Jyvéaskylan yliopisto

Lausunto

18.05.2026

Asia: VN/16881/2025

Lausuntopyynto luonnoksesta hallituksen esitykseksi eduskunnalle laeiksi
terveydenhuoltolain ja sosiaalihuollon ammattihenkiléista annetun lain
muuttamisesta

Edustan
Klikkaa ja lisda otsikko valintakysymykselle

psykoterapiakoulutusta jarjestava yliopisto

Miten esitys vastaa hallitusohjelman tavoitteisiin

1) Tukeeko esitys tavoitteita vahvistaa psykoterapiapalveluiden saavutettavuutta uudistamalla
psykoterapeuttikoulutusta kaksiportaiseksi ja saatamalla ensimmaisen portaan koulutus maksuttomaksi.

Ei, miksi? [Uudistuksella tavoitellaan parannusta hyvinvointialueiden jarjestamisvastuulla olevien
perustason palveluiden mahdollisuuteen vastata lisédantyneiden mielenterveyden ongelmien
hoitotarpeeseen. Tavoite on kannatettava ja linjassa mielenterveysstrategian seka terapiatakuu
lainsdadannon kanssa. Esitys sisdltaa kuitenkin useita merkittavia epaselvyyksia ja riskeja.
Parhaimmillaankin esitys voisi vastata ensisijaisesti hoidon saavutettavuuden parantamiseen, kun
taas kaksiportaisen psykoterapeuttikoulutuksen toteuttaminen ei esitetylla tavalla ole mahdollista.
Na&ita kahta tavoitetta on esityksessa yhdistetty tavalla, joka ei ole selked tai toiminnallisesti
onnistunut. Kaksiportaisuus voi toteutua vain, jos uudistus toteutetaan Opetus- ja
kulttuuriministerion esittaman toteutusmallin mukaisesti, kun toteutus perustuu realistiseen
rahoitukseen, vaiheittaiseen kayttoonottoon ja huomioi yliopistojen perustuslaissa turvatun
autonomian. Esityksessa todetaan, etta eri psykoterapioilla on suuntauksista ja terapiamuodoista
riippumattomia yhteisia tekijoita, joilla on keskeinen vaikutus hoidon tuloksellisuuteen. Nama
yhteiset tekijat muodostavat psykoterapeuttisen osaamisen ytimen: vaikuttava psykoterapia ei
perustu yksittdisten, manualisoitujen menetelmien tai lyhyiden interventioiden hallintaan, vaan
terapeutin valmiuteen rakentaa tarkoituksenmukainen yhteistyd- ja neuvottelusuhde asiakkaan
kanssa sekad jasentda asiakkaan tilannetta ja soveltaa menetelmia joustavasti tdman tarpeisiin.
Vaikka menetelmia voidaan oppia manuaaleista, niiden tarkoituksenmukainen kaytto edellyttaa
riittavaa ymmarrysta psykologisesta muutoksesta ja sen reunaehdoista. Taman vuoksi kaksiportaisen
koulutusmallin toteutuminen edellyttaa, ettd ensimmainen porras on riittdvan laaja ja painottaa
teoreettisen perusosaamisen ohella eri terapiamuotoja yhdistavia yleisia terapeuttisia
