa andre arenaer, til noe konstruktivt og positivt (Burke, 2014; Kapp, 2012,
McGonigal, 2011). Gode eksempler pa dette er leeringsspill. Det betyr at spilleelementer, det
man vet om spillmekanismer, kan brukes til @ modifisere virkeligheten til & bli mer
motiverende og gay, for eksempel i leeringsprosessen. Spill mekanismer burde pa denne
maten kunne brukes av skoler, organisasjoner og bedrifter (Burke, 2014; Kapp, 2012,
McGonigal, 2011).

Samfunnet er omgitt av «spilleregler» (Kapp, 2012, McGonigal, 2011, Morford et al.,
2014). Mange av dem lzrer vi i var tidlige sosialisering og andre larer vi ettersom vi vokser
opp og lever vare liv. Noen mennesker omtaler vi som spillere med en negativ klang
(McGonigal, 2011; Zimmermann & Cunningham, 2011). Vi stoler ikke pa andre som bevisst
spiller et spill, eller tvinner andre rundt lillefingeren for & oppna noe til sin egen fordel.
Opplevelsen av at noen bevisst bruker strategier til egen vinning overfor oss gjer oss usikre. |
dette ligger at vi ikke kjenner den andres spilleregler og ofte forsvarer vi oss med ord som
«slutt & lek med meg» eller «dette er ikke et spill» (McGonigal, 2011). Dette er den negative
opplevelsen av begrepet «spill».

Med dagens utvikling av spillteknologi kommer andre begreper inn i vart ordforrad.
Vi leerer nye begreper som «singleplayer» , «onlinespill», «serious games» og «rewards».
Spill kommer i alle starrelser i et marked som jobber hardt for a finne et spill tilpasset
forskjellige brukere. Det finns dataspill, spill pa mobilen, spill med og uten poengsystem,

rollespill eller individuelle spill for & nevne noen. Mulighetene er mange og uendelige og spill

11
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og spilleelementer brukes na i et vidt spekter for a endre atferd rundt om i samfunnet ogsa i
situasjoner der spill vanligvis ikke forekommer (Deterding et al., 2011; McGonigal, 2011).
Grunnlag for diskusjon

Spilleregler bygges for a endre atferd, spill atferd. Noen spill bidrar til leering og kalles
leeringsspill og kan pa den maten endre atferd. | spillet lages en kunstig verden for a vekke
engasjement og motivasjon til & spille mer (Kapp, 2012). Dette bygges opp til et system som
henger sammen. Spillerens motivasjon forsterkes ved hjelp av gyeblikkelig respons pa spill
atferd. For eksempel presenteres en oppgave i spillet eller et problem som skal lgses. Pa veien
dit tar spilleren en rekke beslutninger som belgnnes gjennom bonuspoeng og utmerkelser.
Motivasjon vekkes ved hjelp av den emosjonelle reaksjon som oppstar gjennom a lgse
oppgaver, lgse opp nye nivaer i spillet og fa poeng. Ofte samtidig som det fortelles en historie.
| dag er mange spill knyttet til en fortelling. Det kan vekkes sterke falelser, bade glede, sorg
og sinne. Noen spill har ogsa en sterkt sosial funksjon, hvilket i sin tur bidrar til motivasjon
og engasjement (Kapp, 2012; Zicherman & Cunningham, 2011; McGonigal, 2011; Morford et
al., 2014).

Spesielt i utviklingen og bruk av spill knyttet til lzering vil en god historie som
utgangspunkt vaere en motivasjonsfaktor i seg (Kapp, 2012). Bakgrunnshistorien bidrar til &
sette spillet inn i en kontekst og gir oppgavene mening. Gjennom gode malrettede fortellinger
kan man utforme et spill som er spesifikt for spilleren og hensikten med spillet. Dette legger
til rette for optimal leering, fremmer motivasjon og gnsket spill atferd (Kapp, 2012). Her er det
viktig at fortellingen inneholder ulike elementer, og Kapp (2012) nevner bruken av avatarer,
at noe skjer, spenning og lgsning. At spilleren fglger en historie, fortelling, gjennom hele
spillet kan virke som en motivasjonell operasjon. Atferdsanalysen ser pa motivasjon som en
del av tilrettelegging av uavhengige variabler for & pavirke, endre atferd (Catania, 2007). I sin

fremstilling av Gamification nevner Kapp (2012) motivasjon som operant betinging og
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beskriver hvordan Skinner, gjennom sine forsgk, oppdaget at motivasjon henger tett sammen
med atferdens konsekvenser, der atferden vekkes av en spesifikk stimulus (Kapp, 2012;
Skinner, 1953).

Tanken med denne artikkelen er & vise at mange av elementene som brukes i
spillteknologien kan beskrives med atferdsanalytiske prinsipper og brukes i opplering.
Gamification tar utgangspunkt i motivasjon hos mennesker. Motivasjon til a spille. For &
styrke motivasjon skapes en foranledning i spillet, man tilfgrer en stimulus som gjer at
spilleren responderer- viser spill atferd, og forsterker med forskjellige belgnningssystemer —
forsterkere som pavirker spilleren til a fortsette spille. Atferd er alt et menneske gjgr, men
denne definisjon blir for generell. For a se pa leering ma vi se pa atferd. Atferd ma kunne
males og for a kunne males ma den observeres ut fra lovmessigheter. Atferd forekommer i en
kontekst. | interaksjon med sine omgivelser. Her kan vi snakke om uavhengig (miljg) og
avhengige (mennesket) variabler. Miljg pavirker atferden og atferden pavirker miljget, sann
samvirker de med hverandre. Disse prinsippene kan ogsa brukes i leering og i utvikling av
spill for leering, Gamification. Vi kan ogsa snakke om stimuli og respons der miljget og
organismen bytter pa rollene av a veere stimuli og a respondere. Samtidig ma en foranledning
forekomme for & produsere en stimulus som leder til responsen. Foranledningen henger tett
sammen med forsterkeren. Altsa utkommet av responsen. Forsterkeren er det som avgjer om
responsen, atferden vil forekomme igjen (Catania, 2007). Disse prinsippene kalles for tre
termskontingensen og bestar av diskriminativ stimulus- respons- forsterker. For & utvide
denne kan man snakke om firtermskontingensen som ser sann ut: motivasjonell operasjon-

diskriminative stimuli- respons- forsterker (Catania, 2007).

Leering
Mennesker pavirker andre mennesker pa forskjellige mater, dette bidrar til

samfunnsmessig og individuell utvikling og leering. Gjennom erfaring og opplevelser i
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interaksjon med omgivelsene skjer leering. Naturlig seleksjon har forsterket atferden hos
mennesker som har hatt evnen til a tilpasse seg forandringer i omgivelsene. Menneskers atferd
formes gjennom ulike forsterkersystemer som er arrangert av andre mennesker i omgivelsene.
Sa lenge mennesker viser gnsket atferd i trad med felleskapets normer og verdier anses man
som godt integrert. Nar gnsket/ugnsket atferd forekommer reagerer mennesker i omgivelsene
og belagnner eller straffer atferden (Pierce & Cheney, 2008; Copper & Heron, 2007).

Definisjon pa leering varierer og leering betyr forskjellige ting for forskjellige personer.
For & studere lzering ma vi se pa atferden til mennesker i forskjellige situasjoner og hvordan
de agerer: "The study of learning is about how behavior can be modified, so we must first
consider what behavior is, how it can be investigated, and what vocabulary might best
describe it (Catania, 2007, s. 7).

Ut fra et atferdsanalytisk perspektiv ses leering pa som endring av atferd. Atferd
handler om alt en organisme foretar seg. Dette inkluderer bade offentlig og privat atferd.
Offentlig atferd er det som omgivelsene kan observere, og privat atferd handler om det som
ikke umiddelbart er observerbart av andre, som tanker og falelser og kognitive prosesser
(Pierce & Cheney, 2008). Vitenskapen om atferd baserer seg pa naturvitenskap. Det vil si at i
observasjon av atferd sgker man etter lovmessigheter og system og relasjoner mellom disse.
Skinner (1953) sier It begins, as we all begin, by observing single episodes, but it quickly
passes on to the general rule, to scinetific law” (s.13). Lovmessighetene som regulerer atferd
er tydelig definert. Prinsippene for atferd kan overfares til alle arenaer der mennesker
samhandler. En god arena er opplering. Leereren kan med hell arrangere omgivelsene i
klasserommet til & fremme god lering (Pierce & Cheney, 2008).

Gamification
Bruk av spillbasert teknologi kommer mer og mer til syne i opplaeringssammenheng.

Samfunnsutviklingen har bidratt til at barn i dag vokser opp med internett og datamaskiner og
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mulighet til kontakt med hele verden gjennom onlinespill og andre applikasjoner. Allikevel er
ikke spill et nytt fenomen. Noen hevder at mennesket gjennom hele sin historie har benyttet
seg av teknikker og elementer fra Gamification (Kapp, 2012). Helt siden dataalderens
begynnelse har man parallelt utviklet funksjoner som har til hensikt a stimulere, motivere og
engasjere til leering. Dette gjennom endring av miljget, i det virkelige livet eller som i seinere
tid i en virtuell verden. | dag florerer forskjellige typer spill rundt om oss i alle medier.
Undersgkelser viser at sa mye som 26% av de som spiller er over 50 ar, sa her er det altsa ikke
bare ungdom og barn som benytter seg av spillteknologi. Noen spill er selvsagt utviklet med
hensikt pa & underholde, men mange spill har de siste arene blitt utviklet spesifikt rettet mot
leering. Spillteknologi er bygget opp og utviklet etter spesifikke prinsipper som skal motivere
spilleren til & spille mer, og i leringssammenheng betyr det & lgse oppgaver som leder til
leering. Mer spilling gir mer leering (Renaud & Wagoner, 2011). Mange spill er basert pa
komplekse problemlgsninger ved bruk av kritisk tenkning. Fortsatt finnes fordommer mot
bruk av spill i leering, men forskning viser at laering gjennom spill kan motivere til felles
engasjement og deltakelse. Spillteknologi eller Gamification tilbyr konstant tilbakemelding pa
dine handlinger og valg i spillet, og tilbakemeldingene motiverer deg til & fortsette spille. Her
blir utformingen av spillet viktig. Spillbasert leering kan med annet ord kalles for
Gamification. Nar man utvikler spillbasert lzering brukes de teknologiske komponenter fra
Gamification. Her brukes ikke alltid all teknologi, men et utvalg (Renaud & Wagoner, 2011).
Det finnes noen ganger en harfin forskjell mellom hva som menes med Gamifiction og
vanlige spill. Det drgftes frem og tilbake av Kapp (2012), som konkluderer med at der man
benytter seg av spillbasert tenkning og prinsipper for spill, kan det kalles for Gamification.
Ogsa der man har en klar intensjon om lering. Andre spesifiserer begrepet mer og beskriver
det som sprunget ut fra orden « padia» og «ludos» som betyr henholdsvis «lek» og «spill»

(Deterding et al., 2011). Deterding et al., (2011) utvikler begrepene videre og fremmer tanker
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om at Gamification handler om «gamefulness» og «gameful design» der fokus er utforming
av spillet, hvilke typer spilleelementer som brukes der hensikten med spillet styrer valg av
spillelementer. Spilleelementer kan veere ; avatarer, bruk av et tredimensjonalt miljg, bruk av
en fortelling gjennom spillet, tilbakemeldinger, registrering av poeng og rangering, regler,
ulike nivaer i spillet, at man kan chatte med andre i spillet, og tidspress. (Deterding et al.,
2011; McGonigal, 2011). Gamification kjennetegnes av at den forekommer i en setting der
spill vanligvis ikke forekommer, Utforming og bruk av enkelte spilleelementer og hensikten
med spillet, for eksempel leering (Deterding et al., 2011).

Kapp (2012) mener at vi er omgitt av prinsipper for Gamification i hverdagen som for
eksempel nar barn utfordrer hverandre i konkurranser og belgnner hverandre. Han sier videre
at Gamification er ”...simply the use of game mechanics to make learning and instruction
more fun” (Kapp, 2012, s. Xxi). Spillteknologi og dets design ser ut til & ha en engasjerende
effekt pa oss. Disse virkemidlene kan ogsa pavirke i jobbsammenheng der vi har behov for &
oppleve arbeidsoppgaver som engasjerende og motiverende. Vi trenger stadig nye
utfordringer for & opprettholde engasjement, utfordringene farer til vekst og utvikling og kan
ses pa som, eller lede til, ulike former for belgnninger. Samtidig er det ofte viktig a arbeide i
team og oppleve en sosial felleskap. Noen organisasjoner benytter seg ogsa bevisst av
belgnnings- og bonussystemer for & motivere til gkt arbeidsinnsats (Kapp, 2012).

Dine forsgk pa a fa ditt barn til & spise grannsaker, der du bruker lek som nd kommer
flyet og flyr rett in 1 munnen” er en form av Gamification. Du lager spill og lek ut av noe du
gnsker at barnet skal oppna, eller med andre ord, vise gnsket atferd (Zichermann &
Cunningham, 2011).

Man kan tenke seg tre arsaker til at spill er motiverende. Det viser seg at spill knytter
mennesker sammen, altsa har en sosial effekt. Sa gnsker man a bli underholdt, altsa det skal

veere gay a spille, og til slutt viser forskning at spilleresultat skal kunne presenteres for andre
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sa det blir en form for konkurranse. Det viser seg ogsa at spillebasert leering kan veere mer
motiverende for leering enn vanlig tradisjonell klasseromsundervisning, samtidig som det er et
viktig poeng at Gamification ikke skal erstatte klasseromsundervisning, men heller veere et
supplement (Kapp, 2012). Spill i leering kan brukes, og brukes ofte i kombinasjon med vanlig
klasseromsundervisning for a variere undervisningen og sikre bedre leering. Vanlig
klasseromsundervisning baserer seg ofte pa den didaktiske relasjonsmodellen og tar sitt
utgangspunkt i hva som skal leeres, hvordan skal det leeres og hvorfor. En viktig del blir her
rammefaktorer som bruk av pensumbgker for a tilegne seg fagstoffet, bruk av metode for
formidling, da i form av lereren som brukes seg av PowerPoint, oppgaver og sa videre (Hiim
& Hippe, 2009).

Utviklingen viser at spill ikke kun er en kilde til underholdning lenger, men ogsa til
bruk i leeringsformal. Dette mye fordi spillteknologien, Gamification, har utviklet seg sann at
spilleren kan pavirke mye av spillets gang gjennom valg og kreativ, logisk tenkning (Renaud
& Wagoner, 2011). Spillere ma bruke mye av sine egne evner i mange spill og dette gjar
Gamification velegnet til ogsa a utvikle spill som leder til leering. Spillebasert leering kan
handle om generell lzering men ogsa veere knyttet til spesifikke leeringsmal. Her er spillene
utviklet til spesifikk maloppnaelse (som i handhygienespillet). Utformingen blir her knyttet
opp mot det eleven skal lzere. Innholdet i spillet er viktig, da det skal skapes motivasjon og
engasjement.

En atferdsanalytisk tolkning av Gamification

Gamification ut fra atferdsanalytiske prinsipper kan motivere til leering og gi bedre
lering knyttet opp mot generaliserte ferdigheter nar det gjelder a vise og opprettholde riktige
prosedyrer ved handhygiene. Spillteknologi- Gamification- utvikles ved hjelp av noe av de

samme prinsippene for atferd og firetermskontingensen kan enkelt applikeres inn i
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spillverdenen. Bade Gamification og atferdsanlyse handler om a endre atferd gjennom a
endre variabler i miljget.

