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Psykoterapiaan hakeutuminen
Tutkimusraportti psykoterapeuttien vastauksista

Anna-Maija Sulonen, LL; Teemu Ollikainen, PsL, psykoterapeultti.
AtCare Qy, Helsinki

Tiivistelma

Jotta psykoterapia olisi vaikuttavaa hoitoa, tdytyy terapiaan ensin paastd. Tutkimuksia terapiaan
hakeutumisesta on varsin védhan. Raportoimme t&ssd tulokset psykoterapiaan hakeutumisen
kyselytutkimuksesta, joka lahetettiin Kelan palvelutuottajarekisterissa oleville psykoterapeuteille.
Saimme kaikkiaan 264 vastausta. Yhteensa vastanneilla terapeuteilla kdvi vuoden aikana n. 6700
asiakasta, joiden terapeutin etsimistd, etsimiseen kéytettya aikaa, terapiaan ohjausta, eldmantilannetta,
terapian tavoitteita ja sen tuloksellisuutta terapeutit arvioivat. Tutkimustulostemme perusteella noin
puolet psykoterapia-asiakkaista etsii terapeuttia yli 2 kk. Vertaillessamme niita psykoterapeutteja, joille
yli 75 % asiakkaista 10ytdd nopeasti, niihin psykoterapeutteihin, joille alle 20 % asiakkaista 16ytaa
nopeasti, emme kuitenkaan havainneet eroja terapeutin arvioimassa terapian tuloksellisuudessa. Sen
sijaan ensimmaisen terapeuttiryhmén asiakkaat maksoivat terapian useammin kokonaan itse kuin
jalkimmaisen ryhmaén terapeuttien asiakkaat. Tassé tutkimuksessa alle kolmannes psykoterapeuttien
asiakkaista oli terapiaan tullessaan alentuneesti tyokykyinen tai poissa tyoeldméstd; Tama herattaa

ihmettelemaan, 10ytavatkd kipeimmin kuntoutusta tarvitsevat henkildt psykoterapiaan lainkaan.

Tausta

Psykoterapian tehoa mielenterveyden ongelmien
hoidossa on arvioitu sadoissa, ellei jopa tuhansissa
tutkimuksissa vuosien varrella. Naista tutkimuksista
tehdyt suuret meta-analyysit, joissa useiden
yksittéisten tutkimusten aineistoja yhdistetdan ja
analysoidaan uudelleen, osoittavat psykoterapian
auttavat yli kahta kolmasosaa terapiaa saaneista
(Wampold BE, 2001; Paunio T, ym., 2012).
Psykoterapia on vaikuttavaa hoitoa riippumatta siité,
minka psykoterapiasuuntauksen terapiassa kay,
osallistuuko yksilo-, pari- vai ryhmaterapiaan tai
kayko pitkéassa vai lyhyessa terapiassa.
Huomioitavaa tosin on, ettd joihinkin
mielenterveyden ongelmiin toiset lahestymistavat
soveltuvat paremmin kuin toiset.

Jotta psykoterapia olisi vaikuttavaa hoitoa, taytyy
terapiaan ensin paasta. Tutkimuksia psykoterapiaan
hakeutumisesta ja ohjautumisesta, sopivan
terapeutin etsimisestd ja Ioytamisestd, ja niistd
elamaéntilanteista, missé psykoterapiaan
hakeudutaan, on kuitenkin varsin vahan. Néin
siitdkin huolimatta, ettd sek& Laakariseura
Duodecimin Konsensuslausuma (2006), Kelan
Psykoterapeutit Suomessa —tutkimus (2011), ettd
Suomen L&&ké&rilehdessa julkaistu
Psykoterapiaprosessit nyt ja tulevaisuudessa —
katsaus (2012) kehottavat psykoterapian
saatavuuden parantamiseen ja ohjaamisen
tehostamiseen. Lisaksi helpon ja nopean paasyn
psykoterapiaan katsotaan tukevan itse
terapiaprosessia seké paranemista mielenterveyden
ongelmista, mutta nopean tai viivastyneen
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psykoterapian aloituksen vaikutuksia terapian
tuloksiin ei ole juurikaan tutkittu.

Tieto siitd, miten asiakkaat talla hetkella paatyvat
psykoterapiaan on erittdin tarkeéa, jotta
psykoterapian saatavuutta osattaisiin parantaa juuri
sieltd missd ongelma on. Kdynnistimme
kyselytutkimuksen psykoterapiaan hakeutumisesta
kesakuussa 2015. Psykoterapeuteille seka heidan
asiakkailleen suunniteltiin omat kyselyt.
Yksittéisten asiakasvastauksien lisdksi halusimme
psykoterapeuttien vahvan kokemuspohjan avulla
tutkia psykoterapiaan hakeutumista
asiakasvastauksia laajemmin. Raportoimme tassa
terapeuteille lahetetyn kyselyn tulokset.

