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Johdanto

Olimme ihmiskuntana uuden edessa, kun uusi koronavirus levisi nopeasti alkuvuonna 2020.
Kaikkialla tarvittiin tietoa SARS-COV2-viruksen aiheuttamasta COVID-19 taudista, sen eh-
kaisysta, tartunnasta, oireista ja hoidosta. Vertaisriippuvainen maailma on altis tartuntatau-
tien aiheuttamille epidemioille, joilla on edelleen riski kehittya pandemioiksi.

Kun raportit uudesta koronaviruksesta levisiviat tammikuussa 2020, WHO:n kriisioh-
jelmassa johtamani koulutussektori oli valmis laajamittaiseen pandemiaoppimisvasteeseen,
jossa avoimeen kaytt6on luodun verkko-oppimisalue OpenWHO.org kautta jaettiin alati pai-
vittyvaa tietoa koronaviruksesta. Oppimisalue oli suunniteltu ja otettu kdyttoon vuosia aiem-
min juuri pandemiaa ennakoiden. Maailman terveysjarjesto WHO:lle pandemia ei ollut ky-
symys tuleeko se, vaan milloin se tulee.

COVID-19-pandemia haastoi oppimismateriaalien tuottajat entista laajempaan lasna-
oloon verkon kautta ja samalla yha isompi osa oppimisesta ja tiedonhausta siirtyi sahkoiseen
muotoon, niin poikkeustilojen kuin internetin yleisyyden vuoksi. Tietoa vilineena kayttavien
jarjestojen piti nopeuttaa tiedonvilittdmistaén ja siirtdd oppimismateriaaleja verkkoon. Op-
pimisvasteen tavoitteena oli varmistaa, ettd varsinkin kehittyvien maiden terveydenhuolto-
henkil6stollad on riittdvat epidemia- ja pandemiaterveystiedot kaytettavissaan.

Taman vaitostutkimuksen tarkoituksena oli tarkastella ajantasaisten oppimateriaa-
lien nopeaa jakelua terveyskriiseissa. Halusin tutkia, kuinka laajamittainen terveystiedon le-
vittiminen reaaliaikaisena verkko-oppimisena voidaan jarjestia niin, ettd kayton ja saata-
vuuden esteet poistetaan. TAma tutkimus tuottaa tietoa oppijan omatahtisen verkko-oppi-
misaineistojen kaytosta seka isojen verkko-oppimisalustojen vaatimuksista. Tutkimusalue
rajoittuu tiedonvilittimisen menetelmiin, eiki se kata oppijan nikokohtia, kuten materiaa-
lin omaksumista tai oppimistuloksia. Tarvetta tutkia tietoa vastaanottavia oppijoita on yhta
tarkea tutkia kuin tiedontuottajia ja -valittajia.

Pyrin yhdistimaan aikaisempaa tutkimusta koskien verkko-oppimista, terveystiedon
viestintaa ja terveyslukutaitoa. Yhdistettyna pystyin tarjoamaan sopivan kontekstin epide-
mian ja pandemian verkko-oppimisvasteen tutkimiseen ja havainnollistamaan, kuinka tata

vaitoskirjaprojektia varten keratty reaaliaikainen data laajentaa olemassa olevaa tutkimusta.
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Tutkimuksen tavoitteet