Det er her Gamification og spillteknologien kommer inn i bildet. Leering er atferd og
teorien er at leering kan skje ved hjelp av Gamification. Elementene i Gamification kan
beskrives ved hjelp av atferdsanalytiske prinsipper. Gamification tar sitt utgangspunkt i
motivasjon hos mennesker, motivasjon og engasjement til & spille (Kapp, 2012; Zichermann
& Cunningham, 2011, Morford et al., 2014). For a styrke motivasjon skapes en foranledning i
spillet, man tilfgrer en stimulus som gjar at spilleren responderer, forsterker med forskjellige
belgnningssystem — forsterkere som pavirker spilleren til & fortsette spille. Disse prinsippene
kalles for tretermskontingensen og bestar av diskriminativ stimulus- operant- forsterker.
Tretermskontingensen ble utviklet til & forklare hva som regulerer atferden til en organisme.
For & utvide denne kan man snakke om firetermskontingensen som ser sann ut: motivasjonell
operasjon- diskriminativ stimulus- operant- forsterker (Catania, 2007; Cooper & Heron,
2007). Et leeringsspill kan pa denne maten utvikles med hensikt om optimalt leeringsutbytte
der innholdet ses som endring av miljgvariabler som inneholder firetermskontingensen. Som
kan lede til gnsket spillatferd.

Det finns en del artikler skrevet om Gamification. Noen av disse er skrevet i
kombinasjon med endring av atferd som for eksempel «How Gamification and behavior
science can drive social change one employee at a time» (Hunt, 2013) og «Gamification for
behavior change: Lessons from developing a social, multiuser, webtablet based prevention
game for youths» (Schoech, Boyas, Black & Elias-Lambert, 2013).

Gamification knyttet opp mot atferdsanalyse er et spennende tema, og i 2014 kom
artikkelen «Gamification: The intersection between behavior analysis and game design
technologies» (Morford et al., 2014) hvilket belyser dette pa en god mate og gir grunnlag for

fortsatte studier der man ser sammenheng mellom Gamification og atferdsanalysen. Ved a
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applikere dette inn i en pedagogisk setting gjegr denne studien til noe nytt. Utvikling og bruk
av spill basert pa prinsippene for atferd og knyttet opp mot leering av handhygiene kan saledes
virke som en god metode for leering.
Et eksempel pa oppbygging av Gamification: Handhygienespillet

Etter sk er det vanskelig a finne studier som omhandler Gamification og
atferdsanalyse samlet, men mange studier omhandler handhygiene pa forskjellige mater.
Handhygiene er noe som opptar verden og det kommer frem i artikler som «Effectiveness of
hospital-wide programme to improve compliance with hand hygiene» (Pittet, Huggonnet,
Mourouga, Sauvan, Touveneau, & Perneger, 2000) og «Improving compliance with hand
hygiene in hospitals» (Pittet, 2000). Det finnes ogsa noen review artikler skrevet om temaet
som for eksempel «A systematic review of hand hygiene improvement strategies: a behavioral
approach» (Huis, von Achterberg, de Bruin, Grol, Schoonhoven, & Hulscher, 2012).

Teorien er at bruk av Gamification utviklet ved hjelp av prinsipper for atferdsanalyse
vil veere en god mate a leere handhygiene pa. | samarbeid med Telemedisin i Tromsg utviklet
forfatteren et digitalt verktay spesifikt rettet for a laere handhygiene. Utgangspunkt var
opplaeringsmal for helsefag fra videregaende skole ar to og opplaringsmal for helsefag fra
videregaendeskole ar tre. Opplaeringsmalene ble sa delt opp i mindre mal og beskrevet ut fra
kunnskapsmal, ferdighetsmal og holdningsmal.
Det ble satt en problemstilling og tentative hypoteser. Som en del av planleggingen av
handhygienespillet lagdes et designerdokument som mal for utformingen av spillet. Her ble de
tre brettene beskrevet konkret og visualisert i tekstform (Appendix A, B og C). Underveis ble
ting som ikke fungerte helt rettet opp og spillet ble ogsa testet regelmessig av fagkolleger.

Det digitale verktgy som fra na vil bli kalt for «handhygienespillet» ble delt in i tre
brett der hver enkelte brett ble relatert til, brett 1- kunnskapsmal, brett 2- ferdighetsmal og

brett 3- holdningsmal. Kriterier ble satt, ut fra Gamification, at for & ga videre fra brett 1 til
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brett 2 matte spilleren fa minst 2 stjerner og minst 60 poeng (Figur D1). Det samme mellom
brett 2 og 3. Det ble lagt til andre spilleelementer relatert til Gamification, som poeng, stjerner
og valg av avatar. Samtidig ble det lagt vekt pa at spillet skulle inneholde en eller flere
historier for a sette spillet inn i en kontekst. Kapp (2012) fremholder at bruken av fortelling er
spesielt viktig i et spill knyttet til leering og kan utfra atferdsanalytiske prinsipper ses pa som
en motivasjonell operasjon (Figur D1). Dette for & motivere og stimulere til spilleatferd. Ved
riktige valg kom det opp faktabokser med kunnskap relatert til handhygiene. (Appendiks A,B
og C, markert med bla ramme)

Det ble utarbeidet et system for & registrere sitt ervervede poeng og bli plassert i en
leaderboard. Leaderboard kan veere motiverende i et spill gjennom at spillerne her kan
sammenlikne seg med andre spillere, da man her blir plassert i en rangeringsliste utfra poeng
(Zichermann & Cunningham, 2011). Etter avsluttet spill far spilleren tilbud om a registrere
sine poeng ved bruk av Google Analytics. Utfra atferdsanalytiske prinsipper kan et
leaderboard virke som en positiv forsterker. Oppgavene i handhygiene spillet ble sa laget for a
fremme leering og spilleatferd utfra opplaeringsmalene. Spilleatferden kan her ut fra
atferdsanalytiske prinsipper beskrives som respons. For a fa frem en respons i spillet lagdes
ulike motivasjonelle operasjoner som en beskrivelse av en oppgave, en liten situasjon der
spilleren far beskrevet hva oppgaven gar ut pa, for eksempel «Jeg husker ikke rekkefglgen pa
smittekjeden. Kan du hjelpe meg?». Sa presenteres stimuli i form av spesifikk oppgave, som
for eksempel «Dra dem til riktig sted!» (Figur D2).

Brett 1 (Appendiks A) handler om a na kunnskapsmal og om a lzere grunnleggende om
smitte. Grunnleggende om smitte i form av smittekjeden kan ses som pre rekvisita for a leere
ferdigheten «& utfare riktig handhygiene». A lare pre rekvisita til en ferdighet fremmer feilfri
leering (Sidman, 2010). Tanken er at dette vil bidra til en helhetlig kunnskap om handhygiene

og fremme riktig handhygieneatferd. Gjennom hele spillet vil spilleren oppna ulike
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konsekvenser av sin spilleatferd. De vil komme i form av poengsum og ervervede stjerne.
Etter minst to oppnadde stjerner og 60 poeng vil spilleren kunne Iase opp neste niva i spillet
for & lgse fler oppgaver og leere mer. Forsterkningsskjema vil her komme som fast ratio. Det
vil si konsekvensene vil vaere de samme hver gang du har oppnadd to stjerner og den samme
poengsummen (Kapp, 2012, Zimmermann & Cunningham, 2011). Samtidig blir det
gjennomgaende brukt naturlige positive forsterkere i form av positive tilbakemeldinger.

Satt inn i en spillkontekst ble det til & se ut som figur 2 viser (Figur D2). Her er det &
dra og klikk funksjon som farer til riktig utfarelse av oppgaven. Hensikten er a dra riktig del
av smittekjeden pa riktig plass. Ved riktig plassering kan man velge bonussparsmal som gir
mer poeng og stjerne far man plasserer neste del i kjeden. Smittekjeden ma veere plassert
riktig far man kommer seg videre i spillet.

Ferdigheten «a utfere riktig handhygiene» kan ses pa som i hovedsak en praktisk
atferd og derfor vil handhygienespillet ogsa ha fokus pa den praktiske atferdskjeden. Brett 2
ivaretar ferdighetsmalene (Appendiks B). Utfra oppgaveanalyse er atferden delt opp til &
omfatte en rekke delmomenter som sa er satt inn som oppgave i handhygienespillet. Her
presenteres den motivasjonelle operasjonen «Kan du vise meg hvordan du utfgrer riktig
handhygiene ved handvask steg for steg?» og stimuli i form av «Bestem riktig rekkefalge ved
a klikke pa utstyret». Spilleren klikker seg sa gjennom hele prosedyrene og far presentert hele
atferdskjeden underveis (Figur E3). Det starter en klokke i spillet som tikker. Dette skal vise
optimal tidsbruk for & utfgre handhygiene. De ulike handbevegelsene i selve utfgrelsen blir
presentert som tekst. Spilleren vil altsa bli veiledet gjennom hele atferdskjeden. Ogsa her vil
riktige valg utlgse poeng og stjerner. Som ekstra motiverende effekt er det lagt til lyd av vann
som renner.

Holdningsmal vil sannsynligvis vere vanskelig a male og se effekt av i handhygiene

spillet. Det vil veere vanskelig a forutse og presentere alle tenkbare situasjoner der man skal
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utfare riktig handhygiene i handhygienespillet. Allikevel ble brett 3 (Appendiks C) utformet
som et forsgk til & generalisere kunnskap, og ferdighetene over i ulike situasjoner i form av
ulike pasienter der spilleren ma teste sine kunnskaper gjennom ulike valg (Figur E4).
Generalisering av en ferdighet kan ses som en ferdighet i seg selv; nemlig a leere (Stokes &
Baer, 1977). A kunne generalisere ferdigheter lzeres i henhold til Stokes og Baer (1977) ut fra
en rekke kriterier. Blant annet a kunne trene i ulike situasjoner med ulike typer stimuli og
forsterkere (Stokes & Baer, 1977). Motivasjonelle operasjoner er her utformet sann at
spilleren mgter tre ulike pasienter og situasjoner som skal motivere spilleren videre. Stimuli
presenteres som i brett 1 og brett 2, som en oppgave eller instruks der spilleren skal ta valg-
vise spilleatferd. Ved to anledninger vil spilleren fa i oppgave a repetere kunnskap-
smittekjeden (fra brett 1) og rekkefglgen ved a utfare handhygiene (fra brett 2). Ved riktig
valg fér spilleren tilbakemelding pé det gjennom tekst som ”Kjempebra! Du husker fortsatt

'7,

smittekjeden veldig bra!” og ” Veldig bra!”. Spilleren opparbeider seg ogsa poeng og stjerner
som kan registreres. Etter & ha gjennomfart alle brett far spilleren fglgende tilbakemelding:
”Takk! Vi foler oss nd godt ivaretatt av din hjelp!”. Gjennom hele spillet far spilleren positiv
tilbakemelding ved riktige valg som beskrevet over. Dette kan ses som en naturlig positiv

forsterker i tillegg til forsterkning ved hjelp av poeng, stjerner, ulike brettnivaer og

registrering av poeng i leaderboard og annet.

Konklusjon og oppsummering

Man hgrer fortsatt om fordommer knyttet til «spillverden». | media tales det om
avhengighet og uheldig atferd som kommer i kjglvannet av spillende. Men trenden begynner &
snu og man hgrer om fler eksempler av positivt bruk av spill og spilleelementer. Spill og
spilleelementer harer ikke lenger til i det man til vanlig tenker pa som «spillverden» eller
«spilleren». Det finnes en uendelig mengde spill og apper i dag. Forskning viser at

spilleelementer kan trekkes ut fra den «verden» og applikeres inn i andre settinger der den kan

22



ATFERDSANALYSE OG GAMIFICATION

veere veldig nyttig (Deterding et al., 2011; Morford et al., 2014). Spill utvikles med hensikt
om a fremme spilleatferd. Dette gjares utfra spesifikke elementer i spillet som instrukser og
oppgaver, problem som skal lgses, poeng, badgets, reputation, bruken av avatar, bruken av en
god fortelling og raske tilbakemeldinger- forsterkning av spillatferd. Sann bygges et spill opp
for & endre atferd (Deterding et al., 2011; Morford et al., 2014). Det betyr at Gamification
burde kunne benyttes i mange settinger der man gnsker a fremme annen type atferd, som for
eksempel lzeringen. Atferd kan defineres som alt det vi gjar, tenker og feler. Atferd kommer i
en kontekst i samhandling med sine omgivelser. Der man kan arrangere uavhengige varibler-
miljget- til pavirke avhengig variabel- atferd. Et spill eller et digitalt verktgy kan ses pa som
en virtuell omgivelse som kan modifiseres pa lik linje som miljg i virkelige livet. Atferd kan
males og observeres i sitt miljg den forekommer utfra lovmessigheter (Catania, 2007; Pierce
& Cheney, 2008; Skinner, 1953). Ut fra den definisjonen pa atferd sa er leering ogsa atferd. |
en leringsituasjon er oppleeringsmalene ofte styrende. Gamification burde kunne brukes til
leering av spesifikk atferd. Det vil si der hensikten er maloppnaelse. Lering er atferd og
gamifisering av opplaeringsmal burde derfor kunne forklares, males og observeres utfra
atferdsanalytiske prinsipper. Hva som defineres som spilleelementer- Gamification og spill
drgftes ofte frem, men Kapps's definsjon (2012, s. Xxi ) «....simply the use of the game
mechanics to make learning and instruction more fun» ses her som god karakteristika for
handhygienespillet. Kapp (2012) mener videre at Gamification kan brukes der man har en klar
intensjon om lzering, som i dette tilfellet. Samtidig holdes fokus pa selve utformingen av
handhygienespillet ut fra spesifikke mal der hensikten med spillet styrer valg av
spilleelementer. Dette er i trad med det Deterding et al., (2011) beskriver om «gameful
design» og «gamefulness». Handhygienespillet er videre utviklet ved hjelp av
atferdsanalysens begrepsapparat. Der fokuset bevisst har veart pa a legge til rette for

motivasjonelle operasjoner, stimulus, respons og forsterkere gjennom spillet. Det legges ogsa
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til rette for a fremme feilfri lzering gjennom suksessfaktorer som fremmer feilfri leering
(Sidman,2010). Det er ogsa gjort et forsgk til & fremme generaliseringen og opprettholdelse av
kunnskapen i spillet. Generalisering betraktes av (Stokes & Baer, 1977) som en ferdighet i seg
selv som ma leres og derfor er det lagt in momenter i form av ulike situasjoner i spillet der
spilleren skal velge riktig form for handhygiene.

