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ABSTRACT

Joy of Use und eine positive User Experience (UX) werden immer
wichtiger bei interaktiven Produkten. Als Hersteller von
chirurgischen Produkten muss bewusst abgewogen werden, wie
viel Joy of Use in den Produkten vorkommen kann ohne Safe Use,
Easy Use und Seriositdt im sicherheitskritischen OP-Umfeld zu
gefdhrden. Eine positive User Experience und Joy of Use
Konzepte sind jedoch kein Selbstldufer und miissen aktiv initiiert
werden; diese entstehen nicht beildufig bei klassischen Usability-
Aktivititen. Der folgende Beitrag setzt sich auseinander mit
typischen Begriffen aus dem Bereich Usability, User Experience
und Joy of Use in der Medizintechnik. Am Ende des Beitrags
zeigt dieser ein exemplarisches Vorgehen auf, wie konkrete Joy of
Use Theorien in die Produktentwicklung einflieBen konnen, um
Joy of Use Konzepte zu integrieren und damit eine positive User
Experience zu ermdglichen.
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1 Einleitung und theoretischer Hintergrund

Weshalb sollten User Experience und Joy of Use Konzepte bei
Medizinprodukten beriicksichtigt werden? Bei Produkten aus dem
Consumerbereich ist Usability inzwischen als Hygienefaktor zu
sehen [1]. Das heifit, Abwesenheit von Usability flihrt zu
negativen Gefiihlen bei den Nutzern, die Anwesenheit von
Usability bei interaktiven Produkten fiihrt jedoch zu keinen
positiven Gefiihlen. Fiir die Erreichung von positiven Gefiihlen
sind weitere Qualititen (und damit auch weitere menschzentrierte
Entwicklungsmethoden) notwendig (z.B. [2]).

Verdftentlicht durch die Gesellschaft fiir Informatik e.V. und die German UPA e.V.
2024 in T. Jackstddt, S.J. Wiedenroth & J. Hinze (Hrsg.):

Mensch und Computer 2024 — Usability Professionals, 01.-04. September 2024,
Karlsruhe © 2024 Copyright bei den Autoren.
http://dx.doi.org/10.18420/muc2024-up-240

Im Home-Care Bereich kann eine motivierende Konzeption des
Produktes dazu fithren, dass das Produkt dfter und gerne genutzt
wird. Dieses wiederum kann sich positiv auf den medizinischen
Nutzen auswirken. Im professionellen OP-Umfeld sind die
eingesetzten medizinischen Produkte klassisch als Werkzeug zu
sehen. Und dennoch wird in der Medizintechnikbranche
festgestellt, dass die Produkt-Qualititen aus dem Consumer-
Bereich von den Nutzern immer mehr auch in den Produkten aus
dem professionellen OP-Umfeld verlangt werden. Dies ist
verstiandlich, da immer mehr Consumer-Produkte mehr bieten, als
nur eine schnelle und einfache Zielerreichung, und die Nutzer von
medizinischen Produkten im OP-Umfeld von diese Qualititen
ebenfalls profitieren mochten.

1.1 Usability, User Experience & Joy of Use

Da in diesem Artikel viele angrenzende Begriffe verwendet
werden, die in der Praxis nicht stets einheitlich sind, folgt eine
kurze Definition relevanter Begriffe (siche hierzu auch [3]).

Der Begriff Usability ist durch die DIN ISO 9241-110
beschrieben als Gebrauchstauglichkeit [4]. Ein Produkt ist in dem
MaBe gebrauchstauglich, in dem bestimmte Nutzer in einem
gewissen Nutzungskontext ein Ziel mit einem interaktiven
Produkt effektiv, effizient und zufriedenstellend erreichen. Die
Entwicklung von Medizinprodukten orientiert sich auch an der
Ergonomie/Arbeitswissenschaft bzw. Human Factors
Engineering, die zur Aufgabe hat, Belastung und Beanspruchung
wihrend der Arbeit zu minimieren [5]. Zusammenfassend kann
daher gesagt werden, dass Usability Engineering als Prozess
versucht, die Mensch-Maschine-Schnittstelle so an die Nutzer im
OP anzupassen, dass negative Gefiihle und Belastung minimiert
werden [5].