Materiaali ja menetelmat

Tutkimuksen kysymykset koostuivat
monivalinnoista ja vaittdmistd, joissa kysyttiin niita
lahtdkohtia ja elamantilanteita, misté asiakkaat ovat
psykoterapiaan lahteneet, sekd miten terapian
tavoitteet ovat toteutuneet. Kysely késitti kaikkiaan
10 psykoterapeuttien taustatietoja kartoittavaa
kysymystd, 8 mielipidevéittdméaa ja 38
psykoterapeuttien asiakkaita koskevaa kysymysta,
sekd vapaan kommenttikentén. Asiakkaita koskevat
kysymykset oli jaoteltu hakuaikaa, terapiaan
ohjausta, psykoterapeutin 1oytamistd, tulotilannetta,
psykoterapian tavoitteita ja tavoitteiden toteutumista
koskeviin osa-alueisiin. Naissé kysymyksissa
psykoterapeutteja pyydettiin arvioimaan, kuinka
monta prosenttia heidén asiakkaistaan kahden
edellisen vuoden ajalta kuuluu kunkin kysymyksen
ryhmaan. Yksittdinen asiakas saattoi kuulua
useampaan ryhmaan, joten vastausten summa sai
ylittad 100 %.

Kysely on tdmén raportin liitteend 1. Kysely
suunnattiin Kelan palvelutuottajarekisterissa oleville
psykoterapeuteille (n = 3606). Se lahetettiin
23.6.2015 niille psykoterapeuteille, joiden
séhkdpostiosoite oli rekisterissa saatavilla ja toimiva
(n = 2436). Terapeuttien sdhkdpostiosoitteita tai
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muita henkildtietoja ei ollut mahdollista yhdistaa
vastauksiin. Vastausaikaa annettiin nelja viikkoa.

Vastaukset analysoitiin seka psykoterapeuttitasolla
ettd muuttamalla asiakasméaaria koskevat
prosenttikohtaiset vastaukset asiakaslukumaériksi
terapeuttien antamien prosenttiarvioiden ja
vuosittaisten asiakasmadrien perusteella. Kuvaajissa
annetut vaihteluvélit antavat vastausten
prosenttiarvojen (esim. 1-10 %, 21-40 %)
&daripdiden tuloksiin aiheuttamat vaihteluvélit.
Tilastollista merkittavyytta arvioitiin Studentin t-
testilla. Merkittdvyyden rajaksi asetettiin p-arvo <
0,05. Annettuja arvoja ei ole korjattu usean testin
suhteen.

Tutkimuksen toteutti Vapaatajat.fi -palvelua
tuottava AtCare Oy ja aineiston tilastollisen
analyysista seké raportista vastasi LL Anna-Maija
Sulonen.

Tulokset ja pohdinta

Saimme kaikkiaan 264 vastausta. Yhteensé
vastanneilla kdvi vuoden aikana n. 6700 asiakasta.
Asiakkaista suurin osa (n. 4500) kavi pitkassa
terapiassa (kuva 1); suuri osuus johtunee kyselyn
kohdistamisesta Kelan terapeuteille Kelan
korvatessa talla hetkelld vain pitkaa psykoterapiaa.
Keskimadrin vastanneilla psykoterapeuteilla kévi n.
29 asiakasta vuoden aikana (mediaani 20, vaihtelu
5-500, d4ripaat alle 5 (8 vastausta) ja yli 500 (4
vastausta) poistettiin jatkoanalyyseista), seka heilla
oli keskimé&arin 10 vuoden kokemus psykoterapiasta
(vaihtelu 0-45, mediaani 8). Vastaajat jakautuivat
vastaanoton kunnan mukaan véestdjakaumaa
noudatellen. Lisatietoja psykoterapeuttien
ominaisuuksista on taulukossa liitteend 2.

Kyselyn vastausprosentti jai 10 %:iin. Tahan voi
kuitenkin olla tyytyvainen, silla kysely toteutettiin
kesélomien aikaan. Lisaksi kyselyyn vastanneiden
psykoterapeuttien profiili vastaa pienin poikkeuksin
Kelan Psykoterapeutit Suomessa —tutkimuksen
profiilia, joten otoksen voidaan katsoa olevan
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edustava Kelan palveluntuottajapsykoterapeuteista.
Poikkeuksena Kelan selvitykseen aineistossamme
oli huomattavasti vahemmén peruskoulutukseltaan
ladkareita (3,4 % vastanneista vs. Kelan selvityksen
16,4 %), enemman ratkaisukeskeiseen
psykoterapiaan suuntautuneita terapeutteja (25,4 %
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vs. 6,9 %), sekd vahemman psykoanalyyttisesti (9,5
% vs. 23,8 %) ja perheterapiaan (8,0 % vs. 35,9 %)
suuntautuneita terapeutteja. Ndma4 erot selittynevét
Kelan kuntoutuspsykoterapian luonteella, seka
osaltaan silla, etta kyselyssamme pystyi valitsemaan
vain yhden psykoterapiasuuntauksen.

Asiakkaat

Kuva 1. Psykoterapeuttien asiakkaiden
jakautuminen psykoterapian keston
mukaan.