Gamification har mange elementer ved seg som enkelt kan forklares utfra
atferdsanalytiske prinsipper. Bruk av spilleelementer i ulike settinger handler om & fremme
spilleatferd gjennom a tilfgye forskjellige variabler i det virtuelle miljget. Det kan ses som
tilrettelegging av uavhengige variabler (det virtuelle miljget) som pavirker og former
avhengige variabel- spilleatferd. Handhygienespillet kan spilles mange ganger og er lett
tilgjengelig for spilleren pa internett. Tanken er ikke at det alene skal bidra til a leere
handhygiene, men at det skal brukes i tillegg til vanlig klasseromsundervisning. Forskning
viser at spilleelementer kan brukes i andre settinger, som for eksempel a gke ytelse og
arbeidsinnsats, fremme helse og fremme laering nyttig (Deterding et al., 2011; Morford et al.,
2014). Forskning viser ogsa at a leere, og opprettholde god handhygiene innenfor helse- og
omsorgsektoren er en utfordring samtidig som dette blir alt mer viktig i samfunnet, da vi
stadig star overfor nye trusler om smitte. | denne artikkelen er det gjort et forsgk til 4 forklare
hvordan spilleelementer- Gamification- kan overfares til atferdsanalytisk begrepsapparat i
utviklingen av et digitalt verktgy der malet er a leere handhygiene. Atferd handler om alt en
organisme foretar seg, ogsa a spille et spill eller leere. Det betyr at utvikling av
handhygienespillet ved hjelp av begrepsapparatet til atferdsanalysen og spilleelementer kan
fremme gnsket atferd- bade spilleatferd og lering. Allerede pa 1980 tallet mente Skinner
(1984) at det kunne veere en god ide & se naermere pa dette. Pa seinere ar er dette igjen tema
og det er skrevet noen artikler om hvordan atferd, atferdsanalyse og Gamification kan kobles

sammen. | denne artikkelen dras det paralleller mellom de enkelte elementene i utviklingen av

24



ATFERDSANALYSE OG GAMIFICATION

handhygienespillet (Gamification) og bruk av atferdsanalystike prinsipper. Teorien her er at
handhygienespillet kan utvikles ved hjelp av Gamification og atferdsanalyse og bland annet
forklares ved hjelp av firtermskontingensen, motivasjonell operasjon, stimulus, respons og
forsterker (Catania, 2007). Eksempel pa dette presenteres her i utviklingen av
handhygienespillet. er presentasjon av en situasjon (MO), presentasjon av en instruks eller
oppgave (Sd) for a fremme respons, og bruken av poengsystem og & kunne lase opp nye brett
som en del av et forsterkersystem (Sr). Eksemplet viser pa en god mate at Gamification og
atferdsanalysen kan brukes sammen med hensikt om & fremme laring, i dette tilfelle & leere
om & utfgre handhygiene pa en riktig mate for helsepersonell. Handhygienespillet har flere
elementer fra Gamification men ikke nok for & bli betegnet som et fullverdig spill.
Spillelementene vil sannsynlig motivere spilleren til & spille mer. Gjennom gkt spilleatferd vil
spilleren sannsynligvis leere om handhygiene. Handhygiene opptar samfunnet bade
internasjonalt og globalt og metoder for & lzre dette kan ses pa som samfunnsnyttig da god
handhygiene er avgjgrende for & forebygge smitte og opprettholde smittevern. Studien vil
ogsa vise hvordan man systematisk kan arbeide med opplaringsmal, applikere de inn i et
virtuelt miljg og utvikle et digitalt verktay ved hjelp av Gamification og atferdsanalyse, med
hensikt & fremme spesifikk atferd. Baer et al., (1968) definerte syv karakteristiske trekk ved
atferdsanalysen. Disse er anvendt, atferds rettet, analytisk, teknologisk, konseptuell
systematisk og effektiv. Denne studien burde kunne sies a omfatte alle syv. Hapet med denne
studien er at den vil legge grunnlag for videre utvikling av bruk av Gamification i
kombinasjon med atferdsanalysen innenfor andre prosjekter, studier og andre

utviklingsomrader innenfor opplering.
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Appendiks

Appendiks A

Brett 1

Smittestoff

Pastand: Sopp er et smittestoff

Svar: Ja [] Nei []

Fasit: Ja

Kommer opp en tekstboks med fakta om smittestoff
etterpa

Smittestoff bestar av mikrober
som trenger ulike
forutsetninger som for
eksempel ernering, fuktighet,
varme for & overleve. Det
finnes mange forskjellige
typer mikrober og vi snakker
om bakterier, virus og sopp
som noen hovedgrupper.

Smitteveier

Oppgave: Kryss for de som er smitteveier

Direkte og kontaktsmitte

Luft og drapesmitte

Blodsmitte

Smitte fra mor til barn

Smitte fra tarm til munn sakalt fekal-oral smitte
Insektssmitte

Bispeveien

Fasit: alle er riktig utenom Bispeveien

Kommer opp en tekstboks med fakta om smitteveier
etterpa

000000

Smittekilde
Spersmal: Hva er den vanligste smittekilden?
Svar:
] Dyr
1 Mennesket
] Mat
Fasit: Mennesket
Kommer opp en tekstboks med fakta om smittekilde
etterpa

N\

Smittevei handler om den
maten et smittestoff vandrer
og finner veien in i
smittemottaker.

Her er kunnskap om a bryte
disse veiene veldig viktig. God
handhygiene kan lage en
barriere og forhindre smitte.

—

Mennesket kan baere med seg
smittsomme mikroorganismer
selv om vi selv ikke er syke.
Disse mikroorganismene sprer
vi til andre som er mottagelige
for smitte. Noen ganger ma vi
isolere smittekilden eller sette
i gang medisinsk behandling
for at ikke andre skal bli syke.
Mennesket er den vanligste
smittekilden men det kan ogsa
veere dyr, planter, mat eller
innsekter.

N~
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Smitteutgang

Spersmal: Hva er en smitteutgang?
Svar:

-
-

De stedene pa kroppen som skiller ut vaeske
for eksempel sekret fra nese, puss fra sar, blod,
urin og avfgring

Der man gar ut av sykehuset dersom man har
en smittefarlig sykdom

Fasit: De stedene pé kroppen som.....

Kommer opp en tekstboks med fakta om smitteutgang
Etterpa

Smitteinngang
Pastand: Smitteinngang er det samme som smitteutgang

N\

Et menneske som har en
infeksjon sprer mikrober.
Disse mikrobene skilles ut fra
slimhinner, blod og sekret og
andre kroppsvaesker. For at
smitte skal overleve kreves
0gsa en smitteinngang hos et
annet menneske. Smitte
inngang er ofte det samme
som smitteutgang.

Svar:

1 Ja
1 Nei

Fasit: Ja
Kommer opp en tekstboks med fakta om smitteinngang

Smitteinngang er det sted pa
Kroppen smitten kommer in.
Smitte inngang er ofte det
samme som smitteutgang.

etterpa

Smittemottaker
Smittemottaker er deg og meg. Noen er mer utsatt
for smitte enn andre.
Sparsmal: Hvilke av disse tror du er mer utsatt for smitte?
] Smabarn
1 Eldre
7] Desom ikke lgper 2 km 2 ganger i uken
1 Deprimerte
Fasit: Sma barn, eldre, deprimerte

Kommer opp en tekstboks med fakta om smittemottaker
etterpa

Mange mennesker samlede pa
et sted farer til gkt risiko for &
bli utsatt for smitte. Samtidig
ma smittemottakeren var
mottagelig for smitte. Sma
barn har et uferdig utviklet
immunforsvar og er mer utsatt
for smitte. Nar man blir eldre
blir ofte immunforsvaret
svekket grunnet naturlig
aldring eller sykdommer.
Krisesituasjoner og psykisk
stress kan ogsa gjere oss mer
mottakelig.

\/
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Appendiks B
Brett 2.
Hjerteavataren forklarer

Situasjonen:

« Fru Andersen bor pa sykehjemmet Solbakken. I dag er hun sliten og ber deg om hjelp til
morgenstell og frokost.» Bilde av en tegnet dame i seng?

Oppgave 1:

«Innen du gar in til Fru Andersen ma du utfere handhygiene. God handhygiene kan forbygge
sykehusinfeksjoner og forhindre spredning av smitte.

Hvordan skal hendene dine se ut?»
Alternativer:

1. Haakon ma sjekke hendene sine ved a velge riktig bilde fra et urvalg

Etter riktig utfgrt oppgave kommer en faktaboks opp:

Nar du utferer handhygiene er det viktig at hendene dine er rene med kortklippet negler.
Neglene skal vere fri fra neglelakk. Ringer, armband og klokker ma tas av for at kunne
utfere handhygiene pa en god mate.

I smykker og klokker kan det samles mikroorganismer som kan overfares til pasienten.

Oppgave 2:

«Hvilken prosedyre for handhygiene velger du i forkant av at du hjelper Fra Andersen med
morgenstell?»

Alternativer:
Haakon velger riktig bilde ut fra bilde av en flaske med handsprit og et med handsape.

Etter riktig utfgrt oppgave kommer en faktaboks opp:

Bruk av handsprit er farste valg. Nar hendene er synlig forurenset bruker du handvask
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Hjerteavataren fortsetter
Situasjonen:
«Sa flott at du hjelper Fru Andersen med & vaske seg i ansiktet!» ( bilde av oventil stell)

Vask av ansikt om morgningen bidrar til velvaere og en god start pa dagen. Med god
handhygiene viser du gode holdninger og du forhindrer a pafare smitte og a viderefagre smitte
til neste pasient.»

Oppgave 1:

«Fru Andersen fgler seg godt i varetatt med din hjelp og klarer selv a hjelpe til med a terke
seg. Nar du er ferdig rydder du vekk utstyret.

Hvilken type prosedyre for handhygienen bruker du i etterkant? (Viser her bilde av hender
som ikke er synlig forurenset)»

Alternativer:

1. Bilde av flasken med handsprit
2. Bilde av flasken med handsape
Haakon trekker riktig bilde til hendene.

Etter riktig utfart oppgave kommer en faktaboks opp:

Bruk av handdesinfeksjon er farste valg ved handhygiene. Forskning viser at handsprit dreper
99% av alle mikrober pa hendene. Her er det viktig & bruke nok mengde
handdesinfeksjonsmiddel og at det pafares pa alle handflater og at du bruker minst 15, helst
30 sekunder pa & gni hendene tarre.

Oppgave 2:

«En del av morgenstellet betyr ofte et toalettbesgk. Du har hjulpet Fru Andersen pa toalettet
og underveis har dine hender blitt synlig forurenset.

Hvilken prosedyre for handhygiene ma du velge her? (viser her bilde av hender som er synlig
forurenset)»

Alternativer:

1. Bilde av flasken med handsprit
2. Bilde av flasken med handsape
Haakon trekker riktig bilde til hendene.

Etter riktig utfart oppgave kommer en faktaboks opp:
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Nar hendene dine er synlig forurenset med blod eller andre kroppsvasker pa du vaske dem
med sape. Her er det viktig at du bruker nok mengde sape og at du gnir handflatene i minst 30
men helst 60 sekunder. Dette vil fjerne 99 % av mikrobene. Husk a vask tommelen og
fingertupper!

Hjerteavataren fortsetter:

«Bra Haakon! Du viser gode holdninger og riktig prosedyre. Dette betyr at du er pa god vei til
a forhindre og overfare smitte i ditt arbeid!

Pasientene vare er en svekket gruppe og i sterre grad utsatte for smitte en deg og meg. De har
ofte svekket motstandskraft. Riktig utfgrt prosedyre kan forhindre at vi pafgrer dem
ungdvendig lidende.»

Oppgave 1.

«Kan du vise meg hvordan du utfgrer riktig handhygiene ved handvask steg for steg? Bestem
riktig rekkefglge ved a klikke pa utstyret!»

Alternativer:

Klikk pa kranen for a sette pa vannet.
Klikk pa hendene for & blgte dem.
Klikk pa sapen for a sape inn hendene
Riktig antall sekunder du ma gni hendene med sape. Tikkende klokke som
teller sekunder og skifter farge:
a.0-30 sekunder: rgd klokke
b.30-60 sekunder: gul klokke (kan klikke og ga videre, men far ikke

poeng)
c.60+ sekunder: grann klokke (kan klikke og ga videre, far poeng)

oo o

Klikk pa hendene for & skylle dem under rennenende vann

Klikk pa papirdispenseren for a tarke hendene

Klikk pa kranen for & stenge vannet ved hjelp av det brukte tarkepapiret
Klikk pa papirkurven for & kaste tarkepapiret

oKQ o

Etter riktig utfgrt oppgave kommer en faktaboks opp:

Handvask utfgrer du nar hendene er synlig forurenset. Riktig bruk av tid og mengde sape er
avgjegrende for resultatet. Ofte glemmer man a gni inn tommelen og fingertuppene og da gker
risikoen for spredning av smitte. Risikoen er ogsa at hendene blir forurensede igjen i lgpet av
prosedyren. For eksempel hvis du ikke stenger kranen med papirtarkelet!
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Oppgave 2:
«Kan du vise meg hvordan du utfarer riktig handhygiene ved handdesinfeksjon steg for steg?
Bestem riktig rekkefalge ved a klikke pa utstyret!»

a. KIlikk pa hendene
b. Klikk pa dispenseren for handdesinfeksjon for a pafare hendene 3 mi
handsprit.
Velge blant tre malebegre med umerket skala som representerer:
a. 1 ml - faktaboks FEIL.
b. 3 ml —faktaboks RIKTIG
c. 5 ml - faktaboks RIKTIG, MEN UZKONOMISK
c. Gni alle handflater. Riktig antall sekunder. Tikkende klokke som teller
sekunder og skifter farge:
a. 0-15 sekunder: ragd klokke
b. 15-30 sekunder: gul klokke (kan klikke og ga videre, men far ikke

poeng)
c. 30+ sekunder: grenn klokke (kan klikke og ga videre, far poeng)

Etter riktig utfart oppgave kommer en faktaboks opp:

Handdesinfeksjon bruker du som farste valg far rene prosedyrer og etter urene prosedyrer.
Som for eksempel mellom hver pasient, etter bruk av hansker, mellom uren og ren kontakt
ved samme pasient, fgr matutlevering og far utlevering av medisiner. Her er det viktig at du
bruker nok mengde, nok tid og at du gnir in alle handflater til de er tarre.

Hjerteavataren fortsetter:

Na er Fru Andersen klar for frokost. (bilde av frokost)

Hvilken type prosedyre for handhygiene bruker du fer du tilbereder frokost?
Alternativer:

1. Bilde av flasken med handsprit
2. Bilde av flasken med handdesinfeksjon
Her vil begge svarene vere riktig! Og utlgse bonuspoeng og lyd?

Etter riktig utfart oppgave kommer en faktaboks opp:

Her kan du bade vaske hendene med sape og/eller bruke handdesinfeksjonsmiddel.

Hjerteavataren avslutter: «Gratulerer Haakon! Du har na kommet deg et bra stykke videre til
riktig prosedyre for a opprettholde god handhygiene i ditt arbeid. Lykke til med brett 3!
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Appendiks C
Brett 3.
Hjerteavataren forklarerer

Situasjonen 1:

«Fru Andersen har et bensar som ma stelles. Ved stell av sar er det ekstra viktig a tenke pa a
opprettholde god handhygiene.

Du ser i journalen hvordan du skal utfgre sarskiftet. Du finner frem utstyr og utfagrer
handdesinfeksjon far du gar in til henne. Ved sarstell bruker du hansker»

Oppgave:

«Etter avsluttet sarskift rydder du opp.