Tassa vaitoskirjassa tutkittava ilmio on terveystiedon jakelu verkko-oppimisen kautta. Tut-
kin, miten verkko-oppimistarjonta voidaan jarjestia siten, ettd se edistad mahdollisimman
laajaa ja avointa terveystiedon kaytt6a maailmanlaajuiselle yleisolle niin aineiston luomisen
kuin verkko-oppimisympariston vaatimusten nakokulmasta. Terveystiedon jakelu oppimis-
ymparistoa kayttdmalla vaatii suunnittelua, jonka lahtokohtina ovat rajaton paisy materiaa-
leihin seka niiden vapaa kaytto ja uudelleen jakamisen mahdollisuus. Tutkimus sijoittuu in-
formaatiotutkimuksen, terveystiedon viestinnin ja oppimisteknologioiden risteykseen.
Aloitin vaitoskirjan kirjoittamisen kiinnostuksesta terveystiedon levittimisen mene-
telmia kohtaan. Suunnitelmani oli tutkia tartuntatauteihin liittyvien oppimismateriaalien le-
vittimisesta verkko-oppimisena, ja tein ensimmaisen artikkelin Ebola-virukseen liittyvista
koulutusmateriaaleista epidemian aikana. Vaitostyoni alkupuolella alkanut COVID-19-pan-
demia antoi lopulle tutkimukselle suunnan. Aihepiirin valinta, tutkimusongelma ja laajuus
ankkuroituvat pandemioiden ja epidemioiden verkko-oppimiseen. Terveystietoa oppimisai-
neistoina jakaville voi olla haaste saada uusin terveystieto paittijien, etulinjassa toimivien
terveyshenkiloston ja suuren yleison kasiin. Halusin tutkimuksen olevan informatiivinen,
kaytannollinen ja hallittavissa siten, ettd painopiste on terveystiedon jakelussa verkko-oppi-
misalueen kautta. Vaitostyo tarjoaa reaaliaikaista tietoa verkko-oppimisaineistojen kaytosta

epidemioiden ja pandemian aikana.

Tutkimuksessa kiaytettavat kasitteet

Massive Open Online Courses, MOOCs, eli laajamittaiseen ja avoimeen verkko-oppimiseen
tarkoitut kurssit esiteltiin timinmuotoisina ensimmaisen kerran vuonna 2013. Muita
verkko-oppimismateriaaleja, ilman laajamittaista jakelua, esiintyi koemuotoisena jo 2008.
Sarah Porterin (2015) mukaan MOOCit tarjosivat valtavan lupauksen demokratisoida oppi-
mista, saavuttaa tidysin uusia tuloksia koulutuksessa ja johdattaa jopa todelliseen, maailman-
laajuiseen, elinikaiseen oppimiseen.

eXtended Massive Open Online Courses, xXMOOC eli hajautetut MOOCit ovat Tita
Beaven & al. (2014) mukaan yksisuuntaisen sisallon siirtoon tarkoitettuja kursseja. Oppi-
joille nama kurssit ovat itsenaisia, omatahtisia itseopiskelukursseja, joissa ei ole aktiivista
ohjausta. Vastakohtana xXMOOC:ille ovat Connected MOOCS, cMOOCS, yhdistavat MOOCit,

jotka ovat yhteisollisia ja lasndoloa vaativia vertaisverkko-oppimisen muotoja.
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xMOOC, omatahtinen, yksilollinen oppiminen, paikkaan ja aikaan sitoutumant
asynkroninen verkko-oppimis muoto antaa mahdollisudeen oppijalle suorittaa kurssit ilman
vuorovaikutusta. TAma on vastakohta cMOOCin yhtaaikaiselle, lasniolevalle synkroniselle
oppimiselle, jossa oppijat ovat ldsnd samaan aikaan, samassa paikassa, mieluiten asiantunti-
jan opettajan tai ohjaajan kanssa.

Lahestymistapa xXMOOCSissa eli omatahtisissa verkkokursseissa on instruktivistinen,
jossa ohjaaja tai asiantuntijatieto on tarkeédssa roolissa oppimisprosessissa, koska he perus-
tavat ja tarjoavat oppijalle sisaltod yksisuuntaisesti. Aikuiskasvatusteorioissa menetelma
kuuluu preskriptiivisen oppimiseen, jossa Williamsin, Karousoun ja Macknessin (2011) mu-
kaan resurssit ovat keskitetysti asiantuntijoiden ohjaamia, ja sen valittimismuoto on hie-
rarkkinen.