Terapian kesto

Psykoterapeuteille esitetyt mielipidevaittamét seké
niiden vastausjakaumat ovat kuvassa 2. Jopa 86 %
psykoterapeuteista on osittain tai tdysin samaa
mielt4, ettd nykyinen tapa terapeutin etsimiseen on
lilan vaativa asiakkaille. 99 % terapeuteista sanoo
hoitosuhteen olevan hyva suurimman osan

asiakkaistaan kanssa, mutta lahes neljannes kokee
silti olevansa jollakin tavalla véaré terapeutti
joillekin asiakkailleen. Lahes kaikki vastaajat ovat
sitd mieltd, ettd asiakkaat hydtyvat nopeasta
paéasysta psykoterapeutille.
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Minulla on hyva terapeuttinen hoitosuhde
asiakkaistani suurimman osan kanssa.

Asiakkaat hyotyvéat nopeasta paasysta
psykoterapeutille.

Asiakkaan kuntoutuminen on vaarassa pitkittya,
jos psykoterapiaan hakeutuminen kestaa pitk&an.

Asiakkaan kuntoutuminen on vaarassa pitkittya,
jos hén ei I6yda itselleen sopivaa terapeuttia.

Nykyinen jérjestelmé psykoterapeutin etsimiseen
on liian vaativa asiakkaille.

Valikoin itselleni sopivia asiakkaita, ja ohjaan
muut eteenpéin muille psykoterapeuteille.

Koen olevani "vaara" psykoterapeutti osalle
asiakkaistani.

Asiakas voi menné kenelle tahansa
psykoterapeutille; psykoterapeutin
ominaisuuksilla ei ole vlia terapian
tuloksellisuudessa.
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Tutkimuksemme mukaan noin puolet asiakkaista
l0ytaé psykoterapeutin nopeasti, ja loput puolet
etsivat terapeuttia yli 2 kk (Kuva 3a). Kyselyyn
vastanneet psykoterapeutit jakautuvat nopeasti
psykoterapiaan l6ytavien asiakkaiden suhteen
samaan tapaan kahteen yhta suureen daripaéhén; 84
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terapeutille (31,8 % vastanneista) yli 75 %
asiakkaista tulee suoraan ja nopeasti, kun taas 86
terapeutille (32,6 %) vain alle 20 % asiakkaista
tulee suoraan ko. terapeutille (Kuva 3b). Néita
terapeuttiryhmid vertailtiin myéhemmin kesken&an.

Kuva 3a. Asiakkaiden

psykoterapiaan
hakeutumiseen kuluva
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Kuva 3b. Terapeuttien
jakautuminen sen
suhteen, miten suuri
osuus heidén
asiakkaistaan tulee
terapiaan suoraan ja
nopeasti.
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Talla hetkella asiakkaat 10ytavat psykoterapeuttinsa
enimmakseen googlaamalla ja terveydenhuollon
ammattilaisten suosittelujen avulla (Kuva 4).
Kummassakin ndistd kanavista on omat haasteensa:

Ensiksi, vain noin puolella kyselyyn vastanneista
psykoterapeuteista oli omat nettisivut, ja neljannes
mainosti Googlessa tai muualla internetissa
(taulukko Liite 2). Katsaus psykoterapeuttien
nettisivuille antaa hyvin vaihtelevan kuvan sivujen
tasosta; osa ndyttéa varsin kotikutoisilta ja
paivittamattomilta, harvempi on huolella suunniteltu
ja moderni siséltden kattavat taustatiedot itse
terapeutista ja terapiaprosessista.
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Toiseksi, yleisesti ohjeistetaan, etta
terveydenhuollon ammattilaisten ei tulisi suositella
yksittdisia psykoterapeutteja asiakkaille, vaan
asiakkaan pitdisi 10ytaa terapeutti itse. Siitd
huolimatta yli kolmannes asiakkaista oli 10ytanyt
psykoterapeuttinsa ammattilaisen kautta. Tdméa
kertoo osaltaan psykoterapeutin etsimisen
vaikeudesta: ammattilaisen ehdottamaan
psykoterapeuttiin tartutaan, kun kentta terapeutin
I6ytdmiselle itse on liian vaikea kasittaa.

Yhdistysten psykoterapeuttiluettelot sekéd ennestaan
itsen tai tuttavan tiedossa ollut terapeutti oli myods
paljon kaytetty kanava.

e
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Asiakkaat

=

Kuva 4. Kanavat
psykoterapeutin
etsimiseen ja niiden
kayttd.
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Kuinka psykoterapeutin 16ytaa?
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Tutkimuksessa kysyttiin etsimiseen kaytettyjen
kanavien lisdksi sitd, kuka on ohjannut asiakkaat
psykoterapiaan. T&han liittyy laheisesti myos se,
kuka terapian maksaa. Kuva 5 antaa psykoterapiaan
ohjanneen tahon ja maksaako asiakas itse vai saako
han terapiaan Kelan korvauksen. "Psykiatri tai
tyoterveyslaakari ohjasi, Kelan tuki” on
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ylivoimainen ykkénen. Tahén vaikuttanee taas se,
ettd kysely suunnattiin vain Kela-korvauksen
piirissa oleville psykoterapeuteille, sek& nykyinen
jarjestelmd, jossa tarvitaan 3 kk:n hoitosuhde
psykiatriin tai tyGterveysladkériin ennen kuin
Kelakorvauksen voi saada.

-
1

Asiakkaat

Kuva 5.
Psykoterapiaan
ohjaavat ja maksavat
tahot.
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Kuka ohjasi terapiaan? Kelan tuki vai omakustanteisesti?