User Experience (zu dt. Nutzungserlebnis) wird in der DIN 9241-
210 definiert als die Wahrnehmung und Reaktion der Nutzer vor,
wihrend oder nach der Nutzung [6]. Sie schliefit somit Usability
mit ein; jedoch wird der Fokus erweitert und der Nutzer soll mit
all  seinen Wahrnehmungen und Emotionen in den
Entwicklungsprozess miteinbezogen werden. Der Begriff User
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Experience wird vermehrt verwendet, obwohl die Abgrenzung zu
Usability und zum Usability-Engineering in der Praxis aus Sicht
des Autors weiterhin unklar ist (z.B. [3]). So fehlen aus Sicht des
Autors trotz der Normdefinition geeignete Methoden in der
Konzeption von Produkten mit Fokus auf Joy of Use zur
Erreichung einer positiven User Experience [7]. Vereinzelt sind
passende Beispiele zu finden z.B. [8] und [9].

Weiterhin scheint die Uberschneidung von User Experience und
Joy of Use nicht eindeutig geklért zu sein. Der Begriff Joy of Use
scheint sich noch klar definiert zu sein. Einige Veroffentlichungen
deuten jedoch an, dass es hierbei ebenfalls um Konstrukte geht,
die auf positive Gefiihle wihrend der Interaktion abzielen. So sind
Begrifte wie ,,funology* [10], ,hedonische Qualititen” [11] und
»pleasure products zu lesen [12]. ,Klassische Usability
Methoden zielen stark darauf ab, das User Interface zu optimieren
und mogliche Usability-Schwéchen zu minimieren. So steht eher
Effizienz und Optimierung im Vordergrund. Primir geht es
darum, pain-points zu minimieren und negative Gefilthle zu
vermeiden (z.B. [13] und [2]). Usability-Engineering bietet eine
gute Grundlage fiir eine positive User Experience, doch aus Sicht
des Autors bedarf es fiir positive Gefiihle weitere Methoden und
Ansitze (dies deckt sich beispielsweise mit [8] und [1]). So gibt es
zwar diverse Konzepte in der Literatur, doch sind fiir die
praktische Anwendung in der Produktentwicklung wenige
Beispiele oder passende Methoden auffindbar. Zusammenfassend
kann festgehalten werden, dass Usability keine positive User
Experience erreichen kann; erst wenn die einfache Nutzung mit
Joy of Use Konzepten kombiniert wird, kann von einer positiven
User Experience ausgegangen werden.

1.2 Easy Use und Safe Use in der Medizintechnik

Ein Mindestmall an Usability (Easy Use) und damit eine sichere
Benutzung (Safe Use) von Medizinprodukten ist durch die
Medical Device Regulation (MDR Regulation (EU) 2017/745)
und EN 62366-1 [14] und weitere nationale und internationalen
Regularien gefordert. Damit soll sichergestellt werden, dass durch
fehlende Usability und gewisse Rahmenbedingungen bzw.
leistungsbeeinflussende ~ Faktoren  keine  Benutzungsfehler
entstehen, die fiir Anwender, Patient und Umgebung eine Gefahr
darstellen konnten (siehe auch [5]).

Unter Safe Use wird primér verstanden, dass das System und das
User Interface so gestaltet sind, dass keine Fehlbedienungen
mdglich sind bzw. Fehlbedienungen riickgéngig gemacht werden
konnen und keine Gefdhrdungssituationen entstehen konnen, mit
der Gefahr von Schéden fliir Anwendern, Patient und Umgebung.
Eine Anwendung der geforderten Normen in der Medizintechnik
bildet zwar eine gute Basis fiir eine sichere Nutzung (Safe Use).
Eine weitreichende einfache Nutzung (Easy Use) oder gar positive
Geflihle in Verbindung mit der Interaktion/Nutzung der Produkte
(Joy of Use) bleiben bei der Anwendung der geforderten
Regularien typischerweise auflen vor.

Die Regularien verlangen einen Usability-Prozess inklusive
Dokumentation  von  Nutzergruppen, Nutzungsumgebung,
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Aufgabenmodellen, Nutzerinteraktionen sowie summative
Usability-Evaluationen ~ und  ggf.  formative  Usability-

Evaluationen. Die Schnittstelle des Usability-Prozesses inklusive
Risikomanagement-Prozess soll mogliche Gefahrdungen aufgrund
von Nutzungsfehlern bewerten (siehe hierzu auch [14] und [15]).
Entsprechende risikomindernde MafBnahmen sollten in das
Medizinprodukt eingepflegt werden und mittels Nutzertests
validiert werden [5].

