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Abstrakti

Mielenterveyden  hairididen  hoitoon  suositellaan  usein  psykoterapiaa. Kela tukee
kuntoutuspsykoterapiaa, jos mielenterveyden hairid uhkaa tyd- tai opiskelukykyd. Tassa
tutkimuksessa kuvaillaan kuntoutuspsykoterapiaan vuosina 2009-2012 ensi kertaa hakeneiden
henkildiden taustoja, hakemusten ratkaisuja ja hakijoiden mydhempéaa tilannetta Kelan ja
Tilastokeskuksen rekisteriaineistoilla. Tulosten mukaan myéntavéan kuntoutuspaatoksen saaneilla on
hylkdyksen saaneita vahvempi tydmarkkinakiinnittyminen ja parempi tydokyky jo ennen
kuntoutukseen hakemista seka viisi vuotta sen jalkeen. Kuntoutuspsykoterapia ndyttaa siten tukevan
tyo- ja opiskelukykyd. Toisaalta terapian kdyttd painottuu jo ennestddn paremmassa tyémarkkina-

asemassa oleville, korkeasti koulutetuille ja naisille.






1. Johdanto

Vuoden 2018 lopussa Suomessa oli kaikkiaan noin 102 000 henkilod, jotka saivat
tydkyvyttomyyselakettd mielenterveyden sairauden takia. My0Os sairaspaivarahakausien taustalla
mielenterveyden hairidt ovat merkittdva syy. Vuonna 2018 alkoi noin 66 000 péivarahakautta
mielenterveyden sairauksien takia, joka vastasi 22,4 prosenttia kaikista pdivarahakausista. (Kela,
2019). Mielenterveyshéiriét ovatkin muodostuneet johtavaksi syyksi pitkdaikaisen ja pysyvén

tydkyvyttomyyden taustalla, josta aiheutuu kustannuksia niin henkil6lle itselleen kuin yhteiskunnalle.

Mielenterveyden hairiot heikentdvét elaménlaatua ja tyo- ja toimintakykyd. Mielenterveyden héiriot
nékyvdt alempina ansioina, heikompana tyomarkkinakiinnittymisend sekd matalampana
kouluttautumisena. Aikaisemman tutkimuksen perusteella tiedetddn, ettd mielenterveyden ja
opintomenestyksen valilld on negatiivinen yhteys (Eisenberg ym. 2009; Fletcher 2008).
Mielenterveyden hdirididen yhteys heikompaan tydmarkkinakiinnittymiseen, tuottavuuteen ja
ansioihin on havaittu useammassa tutkimuksessa (Lerner & Henke 2008; Peng ym. 2015; Hakulinen
ym. 2019). Mielenterveyden hdiritista aiheutuu yhteiskunnalle mittavia kustannuksia muun muassa
sairauspoissaolojen, ladkekorvausten, ennenaikaisten eldkditymisten ja hoitokustannusten takia. Niin

yksildn kuin yhteiskunnan ndkékulmasta ndiden hairididen hoito on erityisen tarkeéa.

Mielenterveyden hairiditd hoidetaan joko psykoterapialla, ladkkeilla tai ndiden yhdistelmalla.
Yleisimmét mielenterveyden hairiét ovat masennus ja ahdistuneisuushdiriét. Psykoterapia on
erityisen tarke& hoitomuoto lievissa ja keskivaikeissa masennusoireissa. (Depressio: Kaypé hoito,
2020). Psykoterapiaa suositellaan myds ahdistuneisuushdirididen, kuten paniikkih&irion ja
yleistyneen ahdistuneisuushéirion sekd  traumaperéisten stressihairididen hoitoon
(Ahdistuneisuushairiot: Kaypa hoito 2019; Traumaperdinen stressihdirio: Kadypa hoito 2020).
Psykoterapian tarpeesta esitetyt arviot vaihtelevat. On arvioitu, ettd masennushairiditad esiintyy
vuositasolla noin 10 prosentilla yli 30-vuotiaassa vaestéssa (Markkula ym. 2015), ja
ahdistuneisuushéiridita noin 4 prosentilla (Pirkola ym. 2005). Tutkimusten mukaan vain véhemmist®
hakee tai saa hoitoa yleisimpiin mielenterveyden ongelmiin (esim. Kasteenpohja ym. 2016;

Héamalainen ym. 2009).

Psykoterapiaa tuetaan julkisesti kuntouttavana toimena Kansaneldkelaitoksen (Kela) kautta. Sen
jarjestdmisestd on s&adetty lailla (Laki Kansaneldkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja
kuntoutusrahaetuuksista, 566/2005, 118). Kelan tukemaa kuntoutuspsykoterapiaa voivat hakea 16—

67-vuotiaat henkil6t, joilla on todettu tyo- ja opiskelukykyd uhkaava mielenterveyden héirio.
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Ennen vuotta 2011 kuntoutuspsykoterapia oli harkinnanvaraista ja perustui rajalliseen budjettiin.
Vuodesta 2011 lahtien kuntoutuspsykoterapia on ollut lakisaateistd ja oikeus kuntoutustukeen on

kaikilla kriteerit tayttavilla hakijoilla.

Kela on Kkorvannut psykoterapiaa vuodesta 1992 lahtien. Vuonna 1992 harkinnanvaraista
kuntoutuspsykoterapiaa sai hieman alle 5 000 henkil®4, ja etenkin vuodesta 2005 méaaré lahti jyrkkaan
kasvuun (Tuulio-Henriksson ym. 2014). Kuntoutuspsykoterapiassa kayvien maard myds
kaksinkertaistui 2010-luvulla ja vuonna 2018 Kela korvasi jo 43 978 henkilén psykoterapian
kustannuksia (Kela 2019a). Myds masennusoireita kokevien maard on kasvanut 2010-luvulla
(Koponen ym. 2018). Kuntoutuspsykoterapian méaran kasvun taustalla arvioidaan olevan kuitenkin
monia syitd, kuten terapian tarpeen aikaisempaa parempi tunnistaminen ja perusterveydenhuollon

hoitojen riittdmattdmyys (Tuulio-Henriksson 2016).

Useissa rekisteritutkimuksissa on selvitetty kuntoutuspsykoterapiaa saaneiden taustoja ja
tyomarkkinakiinnittymist tai sairaspédivien méaréa kuntoutusjakson jalkeen (Tuulio-Henriksson ym.
2019; Mattila-Holappa ym. 2016; Vahtera ym. 2009). Aiemmat Kelan tutkimukset ovat perustuneet
kuntoutuksen paattaneiden joukkoon joko ajalta ennen tai jalkeen vuoden 2011 lakimuutoksen
(Aaltonen & Lind 2008; Lind ym. 2011; Tuulio-Henriksson ym. 2014; 2019). Ei kuitenkaan ole
kattavaa tietoa siitd, missa maarin hakijoiden ja toisaalta myontévan kuntoutusp&atoksen saaneiden
joukko on muuttunut vuoden 2011 lakimuutoksen yhteydessd. Tédssd tutkimuksessa kuvaillaan
kuntoutushakemusten ratkaisuja ja hakijoiden taustatietoja vuosina 2009-2012. Lisaksi kuvaillaan
myontévéan ja hylkdévén kuntoutuspaatoksen saaneiden hakijoiden tyollisyyttd, sairastavuutta ja

opintoja viiden vuoden seurannassa.

Kuntoutuspsykoterapian varsinaisen vaikuttavuuden tarkastelua hankaloittaa se, ettd terapiaan
osallistuneet henkilot on valikoitunut joukko, jolle on vaikea loytdd vertailuryhméa. Téassa
tutkimuksessa tyydytadn tarkastelemaan, miten myontava kuntoutuspaatds — verrattuna hylkayksen
saaneisiin — on yhteydessa hakijoiden myohempaén tyollisyyteen, sairastavuuteen ja tutkinnon

suorittamiseen, kun hakijoiden taustatekijat on huomioitu.

2. Kelan korvaama kuntoutuspsykoterapia

Psykoterapian tavoitteena on lieventa oireita, parantaa toimintakykyé ja lisatd ihmisen valmiuksia

kohdata ongelmia. Psykoterapia siséltad erilaisia koulutussuuntauksia. Etenkin depression hoitoon
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suositellaan kognitiivisen ja kdyttaytymisterapeuttisen tai interpersoonalliseen ja ratkaisukeskeisen
terapian muotoja sekd psykodynaamista terapiaa (Depressio: Kéypa hoito, 2020). Psykoterapia
toteutetaan useimmiten yksildterapiana, joka perustuu potilaan ja terapeutin vuorovaikutukseen,
mutta myos pari- tai ryhmaterapiaa tai erilaisia luovan toiminnan terapiasuuntauksia kéytetaan.
Suomessa eniten kaytettyja yksilopsykoterapiamuotoja ovat psykodynaaminen, kognitiivinen ja
kognitiivis-analyyttinen seka interpersoonalliset psykoterapiat ja erilaiset ratkaisukeskeiset

lyhytpsykoterapiat, psykoanalyysi, kdyttaytymisterapia ja traumaterapia (Huttunen & Kalska 2015).