Oppimisteoriassa instruktivistisen oppimisen vastakohta on usein konstruktivismi.
Kritiikki instruktiivisesta oppimistarjonnasta viittia, ettd itseohjautuva oppiminen on reg-
ressiivista eli taantunutta eika niin tehokasta. Tutkimukseni perusteella mina viitan, etta
instruktiivista, omatahtista ja -aikaista oppimista voidaan hyodyntia varsinkin akillisissa,
laajamittaista koulutusvastetta vaativissa tilanteissa kuten pandemioissa, laajojen yleisojen
oppimistarpeen tyydyttimisessa, jossa moderoidut, synkronisoidut kurssit eivat toimisi
isoille oppijaméarille.

Pandemian iskiessa usea joutui eristiytymain kotonaan ja tarvitsi tietoa taudin ym-
martamiseksi. Vain muutamassa kuukaudessa, alkuvuonna 2020, yli kolme miljoonaa oppi-
jaa rekisteroityi OpenWHO.orgin noin kymmenelle eri korona-aiheisille xMOOC-kursseille.
Oppijavetoiset, vuorovaikutteiset ja ohjatut luokat eivit yksinkertaisesti olisi vastanneet
tdssd mittakaavassa tdhan tiedontarpeeseen. Tassa tutkimuksessa havaittu xMOOC-kurssien
oppijoiden innokkuus osoittaa myos, ettd omatoimiset muodot ovat sopivia ja niita tarvitaan

terveystiedon valittimisen kannalta ja mahdollistajana.

Tutkimuksen tulokset

Tutkimukseni osoittaa, ettd yksisuuntaisilla xMOOC:eilla on tarked paikka verkko-oppimisen
tarjonnassa. Pandemian aikainen terveystiedon levittiminen verkko-oppimisymparistossa
osoittaa, ettd oppimateriaalien jakelu ja tarjonta on jarjestettivd muodoissa, jotka tukevat
materiaalien kayttod etenkin kehittyvissi maissa.

Viitos esittda kahta eri viitekehysta reaaliaikaisen verkko-oppimisen kautta tehtavan

terveystiedon levittimisen tueksi. Ne liittyvat oppimisymparistojen vaatimuksiin, sahkoisesti
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jaettavien aineistojen muotoihin seka siihen, ettd oppimisymparistojen kaytto olisi mahdolli-
simman esteetonta oppijoille.

Epidemiat ja varsinkin pandemia haastoivat terveystiedonsiirron sopeutumaan, laa-
jenemaan nopeasti ja hyodyntamaan verkkoteknologioita, jotta voitaisiin varmistaa, etti ter-
veystieto ulottuu kaikkialle, missa oppijat sitd tarvitsivat. Taméan saavuttamiseksi verkko-op-
pimisen oli mukauduttava muuttuvaan tilanteeseen.

Tama tutkimus korostaa reaaliaikaisten verkko-oppimateriaalien tarjoamisen tar-
keytta asiantuntijaorganisaatioilta mahdollisimman nopeasti. Tutkiessani verkko-oppimate-
riaaleja ja niiden jakelua huomasin, etta tieteellisessa kirjallisuudessa suositaan vuorovaikut-
teista, synkronista oppimista. Itseohjautuvaa verkko-oppimista, xMOOC, koskeva kritiikki
listaa sen tarpeettoman ylhialta alaspain suuntautuvana ja autoritaarisena, mutta oma tutki-
mukseni tuo kiistattomat hyodyt nopeasta ja luotettavasta terveystiedonsiirrosta joustavissa
xMOOC-itseopiskelumuotoisissa verkkokursseissa. Ne palvelevat vilitonti, nopeaa, ja toistu-
vaa tiedonvilitysta.

Viitostutkimus osoitti, ettd oppimateriaalien suunnittelun lahtékohtana tulee olla
niiden reaaliaikainen tuotanto ja kyky paivittaa niita, muodot, jotka mahdollistavat monikie-
lisyyden ja joka tavalla mahdollisimman avoimena laajan yleison kayton. Esteita voivat olla
esimerkiksi materiaalien kokoon ja muotoon liittyvit asiat, jotka vaikuttavat materiaalien ja-
ettavuuteen alhaisilla verkkoyhteyksilla tai ilman internetia. Kriisitilanteita varten on tar-
peen varautua asynkroniseen oppimiseen, jossa oppija voi oppia omaan tahtiinsa ja taval-
laan. Tdma voidaan saavuttaa, kun oppimismateriaalit ovat aidosti avoimet, kurssit ovat il-
maisia, omatahtisia, saatavilla alhaisella internet-yhteydella, ladattavia, kiytettdvissa ilman
verkkoyhteytt4 ja saatavilla kansallisilla ja paikallisilla kielilla.