2. Herausforderungen bei der Produktentwicklung
von Medizinprodukten

Safe Use und Easy Use

Das Spannungsfeld zwischen Safe und Easy Use ist bei
Medizinprodukten durchaus vorhanden. So wird regulatorisch die
Schnittstelle zwischen Usability und Risikomanagement gefordert
und verlangt gegebenenfalls risikomindernde MaBnahmen, die
sich negativ auf die einfache Nutzung auswirken konnen. Der
Widerspruch zwischen Safe und Easy Use kommt bei
chirurgischen Gerdten und Instrumenten im professionellen
Umfeld vor allem bei Thema unbeabsichtigte Interaktionen vor,
die gefdhrlich werden koénnen.  Passende Beispiele sind
unbeabsichtigte Touch-Events auf Geréten oder unbeabsichtigte
Aktivierungen von Tasten auf chirurgischen Instrumenten. Je nach
Produkt und Interaktionsprinzip gibt es zwei unterschiedliche
Zusammenhdnge: So konnen Safe Use und Easy Use sich
widersprechen oder gar positiv beeinflussen. So schreiben
beispielsweise [16], dass nicht nur Sicherheit und Privatsphire,
sondern auch Sicherheit und Benutzbarkeit in einem gewissen
Spannungsfeld stehen. Ebenso ist zu lesen, dass Usability und
Sicherheit (Security) auf den ersten Blick Gegensitze eines
Zielkonflikts zu sein scheinen [17], was bedeutet, dass eine
Verbesserung des einen unmittelbar zu einer Verschlechterung
des anderen fiihrt (sieche Abbildung 1). Beide Autoren
konzentrieren sich zwar primér auf Security, jedoch sind die
Erkenntnisse und Theorien auch auf Safety bzw. Safe Use
iibertragbar.

High

Easy Use

Low High
Safe Use

Abbildung 1: Negativer Zusammenhang zwischen Easy Use
und Safe Use
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Experten sehen jedoch eine Trendwende dahingehend, dass
Usability die Sicherheit auch erhéhen kann [17], abgebildet in
Abbildung 2.

Zudem scheint ein sicheres interaktives System fiir den Benutzer
auch leicht verstiandlich, sodass dadurch Missverstindnisse und
Fehler vermieden werden, wodurch wiederum die Sicherheit des
Systems steigt [18].

High

Easy Use

Low High
Safe Use

Abbildung 2: Positiver Zusammenhang zwischen Easy Use
und Safe Use

Grundsitzlich wird empfohlen, jede Situation und jeden
Zusammenhang zwischen Safe und Easy Use zu analysieren. In
der Medizintechnik muss eine sichere Bedienung nachgewiesen
werden, weswegen, im Fall eines Widerspruches zwischen Safe
und Easy Use, die sichere Nutzung die hohere Prioritédt hat. Doch
die erste Losung muss nicht die beste Losung sein und 6fters gibt
es kreative Wege fiir die Auflosung eines moglichen
Widerspruchs. So gilt es bestenfalls Funktionen und Losungen zu
finden, die Abbildung 2 entsprechen.

Joy of Use bei professionellen Medizinprodukten im OP-
Umfeld

Das Umfeld und der Kontext im Operationssaal scheint fiir Joy of
Use Konzepte eher untypisch (vgl. [19]), da es ein
sicherheitskritischer Bereich ist, das Produkt als Werkzeug
gesehen wird und zudem die Kaufentscheider in Krankenhdusern
selten die Nutzer selbst sind. Folgt man der Idee von Joy of Use,
ist zudem abzuwigen, inwieweit man als
Medizinproduktehersteller ,,positive Gefithle® im OP-Umfeld
erzeugen kann und will. Des Weiteren ist im Blick zu behalten,
dass die Seriositét und Zuverlassigkeit eines
Medizinprodukteherstellers nicht gefdhrdet werden diirfen.
Ahnlich wie der Widerspruch von Safe und Easy Use miissen bei
Joy of Use Konzepten auch mogliche negative Einfliisse auf die
sichere und einfache Nutzung beriicksichtigt werden.