Hvilken type prosedyre for handhygiene skal du bruke na?»
Alternativer: (klikke pa riktig svarsalernativ)

1. Gjare ingen ting (Du bryter ikke smittevei i smittekjeden)

2. Bilde av handdesinfeksjon (Joda du kan godt bruke handdesinfeksjon, men i kontakt
med sarsekret ma du vaske det bort farst)

3. Bilde av handsape (Riktig)

Etter utfgrt oppgave kommer en faktaboks opp:

Hansker brukes som en barriere mot smitte men ogsa mot a pafere smitte. Hansker er ikke
helt tette og derfor ma du vaske hendene med sape i kontakt med sarsekret.
Handdesinfeksjonsmiddel har darlig evne til a trenge in i organisk material. Derfor bruker du
handvask med sape her. Sarsekret er et organisk materiale som er et smittestoff. Smittestoff
ma fjernes for a bryte smittekjeden.

Situasjon 2:

| ditt arbeid er det viktig & huske hvordan smitte kan forhindres og overfares.
Husker du smittekjeden?

(Her vil jeg har et bilde av smittekjeden som helhet. Alternativt at oppgaven fra brett 1
kommer opp og de ma repetere ved a sette alt pa riktig plass, uten bonussparsmal)

Situasjon 3:

Etter utfart sarstell tar du pa kompresjonsstramper. De hjelper Fru Andersen til bedre
blodgjennomstremming i beinene og bidrar til at sarene gror bedre.
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Oppgave:

Hvilken prosedyre for handhygiene bruker du etter at du hjulpet Fru Andersen med
komresjonsstrgmper?

Alternativer:

1. Jeg ma vasker hender fordi jeg har veert i kontakt med huden pa Fru Andersens bein.
2. Jeg bruker handdesinfeksjonsmiddel fordi jeg ikke har vart i kontakt med
kroppsvasker sa hendene er ikke synlig tilsglt (riktig)
3. Jeg gjar ikke noe
Etter utfgrt oppgave kommer en faktaboks opp

Bra! A linde beinene med kompresjonsstrgmper er en helt vanlig prosedyre pa lik linje som &
hjelpe pa med klzer eller hjelpe opp av sengen. Her bruker du handdesinfeksjonsmiddel i
etterkant.

Hjerteavataren fortsetter:

Situasjonen 1 .

«Du er hjemme hos Herr Lindetun. En av dine arbeidsoppgaver i dag er 4 tilberede lunsj
sammen med han» (bilde av mat)

Oppgave:

«Hvilken type prosedyre for handhygiene bar du utfere i forkant av tilberedning av mat?»
Alternativer:

(Bilde av hender. Trekk riktig svar til hendene.)

Ta pa hansker. Bilde av hansker (Feil!)

Bilde av handdesinfeksjon (Riktig)

Bilde av handsape (Riktig)

Trenger ikke gjere noe fordi jeg brukte hadndesinfeksjon far jeg gikk in til Herr
Lindetun (Feil! Du ma utfgre handhyginenemellom prosedyrer hos samme brukere)
Etter utfgrt oppgave kommer en faktaboks opp:

Mo e

Far du tilbereder mat ma du vaske hendene med sape. Her handler det om nar du direkte skal
handtere matvarer. Hvis du skal utlevere mat uten direkte kontak holder det med at du bruker
handdesinfeksjonsmiddel.
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Situasjon 2:

« Herr Lindetun er mett og forngyd etter maten. Na trenger han hjelp til et toalettbesgk. Han
er i dag ustg pa beinene og du hjelper han med a sette seg pa toalettet.

Oppgave:

«Hvordan utfarer du riktig handhygiene etter at du har hjulpet Herr Lindetun pa toalettet?»
Alternativer:

( her kan det godt vaere kryssvarsalternativer for a alternere litt. Kryss i riktig svar!)

1. Trenger ikke gjgre noe da hendene mine ikke er synlig tilsglte (feil)
2. Her ma jeg utfare handhygiene ved bruk av sape (riktig)
3. Her bruker jeg bare handdesinfeksjon (feil)

Etter utfart oppgave kommer en faktaboks opp:

Ved toalett ma besgk du alltid vaske hendene og bruke sape. Her kan hendene dine ha blitt
tilsglt av uring eller avfgring som du ikke ser.

Situasjon 3

«Herr Lindetun er tilbake i stuen og sitter godt til rette i godstolen. Du henter han et glass
vann og ser plutselig av han blgr nese blod. Du finner raskt servietter pa bordet og praver a fa
stopp pa blodet som renner. Under veis far du blod pa hendene»

Oppgave:
«Hva er riktig prosedyre for handhygiene etter at du fatt stopp pa neseblgdningen?»
Alternativer:

1. Tarker av blodet med papir og bruker handdesinfeksjonsmiddel (feil, hvis man klikker
her kan det komme opp en skikkelig varning eller noe- «skrikbilde»? Blod er
smittestoff!!)

2. Vasker hendene med sape og bruke desinfeksjonsmiddel etterpa (riktig)

3. Bruker bare handdesinfeksjonsmiddel (feil)

Etter utfgrt oppgave kommer en faktaboks opp:

Blod er en kroppsvaske og et smittestoff. Blod skal alltid ses pa som smittefarlig. Det betyr at
du ma vaske dine hender for a fa vekk alt blod. Etterpa kan du bruke desinfeksjonsmiddel for
a sikre deg at du dreper eventuelle mikroorganismer
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Hjerteavataren forsetter:

Situasjon 1:

« Du arbeider i dag i en bolig for psykisk utviklingshemmede. Du skal hjelpe en bruker med &
dusje og du ma utfgre god handhygiene»

Oppgave:
«Hvilken type prosedyre for handhygiene bruker du i forkant av dusjingen?»
Alternativer: (klikk pa riktig svar)

1. Bruker handdesinfeksjonsmiddel (riktig)
2. Tar pa meg hansker
3. Handvask med sape

Situasjon 2:

Brukeren klarte fint & dusje med litt veiledning. Na er dusjingen er ferdig og du hjelper
brukeren & rydde opp.

Oppgave:
Hvilken type prosedyre for handhygiene bruker du etter dusjingen?»
Alternativer: (klikk pa riktig svar)

1. Bruker handdesinfeksjonsmiddel (riktig)
2. Tar av meg hansker og bruker handdesinfeksjon
3. Handvask med sape

Etter utfart oppgave kommer en faktaboks opp:

Nar du veileder en pasient eller bruker med dusjing ma du ferst bruke handdesinfeksjon for a
utfgre god handhygiene. Du trenger ikke bruke hansker her sa Inege det ikke handler om
intimvask. Nar du er ferdig sa bruker du handdesinfeksjon til & utfare god handhygiene etter
utfart prosedyre

Situasjon 3:

Brukeren er i dag litt sliten og trenger hjelp til a pusse tenner. Du planlegger og tar frem
utstyr. Ved tannpuss bruker du hansker.

Oppgave:
Etter at du har hjulpet brukeren med tannpuss sa utfgrer du riktig handhygiene.
Klikk pa riktig bilde som du ville ha gjort det.
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Alternativer:
Klikk pa riktig prosedyre og klikk pa riktig rekkefglge som du ville ha gjort det.

1. Handdesinfeksjon ved hjelp av handdesinfeksjonsmiddel
2. Handhygiene ved handvask ved bruk av sape ( riktig- her vil jeg at de far muligheten
til & klikke seg gjennom hele prosedyren fra brett 2)

Etter utfgrt oppgave kommer en faktaboks opp:

Du vasker alltid hendene med sape etter bruk av hansker. Hansker brukes ved
tannpuss for & skape avstand mellom deg og pasineten men ogsa forhindre og
overfgre smitte. Det er viktig at du lerere deg hele prosedyrern for handvask
med sape, grundig og steg for steg. Nar du bruker handdesinfeksjonsmiddel
bruker du samme handbevegelser som ved handvask.

Avsluttende bilde av alle tre bruker igjen.

«Takk for hjelpen! Vi faler oss na godt ivaretatt av din hjelp»
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Appendiks D

Figur 1. Brettnivaer

@ Magda POENG: 165 HANDHYGIENESPILET  Kooe9629  tAcRepomiGsum <)

DINE MEDSTUDENTER TRENGER HIELP!
HER KAN DU SE ALLE SAMMEN OG HOR GOD LOSNING DU
HAR GITT DEM PA DERES PROBLEMER.

GRATULERER! DU ER NA PA GOD UEI | DIN MALOPPNAELSE!

HUSK /i REPETERE SPILLET OFTE OG WSE GOD HANDHYGIENE | MANGE SITUASJONER
UTE | PRAKSIS.

DETTE UL SIKRE DEG AT DIN KUNNSKAP OPPRETTHOLDES!

Figur 1 viser de ulike nivaene i form av karakterer som vises som bilder og navn. Om
dette fortelles det at det er spillerens medstudenter som trenger hjelp til & utfare oppgaver
gjennom spillets gang.

Figur 2. Smittekjeden

™ e POENG: 0 HANDHYGIENESPILLET @)

Her vises oppgaven der spilleren skal sette smittekjeden i riktig rekkefglge. Den ma

plasseres riktig for a komme seg videre til brett 2.
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Appendiks E

Figur 3. Atferdskjeden

@_m POENG: 10

HANDYASK STEG FOR

STEG?

BESTEM RIKTIG
REKKEFOLGE VED A KLIKKE
PAUTSTIRET!

Her vises et eksempel pa delmomentene i atferds kjeden der spilleren skal klikke seg
gjennom riktig handhygieneprosedyre. Denne forsterkes med lyd av vann som renner.

Figur 4. Holdningsmalene

Her vises brett 3 som skal ivaretar holdningsmalene og et forsgk til generalisering av

kunnskapen. Spilleren blir presentert for tre ulike pasientsituasjoner/fortellinger.

40



ATFERDSANALYSE OG GAMIFICATION

Gamifisering av opplaeringsmal for & leere handhygiene
Sammendrag

Stadig dukker det opp debatter i media om den ventende «eldrebglgen». Samfunnet
vil i lgpet av noen ar sta overfor et stort problem, da det mangler fagutdannet helsepersonell
til & ivareta samfunnets eldre befolkning. Samtidig mater samfunnet stadig nye utfordringer
relatert til smitte og smittefarlige sykdommer. Den eldre befolkningen er en av de mest utsatte
for smitte i samfunnet. Dette stiller store krav om at de som arbeider innenfor helse- og
omsorgsfag maha gode kunnskaper om smittespredning og inneha god handhygiene. Samtidig
viser forskning at a leere riktig handhygiene og a opprettholde ferdigheten er vanskelig. Spill
og spilleelementer brukes alt oftere i ulike setninger. Spill handler ikke lenger bare om det
enkelte individet som sitter alene i sitt rom og hengir seg til ulike oppgaver pa nett. Spill og
spilleelementer- Gamification- brukes ogsa av bedrifter som gnsker a gke ytelsen hos sine
arbeidstakere, hos nettbutikker som gnsker a gke «kjgpsatferd» og det brukes ogsa i
opplaringssituasjoner pa ulike nivaer. Disse situasjonene handler om & endre atferd hos
mennesker. Man gnsker & fremme en spesifikk type atferd. Atferd defineres som alt en
organisme gjer og atferdsanalysen som vitenskap har lang tradisjon av a studere atferd. Dette
betyr at der man gnsker & benytte seg av Gamification kan man ogsa benytte seg av
atferdsanalysen. Denne studien vil vise hvordan Gamifiaction, ut fra atferdsanalytiske
prinsipper, kan brukes til & utvikle et leeringsverktgy med den hensikt a leere handhygiene for
fremtidens helsepersonell. Opplaringsmal vil systematisk bli plassert inn i et
«handhygienespill» ved hjelp av Gamification, og leeringsutbytte vil bli testet ut fra
atferdsanalytiske prinsipper.

Ngkkelord: Gamification, leering, atferdsanalyse, handhygiene
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Innledning

Smitte er en av de tingene som truer menneskene mest. Gjennom arhundrene har
sykdom slatt ut og drept mennesker i alle aldre. VVaksinasjonsprogram samt bedre bo- og
ernzringsforhold har bidratt til av mange sykdommer na er utryddet. Fortsatt dukker det
imidlertid opp nye trusler mot var helse, som svineinfluensen og fugleinfluensa pa seinere ar.
Her kreves gode tiltak for mest mulig a forhindre smittespredning. Semmelweiss var en
ungarsk lege som i midten av 1800-tallet oppdaget at god handhygiene kunne redusere
smittespredning kraftig. Dette gjorde han gjennom sitt arbeid med kvinner som nettopp hadde
fadt. Spedbarnsdadeligheten var stor og det var ogsa dgdeligheten blant kvinnene som nettopp
hadde fadt. Semmelweiss mente at det matte vaere en grunn til dette og begynte a se pa
miljget rundt disse barna og kvinnene. Legene gikk ofte rett fra obduksjonsbordet inn pa
fadestuen uten & vaske hender. Tankene var nok ikke helt nye. Teoriene om sammenheng
mellom spredning av smitte og dgdeligheten blant mor og barn hadde florert i noen tid men
Semmelweiss var den som satte teori ut i praksis. Ved a innfare rutiner for bedre handhygiene
klarte han a redusere dedeligheten kraftig (Gould, 2010). Mor og barn ble infisert av de som
skulle hjelpe, av leger og andre helsepersonell. Allerede for et par hundre ar siden sa man
sammenheng mellom handhygiene og sykehusinfeksjoner.

Sykehusinfeksjoner kan vaere veldig alvorlig for allerede utsatte pasienter. De er bade
dyre for samfunnet og kan i verste fall fgre til ded for den enkelte. Forskning viser at god
handhygiene hos sykehuspersonell kan forhindre 15-30% av disse sykdomstilfellene (Huis,
von Achterberg, de Bruin M, Grol R, Schoonhoven, & Hulscher, 2012). Riktig prosedyre ved
handhygiene er noe av det mest grunnleggende og viktigste helsepersonell lerer seg under sin
utdannelse. Allikevel viser studier at det er vanskelig for helsepersonell & opprettholde gode

prosedyrer i praksis og at varierte metoder for innlaering ma brukes (Huis et al., 2012).
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Undersgkelser viser at helsepersonell vasker hendene 5-30 ganger per arbeidsdag.
Hver enkelte gang bruker de i gjennomsnitt 6-24 sekunder pa a utfare riktig handhygiene
(Aavitsland, 2005). Utfra anbefaling fra Folkehelseinstituttet er dette alt for sjeldent og alt for
kort tid for at prosedyren kan kalles sikker nar det gjelder hindring av smitte
(Folkehelseinstituttet, 2004). Sykehusinfeksjoner er et samlebegrep for smitte som oppstar
ikke bare pa sykehus men ogsa sykehjem, psykiatriske institusjoner, legekontor,
helsestasjoner og hjemmebaserte tjenester (Folkehelseinstituttet, 2004).

Det & opprettholde god hygiene for a unnga sykehusinfeksjoner handler om mye. Mye
mer enn hva som vil bli omhandlet i denne studien. Her vil fokus vaere god handhygiene. Med
god handhygiene menes her riktig bruk av handdesinfeksjon og riktig utfarelse av handvask
med sape. Bruk av hansker er ogsa en del av god handhygiene og vil bli noe bergrt men ikke
fokusert pa. Folkehelseinstituttet har utviklet en nasjonal veileder for handhygiene der
malgruppen er helsepersonell pa flere nivaer. Den sier noe om at tilgjengelighet pa utstyr kan
veere avgjgrende for & opprett holde gode rutiner. For eksempel at en flaske med handsprit star
pa pasientens nattbord. Handdesinfeksjon skal utfares i 15 (helst 30) sekunder og handvask
skal utfares i 30 (helst 60) sekunder. Denne studien vil ha fokus pa den optimale effekten,
altsa 30/60 sekunder. Bruk av handsprit er farstevalg. Det reduserer mikrober til 99%
(Folkehelseinstituttet, 2004).

