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Tieteen laatu ja avoimuus
Keskustelu tieteen avoimuudesta on voimakkaasti 
keskittynyt siihen kuinka julkisesti rahoitetun tie-
teen tulee olla kaikkien luettavissa. Viime aikoina 
myös datan avoimuus on alkanut näkyä tutkijoi-
den välisissä keskusteluissa, koska Suomen akate-
mia on alkanut vaatia rahoittamiltaan hankkeilta 
tutkimusdatan avaamista, mikäli sen salassapi-
toon ei ole erityisen painavia syitä. Datan avoi-
muutta perusteellaan sen uudelleenkäyttömah-
dollisuuksilla. Suomalaiset tutkijat ovat lähteneet 
lähinnä luettelemaan datan avoimuuteen liittyviä 
ongelmia. Tieteen avoimuudella on kuitenkin 
erittäin tärkeä tehtävä myös tutkimuksen laadun 
takaajana.

Tutkimuksen laadunvarmistus on perustunut 
tutkijoiden rehellisyyteen (objektiivisuuteen), ver- 
taisarviointiin ja toistettavuuteen. Professori Lex 
Bouter Amsterdamin vapaasta yliopistosta esitte-
li viime kesän European Association of Science 
Editors (EASE) kokouksessa hätkähdyttäviä tu-
loksia tutkijoille suunnatusta hyvän tieteellisen 
käytännön kyselystä: 2 % tutkijoista myönsi syyl- 
listyneensä viimeisten kolmen vuoden aikana va-
kavaan tieteelliseen väärinkäytökseen – sepittä-
miseen (fabrication), vääristelyyn (falsification) 
tai plagiointiin (plagiarism). Näiden ja hyvä tie-
teellisen käytännön väliin jää 50 harmaan sävyä 
löperöä tiedettä (sloppy science), johon tunnusti 
syyllistyneensä 34 % haastatelluista tutkijoista. 
Löperön tieteen muodot ovat moninaiset: vain 
mieleisten tulosten julkaiseminen, analyysitulos-
ten valikoiva esittäminen, huolimaton analyysi
menetelmien valinta ja tummemmassa päässä 
esim. puolueellinen vertaisarviointi. Professori 
Bouter provosoi yleisöä väittämällä, että tiede-
yhteisö suosii väärinkäytöksiä julkaisupaineen, 
ylikireän kilpailun ja pienen kiinnijäämisriskin 
myötä.
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Tieteen oletetaan olevan itseään korjaava jär-
jestelmä. Merkittävä vaihe itsensä korjaamisessa 
on vertaisarviointi, jonka pitäisi tunnistaa vää-
rinkäytökset ja löperö tiede. Itse asiassa huolella 
tehty sepittäminen tai vääristely voi olla hyvin 
vaikea tunnistaa vertaisarviointivaiheessa, koska 
alkuperäinen data on harvoin saatavilla ja vaikka 
olisikin, arvioijilla on harvoin aikaa tutustua sii-
hen. Löperön tieteen menetelmällisten virheiden 
pitäisi olla helpommin näkyvillä. Miksi kuiten-
kin jopa 50 % julkaistuista tutkimusartikkeleista 
otoskoko ei ole selkeästi raportoitu, kuten pro-
fessori Paul Glasziou australialaisesta Bond-yli-
opistosta kertoi EASE-kokouksessa? Yksi selkeä 
syy on kiire, koska päteviä tarkastajia on sel-
västi vähemmän kuin kirjoittajia. Vuonna 2013 
Science-lehdessä arvioitiin, että maailmassa jul-
kaistaan tieteellinen artikkeli joka 20. sekunti. 
Kun jokainen käsikirjoitus vaatii yleensä kaksi 
tarkastajaa ja käsikirjoituksia hylätään, tarkas-
tuksia pitäisi valmistua alle viiden sekunnin vä-
lein, jotta joka 20. sekunti saadaan julki hyvin 
tarkastettu artikkeli. Vertaisarviointijärjestelmä 
on lähellä saturoitumista, jonka seurauksena se 
voi romahtaa kokoaan.