Wie oben beschrieben, scheint es in der Produktentwicklung
selten konkrete Konzepte zu geben, die sich neben Usability
zusétzlich noch auf positive Gefithle bei der Nutzung
konzentrieren (vgl. [8]). Dies kann einerseits an der weiterhin
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nicht klaren Definition von User Experience, Usability und Joy of
Use liegen. Andererseits scheinen klassische Usability-Methoden
weiterhin stirker verbreitet und zudem auch objektiv besser
messbar zu sein.

Noch weniger sind Beispiele solch konkreter Anwendung bei
Medizinprodukten auffindbar, weshalb im Folgenden auf die
Vorgehensweise bei einem Medizinproduktehersteller
eingegangen wird.

3. Vorgehensweise am Beispiel eines
Medizinproduktes

Die Idee hinter der Vorgehensweise ergibt sich, wie oben
beschrieben, aus der Situation, dass bei klassischen Usability-
Aktivititen systemisch selten Joy of Use Konzepte erstellt werden
und daher kaum positive Gefiihle bei der Nutzung erreicht werden
konnen.

Im folgenden Beispiel wurde innerhalb der Produktentwicklung
entschieden, wihrend der Absicherung von Safe und Easy Use
nicht auf zufillige Joy of Use Konzepte zu hoffen. Stattdessen
wurden nutzerzentrierte Entwicklungsmethoden erweitert mit
Kreativititstechniken und Workshops unter Beriicksichtigung von
ausgewdhlten Joy of Use Theorien. In Anlehnung an das
Netzwerk ,,Mittelstand Digital / Zentrum Fokus Mensch® kann
dieses Vorgehen auch als eine Art ,,UX-Workshop“ gesehen
werden.

3.1 Potentielle Joy of Use Theorien fiir
Medizinprodukte

Wie beschrieben, sollen durch Joy of Use Konzepte positive
Gefiihle wihrend der Nutzung erreicht werden, damit eine
positive User Experience beim Nutzer wahrgenommen wird.

Es folgt eine Auswahl von moglichen Joy of Use Theorien, die fiir
die weitere Entwicklung von Medizinprodukten angewendet
werden konnen.

3.1.1 Psychologische Grundbediirfnisse

Hassenzahl und Kollegen haben eine fundierte These

verdffentlicht [1]: Wenn durch die Interaktion bzw. durch das

Produkt menschliche psychologische Grundbediirfnisse gestillt

werden konnen, wird die Interaktion bzw. das Produkt positiv

erlebt. Hervorzuheben ist, dass andere Joy of Use Theorien durch
diese Theorie erkldrt werden kénnen.

Fiir die Entwicklung von Medizinprodukten konnten vor allem

folgende Grundbediirfnisse relevant sein:

- Stimulation: Neues entdecken, ausprobieren, Ablenkung,
Unterhaltung, Neugier, Uberraschung, Begeisterung. Sobald
das Medizinprodukt oder die Interaktion damit neuartig
scheint, kann sich dies positiv auf die Gefiihle der Nutzer
auswirken. Dies konnen neue Interaktionsformen sein oder
kleinere Neuartigkeiten im visuellen Design. Dies bietet sich
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auch deshalb bei Medizinprodukten an, da es gut im Einklang
mit Safe und Easy Use sein kann.

- Autonomie: Sich frei und unabhéngig fiihlen, eigenstiandig
entscheiden konnen, eigenen Ideen freien Lauf lassen. Sobald
das Medizinprodukt eine gewisse Eigensténdigkeit der Nutzer
unterstiitzt und die Nutzer sich dabei autonom wahrnehmen,
kann es sich positiv auf die Gefiihle der Nutzer auswirken.
Dies kann ebenfalls gut im Einklang mit Easy Use stehen,
durch z.B. dezente, unterschwellige Tipps und Hilfen in der
Vorbereitung von Systemen oder medizinischen Eingriffen.

- Kompetenz: Das Bediirfnis, sich Herausforderungen zu
stellen und sie zu bewdltigen. Hier spielt das Erleben von
Erfolg und Selbstwirksamkeit eine Rolle. Sobald das
Medizinprodukt eine erfolgreiche und kompetente
Aufgabenerfiillung unterstiitzt und die Nutzer sich hierbei
kompetent wahrnehmen, kann sich dies positiv auf die
Geflihle der Nutzer auswirken. Hierbei geht es vor allem
darum, kleine ,,Erfolge* als solche wahrnehmbar zu machen.