Kolme neljasosaa vastanneiden psykoterapeuttien
asiakkaista oli psykoterapiaan tullessaan aktiivisesti
tyGeldmassé tai opiskelemassa (Kuva 6); samoin
vajaalla 75 %:lla psykoterapian tavoitteena oli
pysya tyo- ja opiskelukykyisena nyt ja
tulevaisuudessa (Kuva 7). Vain alle kolmannes
psykoterapeuttien asiakasta oli terapiaan tullessaan
alentuneesti tyokykyisia tai poissa tytelamasta
mielenterveysongelmien vuoksi. Oletimme ndita
olevan enemman, koska kyselyn kohteena olivat
Kelan kuntoutuspsykoterapiaa tarjoavat terapeutit ja
tyoeldmastd pois jadneiden ryhman ajattelisi
tarvitsevan kuntoutuspsykoterapiaa. Ja&ko iso osa jo
tytelamastd mielenterveysongelmien vuoksi pois
jaaneista kuntoutuspsykoterapian ulkopuolelle?

Noin 4000-5000 asiakkaalla oli tavoitteena
parantua mielenterveyden ongelmista,
mielenterveyden ongelmien lieventyminen ja
oireiden helpottuminen ja/tai hyvaksyé, hallita
oireita ja tulla toimeen mielenterveyshdirion kanssa.
Né&iden tavoitteiden samankaltaisuus aiheutti
paallekkéisia vastauksia, eli asiakkailla katsottiin
olevan ainakin kaksi ndisté tavoitteista.
Mielenterveyden ongelmista paraneminen oli
suhteessa harvemmin saavutettu tavoite, miké
oletettavasti johtuu mielenterveyshairididen
kroonisesta luonteesta ja toisaalta asiakkaiden
toiveikkaista tavoitteista.
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Kuva 6. Asiakkaiden
eldmantilanne
psykoterapiaan tullessa.
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Nopeasti ja hitaasti asiakkaita saavien
psykoterapeuttien vertailu

Vertailimme niité terapeutteja, joille yli 75 %
asiakkaista tulee nopeasti ja suoraan, kdymatta
muilla terapeuteilla (n = 84), ja niité, joille vain alle
20 % asiakkaista tulee suoraan (n = 86) (Taulukko
1. Taulukossa on joitakin mielenkiintoisia
havaintoja lihavoitu). Vaikka voisi ajatella, ettd
kauan terapiatyota tehneille ja hyvan maineen
saavuttaneille terapeuteille tulisi asiakkaita nopeasti,
ryhmien valilla ei ollut merkittdvaa eroa
tyoskentelyvuosissa (10 vuotta vs. 12 vuotta). Tassé
aineistossa ei havaittu eroa terapeuttien arvioiman
terapian tuloksellisuuden suhteen: Terapeuttien,
joille alle 20 % asiakkaista tulee suoraan ja
nopeasti, asiakkaat saavuttavat tavoitteet kuitenkin
yhté usein kuin nopeasti asiakkaita saavien
terapeuttien asiakkaat. Koska asiakaskohtainen data
puuttui tasta tutkimuksesta, tutkimus ei poissulje
sitd, etteivatkd nopeasti terapiaan paasseet asiakkaat
saavuttaisi terapian tavoitteita hitaasti terapiaan
paasseitd paremmin.

Sen sijaan ryhmien valill oli selked (ja
tilastollisesti merkitseva, p < 0,05) ero sen suhteen,
ettd niiden terapeuttien, joille asiakkaat tulevat
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nopeasti, asiakkaat maksavat terapian useammin
itse. Vastaavasti ne asiakkaat, jotka saavat Kelan
tukea, kdyvat useammin niilla terapeuteilla, joille
asiakkaita tulee hitaasti. Ero toistui lapi eri
tutkittujen terapiaanohjausryhmien. Tassa
aineistossa Kela-korvaus siis vaikutti hidastavan
terapiaan paasyé. Asiakaskohtaista dataa tarvitaan
tdman seikan tarkempaan tutkimiseen.

Asiakkaat, jotka padtyivat nopeasti asiakkaita
saaville psykoterapeuteille, 16ysivat terapeuttinsa
useammin googlaamalla, kuin ne asiakkaat, jotka
paatyivat hitaammin asiakkaita saaville terapeuteille
(p > 0,05). Samoin terapeutti tunnettiin edeltavéassa
ryhmdssa useammin nimelta.