Fokus pa optimal effekt av handhygiene kan fremme feilfri leering. Tradisjonelt sett
handler lering om a lere av sine feil. Feilfri leering handler om at vi kan til rette legge miljoet
til & fremme feilfri lering. Det vil si at det da ikke er ngdvendig a feile for & leere men at
leering bygger pa suksessfaktorer som finns i omgivelsene (Sidmann, 2010).

Forutsetninger for god handhygiene er at hendene er fri fra ringer, klokker og andre smykker
og at man bruker tilstrekkelige med sape eller desinfeksjonsmiddel. Hendene skal vare rene

og ha kortklipte negler fri fra neglelakk. Det er ogsa viktig at det paferes overalt pa hendene
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og fingrene og at det brukes nok tid til dette. Prosedyren kan ses som et ledd av viktige
elementer der det er viktig at hendene ikke blir forurenset i lgpet av kjeden

(Folkehelseinstituttet, 2004).

Bakgrunn

Tema for masteren er handhygiene. Det er utfordrende a leere helsepersonell & utfare
og opprettholde god handhygiene. God handhygiene ses som en av de viktigste faktorene for a
forebygge sykehusinfeksjoner. Sykehusinfeksjoner forekommer hyppig i ulike institusjoner
0g mange av disse kunne ha blitt forhindret ved hjelp av gode rutiner.

| dagens helsevesen arbeider mange godt voksne uten formell utdannelse. For & sikre
kvalitet og nok personell i fremtiden til & ivareta en stadig gkende eldre befolkning har
regjeringen satset pa utdannelse og kompetanseheving innenfor helse. Kompetanselgftet 2015
er en satsing for & heve kompetanse og rekruttere helsepersonell for a kunne mgte samfunnets
behov i fremtiden. Planen er en del av Omsorgsplan 2015 (St.meld. nr. 25 (2005-2006). | et
prosjekt «Jeg vil bli helsefagarbeider-med ABC til fagbrev» satser Helsedirektoratet utfra
disse faringene, sammen med Nasjonalt kompetansetjeneste for aldring og helse, pa & utdanne
og tilby kompetanseheving til helsepersonell rundt om i landet. Gjennom fire ukesamlinger pa
et og et halvt ar og nettstudier far voksne studenter en gratis utdannelse som farer til fagbrev.
For & ivareta deltakernes individuelle behov og motivere til leering er det her viktig med tilbud
om forskjellige leeremodeller som forelesning, nettstudier, nettforelesing og interaktive
oppgaver. | utviklingen av undervisningsmateriell og serlig interaktive oppgaver finns mange
muligheter for bruk av Gamification. Gamification er noe som stadig blir mer brukt i
samfunnet i dag. Nettsider og bedrifter bruker det aktivt for & motivere mennesker til spesifikk
atferd, som for eksempel handel der man gnsker a fremme gkt handler og «kjgpsatferd» i
nettbutikker og gkt arbeidsinnsats i bedrifter. Gamification handler om a bruke

spilleelementer i setninger som i utgangspunktet ikke er en spillearena. Her brukes noen av de
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samme funksjonene som man bruker i spill, som poengsystem, badgets, reputation og ulike
brettnivaer (Deterding, Dixon, Khaled & Nacke, 2011; Kapp, 2012; McGonigal, 2012;
Zimmermann & Cunningham, 2011).

A lzere & utfare riktige prosedyrer for hdndhygiene handler om & leere riktig atferd.
Atferd defineres som alt et menneske gjar, sa som handlinger, tanker og falelser (Catania,
2007; Cooper & Heron, 2007; Skinner 1953). Det betyr at ogsa leering er atferd. Atferd
forekommer i samhandling med miljget, og forutsetninger i miljget pavirker atferd (Catania,
2007; Cooper & Heron, 2007). Atferdsanalysen dreier seg om ulike retninger, men ble av
Beer, Wolf & Risley i 1968, gitt noen karakteristika som definerte anvendt atferdsanalyse. De
syv dimensjonene ved anvendt atferdsanalyse beskrives som; anvendt, atferds rettet, analytisk,
teknologisk, konseptuell systematisk, effektiv og oppvise generalitet (Bzr, Wolf & Risley
1968).

I denne studien vil atferden “handhygiene” sta i fokus, bade etablering og
generalisering av handhygieneferdigheter. Generalisering kan betraktes som atferd i seg selv
og kan forekomme som operant atferd forsterket av omgivelsene (Stokes & Baer, 1977).
Helsepersonell under utdanning ma laere riktig handhygiene. De ma ogsa lere & opprettholde
og generalisere sine ferdigheter som ferdig utdannede, i en travel hverdag.

Leering defineres som endring av atferd og atferd kan forklares ut fra lovmessigheter som kan
reguleres gjennom endring av variabler i omgivelsene (Catania, 2007). Generalisering betyr at
nar ferdigheten er leert sa brukes den i mange forskjellige situasjoner og settinger. Ferdigheten
overfares til de situasjoner som krever den. Dette kommer ikke av seg selv, men ogsa
ferdigheten & generalisere ma leeres (Stokes & Ber, 1977).

Atferdsanalytisk tankemate kan vaere et positivt bidrag til vanlig pedagogikk, ogsa i
utviklingen av gode undervisningsopplegg. Masteroppgaven vil vise at de syv dimensjonene

fra Baer et al., (1968) lett kan applikeres over i en setting der man utvikler et
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opplaeringverktay knyttet til handhygiene, utviklet ved bruk av Gamification og basert pa
prinsipper som regulerer atferd. Fagstoff applikeres in i en spillesetting og jo mer man spiller
jo mer leeres (Renaud & Wagoner, 2011).

Opplaering om handhygiene er en del av utdanningen for helsepersonell pa ulike
nivaer. Dette kan gjeres pa ulike mater. Verdens helseorganisasjon har en rekke
opplaeringsmateriale pa nasjonalbasis som viser hvordan riktig handhygiene skal utfares
(World Health Organizattion, udatert). Det finnes ogsa en rekke nettsider som viser til
informasjon og opplering om handhygiene, som for eksempel Norsk digital leeringsarena
(Norsk digital lzerings arena, udatert) eller Gyldendals nettressurser for helsefag (Gyldendal
undervisning, udatert). I Norge er det gjort noen studier om handhygiene, disse er ofte gjort
som en del av et opplaeringslap for helsepersonell. Det finnes en rekke artikler skrevet om
handhygiene som for eksempel «Effectivness of hospital-wide programme to improve
compliance with hand hygiene» (Pittet, Huggonnet, Mourouga, Sauvan, Touveneau, &
Perneger, 2000) og «Improving compliance with hand hygiene in hospitals» (Pittet, 2000).

For helsefag pa videregaende niva brukes pensum bgker og nettressurser. Vanlig
klasseromsundervisning ved hjelp av gjennomgang av fagstoffet pa PowerPoint er vanlig,
samt praktisk utfarelse av handhygiene. Studier som binder sammen Gamification og
handhygiene har ikke forfatteren funnet, men i 2014 kom artikkelen «Gamification: The
intersection between behavior analysis and game design technologies» (Morford, H. Z., Witts,
N. B, Killingsworth, J. K. & Alavosius, P. M.) som viser at Gamification og atferdsanalyse

har mye felles og at det er grunnlag for videre forskning og utvikling om dette.

Problemstilling
Vil lzring av grunnleggende handhygiene, ved hjelp av Gamification utformet etter

atferdsanalytiske prinsipper, gi bedre lering enn ved vanlig klasseromsundervisning?
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Tentative Hypoteser
Kunnskapsmal.
1. Gruppe 1 (Spill)vil vise likeverdig kunnskap om hygieniske prinsipper, smitte og
smittespredning, som gruppe 2 (TAU) ved test 2
* 2. Gruppe 1 vil vise likeverdig kunnskap om hygieniske prinsipper, smitte og
smittespredning, som gruppe 2 ved test 3
Ferdighetsmal.
* 1. Gruppe 1 vil vise og utfere riktig prosedyre ved handvask og bruk av
handdesinfeksjon bedre enn gruppe 2 ved test 2
* 2.. Gruppe 1 vil vise og utfere riktig prosedyre ved handvask og bruk av
handdesinfeksjon bedre enn gruppe 2 ved test 3
Holdningsmal.
* 1. Det vil vere vanskelig 4 predikere om gruppe 1 demonstrerer gode holdninger og
verdier gjennom generalisering, for & ivareta god handhygiene gjennom & vise hvordan
man forebygger og forhindrer smitte,, bedre enn gruppe 2 ved test 2
* 2. Det vil vaere vanskelig a predikere om gruppe 1 demonstrerer gode holdninger og
verdier gjennom generalisering for & ivareta god handhygiene gjennom & vise hvordan
man forebygger og forhindrer smitte, bedre enn gruppe 2 ved test 3.
Metode
Deltakere
Denne studien vil ha en sammenligningsgruppe pa 26 deltakere (TAU) og en
eksperimentgruppe (Spill) pa 22 deltakere. Deltakerne blir ut fra prosjektets natur randomisert
inn i de forskjellige gruppene alt ettersom de blir meldt inn i oppleeringstilbudet ved Nasjonalt

kompetansetjeneste for aldring og helse. Dette kan ses som en kvasi eksperimentell
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randomisering der randomiseringen ikke helt oppfyller kravene til kontrollert randomisering
mellom grupper (Kazdin, 2014).

Deltakerne i er i forkant informert om studien og har skrevet under samtykkeerklering
(Appendiks A). De er sa avidentifisert. For & ivareta personvernet hos det enkelte individet er
det sgkt og gitt godkjenning til gjennomfaring av oppgaven gjennom NSD, Personvernombud
for forskning (Appendiks B). Deltakere i prosjektet ”Jeg vil bli helsefagarbeider med ABC til
fagbrev” ved Nasjonal kompetansetjeneste for aldring og helse ble tatt ut til & omfatte testing,
utfra randomisering. Dette er et opplaeringstilbud som finansieres av Helsedirektoratet med
hensikt & utdanne helsepersonell for bedre & kunne mgte utfordringene i fremtidenes
helsevesen, ikke minst gkt antall eldre. Deltakerne kommer fra hele landet, omfatter alderen
ca 20-60 og er bade menn og kvinner og er ufagleerte som arbeider innenfor helse. Mange
deltakere har et annet morsmal enn norsk.

Det ble ut fra dette laget to grupper som over et og et halvt ar deltar i prosjektet.
Gruppe 1 28, gruppe 2 29. Opplering av voksne betyr at man mgter mennesker midt i livet og
i forskjellige livssituasjoner. Noen deltakere hoppet av opplaringstilbudet, noen ble syk og
andre byttet gruppe. Etter innsamling av data star igjen 22 pa eksperimentgruppen og 26 pa
sammenligningsgruppen.

Uavhengige variabler

Det ble brukt vanlig klasseromsundervisning og et opplaringsverktgy (Gamification)
knyttet til opplaeringsmal fra videregaende skole Vg. 2 og Vg. 3 (Branstad & Skjetne, 2012):
Vg2: Drgfte betydningen av god hygiene for a forebygge sykdom og hindre smitte i og utenfor
institusjon i trad med gjeldende regelverk.

Vg3: Folge gjeldende regelverk for hygiene pa arbeidsplassen
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Ut fra resultat av oppgaveanalysen utformedes et digitalt verktgy ved hjelp av
Gamification. Dette digitale verktayet vil videre bli omtalt som «handhygienespillet» selv om
det ikke innehar alle elementer som vil definere det som et fullverdig spill.

Avhengige variabler
Overgripende mal er delt opp i mindre delmal ;
Kunnskapsmal
e Ha grunnleggende kunnskap om hygieniske prinsipper, smitte og
smittespredning
Ferdighetsmal
e Vise og utfgre riktig prosedyre ved handvask
e Vise og utfgre riktig prosedyre ved bruk av handdesinfeksjonsmiddel
Holdningsmal
e Demonstrere gode holdninger og verdier for a ivareta god handhygiene
e Forebygge smitte og unnga a pafare pasienten smitte

Prosedyrene for riktig utfert handvask og bruk av handhygiene er beskrevet under, ut
fra oppgaveanalyse. | forkant av oppgaveanalysen blev det funnet en film pa Youtube
(Youtube, 2009), som godt illustrerte og viste riktig utfgrelse av handhygiene etter anbefalte
retningslinjer. Denne videosnutten ble sa sosialt validert av 4 kolleger. Dette for a sikre
riktigheten ved prosedyren. Det ble ogsa satt fokus pa riktig utfgrelse av handhygiene mellom
kolleger innenfor helsefag der det ble draftet riktig prosedyre ved flere tilfeller. I tillegg ble
anbefalingene fra Folkehelseinstituttet draftet. Forfatteren utferte ogsa handhygiene pa egen
hand for selv a observere hvilke deler atferdskjeden bestar av. Det er gjort en oppgave analyse
av handhygieneatferden som har resultert i en atferdskjede. Sammensatte ferdigheter deles

ofte opp for a leeres i som mindre deler for a settes sammen (Cooper & Heron, 2007).
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Her er det valgt a leeres steg for steg fra begynnelsen til slutt, altsa forward chaining (Cooper
& Heron, 2007).

Etter ngye gjennomgang av prosedyren ved handvask med sape og utfgrelse av

handhygiene ved bruk av handdesinfeksjonsmiddel ble atferdskjeden delt opp som falger:

Handhygiene ved bruk av sape:

1.

2.

Skyll hendene under vann

Ta sape fra dispenseren

Fordel sapen over alle handflater

Vask hendene i 60 sek

4.1 Vask handrygg og mellomrom mellom fingrer pa begge hender

4.2 Vask dine handflater med lett flettede hender

4.3 Vask fingertuppene og negleband pa begge hender gjennom & gni dem mot
hverandre

4.4 Vask baksiden av og rundt tommelen

4.5 Vask linjene i begge handflater med dine fingertupper

4.6 Vask handledd pa begge hender

Skyll hendene under vann for & skylle vekk sapen

Klapptark hendene med rent tarkepapir

Steng av kranen ved hjelp av det brukte terkepapiret (dette punktet brukes bare ved

test nummer 3)

Handhygiene ved bruk av desinfeksjonsmiddel:

1.

2.