- Wettbewerb: sich mit anderen vergleichen, besser sein als
andere, besser werden. Sobald das Medizinprodukt eine
Verbesserung der Aufgabenerledigung unterstiitzt oder
potentiell einen Vergleich mit anderen unterstiitzt, kann sich
dies positiv auf die Gefiihle der Nutzer auswirken. Dies sollte
man stets mit Bedacht wéhlen, da eine ,,Spielerei* im OP-Saal
unpassend scheint.

3.1.2 10 Regeln fiir eine positive Nutzung

Blythe und Kollegen veroffentlichten 10 Regeln, die zu positiven

Gefiihlen bei der Benutzung fithren konnen [10]. Die Autoren

betonen hierbei, dass Produkte trotz schlechter Usability dennoch

positiv wahrgenommen werden konnten, da sie spielerisch,
herausfordernd oder einpridgsam sind. Dies deckt sich mit der

Ansicht von Hassenzahl [20].

Fiir die Entwicklung von Medizinprodukten konnten vor allem

folgende Ansitze relevant sein:

- Don’t hide, don’t represent, show: Sobald das
Medizinprodukt seine Funktionalitdt und Technik dahinter
nicht versteckt, kann sich dies positiv auf die Gefiihle der
Nutzer auswirken. Dies ist beispielsweise bei Produkten von
Dyson [21] zu erkennen oder bei den Kopfhorern ,,Ear 1
[22]: bei beiden Produkten wird dem Nutzer durch
transparente Materialien Einblick in die Technik geboten. Bei
Medizinprodukten kann diese Idee im Widerspruch zu
Sterilitdt und Verschmutzungen stehen und muss daher mit
Bedacht gewéhlt werden.

- Hit me, touch me, and I know how you feel: Sobald das
Medizinprodukt auf vermutlichen Zeitdruck, Stress und
Ungeduld reagiert, kann sich dies positiv auf die Gefiihle der
Nutzer auswirken. Im OP-Umfeld kann Zeitdruck und Stress
vorkommen; wenn das Medizinprodukt dies bei der
Interaktion bemerkt und adédquat riickmeldet, kann sich dies
positiv auf die Gefiihle der Nutzer auswirken.
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3.1.3 4 Fun Keys

Die 4 Fun Keys ist eine Theorie von Lazzaro aus dem Bereich der

Gamification [23], welche im professionellen OP-Umfeld

aufgrund der Seriositdt und Professionalitéit vorsichtig eingesetzt

werden sollte.

Lazzaro kommentiert, dass klassische Usability Methoden

lediglich das Ziel haben, ,.frustration points* zu minimieren, sie

haben jedoch keine weiteren Emotionen als Ziel [13]. So
analysierte Lazzaro in ihrer Arbeit, welche Arten von Emotionen

Spieler beim Spielen erleben und konnte 4 Arten von Spaf3

herausarbeiten, von denen vor allem drei auf Medizinprodukte

angewendet werden konnen:

- Serious Fun: Spieler streben danach, durch die Freude am
Spiel, ihre Laune, ihr Handeln, ihre Kompetenzen und ihre
Uberlegungen in eine positive Richtung zu lenken. Damit
meint Lazzaro auch, etwas auflerhalb des Spiels zu
erschaffen, Spal3 zu nutzen, um Féhigkeiten
weiterzuentwickeln oder Gefiihle positiv zu beeinflussen.
Sobald das Medizinprodukt kleine spielerische Elemente
aufweist, Fertigkeiten weiter entwickeln ldsst oder
anderweitige ,,sinnstiftende” Konsequenzen hat, kann sich
dies positiv auf die Gefiihle der Nutzer auswirken.

- Easy Fun: Dinge und neue Interaktionen ausprobieren, kleine
spielerische Elemente nutzen und damit Abwechslung und
Neugier einbringen. Dies deckt sich mit dem Grundbediirfnis
nach Stimulation, da es hier auch um Neugierde und
Uberraschung geht. Sobald das Medizinprodukt die
Neugierde weckt und (spielerisch angehauchte) Interaktionen
anbietet, kann sich dies positiv auf die Gefiihle der Nutzer
auswirken.