Niille terapeuteille paatyvat asiakkaat, joille
asiakkaita tuli nopeasti, olivat hieman useammin
aktiivisesti tydelaméassa kuin hitaammin tulevat.
Vastaavasti niille terapeuteille paatyvét asiakkaat,
joille asiakkaita tulee hitaammin, ovat hieman
useammin poissa tydeldmésté (ei tilastollisesti
merkittdvad eroa). Tdman tarkempi tarkastelu vaatii
asiakaskohtaista dataa.
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Taulukko 1. Nopeasti vs. hitaasti asiakkaita saavat terapeutit

>75 % <20 %
asiakkaista asiakkaista Studentin t-testi,
nopeasti nopeasti p-arvo
Terapeutteja yhteensa 84 86
Asiakkaita keskiméaarin/vuosi 27 30
Tyoskentelyvuosia km. 10 12
tuloksellisuus-%o, kaikki tulokset 61,40 % 62,90 % 0,56
Km. % asiakkaista
Tulee ja maksaa itse 36,15 % 15,65 % 7,23E-06
Psykiatri tai ttl ohjasi, maksaa itse 14,14 % 10,46 % 0,27
Psykiatri tai ttl ohjasi, Kelan tuki 54,38 % 63,02 % 0,11
Tkl tai muu ammattilainen ohjasi, maksaa itse 11,52 % 5,92 % 0,06
Tkl tai muu ammattilainen ohjasi, Kelan tuki 20,33 % 26,96 % 0,18
Tuttava kehotti, maksaa itse 17,60 % 10,67 % 0,06
L6ysi googlaamalla 35,53 % 27,33 % 0,11
Terapeuttiluettelosta 27,05 % 31,47 % 0,41
Vapaatajat.fi:sta 3,05 % 4,49 % 0,46
Tiesti terapeutin nimelta 32,06 % 22,18 % 0,03
Tuttava suositteli 24,43 % 21,05 % 0,42
Ammattilainen suositteli 34,99 % 33,29 % 0,73
Terapeutti julkisella puolella 4,21 % 2,69 % 0,46
Aktiivisesti tyoelimassi 72,40 % 67,53 % 0,24
Alentuneesti tyokykyinen 19,92 % 20,67 % 0,85
Poissa tyoeldamasta 11,63 % 14,88 % 0,30
Vanhuuselakkeella 3,71 % 2,25% 0,38
Lapsi 17,08 % 7,89 % 0,02

Km.: keskimaarin; ttl: tydterveyslaakari; tkl: terveyskeskuslaékari.

Paatelmat

Kéynnistdessimme tutkimuksen psykoterapiaan
hakeutumisesta tavoitteenamme oli selvittaa,
vaikuttaako terapiaan hakeutumisen nopeus terapian
tuloksellisuuteen ja nakyyko tdma suuressa,
terapeuteilta keratyssa asiakasaineistossa.
Tuloksemme eivét kuitenkaan tukeneet t4ta
alkuolettamusta. Asiakkaiden lahtttilanteiden ero
saattoi vaikuttaa siihen, millaisia tavoitteita
yksittéisilla asiakkailla oli ja miten kukin on ne
saavuttanut: Asiakkaita nopeasti saavien
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terapeuttien asiakkaat olivat useammin aktiivisesti
tyteldmaéssé ja maksoivat terapian itse, kun taas
asiakkaita hitaasti saavien terapeuttien asiakkaat
hakeutuivat hieman useammin terapiaan (vasta)
ammattilaisen suosituksesta. Kun jo l&ht6tilanne on
hyvé, ei terapian tavoitteiden saavuttamisesta
vélttdmatta seurata samoin kuin terapiaan
huonommasta lahtotilanteesta hakeutuneiden
asiakkaiden kohdalla. Koska tutkimus ei sisaltanyt
asiakaskohtaista dataa, emme pystyneet
normalisoimaan terapeuttiryhmia asiakkaiden
l&htotilanteiden suhteen.
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Tutkimuksemme my®ds viittaa suuntaan, ettd Kelan
tuen saavat asiakkaat hakeutuvat psykoterapiaan itse
terapiansa maksavia hitaammin. Kelakorvaus
edellyttdéd kolmen kuukauden hoitosuhdetta
psykiatriin tai tyoterveyslaakéariin ennen
kuntoutuspsykoterapian aloitusta, joka saattaa
osittain selittda eron; kuitenkin, psykoterapeuttien
saattaa olla vaikeaa arvioida, onko asiakas hakenut
aktiivisesti psykoterapeuttia koko edeltavan kolmen
kuukauden hoitojakson ajan, vai aloittanut
terapeutin etsimisen vasta siind vaiheessa, kun
hanen on ollut mahdollista saada Kelan korvaus.
Taman seikan tutkiminen on selkedmpaa
kysyttaessa terapiaan hakeutumista suoraan terapia-
asiakkailta.

Aineistomme mukaan vain murto-osa Kelan
psykoterapeuttien asiakkaista on alentuneesti tyo-
tai opiskelukykyisia tai kokonaan poissa
tybeldmasta tai opiskelemasta mielenterveyden
hairion vuoksi. T&ma vaikuttaa huolestuttavalta
psykoterapian ollessa tarkein kuntouttava hoito
mielenterveysongelmien hoidossa. Vuoden 2014
aikana Kelan tukemaa kuntoutuspsykoterapiaa sai
hieman alle 17 000 aikuista, kun samaan aikaan
tyokyvyttomyyselékkeelld mielenterveyden
hairididen vuoksi oli yli 85 000 ihmistd, ja yli
500 000 sai ldakekorvauksia mielenterveyden
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hairididen hoitoon kéytetyista laakkeista (Kelan
tilastot 2014, Kelasto). Niiden ohjaaminen nopeasti
psykoterapiaan, joiden tyokyky on jo uhattuna, tulisi
olla tehokkaampaa. Jatkamme tutkimustamme
asiakkaille suunnatulla kyselylld, jolla pyrimme
selvittamaan terapiaan hakeutumisen pahimpia
pullonkauloja.
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LIITE 1. Kyselylomake