kompetensseja. Kapea, yksittaisiin lyhytinterventioihin nojaava koulutus ei mahdollista ensimmaisen
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portaan osaamisen hyvaksilukua toisessa portaassa. Yliopistot vastaavat psykoterapeuttikoulutuksen
jarjestamisesta ja sisallosta nykyisen lainsaadannon nojalla. Kaksiportaisuus voi toteutua vain, jos
yliopisto voi sisallyttda uuden koulutuksen osaksi psykoterapeuttikoulutusta. Sosiaali- ja
terveysministerion esityksessa yliopistot eivat kuitenkaan voisi paattaa itsendisesti psykososiaalisten
menetelmien erikoispatevyyden koulutuksen sisallosta, vaan se edellyttaisi sopimista
hyvinvointialueiden tai HUS:in kanssa. Jyvaskyladn yliopisto ei pida mallia tarkoituksenmukaisena,
koska koulutuksellisen jatkumon ja opintojen hyvaksilukemisen edellytyksena on, etta yliopistot
voivat itse paattad molempien koulutusportaiden sisallostd ja toteutuksesta. Lisdksi
menetelmallisesti rajattu malli altistaa koulutuksen sisadllon maarittymisen lyhyen aikavalin
palvelujarjestelmatarpeiden ja/tai markkinaldhtoisten intressien mukaan, mika vaaristaa
koulutuskenttda ja opiskelijoiden hakeutumismahdollisuuksia toiseen portaaseen seka heikentaa eri
potilasryhmien, erityisesti lasten ja nuorten, tarpeisiin vastaamista ja koulutuksen tieteellista
perustaa. Yliopistojen psykologian oppiaineissa jo olemassa oleva, tutkimusnayttéon perustuva laaja
menetelmallinen osaaminen useissa viitekehyksissa, ikaryhmissa ja palvelukonteksteissa on
keskeinen voimavara, jota koulutusmallin toimeenpanossa tulee vahvistaa. Kaksiportaisen
koulutusmallin toteutumiseksi esityksen toimeenpanossa on varmistettava, etta yliopistoilla sadilyy
vastuu ja harkintavalta koulutuksen menetelmallisesta sisallosta yhteistydssa kaikkien
hyvinvointialueiden kanssa (ei vain yliopistollista sairaala yllapitavien), joissa menetelmaharjoittelu
toteutetaan, ja ettd koulutus perustuu laajaan tutkimusnayttoon eika rajoitu palvelujarjestelmassa
hetkellisesti kaytossa oleviin menetelmiin. Opetus- ja kulttuuriministerion esittdman mallin
mukaisesti hyvaksilukemisen ja psykoterapeuttikoulutuksen aidon kaksiportaisuuden edellytykset
voidaan turvata siten, etta yliopistot paattavat erikoispatevyyden edellyttdaman koulutuksen
sisdlldista ja osaamistavoitteista tutkimusperustaisesti, samalla kun hyvinvointialueiden tarpeet
huomioidaan lakisaateiselld yhteistyovelvoitteella.]