Ta handdesinfeksjonsmiddel fra dispenseren

Fordel midlet over alle hudflater

Gni hendene i 30 sek

3.1 Gni handrygg og mellomrom mellom fingrer pa begge hender

3.2 Gni dine handflater med lett flettede hender
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3.3 Gni fingertuppene og negleband pa begge hender gjennom & gni dem mot
hverandre

3.4 Gni baksiden av og rundt tommelen

3.5 Gni linjene i begge handflater med dine fingertupper

3.6 Gni handledd pa begge hender

Gamifisering av opplaeringsmal - utvikling av handhygienespillet

Som et ledd i stadig utvikling av nytt oppleeringsmateriell ble det drgftet sammen med
Nasjonalt senter for telemedisin i Tromsg a bruke Gamifiction i vart e-leerings tilbud. Ut fra
dette startet en skisse til masteroppgaven og utvikling av handhygienespillet. Det pedagogiske
innhold i spillet er utviklet utfra atferdsanalytiske prinsipper og pedagogisk kompetanse av
forfatteren. Datateknisk kompetanse og spillutvikling er gjennomfart av Tore Hagas ved
Nasjonalt senter for telemedisin i Tromsg. Utgangspunktet for handhygienespillet er
opplaeringsmalene for helsefagarbeiderfaget pa videregaende skole ar 2 (vg2) og videregaende
skole ar 3 (vg3). Fokus her er derfor gamifisering av opplaeringsmal. Det vil si at
spilleelementer er tilfart opplaering av handhygiene. Her er fagstoffet satt in i en spillkontekst
der spilleren er veiledet gjennom spillet gjennom & lgse ulike oppgaver knyttet til
handhygiene. Deltakerne i eksperimentgruppen (Spill) og sammenligningsgruppen (TAU) har
fatt vanlig klasseromsundervisning ved at fagstoffet presenteres av laerere og bruk av
PowerPoint presentasjon. Deltakerne i «Spill» har sa brukt handhygienespillet fritt mellom
test 1, test 2 og test 3.
Kvantitativ analyse

Studien vil bli analysert ut fra mellomgruppedesign (Kazdin, 2014). Her vil atferd ved
handvask og bruk av handdesinfeksjon males som farste test.
Ved farste samling vil gruppe 1 og 2 bli testet i forhold til handhygiene. Det vil bli utfert en

kunnskapstest men ogsa observasjon av praktisk utfgrt handvask og handhygiene.
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1. Under farste samling far gruppe 1 og 2 ordinar klasseromsundervisning
relatert til handhygiene.
2. Mellom fgrste og andre samling (ca. 3 mnd.) bruker gruppe 1 spillet om
handhygiene fritt.
3. Andre samling tas samme test som ved fgrste samling av gruppe 1 og 2.
For & se om det er noen forskjell ved de som brukte Gamification og de som ikke
brukte Gamification i forhold til bedre laering-generaliserte og opprettholde
ferdigheter. Gruppe 1 vil ogsa her fa svare pa en spgrreundersgkelse om hvor mye
anslagsvis, de har brukt spillet.
4, Samme test igjen for a se om effekten kvar star etter ca 6 maneder fra
andre samling.
Gjennomfgring av tester
Det ble utfart tre tester av eksperimentgruppen og sammenligningsgruppen. Dette ble
gjort ved farste samling (T1), andre samling (T2) cirka tre maneder seinere og tredje samling
(T3) cirka 6 maneder etter andre samling. Testene ble tatt utfra anonym testngkkel. Det vil si
at hver deltaker fikk tildelt et nummer tilknyttet sitt navn. Nummer ble s ropt opp til hver
enkelte for sa enkeltvis ga in til vasken for & utfgre prosedyren. Mellom farste og andre test
fikk eksperimentgruppen og sammenligningsgruppen vanlig klasseromsundervisning om
handhygiene. Det vil si formidling av fagstoffet fra leerebgker knyttet opp mot mal i leereplan
som tidligere om nevnt, gjennom PowerPoint og forelesning. Det blev ogsa foretatt praktisk
opplaring der riktigs handhygiene prosedyrer ble vist. Sa fikk eksperimentgruppen fritt bruke
seg av handhygienespillet frem til T2.
Farste og andre testen av begge grupper ble gjennomfart ved Vitensenteret som
tilhgrer Hayskolen i Buskerud og Vestfold. Her er tilgang pa vask, sape og handdesinfeksjon i

naturlige settinger da Vitensenteret er praksisrom for helsepersonell ved hgyskolen. Vasken er
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automatisk, det vil si at vannet slo seg pa automatisk nar deltakeren holdt hendene under
vannkranen. Sape og handdesinfeksjonsmiddel paferes ved hjelp av trykk pa knapp. Tredje
test ble gjennomfart pa Rica Hotell i Drammen. Her ble testen foretatt pa hotellets dametoalett
med tre store vasker. Her mate en skru pa vannet manuelt med kran og settingen var
annerledes enn den pa Vitensenteret. Ved hver test ble den enkelte deltakeren filmet ved
utfgrelse av farst vask av hender med sape og sa pafaring og bruk av
handdesinfeksjonsmiddel. I forkant av T1 og T2 gjennomfarte hver enkelte ogsa en
kunnskapstest om handhygiene (Appendiks C). Ved test 2 og 3 fikk eksperimentgruppen og
sammenligningsgruppen svare pa den samme kunnskapstesten som ved test 1 men na utvidet
til & omfatte fire pasientbeskrivelser som skal ivareta holdningsmal og generalisering av
ferdigheten (Appendiks D).
Behandling av resultat

Testresultatene ble behandlet og lagret pa sikker server. Filmsnuttene av utfgrt
handhygiene ble sa skaret av to utenforstaende kolleger ut fra skjema av handhygiene basert
pa oppgaveanalysen (Appendiks E). Her ble det satt plusstegn for forekomst av atferd og
minus tegn ved fraveer av atferd gjennom atferdskjeden. Kunnskapstestene ble skaret av
forfatter opp mot fagstoff i handhygienespillet. Skaringen av filmskaringen ble validert av
igjen en utenforstaende og her malte samsvar 79,71 %. Noen av testene var skaringen 100 %
lik og mange hadde over 85% samsvar.
Dataanalyse

For a analysere forskjeller mellom “’Spill” og TAU med hensyn pa kunnskap
om smitteveier samt ferdigheter i handvask med sape og handrens med sprit brukte jeg enveis
variansanalyse (ANOVA) av skarene ved T1, T2 og T3, (Tabell y) og av endringer i skarer fra
T1til T2 og fra T2 til T3. For ”Spill” vil en enkel regresjonsanalyse vil bli brukt for a

analysere om antall spilte spill interagerer med endring i skarer fra T1 til T2. For & analysere
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variasjonen til hver enkelt deltager brukes Reliable Change Index (RCI) (Jacobson & Truax,
1991), som et mal pa klinisk signifikant enring, eller palitelig enring. RCI beregnes ut fra
standardavvik for begge gruppers samlede T1-skare. | tillegg brukes TAU sin test-retest
reliabilitet for T1 og T2-skarene. Det er ogsa gjort tilsvarende beregning for T2 til T3
skarene, da med T2-data som grunnlag for beregning av samlet standardavvik og T2-T3
reliabiliteten for TAU-gruppen (se i Figurene 1, 2, og 3). RCI estimerer hvor stor forandring
det ma vere i en skare for at den anses som palitelig forbedret eller forverret.
Kvalitativ analyse

Ved T2 svarte deltakerne i testgruppen pa et sparreskjema ved bruk av Questback pa
internett, om hvordan de opplevde bruk av Gamification til a leere (Appendiks F). Dette for a
fa en helhet av opplevelsen fra det enkelte individet, rundt bruk av handhygiene spillet i
undervisningen. I tillegg krysset testgruppen av pa et ark for hvor mange ganger de brukte

handhygienespillet mellom T1 og T2, og mellom T2 og T3 (Appendiks G).

Progresjon og plan for viderefgring av resultat

Fra mars 2013 til oktober 2013 utvikles lzerespill ved Gamification, knyttet opp mot
leering av handhygiene, sammen med Nasjonalt senter for telemedisin i Tromsg ut fra
atferdsanalyiske prinsipper. Fra oktober 2013 — oktober 2014 ble spillet testet pa deltakere i
prosjektet Jeg vil bli helsefagarbeider med ABC til fagbrev” ved Nasjonalt
kompetansetjeneste for aldring og helse. Presentasjon av masteroppgaven ble holdt pa
konferanse pa Storefjell i regi av Norsk atferds analytisk forening i 2014. Masteroppgaven ble
videre presentert ved deltakelse med poster ved EIBE konferanse in Stockholm september
2014. Innlevering av masteroppgave 2. februar 2015. Studien bgr videre tilstrebes en
publisering av en artikkel i European Journal of Behavior Analysis. Det vil ogsa undersgkes
muligheten for publisering i andre tidsskrifter av relevans. For eksempel med tema Human

Computer Interaction. Det vil sgkes om presentasjon av ferdig master pa NAFO 2015.
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Resultater

Gruppeforskjeller

Kunnskap om smittekjeden. Det var ingen forskjeller mellom gruppene ved T1, T2
eller T3 (Tabell 1). Fra T1 til T2 hadde ”Spill” en gjennomsnittlig endring i skére pa 6.86
(SD =17.03), og "TAU” pa 3.12 (SD =4.12), og forskjellen var signifikant, F (1,46) = 5.26, p
=.03. Fra T2 til T3 var de gjennomsnittlige skareendringene henholdsvis 1.68 (SD = 4.51)
for “Spill” og 1.77 (SD = 4.10) for "TAU”. Forskjellen var ikke signifikant, F (1,46) = .01, p
=.94. Det var ingen signifikant interaksjon mellom endring i skare og antall spill spilt.

Handvask med sape. Det var ingen forskjeller mellom gruppene ved T1, en
signifikant forskjell ved T2, og ingen forskjell ved T3 (Tabell 1). Fra T1 til T2 hadde "’Spill”
en gjennomsnittlig endring i skare pa 1.95 (SD = 2.06), og "TAU” pa 0.96 (SD = 1.63), og
forskjellen var ikke signifikant, F (1,47) = 3.55, p = .07. Fra T2 til T3 var de gjennomsnittlige
skareendringene henholdsvis 0.14 (SD = 2.23) for “Spill” og 0.26 (SD = 2.47) for "TAU”.
Forskjellene var ikke signifikante, F (1,47) = .03, p = .86. Det var ingen signifikant
interaksjon mellom endring i skére og antall spill spilt.

Handrens med sprit. Det var ingen forskjeller mellom gruppene ved T1, T2 eller T3
(Tabell 1). Fra T1 til T2 hadde ”Spill” en gjennomsnittlig endring i skére pa 0.77 (SD =
2.39), og "TAU” pa 0.22 (SD = 1.65), og forskjellen var ikke signifikant, F (1,47) =.91,p=.
35. Fra T2 til T3 var de gjennomsnittlige skareendringene henholdsvis 0.41 (SD = 1.94) for
“Spill” og 0.63 (SD = 1.62) for "TAU”. Forskjellen var ikke signifikant, F (1,47) =.19,p =

.67. Det var ingen signifikant interaksjon mellom endring i skare og antall spill spilt.
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Tabell 1. Oversikt over gjennomsnittskarer, standardavvik og ANOVA for

utkommevariablene kunnskap om smittekjeden, handvask med sape og handrens med sprit.

Kunnskap om smittekjeden

Tid Spill TAU
Snittskare  Snittskare ~ ANOVA
(SD) (SD)
T1 2.23 2.89 F (1,46) = .76, p = .39
(2.58) (2.63)
T2 9.09 6.00 F (1,46) = 2.66, p = .11
(8.02) (4.99)
T3 10.77 7.77 F (1,46) =3.72,p = .06
(6.07) (4.71)
Handvask med sape
Tid Spill TAU
Snittskare  Snittskare ~ ANOVA
(SD) (SD)
T1 6.59 6.55 F (1,47)=.007,p=.93
(1.27) (1.63)
T2 8.55 7.52 F(147)=4.11,p=.05
(1.99) (1.55)
T3 9.00 8.11 F (1,47) = 3.45,p = .07
(1.63) (1.69)
Handrens med sprit
Spill TAU
Tid  Snittskare  Snittskare ~ ANOVA
(SD) (SD)
T1 5.05 5.00 F(147)=.01,p=.92
(1.79) (1.36)
T2 5.82 5.22 F (1,47)=2.20,p=.15
(1.37) (1.42)
T3 6.45 5.96 F(1,47)=2.01,p=.16

(1.22) (1.19)
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Utvidet kunnskapstest. Det var ingen forskjeller mellom gruppene ved T1 eller T2

(Tabell 2). Fra T1 til T2 hadde ”Spill” en gjennomsnittlig endring i skare pa 0.43 (SD =

0.99), og "TAU” pa 0.72 (SD = 1.02), og forskijellen var ikke signifikant, F (1,48) =0.97, p =

.33.

Tabell 2. Oversikt over utvidet kunnskapstest

Kunnskap om smittekjeden

Tid spill TAU
Snittskare Snittskare ANOVA
(SD) (SD)
T1 3.00 2.38 F (1,48) = 3.06, p = .09
(1.18) (1.30)
T2 3.43 3.30 F (1,48) =0.83, p = .37
(0.87) (0.88)
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Individuelle forskjeller

Kunnskap om smittekjeden. De individuelle forskjellene i endring av skarer er vist i
Figur 1. 11 av 22 i ”Spill” hadde en palitelig forandring i testskare (> +4) fra T1 til T2, mens
det tilsvarende var 11 av 26 for "TAU”. En ser 0gsa at seks deltagere i ”Spill” skarer bedre
enn den beste skdren for "TAU” (ovre panel). Fra T2 til T3 hadde en av deltagerne i ”Spill”
en palitelig fremgang, mens en hadde en palitelig tilbakegang (> +8,7), de gvrige kan sies a ha
vedlikeholdt sine skdringer fra T2. Alle i "TAU” vedlikeholdt sine skarer fra T2 (nedre
panel).

Figur 1. Kunnskap om smittekjeden
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Handvask med sape. De individuelle forskjellene i endring av skarer er vist i Figur 2.
Ni av 22 i Spill” hadde en palitelig forandring i testskare (> +2,47) fra T1 til T2, mens det
tilsvarende var 4 av 27 for "TAU” (ovre panel). En ser ogsa at tre deltagere i ”Spill” skérer
bedre enn den beste skaren for "TAU”. Fra T2 til T3 hadde en av deltagerne i ”Spill” og en i
”"TAU” en palitelig fremgang (> £2,72) mens de evrige i bade ”Spill” og "TAU” kan sies a ha
vedlikeholdt sine skaringer fra T2 (nedre panel).

Figur 2. Handvask med sape
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Handrens med sprit. De individuelle forskjellene i endring av skarer er vist i Figur 3.
Sju av 22 i ”Spill” hadde en palitelig forandring i testskare (> +2,80) fra T1 til T2, mens det
tilsvarende var 4 av 27 for "TAU” (evre panel). En ser ogsa at en deltager i ”Spill” skarer
bedre enn den beste skaren for "TAU”. Fra T2 til T3 hadde to av deltagerne i bade ”Spill” og
”"TAU” en palitelig fremgang (> £2,54). Vider hadde en deltager i bade ”’Spill” og "TAU” en
palitelig tilbakegang. De ovrige i bade “Spill” og "TAU” kan sies & ha vedlikeholdt sine
skaringer fra T2 (nedre panel).

Figur 3: Handrens med sprit
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Kvalitativ analyse
Sperreskjema ble laget og sendt ut ved hjelp av Questback (Appendiks 6). 14 av 22

deltakere svarte. Pa spgrsmal 1 svarte 4 av 14 deltakere at de hadde spilt 0-5 ganger, 5 av 14
svarte at de hadde spilt 10-20 ganger og 5 av 14 svart at de hadde spilt 20 ganger eller mer.
Dette spgrsmalet er ogsa besvart pa ark i klasseromsetting og da svarte 22 av 22. Fordelingen
sa da sann ut; Av 22 deltakere oppgir 5 at de har spilt 0-5 ganger, 3 oppgir at de har spilt 5-10
ganger, 6 oppgir at de har spilt 10-20 ganger og 4 oppgir at de har spilt 20 ganger eller mer.
Av 22 deltakere oppgir 4 at de ikke har spilt handhygienespillet mellom test 1 og test 2.