Valvira myontéd hakemuksesta psykoterapeutin ammattinimikkeen ja valvoo sen kéytt6d. Vuonna
2019 laillistettuja tyoikaisia psykoterapeutteja oli noin 6 200, mutta tilastoa siit4, kuinka moni ndista
toimii aktiivisesti, ei ole (Depressio: Kdypa hoito, 2020). Mielenterveyspalveluiden, mukaan lukien
psykoterapia, jarjestamisvastuu on ensisijaisesti kunnalla (Mielenterveyslaki 1116/1990). Kunta voi
tarjota psykoterapiaa joko osana julkista terveydenhoitoa tai ostaa palveluja yksityisilta
ammatinharjoittajilta. Vuonna 2009 tehdyn kyselyn mukaan vajaa kolmasosa psykoterapeuteista
toimi tuolloin p&atoimisesti yksityisind ammatinharjoittajina. L&hes puolet terapeuteista oli t6issa
julkisella sektorilla, ja heistd noin 70 % antoi terapiaa osana virkatydtédan. Alueelliset erot terapeuttien
madrissd ovat suuria, eniten heitd toimii Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiirin alueella
(Valkonen ym. 2011).

Julkisen terveydenhuollon psykoterapiapalveluja tdydentdd Kelan jarjestimé kuntoutuspsykoterapia
ja on osa kuntoutujan kokonaishoitoa (Depressio: Kaypd hoito, 2020). Kela on korvannut
psykoterapian kustannuksia vuodesta 1992 vuoteen 2010 harkinnanvaraisena kuntoutusmuotona ja
vuodesta 2011 lakisééteisend. Padosa pitkdkestoisesta psykoterapiasta on Kelan korvaamaa
(\Valkonen ym. 2011). Kuntoutuspsykoterapia on tarkoitettu 16—-67-vuotiaille kuntoutujille, joilla on
terveydenhuollossa todettu mielenterveyden héirid, joka uhkaa ty0- tai opiskelukykyd. Kelan

korvaamana psykoterapiaa voi saada myds vaikeavammaisten ladkinnallisena kuntoutuksena.

Kuntoutuspsykoterapian hakijalta vaaditaan, ettd han on ollut kolme kuukautta hoitosuhteessa
diagnosoidun psykiatrisen sairauden jalkeen. Kuntoutuja toimittaa Kelaan hakemuksen, jossa on
psykiatrian alan erikoisladkérin laatima kuntoutussuunnitelma tai lausunto, joiden perusteella Kela
arvioi kuntoutuspsykoterapian myontdmisen mahdollisuuden. Mitdén psykoterapian hoitosuuntausta

ei suljeta Kela-korvauksen ulkopuolelle vaan vaatimuksena on, ettd psykoterapiasuuntaus on



vaikuttavaksi osoitettua, toteutetaan pitkékestoisenal, ja psykoterapeutti on rekisteroity Kelan
palvelutuottajarekisteriin. Terapia voi olla yksilé-, ryhmé-, perhe- tai paripsykoterapiaa, ja 16-25
vuotiaille se voi olla myds musiikkiterapiaa tai kuvataideterapiaa®. Kuntoutuspsykoterapian aikana
kuntoutujan hoitosuhteen perusterveydenhuoltoon tulee jatkua (Laki Kansanelakelaitoksen
kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista 566/2005; www.kela.fi/kuntoutuspsykoterapia,
viitattu 24.2.2020).

Kela myontda tuen vuodeksi kerrallaan, ja kuntoutuja voi saada maksimissaan kolme vuotta
kuntoutuspsykoterapiatukea. Vuodessa korvattuja terapiakdynteja voi olla maksimissaan 80 kertaa ja
kolmessa vuodessa maksimissaan 200. (Laki Kansaneldkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja
kuntoutusrahaetuuksista 566/2005). Korvaustasosta séddellddn valtioneuvoston asetuksella ja
ylimenevé osuus jad kuntoutujan maksettavaksi. Enimmaiskorvauksen maérd on vaihdellut noin 37
ja 70 euron vélilla per terapiakdynti, ja korvausmaara on vaihdellut terapiamuodon, terapeutin
koulutuksen ja hakijan idn mukaan. Hallituksen esityksessé (HE 68/2010) arvioitiin, ettd vuonna 2009
nuorten omavastuuosuus kertaviikkoisesta yksiloterapiasta vaihteli noin 200-400 euron vélilla

vuodessa ja aikuisilla omavastuun osuus kertaviikkoisessa terapiassa oli noin 800 euroa vuodessa.

Ennen vuotta 2011 Kelan korvaama harkinnanvarainen psykoterapia voitiin myontad valtion
talousarviossa tahan varatun maardrahan ja sen kaytosta laaditun suunnitelman puitteissa®.
Kuntoutuspsykoterapian lisaksi méaéraraha koski myos muita kuntoutusmuotoja, kuten ammatillisesti
syvennettyd ladkinnéllistd kuntoutusta ja neuropsykologista kuntoutusta. Psykoterapian kysynta
kasvoi 2000-luvulla, eivétkda harkinnanvaraisen kuntoutuksen médarérahat pystyneet vastaamaan
tarpeeseen. Kelalla oli kaytdssa alueelliset kiintiot kullekin kuukaudelle, joilla saénndsteltiin
maéarérahoja riittdmaén tasaisesti eri alueille ja koko vuodelle. Kiintiét olivat k&ytéssa vuoden 2010
loppuun asti, ja rajoittivat merkittavasti palvelun piiriin otettavien uusien kuntoutujien maaraa (Eija
Lehtinen ja Veli-Matti Vaden (Kela), sahkoposti lokakuussa 2019).

Hallitus esitti vuonna 2010 kuntoutuspsykoterapian siirtdmista harkinnanvaraisesta kuntoutuksesta

Kelan jarjestamisvelvollisuuden piiriin kuuluvaksi lakisdateiseksi toiminnaksi (HE 68/2010).

1Vuoden 2010 loppuun asti harkinnanvarainen kuntoutuspsykoterapia voitiin korvata myos lyhytkestoisena, joka sisalsi
noin 25 terapiakertaa vuodessa. Suuri osa psykoterapioista oli kuitenkin pitkakestoista, esimerkiksi vuonna 2007 vain
noin 2 prosentille kaikista psykoterapian saajista oli my&nnetty korvaus lyhytpsykoterapiaan (Tuulio-Henriksson ym.
2014).
2 Ennen 2011 lakimuutosta Kela korvasi yksil6-, ryhma- ja kuvataideterapiaa aikuisille ja naiden lisiksi nuorille perhe-
ja musiikkiterapiaa (HE 68/2010).
3 Harkinnanvaraiseen kuntoutukseen varattu maararaha vastasi 4 prosenttia vuoden aikana sairausvakuutusmaksuina
kertyneestd maarasta. Tatd suuremmasta maérarahasta paatettiin eduskunnassa talousarvion kasittelyn yhteydessa.
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Perusteluissa viitataan siihen, ettd talld muutoksella kuntoutustoimintaan varatut méaérdrahat eivat
vastedes rajoittaisi palveluiden piiriin otettavien uusien asiakkaiden maaréa, vaan palvelu
korvattaisiin kaikille tarvitseville kohderyhmdén kuuluville sairasvakuutetuille. Laki tuli voimaan
1.1.2011 (Laki Kansaneldkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja kuntoutusrahaetuuksista annetun lain
muuttamisesta, 2010/874). Lainmuutoksen yhteydessd Kansaneldkelaitoksen kuntoutusetuuksista ja
kuntoutusrahaetuuksista annettuun lakiin lisattiin sdannokset kuntoutuspsykoterapian tavoitteista,
korvaamisen edellytyksisté ja korvattavista kustannuksista, mutta kuntoutuspsykoterapian saamisen

kriteerit eivat muuttuneet.

3. Aineisto ja menetelmét
Tutkimusjoukko

Tutkimuksessa kaytetty aineisto on keratty Kelan ja Tilastokeskuksen rekistereistd. Perusjoukkoon
kuuluvat kaikki vuosina 2009-2012 Kelan korvaamaan kuntoutuspsykoterapiaan hakeneet henkil6t
(n=35 083).

Rajasimme aineiston henkildihin, jotka hakivat kuntoutuspsykoterapiaan ensimmaistd* Kkertaa
vuosina 2009-2012, ja jotka olivat tuolloin 18-60-vuotiaita. Lisdksi mukaan otettiin vain henkildt,
joilla oli Tilastokeskuksen rekisteritietoja saatavilla kaksi vuotta ennen ja viisi vuotta ensihakuvuoden
jalkeen. Rekisteritiedot puuttuvat tyypillisesti henkil6iltd, jotka ovat asuneet ulkomailla pidempia

aikoja. Naiden rajausten jalkeen aineistoon kuului 25 594 henkil6.
Kuntoutushakemuksen ratkaisu

Samoilla henkil6illa voi olla useita kuntoutushakemuksia ja ratkaisuja saman vuoden ajalta, ja niissa
voi olla sama tai eri diagnoosi, hakemuspéivé ja ratkaisu (myonté/hylkays). Osa hakemuksista on
voitu hylata teknisesta syystd, jos hakemuksesta on puuttunut esimerkiksi jokin liite. Tdmén vuoksi
katsoimme hakijan saaneen mydnnén, jos yksikin ensihakuvuoden aikana lahetetty hakemus

kuntoutuspsykoterapiaan on saanut myodntavan ratkaisun.