Onneksi tiede on toistettavissa ja siten heik-
ko laatu saadaan korjattua. Johan kaikille tie-
teellisessä jatkokoulutuksessa oleville opetetaan 
kuinka tutkimus raportoidaan niin, että toinen 
asiantunteva tutkija pystyy toistamaan sen. 
Kuinka hyvin tämä ihannetilanne sitten toteu-
tuu käytännössä? Biolääketieteellinen yhteisö 
on joutunut pohtimaan asiaa, kun tuli ilmi, että 
lääkeyhtiö Amgen pystyi toistamaan vain kuusi 
53 syöpätutkimuksesta ja Bayer onnistui toista-
maan 14 testaamastaan 67 biolääketieteellisestä 
tutkimuksesta (Kaiser 2015). Psykologiassa on 
päästy 39 % toistettavuuteen (Bohannon 2015). 
 ”Reproducibility crisis” on noussut kansainväli
seen tieteelliseen keskusteluun. Ongelmat rehel-
lisyyden, vertaisarvioinnin ja toistettavuuden 
kanssa kytkeytyvät toisiinsa: kiireisestä vertais-
arvioinnista pääsee läpi löperöä tutkimusta, jota 
on mahdotonta toistaa, koska raportointi ei ole 
asianmukaista.

Ensimmäinen tutkimuksen laadunvarmistus
ta tukeva avoimuusvaatimus onkin menetelmien 
avoimuus. Yksinkertaisimmillaan kyse on siitä, 
että seurataan tilastotieteen peruskurssin opetuk
sia (Landis 2015): kirjoitetaan auki miten otos-

koko on arvioitu, miten koe on satunnaistettu, 
miten data on saatettu testattavaan muotoon. 
On erittäin tärkeää kirjoittaa onko joitakin data-
pisteitä poistettu ja miksi. Vertaisarvioija tulisi-
kin lopettaa käsikirjoituksen lukemisen aineisto 
ja menetelmät -osan jälkeen, mikäli menetelmä-
kuvaus ei ole kunnossa ja antaa lausuntonaan, 
ettei käsikirjoitusta voi arvioida puutteellisen 
menetelmäkuvauksen takia. Menetelmien avoi-
muus edellyttää myös sitä, että tehdyt analyysit 
ja käytetyt tilasto-ohjelmien koodit tallennetaan 
tunnettuun arkistoon, jossa ne ovat muiden tut-
kijoiden saatavilla.

Toistettavuus tarkoittaa eri tieteenaloilla eri 
asioita. Kun laboratoriotieteissä se tarkoittaa 
kokeiden yksityiskohtaista toistamista vaihe vai- 
heelta samalla materiaalilla, humanistisissa tie
teissä tutkimusta toistamalla voidaan paljastaa 
tutkijan taustan merkitys tulosten kannalta. Tois- 
tettavuus voi tarkoittaa vain data-analyysien 
toistoa, koko kokeen toistoa tai konseptuaalis
ta toistamista, jossa tutkimus toteutetaan eri 
ympäristössä.  Sosiaalilääketieteessä suurin osa 
tutkimuksista lienee sellaisia, joita ei voida tois-
taa suoraan, eli toistaa koejärjestelyä ja aineiston 
keruuta täsmälleen samanlaisissa oloissa kuin 
alkuperäinen tutkimus on tehty. Tällaisia ovat 
esimerkiksi vuosia kestävät kansanterveydelliset 
pitkittäistutkimukset. Konseptuaalinen toistami-
nen, saman koejärjestelyn tutkiminen joissakin 
muissa kuin alkuperäisen tutkimuksen oloissa ja 
eri ihmisryhmällä, on periaatteessa mahdollista, 
mutta sekin vaatisi uuden vuosien tutkimusjak-
son. Ainoastaan avoin aineisto antaa mahdolli-
suuden arvioida alkuperäisen työn laatua. Toiset 
tutkijat voivat toistaa tehdyt analyysit ja mah-
dollisesti analyysimenetelmien kehittyessä tehdä 
uusia analyyseja tai he voivat liittää datan esim. 
laajempaan mallinnustutkimukseen.