- People Fun: In diesem Kontext spielen alle vielfiltigen
Gefiihle, die wihrend sozialer Begegnungen auftreten, eine
Rolle. Von besonderer Bedeutung sind Freude, das Gefiihl der
Genugtuung liber das Missgeschick anderer, das Empfinden
von Dank und das Erleben von Stolz auf die Errungenschaften
anderer Personen. Dies deckt sich mit den psychologischen
Grundbediirfnissen nach Kompetenz und Wettbewerb. Sobald
das Medizinprodukt soziale Interaktionen unterstiitzt, kann
sich dies positiv auf die Gefiihle der Nutzer auswirken.

- Hard Fun: Hard Fun beschreibt die Motivation,
Herausforderungen zu meistern. Dies widerspricht sich mit
der Definition der effizienten und effektiven
Aufgabenbearbeitung, die nicht als Herausforderung
konzipiert und wahrgenommen werden soll. Im Bereich der
Medizinprodukte ist Hard Fun daher schwierig anzuwenden.

3.1.4 Asthetik/ Attraktivitiit

Es gibt einige Autoren, die einen Zusammenhang zwischen
Asthetik/Attraktivitdt und User Experience beschreiben (z.B. [19],
[24], [25] und [26]). Unter anderem beschreibt Hassenzahl und
Kollegen, dass Identitdt als Teil der hedonischen Qualitit die
Bewertung der Attraktivitdt und die emotionalen Konsequenzen
beeinflusst [11]. Auch die 10 Regeln von Blythe und Kollegen
beinhalten das Thema Asthetik/Attraktivitit und postulieren
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,Don’t think beauty in appearance, think beauty in interaction®
[10]). So soll nicht (nur) die Erscheinung schon sein, sondern die
ganze Interaktion.

- Sobald das Medizinprodukt eine besondere, hochwertige,
neue und/ oder identitédtsstiftende Erscheinung und Interaktion
anbietet, kann sich dies positiv auf die Gefiihle der Nutzer
auswirken. Dies kann sich auf alle Wahrnehmungsebenen
beziehen und somit primér auf die Sinne Horen, Sehen und
Fiihlen. Bei Medizinprodukten kann sich dies auf digitale
grafische Benutzungsoberflachen iibertragen lassen, wie Form
und Farbe, Bewegungen und Animationen. Ebenso spielen
physische Aspekte der Produkte eine zentrale Rolle, da
Materialien einen direkten Einfluss auf Safe und Easy Use
haben und zeitgleich eine gewisse Hochwertigkeit und
Emotionalitit vermitteln konnen.

Des Weiteren ist dem Thema der UX-Sounds im
Medizintechnikbereich eine groe Rolle zuzuordnen, da Geréte-
Gerdusche im OP-Saal oft untereinander konkurrieren und
dennoch verstindlich und klar zuzuordnen sein und zugleich als
nicht storend wahrgenommen werden sollen.

3.2 Fazit der Joy of Use Theorie fiir Medizinprodukte

Die Auswahl im vorherigen Kapitel stellt nur einen kleinen
Ausschnitt moglicher Konzepte dar, um positive Gefiihle bei der
Nutzung/Interaktion hervorzurufen. Je nach Produkt wund
Hersteller konnen entsprechend andere Theorien passen.
Bestenfalls konnen erarbeitete Konzepte mehrere Joy of Use
Theorien abdecken. Ein passendes Beispiel hierfiir sind
sogenannte ,,Microinteractions® [27] mit denen kleinste
Interaktionen interessant gestaltet werden koénnen. Je nach
Produkt und Interaktionsmoglichkeiten  konnen  diese
beispielsweise das psychologische Grundbediirfnis ,,Stimulation‘
ansprechen sowie die Theorien zu Easy Fun und
Schonheit/Attraktivitét in der Interaktion abbilden.

Im folgenden Praxisbeispiel dienten die oben genannten Konzepte
als Grundlage fiir den Theorie-Input.

4 Vorgehen Praxisbeispiel

Die Vorgehensweise sollte geplant und mit geniligend Zeit
versehen werden. Als Teilnehmer eignen sich vor allem
Produktmanager, Usability Engineers, Designer, ggf. Software
und/oder Hardware-Entwickler sowie Anwendungsexperten oder
auch Mitarbeiter aus dem Vertrieb, die einen Eindruck der
Produkte im Markt und im OP-Saal haben.