4 Tiedot kuntoutushakemuksista oli aineistossa saatavilla vuodesta 2007 alkaen. Uusiksi hakijoiksi luokitelluilla on siis
voinut olla hakemuksia tata edeltavana aikana.
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Hakijoiden taustatiedot

Hakijoiden taustatiedot, ik&, sukupuoli, tydmarkkina-asema, ammatti, koulutus ja asuinalue
perustuivat Tilastokeskuksen rekisteritietoihin. Ik& ensihakuvuonna luokiteltiin kolmeen ryhmaén
(18-25, 26-40, 41-60 vuotta). Tydomarkkina-asema perustui Tilastokeskuksen luokitukseen vuoden
viimeisen viikon tilanteeseen perustuen. Tilanne katsottiin kaikilta ensihakuvuotta edeltdvan vuoden
lopusta, ja hakijat jaettiin viiteen ryhmaan; tyolliset, tyéttdomat, opiskelijat, eldkeldiset ja muut.
Elékelaisten ryhmé sisaltdd padasiassa tyokyvyttomyyselakkeelld olevia. Aineiston perusteella ei
kuitenkaan voitu paatelld, ketkd heisté saivat maéraaikaista kuntoutustukea. Hakijan korkein koulutus
ensihakuvuonna jaettiin kolmeen ryhmaén; peruskoulu, toisen asteen tutkinto (ammattikoulu ja lukio)
ja korkea-asteen tutkinto (vahintd&n alempi korkeakoulututkinto). Hakijan asuinalue ensihakuvuonna
luokiteltiin vakuutuspiirien avulla viideksi alueeksi Torméakankaan ym. (2015, s. 24) mukaisesti:

Etela-Suomi, Lounais-Suomi, Itd-Suomi, Lansi-Suomi ja Pohjois-Suomi.

Hakijan diagnoosi (ICD-10 -luokitus, World Health Organization, 2010) perustui
kuntoutushakemukseen ja jaettiin neljaén ryhmaén: mielialahairit (F30-F39), ahdistuneisuushéiritt
(F40-49), muut mielenterveyden héiriét (muut F-alkuiset diagnoosit) ja muut sairaudet. Tieto
psyykenlaédkeostoista perustui Kelan korvattujen reseptilddkkeiden ostorekistereihin. Muuttuja
kuvasi, oliko henkil6lla psyykenladkeostoja (ATC-koodit NOSA-C, NOGA) vai ei.

Seurantamuuttujat

Hakijoiden tydkykya psykoterapiaan hakeutumista seuranneina vuosina tarkasteltiin tiedoilla
tyokyvyttomyyselakkeistd ja sairauspdivistd. Liséksi tarkastelimme psyykenladkeostoja seurannan
aikana edelld mainittuihin rekisteritietoihin perustuen; dikotominen muuttuja kertoi, mikéli henkil6ll&
oli psyykenlaédkeostoja kunakin seurantavuonna vai ei. Sairauspdivat perustuivat rekisteritietoihin
Kelan korvaamista sairauspaivistd. Kela maksaa sairaspdivarahaa sen jalkeen, kun tyokyvyttdmyys
on kestanyt véahintaan 9 arkipdivad. Loimme tietojen pohjalta muuttujan, joka kertoo, oliko henkilélla
kunkin seurantavuoden aikana mielenterveyssyistd Kelan korvaamia sairauspéivia vai ei.
Sairauspdivarahaa ei paasaantoisesti voi saada yhta aikaa eldkkeen kanssa (ks. Blomgren 2016),
minka vuoksi elékkeell& olleet jatettiin pois tarkastelusta kunakin seurantavuonna (vuoden lopun

tilanteen mukaan).

Tieto tyokyvyttomyyselakkeistd perustui kunkin seurantavuoden lopun tilanteeseen. Muuttuja

sisaltdd sekd pysyvat tydkyvyttdmyyseldkkeet ettd médrdaikaisena myodnnetyt kuntoutustuet, eika
6



niit4 ollut mahdollista erotella toisistaan. Tyokyvyttomyyseldketta tai madrdaikaista kuntoutustukea
voi saada vahintaan vuoden kestaneen tydkyvyttémyyden jalkeen, ja sen ajalta korvauksen maksaa

joko Kela, elékelaitokset tai molemmat yhdessa (Eléketurvakeskus 2020).

Tydmarkkinakiinnittymista tarkasteltiin tydkuukausilla, tyéttomyyskuukausilla ja ansioilla, jotka oli
saatu Tilastokeskuksen rekistereistd. Tyokuukaudet luokiteltiin siten, ettd muuttuja kertoi, oliko
henkil6l13 lainkaan tydkuukausia vuoden aikana vai ei. Tydttdmyyskuukaudet luokiteltiin vastaavasti
kuvaamaan sité, oliko henkil6lla tyéttomyyskuukausia vuoden aikana vai ei. Vahainen tydskentely ja
tyottomyys on tilastoissa luokiteltu nollaksi (alle 15 paivad vuodessa). Tyottomyyttd kuvaavista
muuttujista jatettiin pois henkil6t, jotka olivat eldkkeell&d kunkin vuoden lopussa. Ansioita varten
laskettiin yhteen tyd- ja yrittdjatulot vuodessa. Ansiot muunnettiin vuoden 2017 tasolle

elinkustannusindeksin avulla.

Opiskelijoiden osalta tarkastelimme tutkinnon valmistumista tutkintorekisteriin perustuen. Muuttuja
sai arvon 1, mikali henkil611a oli rekisterissd merkinta valmistuneesta tutkinnosta seurannan aikana.
Saatavilla oli my®s tieto siitd, minka tasoisessa oppilaitoksessa henkil6 oli kirjoilla seurannan alussa.
Opiskelijoiden siirtymistd tydeldmaan seuranta-aikana tarkasteltiin Tilastokeskuksen péé&asiallista

toimintaa kuvaavan muuttujan avulla.

Kaikkien hakijoiden tilannetta tarkasteltiin kaksi vuotta ennen ja viisi vuotta kuntoutuksen hakemisen
jalkeen. Kaikkien seurantamuuttujien osalta tiedot merkittiin puuttuviksi siitd vuodesta alkaen, kun

henkil® kuoli.

Menetelmét

Aineiston kuvailu perustuu péadasiassa frekvenssi- ja prosenttiosuustarkasteluihin. Ensin
tarkastelimme myonnettyjen péatdsten osuuksia eri vuosina psykoterapiaan hakeneilla seka
tarkemmin hakukuukauden mukaan vuosina 2009-2012 eri alueilla ja ikaryhmilla. Tarkastelu tehtiin
kuukausitasolla, jotta nahtiin vuoden siséllda tapahtuva vaihtelu. Kuten edelld mainittiin,
psykoterapiakuntoutukseen otettavien uusien asiakkaiden madrd perustui ennen lakimuutosta
alueellisiin kiinti6ihin, milla pyrittiin takaamaan méaaréarahojen riittdminen ympéri vuoden. Téasta
huolimatta méaararahoja on voinut olla vahemman kaytettavissa loppuvuodesta, mika puolestaan on
voinut ndkyd niin hakemusten maéran kuin puollettujen hakemusten méaran véhenemisend vuoden

viimeisinad kuukausina.



Tarkastelimme hakijoiden taustatietoja ristiintaulukoimalla ne ensihakuvuoden ja hakemuksen
ratkaisun mukaan. Ryhmien valisten erojen tilastollista merkitsevyyttd testattiin khii-nelitestin
avulla. Selvitimme myds logistisen regressiomallin avulla myonteiseen kuntoutuspaétdkseen

yhteydessé olevia sosioekonomisia ja demografisia tekijoita.

Myontavéan ja hylkddvan paatdksen saaneiden hakijoiden tyémarkkinakiinnittymistd ja tyokykya
tarkasteltiin viiden vuoden seurannassa erikseen lakimuutosta ennen ja sen jalkeen kuntoutukseen
hakeneilla. Lisédksi tarkasteltiin logistisella regressioanalyysilla, miten kuntoutushakemuksen
ratkaisu on yhteydessd hakijoiden tyémarkkinakiinnittymiseen ja tyokykyyn eri seurantavuosina.
Regressiomalleissa vakioitiin ylla mainitut taustamuuttujat eli ikd, sukupuoli, asuinalue, koulutus,
psyykenlddkkeiden kayttd ja tydmarkkina-asema sek& muita taustatietoja riippuen tarkasteltavasta
seurantamuuttujasta. Mallien vertailuluokkana oli hyldtyn paatoksen saanut ryhmé. Malleissa
huomioitiin kaikki muuttujat yhtaaikaisesti ja mallien tulokset esitetddn vetosuhteina (odds ratio).

Opiskelijoiden taustatietoja ja tilannetta seurannassa tarkasteltiin lisaksi erikseen.

4. Tulokset

Kuntoutuspsykoterapiahakemusten hylkéykset ja myénnot

Taulukossa 1 kuvaillaan hakemusmaarid ja hylkaysosuuksia vuositasolla ensihakuvuoden mukaan.
Vuoden 2011 lakimuutoksella on ollut vaikutusta niin hakemusmaériin kuin hakemusten
myontdmisiin. Vuonna 2011 kuntoutuspsykoterapiaa haki noin 1 500 henkil6d enemman kuin
edellisend vuonna. Taytyy my6s huomata, ettd osa vuoden 2010 hakijoista on voinut odottaa lain
voimaantuloa, ja siirtdd hakemustaan vuoden 2011 puolelle. Lakimuutos on voinut rohkaista
useampia henkilditd hakemaan kuntoutuspsykoterapiaan, ja terveydenhuollossa on voitu suositella

hakemista entistd yleisemmin. Vuonna 2012 hakemusmaara laski.

Myonteisen paatoksen saaneiden osuus kasvoi jokaisena vuonna 2009 jalkeen, ei pelkéastdén
lakimuutoksen jalkeen. Suurin osa sai ratkaisun samana vuonna, kun oli hakemuksen jattanyt.
Vuonna 2010 kuntoutukseen hakeneista 12,3 prosentilla p&atds siirtyi seuraavan vuoden puolelle, kun
vuonna 2011 hakeneista vastaava osuus oli 8,7 prosenttia. Tama viittaa siihen, ettd Kela on siirtanyt
osan vuoden 2010 ratkaisuista tarkoituksella vuoden 2011 puolelle. Vuonna 2012 lahes kaikki

hakemukset ratkaistiin samana vuonna, kun hakemus oli jatetty.