Hele 13 av 14 deltakere svarte at de syns spillet i stor grad er en god mate 4 leere pa . 1
deltaker svarte, at det i liten grad er en god mate a leere pa. Samtidig syns 13 av 14 deltakere
at det faglige innholdet i spillet, i stor grad, er relevant. 1 deltaker oppgir her at det faglige
innholdet i spillet er relevant i noen grad. 13 av 14 deltakere svarer at de blitt mer bevisste pa
hvordan de utfgrer handhygiene. Ogsa her oppgir 1 deltakere avvikende svar og mener at
han/hun ikke blitt mer bevisst.

Av 14 deltakere svarer 9 at det har pavirket andre medarbeidere og ledere til & bli mer bevisst
pa hvordan de utfarer riktig handhygiene. 2 deltakere svarer at de ikke har pavirket andre
medarbeidere og ledere til & bli mer bevisst pa hvordan de utfgrer riktig handhygiene og 3
deltakere svarer at de ikke vet om de pavirket andre medarbeidere og ledere til & bli mer
bevisst pa hvordan de utfarer riktig handhygiene. Av 9 av de deltakerne som svarte «ja» at de
pavirket andre medarbeidere og ledere til & bli mer bevisst pa hvordan de utfarer riktig
handhygiene. De formulerer seg pa denne maten;

«Fortalte om hvordan det ma gjares riktig»

«At vi ma vaske og sprite hendene ofte og at vi har sprit overalt i avdelingen na»
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«Har fatt min daglige leder til & sette opp plakat pa toalettet med regler for handvask»
«Gode samtaler om handhygiene i gruppa»
«Instrukser er hengt opp ved vaskene og vi prater om handhygiene»
«Har utfert handhygiene som jeg leert og noen av kollegene har da reagert pa dette og jeg har
da kunnet forklare om hvordan og hvorfor»
12 av 14 deltakere oppgir at de er tilfreds med spillet. 8 av de 12 er sveert tilfreds. 2 av
deltakerne oppgir seg a veere ngytrale i sparsmalet.
Diskusjon

Den generelle problemstillingen var; vil leering av grunnleggende handhygiene, ved
hjelp av Gamification utformet etter atferdsanalytiske prinsipper, gi bedre lzering enn ved
vanlig klasseromsundervisning?
Resultatene viser her at «Spill» har en bedre laerings effekt enn «TAU». Det lave antallet
deltakere i hver gruppe gjer det vanskelig a finne store signifikante forskjeller mellom
gruppene. «Spill» gruppen ble ogséa oppfordret til & spille s& mye som mulig mellom T2 og T3
hvilket de ikke gjorde. Dette betyr at «Spill» gruppen bare spilte mellom T1 og T2. De spilte
altsd mindre enn forventet og dette kan ogsa ha pavirket effekten av studien. Allikevel ser
man noen forskjeller. Tradisjonell klasseromsundervisning har en leringseffekt. Det viser
resultatene til «TAU» gruppen. Resultatene til «Spill» viser at 4 tilfaye et digitalt verktgy i
form av Gamification utviklet etter atferdsanalytiske prinsipper viser seg & ha en bedre
leeringseffekt enn ved bruk av bare klasseromsundervisning.
Ut fra den generelle problemstilling lagdes konkrete hypoteser delt opp under kunnskapsmal,

ferdighetsmal og holdningsmal.
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Gruppeforskjeller og individuelle forskjeller
Kunnskap om smittekjeden. Kunnskapsmalene ble malt ut fra resultatene pa
kunnskapstesten (Appendiks C).
1. Gruppe 1 (Spill) vil vise likeverdig kunnskap om hygieniske prinsipper, smitte og
smittespredning, som gruppe 2 (TAU) ved test 2
2. Gruppe 1 vil vise likeverdig kunnskap om hygieniske prinsipper, smitte og
smittespredning, som gruppe 2 ved test 3

Kunnskapstesten viste mangelfull kompetanse om handhygiene i begge gruppene ved T1.
Samtidig oppgav 18 av 22 i «Spill» og 20 av 26 i «TAU» at arbeidsplassene var godt utstyrt
for a kunne utfgre handhygiene pa riktig mate. Hvorfor kunnskapene allikevel var sa darlig
kan skyldes mangelfull opplearing i grunnleggende kunnskap om handhygiene, og vedlikehold
av kunnskapene. Ved T2 ser man at gruppevis, sa har «Spill» har hatt en signifikant bedre
leeringseffekt enn «TAU» (Tabell 1). Resultatet viser ogsa til spesifikke individuelle
forskjeller (Figur 1). | «Spill» hadde 11 av 22 palitelige forandringer fra T1 til T2, og 11 av
26 i «TAU» hadde palitelig forandringer. Her kan man ogsa se at 6 deltakere i «Spill» hadde
bedre resultater enn den beste skaren for «TAU». Fra T2 til T3 opprettholder de fleste i bade
«Spill» og «TAU» sine kunnskaper.

Utformingen av handhygienespillet fremmer feilfri lering som bygger pa suksessfaktorer
som finns tilrettelagt i omgivelsen (Sidman, 2010). Dette er ogsa i tra med atferdsanalytiske
prinsipper der omgivelsen arrangeres for & fremme spesifikk atferd (Catania, 2007; Cooper &
Heron, 2007; Skinner ,1953). Bruken av Gamification handler om a tilrettelegge et virtuelt
miljg (Deterding et al., 2011; Kapp, 2012). Som her i handhygienespillet. Handhygienespillet
er utviklet ved hjelp av spesifikke variabler for & fremme laering. Lering er atferd og gker
eller minker ut fra forutsetninger i miljget (Catania, 2007). Dette kan ha fremmet den

signifikante forskjellen mellom T1 og T2 for «Spill».
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Mellom T1 og T2 har «Spill» brukt spillet. Resultatet er at «Spill» ved test 2 har et bedre
resultat enn «TAU». Mellom T2 og T3 har ikke «Spill» spilt og kunnskapen har ikke
forandret seg signifikant. Derimot har kunnskapen blitt opprettholdt. Mellom T2 og T3 har
«TAU» gkt sin kunnskap til et likeverdig kunnskapsniva som «Spill». Kunnskapen er ved T3
likeverdig mellom de to gruppene. Det betyr at bruk av handhygienespillet mellom T1 og T2
for «Spill» har hatt en god signifikant lzeringseffekt for kunnskapsmalene, men da de ikke har
spilt mellom T2 og T3 sa planer leringseffekten ut.

Det betyr at hypotese 1 for kunnskapsmal kan forkastes da «Spill» viser bedre kunnskap om
hygieniske prinsipper, smitte og smittespredning enn «TAU» ved T2.

Ved T3 er kunnskapsniva i det naermeste likt. Ingen i «Spill» har spilt mellom T2 og T3.
Samtidig har «TAU» hatt en jevn gkning av kunnskapen fra T2 til T3. Det betyr at hypotese 2
for kunnskapsmal, beholdes. Begge gruppene viser likeverdig kunnskap om hygieniske
prinsipper, smitte og smittespredning ved T3.

Handvask med sape og handrens med sprit. I den praktiske utferingen av hdndhygiene
filmedes gruppene. De tentative hypotesene relaterer til ferdigheten «a utfere riktig
hédndhygiene» i praksis.

1. Gruppe 1 vil vise og utfere riktig prosedyre ved handvask og bruk av
handdesinfeksjon bedre enn gruppe 2 ved test 2
2.. Gruppe 1 vil vise og utfere riktig prosedyre ved handvask og bruk av
handdesinfeksjon bedre enn gruppe 2 ved test 3
Resultatene av videoskaringen ved handvask viser at det er en signifikant forskjell mellom
«Spill» og «Tau» ved T2 (Tabell 1). Samtidig er ikke endringen fra T1 til T2 signifikant. Fra
T2 til T3 opprettholder «Spill» sine ferdigheter til & utfere riktig handvask og «TAU» viser
ved T3 likeverdig ferdighetsniva. Ved bruken av handdesinfeksjon ser man ikke noen

signifikante forskjeller ved T1, T2 og T3 (Tabell 1), men ved T2 hadde «Spill» en noe bedre
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leringseffekt enn «TAU». Ved T3 er ferdigheten a utfare riktig handhygiene ved bruken av
handhygiene, likeverdig mellom «Spill» og «TAU».

Resultatene viser at «Spill» som brukt seg av handhygienespillet har hatt en starre
leeringseffekt av ferdighetsmalene ved T2. Som ved kunnskapsmalene viser resultatene igjen
at «Spill» viser likeverdige ferdigheter som «TAU» ved T3. Samtidig som «Spill» har opprett
holdt sine ferdigheter har «TAU>» forbedret sine ferdigheter fra T2 til T3.

Ut fra disse resultatene vil hypotesen 1 for ferdighetsmal kunne beholdes da «Spill»
viser og utforer riktig prosedyre ved handvask og bruk av handdesinfeksjon bedre enn « TAU»
ved T2. Samtidig har ikke «Spill» brukt seg av handhygienespillet mellom T2 og T3 og viser
ikke nevn verdt bedre ferdigheter enn «TAU» ved T3. Det betyr at hypotese 2 for
ferdighetsmal kan forkastes.

Utvidet kunnskapstest og kvalitativ analyse. Atferd defineres som alt en organisme
gjer, tenker og faler (Skinner, 1953). Det betyr at ogsa holdninger er atferd. Generalisering er
en ferdighet som i seg mé leres (Stokes & Baer, 1977).

De tentative hypotesene for holdningsmélene sier noe om vanskeligheten av a predikere
endring 1 holdning og generalisering hos gruppene.
1. Det vil vare vanskelig at predikere om gruppe 1 demonstrerer gode holdninger og
verdier gjennom generalisering, for & ivareta god handhygiene gjennom & vise hvordan
man forebygger og forhindrer smitte, bedre enn gruppe 2 ved test 2
2. Det vil veere vanskelig at predikere om gruppe 1 demonstrerer gode holdninger og
verdier gjennom generalisering for & ivareta god handhygiene gjennom & vise hvordan
man forebygger og forhindrer smitte, bedre enn gruppe 2 ved test 3.
Resultatene viser her at det 1 viss grad er gjort en endring av holdninger. Det fremkommer 1
det kvalitative sperreskjema (Appendiks F), der 9 personer svarte at de blitt mer bevisst pa

hvordan de utferer riktig hdndhygiene og der de ogsa klart & pavirke okt bevissthet pa sin
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arbeidsplass. Resultatene av videoskaringen viser at «Spill» (18 av 22) i sterre grad enn
«TAU» (10 av 26) brukte seg av terkepapir for & stenge av vannkranen ved test 3.
Generaliseringen og ivaretagelse av gode holdninger ved T3 bestod ogsa i testing pd annen
plass en ved T1 og T2 og bruken av annet utstyr for 4 utfere den praktiske hdndhygienen.

Det betyr at «Spill» ved T3 viser bedre resultat enn «TAU» gjennom & oppvise riktig atferd da
de bruker det brukte torkepapiret til & stenge av vannkranen.

Videre maltes holdningsmalene gjennom en utvidet kunnskapstest (Appendiks D) ved T2 og
T3 (Tabell 2). Her viser det ikke store forskjeller mellom «Spill» og «Tau». At «Spill» brukt
seg av handhygiene spillet har sannsynligvis pavirket holdningene og gjort dem mer bevisste
en «TAU» i noen grad. Det viser det kvalitative sparreskjema. At «Spill» klarte bedre a bruke
tarkepapiret til & stenge av vannkranen kan sannsynligvis vare et resultat av
handhygienespillet da dette er en del av atferdskjeden som presenteres i spillet. A dele en
ferdighet i mindre delelementer ut fra en oppgaveanalyse er til hjelp da man skal leere seg en
ferdighet. Da laerere man hver enkelt del for seg som siden settes sammen til en starre
ferdighet (Cooper & Heron, 2007). Gjennom forsterkning av hver enkelte del i atferdskjeden
gjennom spillet vil det fremme feilfri leering (Sidman, 2010). Det vil sannsynligvis ogsa
fremme generalisering av ferdighetene at deltakerne blir presentert for ulike situasjoner der de
ma velge riktig mate a utfare handhygiene. Riktig valg (operant atferd) blir forsterket
gjennom spillet da ferdigheten «a generalisere» kan ses pa som en atferd i seg selv som blir
forsterket av omgivelsen (Stokes & Baer, 1977).

Selv om det bare var 14 av 22 som besvarte spgrreskjema i Questback viser det til at de fleste
av dem er forngyde med spillet, de syns ogsa at det faglige innholdet i spillet er relevant og de
syns handhygienespill er en god mate a leere pa. 1 deltaker oppgir det motsatte, at dette ikke er
noen god mate & leere pa og at det faglige innholdet ikke er relevant. Dette rimer godt med

kunnskap om at forsterkningsskjema er individuell. Noen vil synes at spilleelementer er artige
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og morsomme verktgy for leering. Andre vil bli motivert til lering av andre faktorer. Det kan
ogsa veere et resultat av at den enkelte personen allerede har forkunnskaper som gjer at spillet
blir kjedelig. De fleste svarer ogsa at de har blitt mer bevisst pa hvordan de utfarer riktig
handhygiene og at de har pavirket bade medarbeidere og ledere pa arbeidsplassen. Dette kan
anses som godt ledd i det & forebygge og forhindre smitte og smittefarlige sykdommer overfor
allerede utsatte personer. Resultatet viser at bevisstgjeringen ogsa har ledd til bade gode
faglige samtaler om handhygiene, forbedret tilgjengelighet pa handdesinfeksjon sprit og
forbedring av informasjon i form av plakater som er satt opp. Atferd er alt en organisme gjer
tenker og faler. Det betyr at ogsa holdning er atferd og holdningsmalene kan ogsa males utfra
bade kunnskapstest, praktisk test og her ser man palitelige forandringer mellom gruppene. Ut
fra resultatene av denne studien forkastes hypotese 1 og 2 for holdningsmal.

Utfordringer

Mange av deltakernes var fremmedspraklige og underveis observerte jeg at de hadde
problemer med bade a forsta sparsmalene i kunnskapstesten og vanskelig for & formulere seg
pa norsk. Mange trengte leksikon for eget sprak. De brukte ogsa lenger tid til & besvare
spgrsmalene i kunnskapstesten. Derfor kan man tenke seg at dette ma tilpasses bedre ved en
ny studie. Samtidig observerte jeg at de spilte mer og oppnadde hgye poeng i
handhygienespillet. Derfor kan man anta at denne typen lering kan ha god effekt hos
fremmedsprakelige..En annen svakhet med kunnskapstesten kan vere at spgrsmalene var noe
generelle og at deltakerne ikke kjente til handhygiene som atferd- og atferdskjede.

Det oppstod rask utfordringer ved bruken av google analytics og det a registrere poeng
fungerte ikke som det skulle. Noen poeng kunde registreres og andre ikke. Det gjordes forsgk
til & lgse dette uten hell. Det kan ha pavirket inntrykket og motivasjon til a spille hos enkelte
da leaderboard kan virke som en forsterker hos enkelte. Jeg hadde ikke mulighet & registrere

hvor ofte den enkelte spilte spillet men matte ty til estimering av antall spill hos hver enkelte.