Psykoterapiaan hakeutumisen vaiheet

Téaman kyselyn avulla kartoitetaan niité lahtékohtia, mista asiakkaasi tulevat
psykoterapiaan. Asiakkaille suunnatun oman kyselyn liséksi liséksi toivomme
saavamme ndihin asioihin myds terapeuttien laajempia ndkemyksié ja kokemuksia.
Vastaukset analysoidaan nimettdmina, eiké yksilSitévissé olevia tietoja julkaista
misséén vaiheessa. Tutkimuksen tuloksia kéytetdén psykoterapian
kustannusvaikuttavuusarvion suunnitteluun seké VapaatAjat.fi-palvelun
kehittdmiseen.

Tutkimuksen toteuttaa AtCare Oy.

Asiakkaiden hakeutuminen psykoterapiaan ja terapian
tavoitteet

Téssé osiossa pyyddmme arvioimaan, kuinka suuri osuus asiakkaistasi kuuluu
kuhunkin kysymyksen ryhméén. Tee arvio koskien edellisen kahden vuoden aikana
vastaanotollasi kdyneitd asiakkaita. Asiakkaasi saattavat kuulua useampaan
ryhmé&an, jeten ruudukeiden summa voi olla suurempi kuin 100%. Jos et osaa antaa
arviota johonkin kohtaan, voit jattaa rivin tyhjaksi.

Asiakkaistani XX %...
Arvioi seuraavien vaittdmien kohdalla, kuinka suuri osuus asiakkaistasi kuuluu kuhunkin rynmazn.

Ei .
yksikaan 1-10%

11%20 21‘7’;40 41%50 51l7 7o ?5%90 91%99 Kaikki
... on hakeutunut

nopeasti

vastaanotolleni ® ® ® ® ® @ ® (5] ®
kaymatta muilla

terapeuteilla.

_._ on kaynyt

useammalla

psykoterapeutilla ® ® (6] ] ® ® ® @ ®
ennen tuloaan
vastaanotolleni.
... on etsinyt
sopivaa
psykoterapeuttia
2-6kk

... on etsinyt
sopivaa
psykoterapeuttia
yii 6 kk.

_._ on etsinyt
sopivaa
psykoterapeuttia
yli vuoden.

__ on huolissaan
sopivan
psykoterapeutin
16ytamisests.
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Asiakkaistani XX % tulee psykoterapiaan...
Arviol seuraavien vaittamien kohdalla, kuinka suuri osuus asiakkaistasi on hakeutunut kullakin tavalla
psykoterapeutin vasiaanotollesi.

Ei 1-10 11-20 2140 41-50 B51-75 7590 91-99 Kaikk
yksikaan % % 9 9 9 o % alkkl
- I1se e e © © ®©® ®©® ®© © 6
omakustanteisesti.
___ psykiatrin tai
Ofe lazka
et e e © © e © ®© e e
omakustanteisesti.
.. psykiatrin tai
tyoterveysiaakarin

ohjaamana Kelan
fukemaan ferapiaan.

terveyskeskuslaakarin

tai muun

terveydenhuollon ® @ @ @ [&] (] @ @ ®
ammattinenkilon

kehotuksesta,

omakustanteisesti.

terveyskeskuslaakarin

tai muun

terveydenhuollon (@] ® ® ® ® ® ® ® ®
ammattinenkilén

kehotuksesta Kelan

tukemaan terapiaan.

__. tuttavan

kehotuksesta, @ @ @ @ [&] @ @ @ @
omakustanteisesti.

Asiakkaistani XX % loytda psykoterapeutin palveluni...
Arvioi seuraavien vaittamien kohdalla. kuinka suuri osuus asiakkaistasi on Ioytanyt yhteystietosi/palvelusi
kullakin tavalla.

Ei 110 1120 21-40 41-50 5175 7500 9109 .
; s s . v o Kalkid

yksikddn %
__ etsimélla yleisesti internetin
hakupalvelusta (esim.
googlaamalla "psykoterapia © © © © © © © © ©
Turku").
. etsimalla

psykoterapiayhdistyksen
terapeuttiluettelosta (joko
internetissa tai painetusta

€]
@
€]
@
@
@
@
@
€]

luettelosta).

_.. Vapaatajat fi-palvelusta. ® ® ® @ (5] @ @ ® ®©
.. liesi minut nimelta. (5] ® ® ® 9] @ @ ® ®
_.. tuttavan suosituksesta. ® ® ® @ (5] @ @ ® ®©
... ladkarin, hoitajan tai muun

terveydenhuollon ammattilaisen @ 5] @ ] 9] @ @ @ ®
suosituksesta.

... ei tehnyt valintaa itse; olen

tyoterveyshuollon/kunnan/muun @ (@] (@] 8] @ @ @ @ ®

tahon palveluksessa.

Asiakkaistani XX % oli terapiaan tullessaan...

Arviol seuraavien vaittamien kohdalla, kuinka suuri osuus asiakkaistasi kuuluu kuhunkin
toimeentuloryhmaan.