4.1 Hospitationen und Interviews

Als  Startpunkt  wurden  klassische  Hospitationen in
Krankenhéusern durchgefiihit sowie Interviews mit den
betreffenden Nutzergruppen. Es wurde entschieden, sich auf die
sekundére Nutzergruppe OP-Pflege/Operationstechnische
Assistenz  (OTA) zu konzentrieren. Die Ergebnisse der
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Beobachtungen und Befragungen wurden analysiert und deren
User Needs und ggf. Nutzungsanforderungen extrahiert. Dies
bildete die Grundlage fiir den ndchsten Schritt: die Empathy-
Maps.

4.2 Empathy Maps

Es wurden zwei OP-Pflegekrifte/OTAs in den Empathy-Maps
dargestellt (Abbildung 3). Aus den Vorarbeiten der
Beobachtungen und Befragungen wurden zwei unterschiedliche
stereotypische Nutzerprofile erstellt: Ein Nutzerprofil, das eher
ungeiibt und unsicher ist und unter Zeitdruck steht; ein weiteres
Nutzerprofil, das geiibt und sicher ist und eher etwas mehr Zeit
hat. Es wurde festgestellt, dass das Thema Joy of Use
unterschiedlich wahrgenommen wird und mdgliche Konzepte auf
beide Nutzerprofile stofen konnen, bei beiden funktionieren
sollten bzw. bei beiden zu keinen negativen Gefiihlen fiihren
diirfen.

Abbildung 3: Beispiele Empathy Map

4.3 Theorien Input

Daraufhin folgte ein umfangreicher Input fiir alle Beteiligten. Dies
stellte den Hintergrund der Fragestellung dar und sicherte zudem
allen Beteiligten ein Mindestmal an Verstindnis fiir alle
relevanten Theorien. Diese Theorien wurden mit Praxisbeispielen
aus verschiedenen Doménen verdeutlicht. Ebenfalls kann es sich
anbieten, fiir einzelne Theorien spezielle Experten einzuladen, die
bestenfalls auch Doménenwissen haben. Die Ziele dieser Einheit
sollen sein, dass alle Beteiligten ein dhnliches Wissen zu den Joy
of Use Theorien haben.

4.4 Kreativititstechniken

Es bietet sich an, dass pro Joy of Use Theorie einzelne
Kreativitétssession durchgefiihrt werden. Typischerweise wurden
Techniken angewendet wie Brainstorming, Brainwriting und 6-3-
5. Als hilfreich hierfir hat sich die Leitfrage herausgestellt:
Welche Eigenschaften oder welche Funktion der Theorie X kann
bei dem Medizinprodukt angewendet werden? Alle Ideen wurden
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mit Post-It's festgehalten, mit diesen im nédchsten Schritt
weitergearbeitet werden konnte. Je nach Teilnehmergruppe und
Ideenanzahl, kann es hilfreich sein, fiir die ndchsten Schritte alle
erstellen Ideen kurz im Plenum zu erkliren, damit jeder
Teilnehmer auch hiervon ein einheitliches Verstandnis hat.

E
=
<2

Abbildung 4: Mégliche Vorgehensweise zur Ideengenerierung
und Sammlung Joy of Use Konzepte

4.5 Priorisierung der erstellten Konzepte

Alle Ideen wurden dann nach Kriterien bewertet. Wichtig hierbei
ist, dass weiterhin die Nutzerprofile im Auge behalten werden.
Des Weiteren sind die Besonderheiten der Nutzungsumgebung
und auch Besonderheiten des Medizinprodukteherstellers sowie
das entsprechende Marketingkonzept dahinter zu beriicksichtigen.
Je nach Marketingkonzept und Selbstverstdndnis kann ein
Medizinproduktehersteller entscheiden, wie mutig er sich flir Joy
of Use Konzepte im sicherheitskritischen OP-Umfeld einsetzt.
Weiterhin muss das Risikomanagement in enger Abstimmung mit
dem Usability Engineering sein, sodass mogliche Joy of Use
Konzepte Safe und Easy Use nicht gefdhrden.

Etabliert hat sich hier eine Matrix mit folgenden 2 Achsen:

- Einfluss auf positive User Experience

- Risiko/Seridsitit

Positive Auswirkung auf UX

geringes Risil
hohes Risiko Seriositat

Abbildung 5: Mogliches Schema zur Priorisierung der Joy of
Use Konzepte

H. Homans

Somit ergaben sich in der Matrix verschiedene Bereich, die eine
grobe Orientierung und Priorisierung vorgeben.