Yhdysvaltalainen Center for Open Science, 
joka aloitti Virginian yliopiston osana, mutta 
itsenäistyi siitä voittoatavoittelemattomaksi yri
tykseksi, on laatinut kolmiportaisen asteikon 
avoimuuden edistämiseksi tieteellisissä julkaisuis-
sa. Se on vapaasti luettavissa osoitteessa https://
cos.io/top/.  Avoimuuskohteita on kahdeksan: 
dataan viittaamisen käytännöt, datan avoimuus, 
analyysiohjelmien ja -koodin avoimuus, tutki
musaineiston avoimuus, koesuunnittelun ja ana- 
lyysin avoimuus, tutkimussuunnitelmien etukä-

https://cos.io/top/
https://cos.io/top/
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teisrekisteröinti, analyysisuunnitelmien etukä-
teisrekisteröinti ja tutkimusten toistaminen. 

Center for Open Sciencen ykköstaso vaatii 
lähinnä sitä, että julkaisusarjan kirjoittajien oh-
jeissa on selkeät ohjeet avoimuuden soveltami-
sesta, mutta sarja ei vaadi niiden noudattamista 
julkaisemisen ehtona. Kakkostasolla hyvät avoi-
muuskäytänteet ovat ehtona sille, että käsikirjoi-
tus lähetetään vertaisarviointiin. Kolmostasolla 
mennään jo varsin korkeisiin vaatimuksiin, mm. 
siihen että jonkin riippumattoman tutkimusryh-
män tulisi toistaa tutkimuksen analyysit. Esimer-
kiksi datan avoimuudesta ykköstasolla suositel-
laan, että data avataan ja annetaan ohjeet siitä, 
miten avaaminen tapahtuu, kakkostasolla data 
on tallennettava avoimeen julkiseen tietokantaan 
ja kolmostasolla data-analyysit on toistettava. 
Henkilökohtaisesti näen kakkostason tavoitel-
tavana myös pienten julkaisijoiden lehdissä ja 
se on kohtuullinen rahoittajien vaatimus, mutta 
kolmostaso tuntuu vaikealta saavuttaa ja aina-
kin se lisää merkittävästi tutkijoiden, tiedejulkai-
sijoiden ja tarkastajien työmäärää.

Tutkijoiden ja tiedejulkaisijoiden olisi hyvä 
nähdä avoimuus osana tieteen perusolemusta, 
koska se on ainoa tapa varmistaa tieteen laatu ja 
itsensäkorjaavuus. Kun tutkija tietää, että hänen 
on avattava datansa ja menetelmänsä todellisen 
toistettavuuden varmistamiseksi, kiusaus vää-
rinkäytöksiin ja löperöön kirjoittamiseen häviää 
itsestään. Jos joku siihen kuitenkin vielä syyllis-
tyy, käsikirjoituksen arvioijien on siihen helppo 
puuttua.

Jotta avoimuus toteutuisi käytännössä, tar-
vitaan myös kulttuurin muutosta tutkimuksen 
arvioinnissa: avoimuuden on oltava tutkijalle 
meritoivaa. Avoimen datan, jossa on huolellises-
ti laaditut metatiedot sen keruusta ja käytöstä, 
tulisi olla tieteelliseen julkaisuun verrattava me-
riitti tutkijan CV:ssä – onhan selvää, että tutkija 
joutuu tekemään ylimääräistä työtä, jotta hänen 
avoin datansa olisi hyödyksi muille. Julkaisijan 
kannalta on tärkeää, että datan metatiedot si-
sältävät myös viitteet artikkeleihin, joissa dataa 
on käytetty, ja artikkelissa on viite arkistoituun 
dataan. Pieni julkaisija tai tieteellinen seura ei 
saa muutosta aikaan, mutta yhdessä tieteelliset 
seurat ovat jo merkittävä voima ajamaan uutta 
tutkimuskulttuuria.
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