El 140 1120 2140 4150 5175 7500 91-00
s . s p ; v Kalkii

yksikaan %

.. aktiivisesti

tyoelamassa tai ® ® © ® ® ® @ ® ©
opiskelemassa.

... alentuneesti tyo-

tai opiskelukykyinen

(esim.

osa-aikatdissa tai ® ® [G) ® ® ® @ ® ]
joitakin

opintokursseja

suorittanut).

.. poissa

tydelamasta tai

opiskelemasta

mielenterveyshainon @ ® (5] ® @ ® 5] @ 5]
vuoksi (sairausioma,

tyGkyvyttomyyselake

tai kuntoutustuki).

<]
€]
<]
a@
@
a
<]
@
<]

vanhuuselakkeella.
... koululainen/lapsi. ® @ @ (8] 8] (@] ® (5] 5]
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Asiakkaistani XX %:lla psykoterapian tavoitteena on/oli...

Arvioi seuraavien vaitiamien kohdalla, kuinka suurella osuudella asiakkaistasi on/oli asetettuna
psykoterapialleen seuraavia tavoitteita.

Ei 110 11-20 2140 41-50 351-75 7590 9199 Kaikki
yksikaan % % % % % % %
... palata tydelamaan fai
opiskelemaan samalle
alalle.
__ palata tydeldmaan tai
opiskelemaan
vahemmén vaativalle
alalle.
__. pysya tyo- tai
opsikelukykyisena nyt ja @ ® [ 5] ® @ [5] ® @ (5]
tulevaisuudessa.
_.. Jatkaa
tySkyvyttomyyseldkkeelld
tai muulla tuella, mutta
laajentaa elinpiiridan.
... parantua
mielenterveyden
ongelmista.
... mielenterveyden
ongelmien lieventyminen
ja oireiden
helpottuminen.
.. hyvaksya, hallita
oireita ja tulla toimeen
mielenterveyshairionsa
kanssa.

Asiakkaistani XX %:lla psykoterapian tavoitteet toteutuivat terapian aikana tai pian sen jilkeen
tavoitteen ollessa...
Arviol seuraavien vaittamien kohdalla, kuinka suurella osuudella asiakkaistasi psykoterapian seuraavat

tavoitteet foteutuivat. Jos asiakkaissasi ei ollut lainkaan kyseiseen tavoilteeseen tantaavia, jata rivi tyhjaksi.

HUOM! Vastaa sen mukaan, kuinka monta prosenttia kyseisen tavoitteen omaavista asiakkaista saavutti
tavoitieen; esim. jos 10 asiakkaasta 6:n tavoitteena oli palata tydelamaan omalle alalleen, ja he kaikki
saavuttivat tavoitteen, on vastaus "Kaikki", ei 60%.

Ei 110 11-20 21-40 41-50 51-75 7590 9189 Kaikki
yksikaan % % v % % b %

... palata tydelamaan tai

opiskelemaan samalle

alalle.

.. palata tydelamaan tai

opiskelemaan vahemman (@] @ ® (@]

vaativalle alalle.

. pysya tyd- tai

opsikelukykyisena nyt ja [ 5] @ ® (5]

tulevaisuudessa.

_jatkaa

tyokyvytiomyyselakkeella

tai muulla tuella, mutta -

laajentaa elinpiirian.

... parantua = = - - -

mielenterveydenhairiosta. -

__. mielenterveyden

ongelmien lieventyminen

ja oireiden

helpoftuminen.

... hyvaksya, hallita

oireita ja tulla toimeen

mielenterveyshairionsa

kanssa.

Kuinka paljon samaa tai eri mieltd olet seuraavien viittdmien kanssa?

Taysin eri Osittain eri Eisamaa, eikéd Osittain samaa Tdysin samaa
mielta mielta eri mielta mielta mielta

Asiakkaat hyotyvat
nopeasta -
paasysta
psykoterapeutille.

Nykyinen

jarjestelma

psykoterapeutin @ 5] 5]
etsimiseen on liian

vaativa asiakkaille.

Minulla on hyva
terapeuttinen

hoitosuhde .
asiakkaistani :
suurimman osan
kanssa.
Asiakkaan
kuntoutuminen on
vaarassa pitkittya, . . -
jos psykoterapiaan
hakeutuminen
kestad pitkdan.
Asiakkaan
kuntoutuminen on
vaarassa pitkittya,
jos han ei I6yda
itselleen sopivaa
terapeuttia.

Koen olevani
"vaara"
psykoterapeutti (] 5] 5]
osalle

asiakkaistani.
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Asiakas voi mennd

kenelle tahansa

psykoterapeutille;

psykoterapeutin ® ® ® ® ®
ominaisuuksilla ei

ole vélia terapian

tuloksellisuudessa.

Valikoin itselleni

sopivia asiakkaita,

ja ohjaan muut @ 6] @ 5] (5]
eteenpdin muille
psykoterapeuteilie.

Taustatiedot
Téassé osiossa kysymme taustatietojasi psykoterapeuttina tydskentelyysi liittyen.

Tyoskenteletkd psykoterapeuttina osa-aikaisesti vai kokopéivaisesti?