67



ATFERDSANALYSE OG GAMIFICATION

Det betyr at tilbakemeldingene her kan veere noe usikre, enkelte kan ha spilt mindre og
enkelte kan ha spilt mer. I det store hele har det ikke noe a si da resultatet viser seg uavhengig
av antall spill spilt. Sannsynligvis ville den kvalitative testen ved bruk av questback gitt mer
deltakelse/besvarelse ved bruk av spgrreskjema delt ut i klasserom. Allikevel gir resultatene
en pekepinn pa hva 14 av 22 mente om spillet. Ingen av deltakerne har spilt mellom T2 og T3
selv om de ble oppmuntret til & gjgre det. En grunn til dette kan vere at det var sommerferie i
mellom T2 og T3. At «Spill» ikke spilt s& mye kan ha pavirket resultatet og at man kunne ha
sett mer signifikante forskjeller hvis de spilt mer. De som skaret videoene tolket punktene i
skareskjema litt forskjellig. Derfor gjordes en dobbelskaring for a sikre valide resultater.
Dobbelskaringen viste 79,71 % samsvar. Noen av videoene hadde 100% samsvar og mange
hadde over 85% samsvar. Dette kan ses pa som godit.
Konklusjon

Bruken av Gamification utfra atferdsanalytiske prinsipper viser god leringseffekt for
helsepersonell som skal lzere om handhygiene samtidig som mange syns det er en god mate a
leere pa. Behovet for fagutdannet helsepersonell gker i takt med at den eldre befolkningen
gker. Opplering vil alltid veere et tema i samfunnet. Det er derfor viktig & finne gode mater a
leere pa. Med kunnskap om at mennesker er forskjellig, leerer forskjellig er det viktig a finne
variasjon i formidling av fagstoff. Laring er atferd og atferd forekommer utfra tilrettelegging
i miljget. | det virtuelle miljget kan man tilrettelegge for a fremme leering. Pa den maten
fremmer man spesifikk atferd som her i handhygienespillet. Atferd forsterkes forskjellig og
det betyr at det kan vere vanskelig & utvikle handhygienespillet til & appellere til alle spillere.
Mange vil ha god nytte av verktgy utviklet ved hjelp av Gamification og atferdsanalyse, mens
andre vil lzere godt av vanlig klasseromsundervisning. Kunnskap om atferd kan overfares til
ulike setninger og atferdsanalysen har sin plass i alt fler arenaer. Begrepsapparatet fra

atferdsanalysen kan overfgres til & utvikle digitale verktay ved hjelp av Gamification med
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hensikt om a lzere. | denne studien var voksne elever malgruppen. Det var en del utfordringer
med fremmedspraklige samtidig viser registrering av poeng ved hjelp av Google Analytics at
mange av de fremmedspraklige gjorde bra pa spillet og oppnadde hgye poeng. Jevnt over
viser testresultatene at «Spill» gjer det bedre ved T2 enn «TAU». Resultatet viser ogsa at nar
«Spill» slutter a spille sa avtar leeringseffekten men opprettholder sine kunnskaper. Dette viser
av handhygienespillet har en lzringseffekt, og en bedre leringseffekt enn « TAU». Det ville
veert mulig a utvikle denne studien videre til en mer omfattende studie med starre antall
deltakere. Metodene kunne forbedres sann at man har bedre kontroll over registrering av
poeng og antall ganger deltakerne spilt. Studien viser at Gamification utviklet etter
atferdsanalytiske prinsipper fungerer. Atferd er alt en organisme gjar, tenker og faler. Ogsa
leering er atferd. Laering kan observeres, males og dokumenteres ved hjelp av prinsippene som
regulerer atferd. Atferd forkommer i samhandling med sine omgivelser. Handhygienespillet
kan ses pa som et virtuell miljg som kan tilrettelegges ved hjelp av Gamification og

atferdsanalytiske prinsipper for a fremme spesifikk atferd.
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Appendiks

Appendiks A
Forespgrsel om deltakelse i forskningsprosjektet

«Bruk av Gamification ved opplering av handhygiene»
Bakgrunn og formal
Formalet med studien er a undersgke om bruk av gamification i oppleeringen for voksne, vil gi
bedre lring enn vanlig klasseromsundervisning nar det gjelder det & leere handhygiene.
Gamification handler om & bruke elementer far spilleteknikk inn i et undervisningsopplegg. |
dette fallet i form av et spill der man leerer a utfare riktig handhygiene. Studien er en del av et
masterstudium ved Hgyskolen i Oslo Akershus. Spillet utvikles i samarbeid med Nasjonalt
senter for samhandling og telemedisin i Tromsg. Utvalget til a delta i studien er plukket
tilfeldig ut fra rekkefelgen i pamelding til prosjektet «Jeg vil bli helsefagarbeider- med ABC
til fagbrev» ved Nasjonalt Kompetansesenter for aldring og helse. Her vil to grupper

sammenliknes. Den ene gruppen vil bruke gamifiction.

Hva innebarer deltakelse i studien?

| studien vil deltakeren fa svare pa et sparreskjema/kunnskapstest relatert til det deltakeren
kan om handhygiene. I tillegg vil det bli filmet nar deltakeren utfarer handhygiene i praksis.
Her vil bare hendene veere synlig. Dette vil utfgres tre ganger. Farste gang ved farste
undervisningssamling, sa ved andre undervisingssamling og siste gang ved tredje

undervisningssamling.

Hva skjer med informasjonen om deg?
Alle personopplysninger vil bli behandlet konfidensielt. Navneliste, kunnskapstest og filmer

av hender vil kun Magdalena Hernes ha tilgang til. Navneliste og koblingsngkkel vil lagres
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adskilt fra hverandre og annen data. Deltakerne i prosjektet vil ikke kunne gjenkjennes i

publikasjonen.

Prosjektet skal etter planen avsluttes desember 2014. Navnelisten, koblingsngkkel og filmer

vil da slettes.

Frivillig deltakelse

Det er frivillig & delta i studien, og du kan nar som helst trekke ditt samtykke uten a oppgi
noen grunn. Dersom du trekker deg, vil alle opplysninger om deg bli anonymisert. Dersom du
har sparsmal til studien, ta kontakt med Magdalena Hernes,

magqgdalena.hernes@aldringoghelse.no. Mobil: 99608470.

Ansvarlig for studien og veileder er Barge Stremgren ved Hagyskolen Oslo Akershus.

Mailadresse: borge.stromgern@hioa.no

Studien er meldt til Personvernombudet for forskning, Norsk samfunnsvitenskapelig

datatjeneste AS.

Samtykke til deltakelse i studien

Jeg har mottatt informasjon om studien, og er villig til & delta

(Signert av prosjektdeltaker, dato)
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Appendiks B

TILBAKEMELDING PA MELDING OM BEHANDLING AV
PERSONOPPLYSNINGER

Vi viser til melding om behandling av personopplysninger, mottatt 14.11.2013. All ngdvendig
informasjon om prosjektet foreld i sin helhet 18.11.2013. Meldingen gjelder prosjektet:
Personvernombudet har vurdert prosjektet og finner at behandlingen av personopplysninger er
meldepliktig i henhold til personopplysningsloven 8§ 31. Behandlingen tilfredsstiller kravene i
personopplysningsloven.

Personvernombudets vurdering forutsetter at prosjektet gjennomfares i trad med
opplysningene gitt i meldeskjemaet, korrespondanse med ombudet, ombudets kommentarer
samt personopplysningsloven og helseregisterloven med forskrifter. Behandlingen av
personopplysninger kan settes i gang.

Det gjgres oppmerksom pa at det skal gis ny melding dersom behandlingen endres i forhold til
de opplysninger som ligger til grunn for personvernombudets vurdering. Endringsmeldinger
gis via et eget skjema,

http://www.nsd.uib.no/personvern/meldeplikt/skjema.html.

Det skal ogsa gis melding etter tre ar dersom prosjektet fortsatt pagar. Meldinger skal skje
skriftlig til ombudet.

Personvernombudet har lagt ut opplysninger om prosjektet i en offentlig database,
http://pvo.nsd.no/prosjekt.

Personvernombudet vil ved prosjektets avslutning, 15.12.2014, rette en henvendelse angaende

status for behandlingen av personopplysninger.

Vennlig hilsen
Kontaktperson: Inga Brautaset tIf: 55 58 26 35

Vedlegg: Prosjektvurdering
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36305 Bruk av gamification ut fra atferdsanalytiske prinsipper ved opplaring av
handhygiene

Behandlingsansvarlig Hggskolen i Oslo og Akershus, ved institusjonens gverste leder
Daglig ansvarlig Bgrge Stramgren

Student Magdalena Hernes

Vigdis Namtvedt Kvalheim

Inga Brautaset

Personvernombudet for forskning

Prosjektvurdering — Kommentar

Prosjektnr: 36305

Meldingen gjelder et masterprosjekt ved Hggskolen i Oslo og Akershus. Prosjektet er en del
av et starreprosjekt: "Jeg vil bli helsefagarbeider- med ABC til fagbrev" ved Nasjonalt
Kompetansesenter for aldring og helse, der masterstudenten er ansatt. Hagskolen i Oslo og
Akershus er behandlingsansvarlig institusjon og Barge Stremgren er daglig ansvarlig, jf. epost
15.11.13. Personvernombudet legger til grunn at dette er avklart med Nasjonalt
Kompetansesenter for aldring og helse.

Formalet er a undersgke om bruk av gamification i opplaringen for voksne vil gi bedre leering
enn vanlig klasseromsundervisning nar det gjelder det a leere handhygiene. Gamification
handler om & bruke elementer for spilleteknikk inn i et undervisningsopplegg. | dette fallet i
form av et spill der man lzrer a utfare riktig handhygiene. To grupper sammenliknes, hvorav
den ene gruppen vil bruke gamifiction.

Utvalget bestar av deltagere i prosjektet "Jeg vil bli helsefagarbeider- med ABC til fagbrev"

ved Nasjonalt Kompetansesenter for aldring og helse. Det forutsettes at taushetsplikten ikke er
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til hinder for rekruttering (dvs.at prosjektleder eller annen med naturlig tilgang pa
kontaktopplysninger til deltagere i prosjektet bar formidle foresparsel om deltagelse).

Utvalget far muntlig og skriftlig informasjon om prosjektet og behandlingen av

personopplysninger. De som gnsker a delta samtykker skriftlig (evt. muntlig) pa grunnlag av

dette. Personvernombudet finner informasjonsskriv datert 29.11.13 tilfredsstillende utformet.

Data innhentes ved sparreskjema/kunnskapstest og videoobservasjon av handvask ifm. hver
undervisningssamling, til sammen tre ganger. | videoopptak skal kun hender filmes.
Innsamlede opplysninger knyttes til navn via kode som viser til en navneliste
(koblingsngkkel). Det foretas dermed elektroniske behandling av personopplysninger som
omfattes av meldeplikten.

Innsamlede opplysninger lagres pa fysisk isolert pc tilhgrende behandlingsansvarlig
institusjon (HiOA).

Koblingsnakkel lagres innelast og adskilt fra gvrige data.

Prosjektet skal avsluttes 15.12.2014 og innsamlede opplysninger skal da anonymiseres og
videoopptak slettes.

Anonymisering innebarer at direkte personopplysninger som navn/koblingsngkkel slettes.
Eventuelle indirekte personopplysninger (identifiserende sammenstilling av
bakgrunnsopplysninger som f.eks. arbeidssted, yrke, alder, kjgnn) fjernes eller

grovkategoriseres slik at ingen enkeltpersoner kan gjenkjennes i materialet.
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Appendiks C

Kunnskapstest handhygiene

Nr.

1. Skriv inn smittekjeden i riktig rekkefalge!
Begynn ved nr. 1

4,

2. Forklar de ulike delene i smittekjeden
a. Hva er et smittestoff?

b. Hva er en smittekilde?

c. Hvaer en smittevei?

d. Hva er en smittemottaker?

e. Hvaer en smitteutgang?
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f. Hva er en smitteinngang?

3. Hvordan utferer du god handhygiene ved handvask med sape?
Her skal du skrive alle momenter i detalj fra det du ser vasken.

4. Hvordan utfarer du god handhygiene ved bruk av handdesinfeksjonsmiddel?
Her skal du skrive alle momenter i detalj fra det du ser vasken.

5. Nar bruker du handsape for a utfgre handhygiene?

10 . Nar bruker du handdesinfeksjon for a utfere handhygiene?

11 . Hvaer viktig a tenke pa i forkant av utfgrelse av handhygiene?
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Appendiks D

Beskriv hvordan du utfgrer riktig handhygiene i situasjonene under.

1. Du hjelper Fru Hansen med morgen stell da hun plutselig begynner & blg neseblod.
Hva gjer du? Og hvordan utfgrer du handhygiene etterpa?

2. Du har hjulpet Herr Lindetun med & ta pa kompresjonsstrgmper. Hvilken
prosedyre for handhygiene bruker pa i etterkant?

3. Du har hjulpet Fru Andersen med & dusje. Hun trengte hjelp til bade oventil vask
og nedentil vask. Hvilken prosedyre for handhygiene bruker du i etterkant?

4. Du skal tillage og servere frokost til Herr Kihle. Hvilken prosedyre for
handhygiene bruker du i forkant?
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Appendiks E
Testdeltakere nr: Gruppe nr: Baseline nr:
NR | ATFERD: handhygiene ved bruk av sape JA (markeres med +) Nei (markeres med -)
1 Skyll hendene under vann
2 Ta sape fra dispenseren
3 Fordel sapen over alle hudflater
4 Vask hendene i 60 sek
4.1 | - Vask handrygg og mellomrom mellom fingrer pd
begge hender
4.2 | -Vask dine handflater med lett flettede hender
4.3 | -Vask fingertoppende og neglebdnd pd begge
hender gjennom & gni dem mot hverandre
4.4 | -Vask baksiden av og rundt tommelen
4.5 | -Vask linjene i begge handflater med dine
fingertupper
4.6 | -Vask handledd pé begge hender
5 Skyll hendene under vann for a skylle vekk sapen
6 Klapptgrk hendene med rent tgrkepapir
7 Steng av kranen ved hjelp av det brukte

Terkepapiret
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Testdeltakere nr:

Gruppe nr:

Baseline nr:

NR | ATFERD: handhygiene ved bruk av JA (markeres med +) Nei (markeres med -)
handdesinfeksjon

1 Ta handdesinfeksjonsmiddel fra dispenseren

2 Fordel midlet over alle handflater

3 Gni hendene i 30 sek

3.1 | - Gni hdndrygg og mellomrom mellom fingrer pd
begge hender

3.2 | -Gni dine handflater med lett flettede hender

3.3 | -Gni fingertoppende og neglebdnd pG begge
hender gjennom & gni dem mot hverandre

3.4 | -Gni baksiden av og rundt tommelen

3.5 | -Gni linjene i begge handflater med dine
fingertuppe

3.6 | -Gni handledd pa begge hender
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Appendiks F

Handhygienespillet

1. Hvor mange ganger har du spillt? (her ma du tenke sann sirka)

2. Syns du at dette er en god mate a leere pa?

3. Syns du at det faglige innholdet i spillet er relevant?

4. Har du blitt mer bevisst pa hvordan du utfgrer handhygiene?

5. Har du pavirket andre medarbeidere eller ledere til & bli mer bevisst pa hvordan de utfgrer riktig
handhygiene?

6. Hvis ja, kan du fortelle hvordan?

7. Hva syns du om spillet som helhet?
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Appendiks G

Bruk av handhygienespillet siden siste samling

Jeg har brukt handhygienespillet cirka (sett kryss)

0-5 ganger

5-10 ganger

10-20 ganger

Mer enn 20 ganger

Jeg har ikke spilt
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