Vuonna 2009 hylka&véan paatoksen sai 20,5 prosenttia hakijoista, kun vastaava osuus vuonna 2012
oli endd 9 prosenttia. Noin 40 prosenttia ennen lakimuutosta hylkadvéan paatoksen saaneista haki
uudestaan kuntoutukseen seuraavan viiden vuoden aikaa. Tdm& osuus tippui muutamalla
prosenttiyksilolla lakimuutoksen jalkeen hakeneilla. Suurin osa kuntoutukseen uudelleen hakeneista,
alun perin hylatyisté hakijoista, sai my6hempina vuosina mydnndn. Osuus oli 78,5 prosenttia vuonna
2009 ensi kertaa hakeneilla, ja nousi 85-87 prosentin tasolle 2010-2012 hakeneilla.

Ennen lakimuutosta harkinnanvaraista jarjestelmaa kritisoitiin sen aiheuttamalla alueellisella ja
ikaryhmittéiselld epdoikeudenmukaisuudella. Mé&éararahat loppuivat tai uhkasivat loppua useimmiten
Eteld- ja Lounais-Suomessa. Mé&ardrahan kuluessa loppuun Kela pyrki turvaamaan terapioiden
jatkuvuuden. Kuvioissa 1 ja 2 esitetddn hakukuukauden mukaan mydnnettyjen hakemusten osuus
ikdryhmittdin ja alueittain jaoteltuna. Hakemusmaérat (ei esitetty kuviossa) kasvoivat kaikissa
ryhmissa vuosi vuodelta ja pysyivat verrattain vakaina lapi vuoden, kuitenkin niin, ettd kesén alussa
ja syyskuun alussa on n&htavissd hakemusmaéarien kasvu. Myonnettyjen hakemusten osuudessa on
néhtavissad laskua vuoden loppua kohti vuonna 2009, mika viittaa loppuvuoden tiukempaan
budjettiin, josta kuntoutuspsykoterapiaa voitiin kattaa. Selvimmin my6nnettyjen hakemusten osuus
laski vuoden loppua kohti nuorimmassa ik&dryhmassa ja Lansi-Suomessa. Vuodesta 2010 lahtien
mydonnettyjen hakemusten osuus on ollut suurempi l&pi vuoden verrattuna vuoteen 2009. Lukuun
ottamatta Eteld-Suomen jokseenkin suurempaa hylkdysosuutta, mydskéan alueellisia eroja vuosina
2010-2012 terapiaan hakeneiden keskuudessa ei merkittavésti ole.
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Kuntoutuspsykoterapiaan hakeneiden ja saaneiden taustat

Taulukossa 1 kuvaillaan kuntoutuspsykoterapiaan ensi kertaa hakeneiden taustatietoja hakuvuoden
mukaan. Uusien hakijoiden maéra kasvoi etenkin vuonna 2011, mika heijastaa lakimuutosta. Suurin
osa hakijoista oli naisia (75,7 %), 26-40-vuotiaita (44,8 %) ja tyollisia (68,1 %) tai opiskelijoita
(18,4 %). Opiskelijoiden suuren mééran takia tarkastelemme opintojen valmistumista ja tydmarkkina-
asemaa my0s erikseen talle ryhmalle. L&hes puolella hakijoista oli vahintdan alempi
korkeakoulututkinto, ja vain noin kymmenesosalla vain perusasteen tutkinto. Suurin osa tyollisista
hakijoista oli erityisasiantuntijoita, asiantuntijoita tai palvelu- ja myyntityontekijoitd. Yksittaisista
ammateista opettajat, terveydenhuollon asiantuntijat ja myyjéat olivat jokaisena vuotena suurimpia
ammattiryhmid. Hakijoiden vAlilld ei ollut tilastollisesti merkitsevid eroja sukupuolen, ién,
tydmarkkina-aseman ja koulutuksen suhteen eri hakuvuosina. Ahdistuneisuushéirit olivat hieman
yleisempia ja mielialahdiriét harvinaisempia mydhempind hakuvuosina. Vuonna 2009
psyykenlaédkkeité oli ostanut 78,6 prosenttia hakijoista, kun osuus vuonna 2012 oli 75,5 prosenttia.
Suurin osa hakijoista oli Etela- ja Lounais-Suomesta. Hakijoiden joukko ei siten ole merkittavasti

muuttunut naiden taustatekijoiden osalta vuoden 2011 lakimuutoksen yhteydessa.
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Taulukko 1. Kuntoutuspsykoterapiaan hakeneiden henkiléiden taustatietoja

ensihakuvuoden mukaan

Ensimmaisen hakemuksen vuosi

2009 2010 2011 2012 Yhteensa

paatos, %

Myonnetty

Hylatty
Uusi hakemus viiden vuoden aikana, %
Uusi hakemus hyvaksytty, %

Ratkaistu ensihakuvuoden aikana

Ei

Kyll&

Sukupuoli, %

Mies

Nainen

Ikaryhmat, %

18-25 vuotta

26-40 vuotta

41-60 vuotta

Tyomarkkina-asema edellisen vuoden lopussa, %
Tyollinen

Tyoton

Opiskelija

Elakkeelld

Muu

Koulutus, %

Perusaste

Toisen asteen tutkinto

Korkea-asteen tutkinto

Ammatit, %

Sotilaat

Johtajat

Erityisasiantuntijat

Asiantuntijat

Toimisto- ja asiakaspalvelutydntekijat
Palvelu- ja myyntitydntekijat
Maanviljelijat, metsatydntekijat ym.
Rakennus-, korjaus- ja valmistustyontekijat
Prosessi- ja kuljetustydntekijat

Muut tyontekijat

Tuntematon tai tieto puuttuu (sis. ei tydssé olevat)
Paadiagnoosi, %

Muu sairaus

Mielialahéirio

Ahdistuneisuushairio

12

79,5
20,5
39,2
78,5

8,7
91,3

24,0
76,0

26,7
44,3
29,0

68,7
51
18,6
2,7
4,9

11,5
41
47,4

0,1
2,4
21,8
15,3
6,0
11,7
0,6
15
1,3
3,3

36,2
15

63,0
28,6

84,0
16,0
42,8
85,4

12,3
87,7

24,9
75,1

26,5
44,9
28,6

67,7
6,4
18,5
2,4
50

11,6
40,8
47,6

0,1
1,7
22,0
16,0
6,1
12,4
0,5
15
1,6
2,7

35,3
15

63,0
29,2

88,1
11,9
35,2
86,8

10,4
89,6

24,8
75,2

23,6
44,5
31,9

67,7
6,2
18,1
2,7
53

111
39,7
49,3

0,1
1,6
21,7
15,6
6,3
11,9
0,7
1,8
1,6
2,8

35,8
1,6

61,7
30,6

91,0
9,0

35,2
86,8

0,1
99,9

234
76,6

24,7
45,5
29,8

68,3
59
18,6
2,5
4,7

11
40
49

0,1
18
21,4
16,1
54
12,6
0,6
1,7
1,7
2,7

36,0
1.8

60,4
31,1

86,0
14,0
38,5
83,6

7,8
92,2

24,3
75,7

25,2
44,8
29,9

68,1
59
18,4
2,6
50

11,3
40,3
48,4

0,1
19
21,8
15,7
6,0
12,1
0,6
1,6
15
29

35,7
1,6

62,0
30,0

*k*k

**k*%

**



Muu mielenterveyden hairio 69 62 61 6,7 65

Psyykenlaakeostoja, % Fkk
Ei 21,4 216 23,8 245 229
Kylla 786 784 76,2 755 771
Asuinalue, % Fhx
Etela-Suomi 443 40,8 439 416 42,7
Lounais-Suomi 21,6 245 23,4 241 234
[t&-Suomi 10,1 10,3 9,7 10,2 10,0
Lansi-Suomi 126 11,8 11,7 12,7 12,2
Pohjois-Suomi 11,4 126 11,3 115 11,7
N 5796 5917 7435 6446 25594

Osuuksia vertailtiin Chi2 -testillg, *p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001.

Taulukossa 2 vertaillaan hakijoiden taustatietoja mydntavan ja hylkaavan paatoksen saaneilla, ennen
ja jélkeen lakimuutoksen. Molempina aikakausina myénndn saaneet olivat yleisemmin naisia, alle
26-vuotiaita, tyollisia, opiskelijoita, ja he olivat hylkdyksen saaneita harvemmin elékkeelld, ty6ttomia
tai muussa elamantilanteessa. Myonnon saaneilla oli hylkéyksen saaneita yleisemmin paadiagnoosina
mielialahdirio tai ahdistuneisuushairid, kun taas hylkayksen saaneilla oli yleissmmin muu
mielenterveyden héirié tai muu sairaus. Lakimuutoksen jalkeen pienempi osa hylatyista hakijoista
asui Etela-Suomessa verrattuna hylkayksen saaneisiin ennen lakimuutosta. Tama on odotettua, koska
hakijoita oli eniten Eteld-Suomessa suhteessa maararahaan. Ennen lakimuutosta harkinnanvaraisen
psykoterapian méaarérahojen kéyttod paatettédessa opiskelijat laitettiin etusijalle (Tuulio-Henriksson
ym. 2014). Taulukosta nahdaan kuitenkin, etta lakimuutoksen jalkeen mydnnon saaneista yhta suuri
osa oli opiskelijoita kuin lakimuutosta ennenkin, noin 19 prosenttia — opiskelijoiden osuus ei siis ole

pienentynyt suhteessa muihin ryhmiin.