Digitalisaatio on tuonut oppimisen yha enemman verkkomuotoihin, ja pandemia on
kithdyttanyt tata kehitysta. Maailmassa, jossa internetyhteys on yha useamman ulottuvilla,
on mahdollista tarjoilla tirkeda ja ajankohtaista terveystietoa viranomaisilta laajemmille
yleiséille verkko-oppimisen keinoin. Luotettujen ldhteiden tarjoama terveystieto on tarkeda
niin terveydenhuollon ammattilaisille kuin laajalle yleisolle ja se voi parhaimmillaan tukea
epidemioiden nopeampaa pysayttamista.

Ennakoimalla oppimistarpeita, oikea-aikaisuutta, laatua, muokattavuutta ja saavutet-
tavuutta OpenWHO pystyi tavoittamaan jopa kahdeksan miljoonaa oppijaa. Terveystiedon
saavuttamisessa on kuitenkin vield monia esteita kuten internet-yhteys, terveystiedon luku-
taito, teknologian kaytto, aineistojen koko, saatavuus ja muoto, jotka vaikuttavat aineistojen
jaettavuuteen esimerkiksi alhaisissa verkkoyhteyksissa tai ilman interneti. Vaitoskirjatutki-

muksen tulokset voivat hyodyttda verkko-oppimisalueilla materiaaleja tarjoavia
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tiedontuottajia, joiden tavoitteena on saavuttaa laaja maara oppijoita helposti skaalautuvilla

keinoilla erityisesti yhtakkisissa ja nopeasti etenevissa kriisitilanteissa.

Yhteenveto

Kaytannon tasolla tama tutkimus hyodynsi tietoja, jotka saatiin reaaliajassa WHO:n pyrki-
myksista tuottaa tietoa kansanterveysviranomaisille ja kaikille kiinnostuneille COVID-19-
pandemian aikana. Tutkimus esittda keinoja, kun pyritdan kohdistamaan terveystiedon levit-
tamista kaikille vdestoryhmille ja varsinkin niille, joilla on haasteita oppimiseen padsyssa.
Tasta tutkimuksesta voi olla hy6tya terveystiedon tuottajille, jotka tarjoavat materiaaleja
verkkoymparistoissi, ja jokaiselle toimijalle, jonka tavoitteena on tavoittaa suuri maara op-
pijoita nopeasti, erityisesti dkillisissa ja nopeasti muuttuvissa kriisitilanteissa. Terveystiedon
levittiminen verkko-oppimisalueen avulla edellyttaa suunnittelua kaikilta valmius- ja rea-
gointitoimijoilta.

Nama tutkimuksen johtopaatokset ovat arvokkaita tutkijoille, jotka voivat tutkia eri-
tyyppisten MOOC-ohjelmien, kuten xMOOC:ien ja asynkronisen oppimisen etuja yleensa yh-
tena toteuttamiskelpoisena vaihtoehtona muiden oppimisen levittimismenetelmien ohella.
Tutkimus edistaa teorioita instruktivistisista ja ohjaava oppimisorganisaatio suoraan alan
kaytannosta. Nailla omatoimisilla oppimismuodoilla on osoittautunut kiistattomia etuja, ja
terveyslukutaidon ndkokohtia on tutkittava edelleen.

Kutsunkin kaikkia hatatilanteisiin varautumisesta ja niihin reagoimisesta vastaavia,
jotka toimivat verkko-oppimisen keinoin huomioimaan nama eri nakokulmat, joita tutkimus
toi esille. Tdama on myos kriittistd meidén terveysasiantuntijajarjestoissi toimivien valmis-

tautumisessa seuraavaan pandemiaan.
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