Weitere Achsenbeschriftungen wiren noch denkbar, wie zum
Beispiel: technische Umsetzbarkeit, Vereinbarkeit mit Safe und
Easy Use oder Abgrenzung zu Mitbewerbern.

Grundsitzlich koénnen auch andere Matrizen hilfreich sein, wie
beispielsweise die ,,How-Now-Wow-Matrix*.

4.6 Evaluation und Implementierung der Konzepte

Aufgrund laufender Entwicklungsarbeiten kann innerhalb dieser
Arbeit kein weiterer Einblick in das Projekt und in die Umsetzung
der Konzepte gegeben werden. Grundsitzlich ist anzumerken,
dass je mutiger die Konzepte sind, desto wichtiger scheint es, frith
nutzerbasiert diese Konzepte zu evaluieren. Dies kann
beispielsweise mit Erlebnisinterviews [8] stattfinden oder auch
formativen  Usability-Tests, frithe Papier-Prototypen oder
einfachen Wizard-of-Oz-Prototypen. Grundsitzlich bieten sich
vor allem formative Evaluations-Methoden an, die primér auf
Emotionen und/oder Bediirfnisse ausgerichtet sind, wie
beispielsweise auch die Valenzmethode [28].

5 Fazit

Safe und Easy Use werden auch bei Medizinprodukten
vorausgesetzt und ein MindestmaB3 an Usability fiir die sichere
Nutzung regulatorisch verlangt. Doch beide Qualitdten erzielen
bei den Nutzern kaum positive Gefiihle. Die Hersteller kénnen
sich bewusst bei der Produktentwicklung entscheiden, ob sie Zeit
und Kosten investieren wollen, um den Nutzern ein positives
Nutzungserlebnis anzubieten.

Das beispielhafte Vorgehen soll vor allem betonen, dass einerseits
Joy of Use Konzepte nicht automatisch beim Usability-
Engineering auftreten. Andererseits soll es aufzeigen, dass mit
gewisser Planung, Hintergrundwissen und klarer Vorgehensweise
mit angemessenen Aufwand Joy of Use Konzepte wihrend der
Produktentwicklung eingebunden werden konnen. Die groBeren
Herausforderungen scheinen jedoch in der
entwicklungsbegleitenden Evaluation und der Implementierung
der Konzepte zu liegen. So spielt sich das Nutzungserlebnis
primér als subjektives Empfinden ab (siehe auch [29]), was eine
objektive Evaluation, dhnlich wie bei Usability Evaluationen, sehr
schwer moglich macht. So sollte bei der Evaluation und Auswahl
der Konzepte stets betrachtet werden, dass Medizinprodukte
mehrere Nutzergruppen und Nutzerprofile haben und keine dieser
Nutzergruppen durch Joy of Use benachteiligt werden sollte. Es
sollte sichergestellt werden, dass auch unter typischen
leistungsbeeinflussenden Faktoren im OP, wie Stress und
Miidigkeit, ein Joy of Use Konzept nicht zu einer Fehlbedienung
fithrt.
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So kann es sinnvoll sein, dass Joy of Use Konzepte im
Medizinprodukt (aus)wihlbar zu integrieren sind. Auch sind
angrenzende Bereiche und Interessen der Krankenhduser zu
beriicksichtigen, wie die Aufbereitung von Medizinprodukten und
die Nachhaltigkeit.

Folgende Grundsitze haben sich durch die obigen Arbeiten fiir die
User Experience bei Medizinprodukten etabliert:

- Die Funktionsweise und damit die Moglichkeit eine Aufgabe
zu erledigen, bildet die Grundlage fiir das Medizinprodukt
(analog dem Intended Use und der Zweckbestimmung bei
einem Medizinprodukt).

- Safe Use und eine technische Zuverlassigkeit bilden den
Grundstein fiir eine sichere Nutzung im OP-Umfeld.

- Easy Use und damit eine einfache Bedienung ist
erstrebenswert, solange die Funktionsweise und eine sichere
Bedienung nicht ausgeschlossen werden.

- Der Einsatz von Joy of Use Konzepten kann durchaus
Vorteile fiir Nutzer und den Hersteller bieten, solange die
Funktionsweise durch eine sichere und einfache Bedienung
nicht ausgeschlossen oder gefdhrdet wird.
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