Taulukossa 3 esitetdadn logistisen regressiomallin tulokset, jossa huomioidaan yhté aikaisesti taulukon
1 taustatekijoitd erikseen aikajaksolle ennen lakimuutosta ja lakimuutoksen jalkeen. Naiset saavat
todennakdisemmin puoltavan padtoksen hakemukseensa kuin miehet, ja lisdksi nuoret alle 26-
vuotiaat saavat todenndkdisemmin myonnon kuin sitd vanhemmat hakijat. Tyottdmyys laskee
todennakoisyyttd saada myontava padtds, kun taas asuminen Etel4-Suomen ulkopuolella ja
perusasteen jalkeinen koulutus kasvattavat todenndkoisyyttd saada myontédvd péatds. Pa&osin
yhteydet ovat samansuuntaisia ja suuruisia ennen ja jalkeen lakimuutoksen, vaikkakin
(nais)sukupuolen ja korkea-asteen koulutuksen yhteydet myonteiseen péaatokseen kasvoivat
jalkimmaiselld  periodilla, kun taas tyottdmyyden laski.  Lakimuutoksen  jélkeen
kuntoutuspsykoterapian saatavuuden paraneminen nékyy merkittavasti vahvempina yhteyksind eri
mielenterveyden hairididen ja myodntavéan paatoksen vélilla ja Eteld-Suomen ulkopuolisten alueiden

yhteyden heikkenemisena.
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Taulukko 2. Hakijoiden taustatietoja ennen ja jéalkeen lakimuutoksen myénnon ja

hylkéyksen saaneilla

Hakuvuodet 2009-2010

Hakuvuodet 2011-2012

Hylatty  Myonnetty Hylatty Mydnnetty
Sukupuoli, % falael faleie
Mies 27,8 23,7 29,9 23,5
Nainen 72,2 76,3 70,1 76,5
Ikaryhmat, % il faleded
18-25 vuotta 23,1 27,4 19,8 24,6
26-40 vuotta 453 445 42,8 45,2
41-60 vuotta 31,6 28,1 374 30,2
Tyomarkkina-asema  edellisen  vuoden
lopussa, % Fkk Fkk
Tyollinen 61,6 69,6 56,8 69,3
Tyoton 7,3 55 9,2 5,7
Opiskelija 16,6 19 14,2 18,8
Elékkeella 6,6 1,6 10,9 1,6
Muu 79 4,3 9 4,6
Koulutus, % el Fkk
Perusaste 17 10,4 19,3 10,1
Toisen asteen tutkinto 40,2 41,1 42,1 39,5
Korkea-asteen tutkinto 42,8 48,6 38,6 50,4
Ammatti, % Fkk Fkk
Sotilaat 0,1 0,1 0,2 0,1
Johtajat 2,5 1,9 1,3 1,8
Erityisasiantuntijat 17,9 22,8 15,3 22,3
Asiantuntijat 13,7 16 12,2 16,3
Toimisto- ja asiakaspalvelutydntekijat 5,7 6,1 4,2 6,1
Palvelu- ja myyntitydntekijat 10,9 12,3 9,5 12,5
Maanviljelijat, metsatydntekijat ym. 0,2 0,6 0,8 0,7
Rakennus-, korjaus- ja valmistustyontekijat 1,6 1,5 1,8 1,7
Prosessi- ja kuljetustydntekijat 1,3 1,4 1,6 1,7
Muut tyontekijat 2,8 3,1 2,1 2,8
Tuntematon tai tieto puuttuu (sis. ei tyossa
olevat) 43,3 34,2 51,2 34,0
Paadiagnoosi, % faleie falaie
Muu sairaus 2,7 1,2 6 1,2
Mielialahairio 58,4 64 57,3 61,5
Ahdistuneisuushairié 27,2 29,3 23,6 31,7
Muu mielenterveyden hairié 11,7 5,4 13,1 5,6
Psyykenlaakeostoja, % *
Ei 23,5 21,1 22,1 24,4
Kyll& 76,5 78,9 77,9 75,6
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Asuinalue, %

*k*k

**k%

Etela-Suomi 64,4 37,7 59,4 40,9
Lounais-Suomi 13,3 25,2 15,6 24,7
[t&-Suomi 8,4 10,6 9,4 10
Lansi-Suomi 6,8 13,4 6,9 12,8
Pohjois-Suomi 7,1 13,1 8,7 11,7
N 2131 9582 1464 12417

Osuuksia vertailtiin Chi2 -testilld, *p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001.

Taulukko 3. Myontavaan paatokseen yhteydessa olevat tekijat, logit-malli

Vuodet 2009-2010
P&&tos (ensihakuvuosi)

Vuodet 2011-2012
P&atos (ensihakuvuosi)

Sukupuoli

Mies

Nainen

Ik&aryhmat

<26 vuotiaat

26-40 vuotiaat

41+ vuotiaat
Tydmarkkina-asema
Tyollinen

Tyo6ton

Opiskelija

Elakeldinen

Muu

Koulutus

Perusasteen tutkinto
Toisen asteen tutkinto
Korkea-asteen tutkinto
Diagnoosi

Muu sairaus
Mielialahairio

Ahdistuneisuushairio

1.000
1.163%*
[0.067]

1.000
0.649%**
[0.049]
0.485%**
[0.041]

1.000
0.578%**
[0.059]
0.905
[0.072]
0.207***
[0.027]
0.437%**
[0.046]

1.000
1.507%%*
[0.121]
1.954%%x
[0.173]

1.000
2.002%**
[0.352]
1.817%**
[0.327]
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1.000
1.309%**
[0.085]

1.000
0.601%**
[0.055]
0.427%**
[0.043]

1.000
0.519%**
[0.055]
0.990
[0.096]
0.138%**
[0.017]
0.454%**
[0.050]

1.000
1.574%%x
[0.140]
2.587***
[0.256]

1.000
4.517xx
[0.676]
5.136%**
[0.806]



Muu mielenterveyden hairio 0.819 1.928***

[0.158] [0.332]
Psyykenlaakeostoja
Ei 1.000 1.000
Kylla 1.228*** 1.024
[0.075] [0.072]
Asuinalue
Etela-Suomi 1.000 1.000
Lounais-Suomi 3.846*** 2.666***
[0.283] [0.218]
[ta-Suomi 2.479*** 1.702%**
[0.225] [0.173]
Lansi-Suomi 4,103*** 3.231***
[0.398] [0.371]
Pohjois-Suomi 3.792*** 2.251***
[0.361] [0.235]
N 11713 13881

Kertoimet vetosuhteina, suluissa keskivirhe.
Tilastollinen merkitsevyys: *p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001

Hakijoiden tyokyvyttomyyselakkeet, sairauspaivat ja psyykenlaakkeiden kayttd

Kuviossa 3 tarkastellaan tyokyvyttomyyseldkkeiden osuuksia myonnoén ja hylkdyksen saaneilla
hakijoilla, ennen ja jalkeen vuoden 2011 lakimuutoksen. Mydnndn saaneet hakijat olivat hylkdyksen
saaneita  selvasti  harvemmin  tyokyvyttomyyseldkkeelld sekd ennen ettd  jalkeen
psykoterapiakuntoutukseen hakemisen. Kaikkien hakijoiden ryhmissa tyokyvyttdmyyseldkkeiden
osuudet kasvoivat ensimmaéiseen seurantavuoteen asti. Ensihakuvuoden lopussa 7 prosenttia
myo6nnon saaneista hakijoista oli tyokyvyttomyyselékkeelld, minka jalkeen osuudet vakiintuivat noin
10 prosentin tasolle viidenteen seurantavuoteen asti. Osuudet olivat yhtd suuria sekd ennen etté

jalkeen lakimuutoksen myodnnon saaneilla.
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Kuvio 3. Tyokyvyttdmyyselakkeilld olleiden osuudet hakuajankohdan ja ratkaisun paatoksen mukaan

ennen ja jalkeen psykoterapiakuntoutukseen hakemisen (%)

Taulukko 4. Mydnnon (vs. hylkayksen) yhteys seurantamuuttujiin seurantavuosina ennen

ja jalkeen 2011 hakeneillal.