@ Osa-akaisesti
@ Kokopaivaisesti

TyBnantaja

Voit valita useamman vaihtoehdon.

Olen itsenainen ammatinharjoittaja

Kuntasektori

Muu julkinen sektori

Tyéterveyshuolio

Menhildinen, Diacor, Terveystalo tai muu yksityinen [@akarikeskus

oooooO

Psykoterapiakeskus Vastaamo

]

Muu:

Psykoterapiasuuntaus

Terapian kohderyhmasi
Voit valita useamman vastauksen

Alkuiset
Nuoret
Lapset
Parit
Perheet
Ryhmat
Tydyhteisst

Kuinka monta potilasta sinulla keskimdérin kiy vuodessa?
Vastaa numeroin 0-100

Asiakkaistasi XX% kay vastaanotollasi...

1-20% 21-40% 41-60% 61-80% 81-100%
. pitkaissa
psykoterapiassa. © © © © ©
... lyhytterapiassa. (@] @ @ @ ]
... yksittaisilla @ ® @ ® ®

terapiakaynneilia.

Vastaanottoni...
Valitse seuraavasta kaikki ne vaintoendot, jotka kuvaavat vastaanottoasi ja sen jarjestelyja.

.. kalenteri on enimmakseen taynna.

.. kalenterissa on usein vapaita yksittdisia aikoja.

.. kalenterissa on usein vapaita paikkoja uusille psykoterapia-asiakkaille (pitka tai lyhyt terapia).
.. on esitelty omilla nettisivuillaan.

. mainostaa Googlessa/muualla internettissa.

.. mainostaa jossakin painetussa lendessa.

_.. voisi hy6tyd aktivisemmasta mainostamisesta.

.. kéyttaa videopuheluja osana psykoterapiaistuntoja (esim. Skype).

_. on kinnostunut videopuhelujen mahdollisuudesta osana psykoterapiaa.

.. kaylossa on kattava asiakastietojérjestelma.

... tarvitsisi paremman asiakastietojarjestelman.
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Kuinka monta vuotta olet toiminut psykoterapeuttina?
Vastaa numeroin 1-100

Taustakoulutus

Jos sinulla on useampi tutkinto, valitse vimeisin
© Psykologi

Psykiatri

Laakari

Sairaanhoitaja

Teologi

Muu yliopistotutkinto

Sosiaalialan koulutus

@ 0 @@0a60

Muu:

Vastaanoton kunta
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LIITE 2. Kyselyyn vastanneiden psykoterapeuttien ominaisuuksia.

Psykoterapeutit Yht. %
Vastauksia yhteensa 264
Kokopéivaisia 132 50,0 %
Osa-aikaisia 131 49,6 %
Tybnantaja
Olen itsendinen ammatinharjoittaja 249 94,3 %
Kuntasektori, muu julkinen sektori 47 178 %
Mehildinen, Diacor, Terveystalo tai muu yksityinen la&karikeskus 17 6,4 %
Psykoterapiakeskus VVastaamo 7 2,7%
Psykoterapiasuuntaus
Psykoanalyyttinen 25 9,5%
Psykodynaaminen 52 19,7 %
Kognitiivinen 29 11,0 %
Kognitiivis-analyyttinen 9 3,4 %
Kognitiivinen kéyttdytymisterapia 13 4,9 %
Ratkaisukeskeinen 67 25,4 %
Integratiivinen 5 1,9 %
Gestalt-terapia 2 0,8 %
Kriisi- ja traumaterapia 14 53 %
Pariterapia 6 2,3 %
Perheterapia 21 8,0 %
Varhaisen vuorovaikutuksen 0 0,0%
Muu 21 8,0 %
Kohderyhmat
Aikuiset 254 96,2 %
Nuoret 216 81,8 %
Lapset 58 22,0 %
Parit 93 352 %
Perheet 86 32,6 %
Ryhmat 43 16,3 %
Tydyhteisot 39 14,8 %
Taustakoulutus
Psykologi 70 26,5 %
Psykiatri tai muu l188kari 9 3.4 %
Sairaanhoitaja tai terveydenhoitaja 84 31,8 %
Teologi 9 3,4%
Muu yliopistotutkinto 36 13,6 %
Sosiaalialan koulutus 40 152 %
Vastaanottoni...
... kalenteri on enimmékseen tdynna. 150 56,8 %
... kalenterissa on usein vapaita yksittaisia aikoja. 89 33,7%
... kalenterissa on usein vapaita paikkoja uusille psykoterapia-asiakkaille (pitka tai lyhyt
terapia). 71 26,9 %
... on esitelty omilla nettisivuillaan. 132 50,0 %
... mainostaa Googlessa/muualla internetissa. 68 25,8 %
... mainostaa jossakin painetussa lehdessa. 37 14,0 %
... Voisi hyotyd aktiivisemmasta mainostamisesta. 79 29,9 %
... kéyttdd videopuheluja osana psykoterapiaistuntoja (esim. Skype). 48 18,2 %
... on kiinnostunut videopuhelujen mahdollisuudesta osana psykoterapiaa. 73 27,7 %
.. kdytdssa on kattava asiakastietojarjestelma. 36 13,6 %

... tarvitsisi paremman asiakastietojérjestelman. 53 20,1 %