Logistinen regressio

Vuosil Vuosi2 Vuosi3 Vuosi4 Vuosi5
OR[SE] OR[SE] ORI[SE] OR[SE] OR [SE]
Tyokyvyttomyyselakkeella vuoden lopussa
2009-2010 hakijat 0.402*%** 0.415%** 0.414*** 0.411*** 0.448***
[0.032] [0.032] [0.032] [0.031] [0.033]
N 11683 11661 11617 11572 11500
2011-2012 hakijat 0.325*** (.384*** (.370*** 0.374*** (.389***
[0.027] [0.032] [0.030] [0.030] [0.031]
N 13853 13819 13756 13664 13536
Sairaspaivia mielenterveyssyista2
2009-2010 hakijat 0.764** 0.814* 0.804* 0.869 0.877
[0.066] [0.080] [0.085] [0.093] [0.097]
10327 10246 10197 10089 9987
2011-2012 hakijat 0.787*  0.807 0.738** 1.179 0.746*
[0.082] [0.096] [0.086] [0.161] [0.090]
12238 12124 12050 11994 11852
Psyykenlaékeostoja?
2009-2010 hakijat 1.101 0.916 0.940 0.884*  0.929
[0.065] [0.051] [0.051] [0.048] [0.050]
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11686 11670 11650 11633 11615
2011-2012 hakijat 1.038 0.950 0.839** 0.858*  0.905
[0.071] [0.062] [0.053] [0.054] [0.056]
13858 13839 13822 13808 13785
Ty6kuukausia vahintaan 1
vuodessa*
2009-2010 hakijat 1.739%** 1.760*** 1.763*** 1.717*** 1.706***
[0.123] [0.121] [0.116] [0.111] [0.108]
N 11683 11661 11617 11572 11500
2011-2012 hakijat 2.701%** 2.476*** 2.409%** 2.412*%** 2.266%**
[0.207] [0.179] [0.172] [0.171] [0.160]
N 13853 13819 13756 13664 13536
Tyottdmyyskuukausia vahintaan 1
vuodessa®
2009-2010 hakijat 0.854*** (0.874** 0.843*** (0.865*** (0.864***
[0.035] [0.036] [0.034] [0.035] [0.034]
N 10327 10246 10197 10089 9987
2011-2012 hakijat 0.772*%** (.793*** (.824*** (0.837*** (.805***
[0.037] [0.037] [0.038] [0.039] [0.038]
N 12238 12124 12050 11994 11852
Ansiot (ty6- ja yrittgjatulot),
logaritmi® Lineaarinen regressio
Vuosil Vuosi2 Vuosi3 Vuosi4 Vuosi5
B(SE) B(SE) B(SE) B(SE) B(SE)
2009-2010 hakijat 0.142*%** (.165*** 0.173*** (0.193*** (.135***
[0.032] [0.033] [0.034] [0.034] [0.034]
N 9418 9417 9315 9199 9095
2011-2012 hakijat 0.187*** (0.217*** (.333*** (.274*** (.218***
[0.0390] [0.041] [0.042] [0.044] [0.043]
N 11059 10914 10830 10788 10734

*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001.

Hlkaryhmat, sukupuoli, koulutus, diagnoosi, asuinalue, hakuvuosi, psyykenlaakkeiden ostot ensihakuvuonna
ja tydmarkkina-asema ensihakuvuotta edeltdvan vuoden lopussa vakioitu. 2Vakioitu liséksi sairaspaivat
ensihakuvuotta edeltdvénd vuonna. 3Vakitoitu liséksi psyykenladkkeiden ostot ensihakuvuotta edeltdvana
vuonna (ei ensihakuvuonna). “Vakioitu liséksi tydkuukaudet ensihakuvuotta edeltdvané vuonna. *Vakioitu
lisaksi tyottomyyskuukaudet ensihakuvuotta edeltdvana vuonna. Vakioitu liséksi tulot ensihakuvuotta
edeltavana vuonna. Mukana vain henkil6t, joilla oli tuloja seurantavuosina.

Kun katsotaan hylkayksen saaneita hakijoita, havaitaan, ett4 ennen lakimuutosta hylkdyksen saaneista
suurempi osa kuin lakimuutoksen jalkeen hakeneista oli tydkyvyttomyyseldkkeelld jo ennen
kuntoutukseen hakemista sekd myéhemmin seurannassa. Ennen lakimuutosta hylkéyksen saaneista
ensihakuvuoden lopussa tyokyvyttomyyseldkkeelld oli 17 prosenttia, ja myohemmin kunakin
seurantavuonna reilu 20 prosenttia. Lakimuutoksen jélkeen kuntoutukseen hakeneista taas

ensihakuvuoden lopussa tyokyvyttomyyseldkkeelld oli 24 prosenttia ja seurannan aikana l&hes 30
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prosenttia  kunakin  vuonna. Myontdvda  paatdés vahensi  todennakdisyyttd — péatya
tyokyvyttomyyselakkeelle kunakin seurantavuonna sekd ennen ettd jalkeen lakimuutoksen
kuntoutukseen hakeneilla, kun regressiomalleissa otettiin huomioon hakijoiden taustatekijat

(taulukko 4). Yhteydet olivat voimakkaampia lakimuutoksen jalkeen hakeneilla.

Myos pitkéat sairauspoissaolot mielenterveyssyista olivat yleisempiad hylkdyksen kuin my&nnén
saaneilla hakijoilla ennen kuntoutukseen hakemista ja ensihakuvuoden aikaan (kuvio 4). Erot
kaikkien ryhmien valillda kuitenkin pienenivat myShemmin seurannassa. Ensihakuvuonna 25
prosenttia myonnon saaneista hakijoista oli saanut sairauspéivdrahaa mielenterveyssyistd, kun
viidenteen seurantavuoteen mennessd osuus oli endd 7 prosenttia. Osuudet olivat samat ennen ja
jalkeen lakimuutoksen mydnnon saaneilla. Ennen lakimuutosta hylkéyksen saaneista 28 prosenttia
oli saanut sairauspdivdarahaa mielenterveyssyistd ensihakuvuonna, kun lakimuutoksen jalkeen
hylkédyksen saaneilla vastaava osuus oli 30 prosenttia. Seurannan aikana sairauspdivarahaa saaneiden

osuudet laskivat 7-9 prosentin tasolle.

Myontévan paéatoksen saaneet saivat hylkdyksen saaneita epatodenndkdisemmin sairauspéivéarahaa
ldhes kaikkina seurantavuosina, kun taustatekijét otettiin huomioon (taulukko 4). Yhteydet olivat
samaa luokkaa ennen ja jalkeen lakimuutoksen hakeneilla mutta eivat tilastollisesti merkitsevié
kaikkina seurantavuosina. Taytyy huomata, ettd tyokyvyttomyyseldkkeella sairauspéivarahaa ei voi
saada. Sairauspdivarahaa saaneiden osuudet aliarvioivat siten tyokyvyttomyyden maaréa erityisesti
hylkdyksen saaneilla, joilla tyokyvyttomyyseldkkeet olivat yleisempid. Hylkdyksen saaneet olivat
my6s myonndn saaneita vahemman toissd ja enemmén tydttdmind (ks. seuraava luku), jolloin

sairauspaivérahaa ei vélttdmétta haeta niin yleisesti kuin tydssa ollessa.
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Kuvio 4. Sairauspdivdrahaa mielenterveyssyista saaneiden osuudet hakuajankohdan ja ratkaisun
paatdksen mukaan ennen ja jalkeen psykoterapiakuntoutukseen hakemisen (%)

Psyykenlaakkeita ostaneiden osuudet yleistyivat ensihakuvuoteen asti, minka jalkeen alkoivat
vahentyéa (kuvio 5). Hylkdyksen saaneilla psyykenladkeostoja oli jo ennen kuntoutukseen hakemista
jonkun verran yleisemmin kuin my6nnon saaneilla mutta ensihakuvuoden aikoihin ja pari vuotta sen
jalkeen erot olivat kaikkien ryhmien valilld pienemmét. Viimeisend seurantavuonna vahiten
laékeostoja oli lakimuutoksen jalkeen myonnén saaneilla (45 prosentilla) ja eniten lakimuutosta
ennen hylkéyksen saaneilla (55 prosentilla). Mydntavan paatoksen saaneet kdyttivat hylkdyksen
saaneita epatodenndkdisemmin la&kkeitd seurannan loppupuolella, kun mallissa vakioitiin

taustatekijat ja psyykenlaékkeiden ostot ensihakuvuotta edeltdvana vuonna (taulukko 4).
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Kuvio 5. Psyykenl&akkeitd ostaneiden osuudet hakuajankohdan ja ratkaisun p&atoksen mukaan ennen
ja jalkeen psykoterapiakuntoutukseen hakemisen (%)

Mielenterveyden hairi6ita hoidetaan usein ladkkeiden ja psykoterapian yhdistelmahoidolla mutta
voidaan myds kysya, vahentadkd psykoterapia psyykenlddkkeiden tarvetta. Tarkastelemme viela
erikseen tarkemmin mydnteisen kuntoutuspéatdksen saaneiden terapiakertojen maarié ja ladkekayttda
seurannassa. Myonteisen kuntoutuspsykoterapiapaatdksen saaneista (35,4 %) kayttaa terapiaa alle 80
kertaa (taulukko 5) ja kaksi prosenttia myonteisen péatoksen saaneista ei kaytd
kuntoutuspsykoterapiaa ollenkaan. Taulukossa 5 terapiakdytot on jaoteltu myds ladkekéyton mukaan.
Ladkekayttod mitataan tdssd viiden seurantavuoden kumulatiivisena summana psyykenladkkeiden
ostomaérastd ja tdma on jaettu kolmeen tasasuureen luokkaan. Luokassa 1 l&ékereseptien viiden
vuoden mediaani on 7 l4&keostoa, luokassa 2 mediaani 33 ja luokassa 3 mediaani on 99,5. Taulukosta
havaitaan, etté eniten reseptildékkeitd saaneet henkil6t ovat olleet vahiten pitkissa terapioissa, mutta
yleisemmin keskipitkissé terapioissa. Ladkekayton mukaisten ryhmien véliset erot ovat tilastollisesti
merkitsevid, mutta eivét kuitenkaan kovin suuria. Taytyy kuitenkin huomata, ettd tdmé tarkastelu ei

ota huomioon terapiakertojen ja la&kekayton ajoittumista viiden seurantavuoden ajalle.

Ensivuoden mukaan jaoteltuna (ei taulukossa) korvattujen terapiakéyntien jakaumassa myontavén
paatdksen saaneilla ei ole tapahtunut suurta muutosta.
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Taulukko 5. Terapiakertojen ja ladkekayton jakauma
Ladkkeiden k&yton intensiteetti

1 (Vahan) 2 (Keskim.) 3 (Paljon) Yhteensé
Kertoja 0 2.3 1.8 1.9 2 falaled
Kertojaalle 80 36.4 34.8 35 35.4
Kertoja 80-160 30.9 34.6 37.7 34.3
Kertojayli160  30.5 28.8 25.4 28.3
Yhteensa 100 100 100 100
N 7623 7341 7035 21999

Osuuksia vertailtiin Chi2 -testilld, *p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001.

Hakijoiden tyollisyys, tydttdmyys ja ansiot

Kuviossa 6 tarkastellaan niiden hakijoiden osuuksia, joilla oli vahintddn yksi ansiotyékuukausi
kunakin seurantavuonna. Kuviosta havaitaan, ettd seka ennen etté jalkeen lakimuutoksen myénnén
saaneista hakijoista noin 80 prosentilla oli ansiotyttd koko seurannan ajan — ennen ja jalkeen
kuntoutukseen hakemisen. Hylkéyksen saaneilla ansiotydssa olleiden osuudet olivat selvasti
pienempida koko seurannan ajan. Ansiotydssa olleiden osuudet olivat kaikkein pienimmat
lakimuutoksen jalkeen hylkdyksen saaneilla. Heistd 63 prosenttia oli tehnyt t6itd ensihakuvuoden
aikana, ja osuus laski alle 60 prosentin viidenteen seurantavuoteen mennessa. Lakimuutosta ennen
hylkayksen saaneista 71 prosenttia oli tehnyt t6itd ensihakuvuoden aikana, ja osuus laski alle 70
prosentin seurannan kuluessa. Verrattuna hylkdyksen saaneisiin, myontava paatos lisési ansiotyon
todenndkoisyyttd kaikkina seurantavuosina regressiomalleissa, jossa vakioitiin hakijoiden
taustatekijét ja ensihakuvuotta edeltdvé ansiotyd. Yhteydet olivat voimakkaampia lakimuutoksen

jalkeen kuntoutukseen hakeneilla (taulukko 4).
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Kuvio 6. Ansioty6ssé olleiden osuudet (vahintadn 1 kk/vuosi) hakuajankohdan ja ratkaisun p&atdksen
mukaan ennen ja jilkeen psykoterapiakuntoutukseen hakemisen (%)

Kuviosta 7 havaitaan, ettd tyottdmyyskokemukset yleistyivat niin mydnndn kuin hylkdyksen
saaneilla koko seurannan ajan. Tama voi johtua taloudellisten suhdanteiden muutoksista ja siita, etta
seurannan alun opiskelijat siirtyvat tydelamaan. Hylkdyksen saaneilla tyéttdmyyskokemukset olivat
kuitenkin mydnnon saaneita yleisempia seka ennen etta jalkeen kuntoutukseen hakemisen. Kaikista
myontdvan péaatoksen saaneista 16 prosenttia oli kokenut tyottdmyyttd ensihakuvuonna ja osuus
kasvoi noin 22 prosenttiin viidenteen seurantavuoteen mennessa. Lakimuutoksen jalkeen my&nnén
saaneiden tyottdmyyskokemukset olivat seurantavuosina vahan yleisempid verrattuna lakimuutosta
ennen hakeneisiin. Kaikkein eniten ty6ttdmyytté olivat kokeneet lakimuutoksen jalkeen hylkaévan
paatoksen saaneet. Heistd 27 prosenttia oli kokenut tyottomyyttd ensihakuvuonna, ja osuus kasvoi 31
prosenttiin seurannan aikana. Ennen lakimuutosta hylk&yksen saaneilla vastaavat luvut olivat 21 %
ja 26 %. Myontavén péaatoksen saaneet olivat hylkdyksen saaneita epatodennakoisemmin tyéttdmana
kaikkina seurantavuosina, kun regressiomalleissa oli mukana taustatekijat ja ensihakuvuotta edeltava
tyottdmyys (taulukko 4). Yhteydet olivat hieman voimakkaampia, eli erot hylkdyksen saaneisiin

suuremmat lakimuutoksen jélkeen hakeneilla.
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Kuvio 7. Tyoéttdomyyttd kokeneiden osuudet (vahintdadn 1 kk/vuosi) hakuajankohdan ja ratkaisun
paatdksen mukaan ennen ja jalkeen psykoterapiakuntoutukseen hakemisen (%)

Myos hakijoiden ansiotuloissa tapahtuu selvéa eriytymista sen mukaan, saiko henkilé mydntavan vai
hylkd&van kuntoutuspaatoksen. Myonnon saaneilla mediaanitulot kasvoivat ensihakuvuoden jélkeen
seké lakimuutosta ennen etté sen jalkeen hakeneilla. Seurannan lopussa mediaanitulot olivat noin 20
000 euroa molemmilla ryhmilld. Hylkéyksen saaneilla mediaanitulot tippuivat ensihakuvuonna
edelliseen kahteen vuoteen verrattuna. Ennen lakimuutosta hakeneilla, hylkdyksen saaneilla
mediaanitulot nousivat kuitenkin seurannan lopussa samalle tasolle kuin ennen kuntoutukseen
hakemista, noin 11 000 euroon. Lakimuutoksen jalkeen hylkéyksen saaneilla ansiotulot laskivat
ensihakuvuoden jalkeen ja mediaanitulot olivat noin 3 200 euroa seurannan lopussa. Myontava
kuntoutuspéaatds oli hylkdykseen verrattuna yhteydessa parempiin tuloihin kaikkina seurantavuosina,
kun regressiomalleissa vakioitiin taustatekijat ja ensihakuvuotta edeltdvat tulot (taulukko 4).
Yhteydet olivat voimakkaampia lakimuutoksen jalkeen hakeneilla. Regressiomalleissa olivat mukana

vain henkil6t, joilla oli ansiotuloja seurantavuosina.
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Kuvio 8. Ansiotulojen mediaanit (euroa) hakuajankohdan ja ratkaisun paatoksen mukaan ennen ja
jalkeen psykoterapiakuntoutukseen hakemisen (%)

Opiskelijoiden valmistuminen ja tytelam&an siirtyminen

Yhteensd 18,4 prosenttia (4 718) kaikista hakijoista oli opiskelijoita ensihakuvuotta edeltdvén vuoden
lopussa (taulukko 1). Opiskelijoiden joukko on mééritelty Tilastokeskuksen padasiallisen toiminnan
luokituksen mukaan. Henkil6t, joilla on vuoden lopussa voimassa oleva tydsuhde ovat luokituksen
mukaan ty6llisia. Opiskelijat, jotka tydskentelevat esimerkiksi osa-aikaisesti, ovat siten jadneet timén

tarkastelun ulkopuolelle.

Suurin osa (67,4 %) opiskelijoista oli 18—-25-vuotiaita (taulukko 6). My6nnon saaneiden joukossa alle
26-vuotiaiden osuus oli hieman suurempi (67,9 %) kuin hylkdyksen saaneilla (63,7 %). Valtaosa
opiskelijoista oli naisia (73,8 %) ja korkea-asteen koulutuksessa (53,7 %). Myonnon saaneista
suurempi osa (55,9 %) kuin hylk&yksen saaneista (37,7 %) oli korkea-asteen koulutuksessa.
Mielialahdiriét ja ahdistuneisuushairiét olivat yleisempid myodnnon saaneilla, kun taas hylkdyksen
saaneilla opiskelijoilla oli enemméan muita mielenterveyden hairidita ja sairauksia. Myontévan
kuntoutuspéatoksen saaneista 71 prosenttia valmistui ensihakuvuoden tai sitd seuraavan viiden

vuoden aikana. Hylkdyksen saaneilla vastaava osuus oli 54 prosenttia (ei taulukossa).
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Taulukko 6. Opiskelijoiden taustatietoja kuntoutushakemuksen paatdksen

mukaan (%)

Hylatty Myonnetty  Kaikki
Sukupuoli, %
Mies 29,7 25,7 262 *
Nainen 70,3 74,3 73,8
Ikaryhmat, % falel
18-25 vuotta 63,7 67,9 67,4
26-40 vuotta 29,9 28,6 28,8
41-60 vuotta 6,4 3,4 3,8
Koulutustaso, % faleil
Tieto puuttuu 10,1 5,2 58
Lukio 20,1 18,2 18,5
Ammatillinen koulutus 32 20,7 22,1
AMK tai yliopisto 37,7 55,9 53,7
Paadiagnoosi, % e
Muu sairaus 2,8 0,6 0,8
Mielialahairid 48,8 53,3 52,7
Ahdistuneisuushairioé 27,8 36 35
Muu mielenterveyden hairio 20,6 10,1 11,4
N 562 4156 4718

Osuuksia vertailtiin Chi2 -testilld, *p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001.

Taulukossa 7 tarkastellaan tarkemmin opiskelijoiden tilannetta viiden seurantavuoden aikana
Tilastokeskuksen péadasiallisen luokituksen mukaan. Ensimmadisend seurantavuonna myoénnon
saaneista 46,5 prosenttia ja hylkéyksen saaneista 43,1 prosenttia oli edelleen opiskelijoita. Mydnndn
saaneista suurempi osa (36,7 %) kuin hylkéyksen saaneista (28,1 %) oli siirtynyt tyollisiksi.
Hylkayksen saaneista puolestaan suurempi osa (11,8 %) oli elékkeelld, mydnnon saaneilla osuus oli
2,8 %. Viidenteen seurantavuoteen mennessa ryhmien valiset erot alun perin myénnén ja hylkayksen
saaneiden valilla ovat edelleen kasvaneet. Myonnon saaneista 50,6 prosenttia oli viidentena

seurantavuonna tyollisid ja 5,8 prosenttia elakkeelld. Hylkdyksen saaneilla vastaavat luvut olivat

37,1 % ja 16,4 %.
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Taulukko 7. Opiskelijoiden tyémarkkina-asema viiden vuoden
seurannassa hylkéyksen ja mydnnon saaneilla hakijoilla (%)

Hylatty

Vuosi 1 Vuosi 2 Vuosi 3 Vuosi 4 Vuosi 5
Tyollinen 28,1 32,1 34,7 33,2 37,1
Tyoton 9,7 11,6 11,3 15,3 13,2
Opiskelija 43,1 35,3 33,5 28,1 23,4
Elakkeella 11,8 14,2 13,3 14,8 16,4
Muu 7,3 6,8 7,2 8,6 9,9
Yhteensa 100 100 100 100 100
N 559 558 556 555 555
Myonnetty

Vuosi 1 Vuosi 2 Vuosi 3 Vuosi 4 Vuosi 5
Tyo6llinen 36,7 42,2 453 48,2 50,6
Ty6tdn 8,5 9,5 11,6 12,2 12,2
Opiskelija 46,5 38,1 32,2 28,2 24,3
Elakkeella 2,8 41 4,7 5,2 5,8
Muu 5,4 6,1 6,3 6,2 7.1
Yhteensa 100 100 100 100 100
N 4151 4147 4144 4143 4136

5. Yhteenveto ja johtopaatdkset

Tassé tutkimuksessa tarkasteltiin psykoterapiaan hakeneiden taustoja ennen ja jalkeen 2011
lakimuutoksen, jolloin kuntoutuspsykoterapia siirtyi harkinnanvaraisesta kuntoutuksesta Kelan
jarjestamisvelvollisuuden piiriin.  Tutkimuksessa tarkasteltiin  myds psykoterapiaa saaneiden
tydmarkkinakiinnittymista ja tydkykya kaksi vuotta ennen ja viisi vuotta kuntoutukseen hakemisen
jalkeen. Tulosten perusteella havaittiin, ettd hakijoiden joukko on pysynyt samankaltaisena
lakimuutoksen yhteydessd. Kuntoutuspsykoterapian muuttuminen lakisééteiseksi oikeudeksi ei siten

tuonut sen piiriin selvasti erilaisia hakijoita.

Tutkimuksessa havaittiin, ettd myontdvan kuntoutuspddtoksen saaneet olivat paremmassa
tydmarkkina-asemassa kuin hylatyt hakijat. Erot myontévén ja hylkadvan paatoksen saaneiden valilla
korostuivat  lakimuutoksen  jélkeen.  Hylkdyksen saaneilla oli  selvasti  heikompi
tydmarkkinakiinnittyminen ja heistd suurempi osa oli tyokyvyttdmyyseldkkeelld jo ennen
kuntoutukseen hakemista seké viiden vuoden seurannassa. Osa ensihakuvuonna hylkdyksen saaneista

hakijoista on hakenut psykoterapiaan uudestaan seurannan aikana ja saanut myontavan paatoksen.
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Tasta huolimatta alun perin myénnén ja hylkdyksen saaneiden valilla oli selvasti havaittavissa eroja
seurannassa. Ennen lakimuutosta erot myonnon ja hylkéyksen saaneiden taustoissa olivat kuitenkin
pienemmat. Taméa selittyy silla, ettd rajoitetun maérdrahan alaisuudessa jouduttiin hylkadmaén
taustaltaan sen kaltaisten henkil6iden hakemuksia, jotka olisivat saaneet kuntoutusta vuoden 2011
jalkeen. Myos mydntavan paatoksen saaneista opiskelijoista suurempi osa valmistui seurannan aikana

verrattuna hylkayksen saaneisiin.

Myontavan paatoksen saaneilla tyomarkkinakiinnittyminen pysyi vakaana ensimmaisista
seurantavuosista alkaen, mika viittaa siihen, ettd psykoterapia tukee tyokykya jo prosessin aikana.
Tuloksista havaittiin myos, ettd kuntoutukseen hakeneiden sairauspdivien ja psyykenlédkkeiden
kaytto yleistyi kaksi vuotta ennen kuntoutukseen hakemisen, minké jalkeen ne alkoivat vahentya niin
myonnon kuin hylkdyksen saaneilla. Myds tydkyvyttomyyselédkkeiden osuudet yleistyivat kaksi
vuotta ennen kuntoutukseen hakemisen, ja vakiintuivat tietylle tasolle ensihakuvuoden jalkeen. Nama
tulokset viittaavat siihen, ettd ensihakuvuoteen asti hakijoiden tilanne on kriisiytynyt, minka jalkeen

spontaania oireiden lievenemistd on voinut alkaa tapahtua myds hylka&vaéan paatoksen saaneilla.

Néiden kuvailevien tulosten perusteella voidaan pdaatelld, ettd kuntoutuspsykoterapialla on
positiivinen yhteys ty6- ja opiskelukykyyn, mikd voi viitata siihen, ettd kuntoutuspsykoterapia on
vaikuttavaa ja tayttdd laissa asetetun tavoitteensa. Tutkimuksen rajoituksena kuitenkin on, ettei
kunnollista vertailuryhmaa ole, joka mahdollistaisi kuntoutuspsykoterapian vaikutuksen
kvantifioimisen. Taustatietoja vertailemalla havaitsimme, ettd Kelan tukemaa psykoterapiaa saaneet
ovat valikoitunut ryhmd, joka poikkeaa havaitulta ominaisuuksilta hylatystd ryhmastd. On
mahdollista, ettd psykoterapiaan paasseilld on hylk&yksen saaneita alun perinkin vahvempi
motivaatio ja kyvykkyys kiinnittyd tydmarkkinoille, lievempié oireita, paremmat tukiverkostot,
parempi osaaminen sanoittaa ongelmansa ja motivaatio sitoutua pitkékestoiseen terapiaan, ja siten
parempi ennuste toimintakyvyn parantumiseen myds ilman terapiaa. Néita havaitsemattomia tekijoita
ei kuitenkaan voida rekisteriaineistolla ottaa huomioon. Kuntoutuspsykoterapian vaikuttavuuden
arvioimiseksi tarvitaan lisatutkimusta, jossa on luotettava vertailuryhma. Mielenterveyden héiriot

voivat myds uusiutua, joten seuranta-ajan tulee olla tarpeeksi pitka.

Kelan etuusohjeissa (Kela 2020) on kuvattu kuntoutuspsykoterapian myontamisperusteita. Ohjeen
mukaan terapian tarpeen arvioinnissa otetaan huomioon muun muassa psyykkisen sairauden luonne
ja vaikutus tyokykyyn, hakijan eldméntilanne kokonaisuutena ja motivaatio. Ohjeessa korostetaan
sitd, ettd hakijalla taytyy olla selvd tavoite tydeldamaén siirtymisess, sielld jatkamisessa tai opintojen

etenemisessd. Taman tutkimuksen aineiston perusteella emme kuitenkaan tiedd syitd
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kuntoutushakemusten hylkayksille. Hylattyjen hakijoiden ryhmadssé voi olla myds henkilditd, jotka
hyotyisivat  kuntoutuspsykoterapiasta. ~ Perhoniemen  ym.  (2018)  tulosten  mukaan
tyokyvyttomyyselakepaatoksissa hylkaava paatds tulee useimmiten tyottémille. Tdmén arvellaan
johtuvan siitd, ettd julkisen terveydenhuollon puolella (verrattuna ty6terveyshuoltoon) ei ole
syvallista osaamista tyokyvyn arvioinnissa ja tarvittavien hakemusvaiheiden hoitamisessa. Myos
kuntoutuspsykoterapian tapauksessa olisi tarkedd selvittdd systemaattisesti hylk&avien syiden

taustalla olevia tekijoita ja seurauksia ilmién laajemman ymmartdmisen vuoksi.

Kansainvalisissa tutkimuksissa on havaittu, ettd psykoterapiaa hyddyntévét useimmiten naiset ja
korkeasti kouluttautuneet, ja ettd joukossa on suuri osa henkilditd, jotka eivat ndytd kérsivan
psykiatrisesta hdiriostd (Brugha ym., 2004; Olfson ym., 1994). Kelan kuntoutuspsykoterapiaa
hakevien ja saavien joukko on myds enimmakseen naisia ja korkeasti koulutettuja. Lahes puolella
psykoterapiaan hakeneista oli véahintddn alempi korkeakoulututkinto ja opiskelevista hakijoista
valtaosa oli korkea-asteen koulutuksessa. Kuntoutuspsykoterapia myds yleisemmin mydnnettiin
korkeasti koulutetuille tai korkea-asteen koulutuksessa oleville. Vuoden 2011 lakimuutoksen
yhteydessd kéydysséd eduskuntakeskustelussa kannettiin huolta kuntoutuspsykoterapian isosta
omavastuuosuudesta, joka jattda ulkopuolelle pienituloisia ja heikommassa tyémarkkinatilanteessa

olevia.

Tassa tutkimuksessa hyddynnettiin rekisteritietoja. Rekisteritietojen vahvuutena on, ettd
tarkasteltavat tekijét ovat relevantteja kuntoutuspsykoterapian tavoitteiden tarkastelun ndkdkulmasta
ja niissd on vahemmadan mittausvirhettd kuin kyselyyn perustuvissa muuttujissa. Kuitenkin
rekisteriaineistoon yleisesti ja téssd tutkimuksessa kéytettyyn aineistoon liittyy heikkouksia.
NyKkyisistd rekistereistd puuttuu tieto terapeutin ominaisuuksista ja esimerkiksi terapeutin
kayttamasta hoitosuuntauksesta. Aineistomme ei myodskaan siséltanyt muita Kelan tai muiden tahojen
korvaamia kuntoutusmuotoja, joiden kautta hoitoon hakeutuneet ja hylkadvan paatdksen saaneet ovat

voineet saada hoitoa.
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