2) Tukeeko esitys mielenterveyspalveluiden saatavuuden parantamista kehittamalla perustason
mielenterveyspalveluja ja porrasteista hoitomallia?

Ei, miksi? [Hallituksen esityksen tavoitteena on parantaa psykoterapiapalvelujen ja muiden
psykososiaalisten hoitojen saatavuutta vahvistamalla perustason mielenterveyspalveluja ja
uudistamalla psykoterapeuttikoulutus kaksiportaiseksi (HE, luku 3 Tavoitteet). Tavoite on sindnsa
kannatettava ja linjassa kansallisen mielenterveysstrategian ja terapiatakuu lainsaadannon kanssa.
Esitys sisaltaa kuitenkin merkittavia epaselvyyksia ja toimeenpanoon liittyvia riskeja, jotka voivat
heikentaa sen kykya saavuttaa nama tavoitteet kaytannossa. Jotta esitys voisi aidosti tukea
mielenterveyspalveluiden saatavuuden parantamista ja porrasteisen hoitomallin toimivuutta,
toimeenpanossa on valttamatonta huomioida yliopistojen tutkimusperustainen asiantuntemus seka
hyvinvointialueiden erilaiset toimintaymparistot, tarpeet ja resurssit, mukaan lukien muut kuin
yliopistollista sairaalaa yllapitavat hyvinvointialueet. Tama edellyttda sisallollisesti aitoa ja
tasavertaista yhteistyota yliopistojen ja niiden hyvinvointialueiden valilla, joissa psykososiaalinen
potilastyo ja menetelmaharjoittelu tosiasiallisesti toteutuvat ja tata yhteisty6ta tukevaa
rahoitusmallia. Opetus- ja kulttuuriministerion esityksen mukainen toteutusmallin tukee
realistisimmin porrasteisuutta, koska se edellyttdaa neuvottelua kaikkien hyvinvointialueiden kanssa
ja niissa tapahtuvan tydnohjatun asiakas- tai potilastyon kustannusten korvaamista
hyvinvointialueille. Esitys voi edistda psykoterapiapalvelujen saatavuutta vain, mikali osa potilaista
saa tarpeisiinsa riittdvan ja oikea aikaisen hoidon perustason palveluissa, jolloin pidempas,
psykoterapeutin toteuttamaa psykoterapiaa tarvitseville vapautuu resursseja. Tama edellyttaa
perustasolla riittavaa ja osaavaa henkilostoa seka yksilolliseen tilanteen arvioon perustuvaa, potilaan
tarpeisiin soveltuvaa psykososiaalista hoitoa. Riskina kuitenkin on, etta liian jaykat tai kapeasti
maaritellyt valtakunnalliset hoitomallit, kuten vahvasti ennalta strukturoidut ja manualisoidut
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menetelmat, eivat vastaa potilaiden moninaisiin ja vaihteleviin tarpeisiin. Tama voi johtaa seka
epatarkoituksenmukaiseen hoitoon etta viivastyksiin potilaalle sopivaan hoitomuotoon paasyssa.
Uudistus nojaa oletukseen, etta varhaiset lyhytinterventiot vahentaisivat pitkdkestoisen
psykoterapian tarvetta. Esityksessa kuitenkin todetaan, ettei tasta ole kattavaa tutkimusnayttoa.
Vaikka on perusteltua olettaa, ettd varhain tarjotut lyhyet hoitomuodot ovat osalle potilaista
riittavia, esityksen keskeiset toiminnalliset oletukset perustuvat puutteelliseen tutkimusnayttéon.
Tahan liittyy riski siitd, ettd palvelujarjestelma sidotaan asetustasoisesti hoitomalleihin, jotka eivat
tuota riittavia tai vaikuttavia hoitotuloksia. Lisdksi on tunnistettava riski siitd, ettd asetustasoinen
ohjaus ja koulutussisaltdjen liiallinen yhdenmukaistaminen kaventavat psykoterapeuttista osaamista
ja heikentavat koulutuksen tutkimusperustaa ja sovellettavuutta erilaisissa palvelujarjestelmissa ja -
tilanteissa. Koulutuksen saantelyn ja toteutuksen tulee turvata joustavuus, joka mahdollistaa
alueellisten olosuhteiden ja palvelujarjestelmien moninaisuuden seka opiskelijoiden erilaisten
pohjakoulutusten huomioon ottamisen. Psykologian alan koulutusvastuuyliopistoissa on jo olemassa
laaja ja tutkimukseen nojaava osaaminen psykologisesta muutoksesta ja psykososiaalisten
interventioiden toteuttamisesta, erityisesti perustasolla tarjottavan oikea aikaisen ja yksil6llisesti
soveltuvan hoidon osalta. Taman osaamisen tdaysimaardinen hyddyntaminen edellyttaa, etta
yliopistoilla sdilyy aito vastuu koulutussisalloista ja niiden kehittamisesta.]

3) Tukeeko esitys lasten ja nuorten terapiatakuuta?

Ei, miksi? [Esityksen tavoitteet ovat lahtokohtaisesti yndenmukaisia 1.5.2025 voimaan tulleen lasten
ja nuorten terapiatakuuta koskevan lainsdadannon kanssa. Terapiatakuun tarkoituksena on turvata
alle 23 vuotiaille oikea aikainen ja yhdenvertainen padsy perustason lyhytpsykoterapiaan ja muihin
vaikuttaviin psykososiaalisiin hoitoihin. Esitys tukee lahtokohdiltaan lasten ja nuorten terapiatakuun
toteutumista vahvistamalla perustason mielenterveyspalveluja ja henkiloston osaamista.
Kehitysvaihespesifi psykoterapiakoulutus edellyttdaa kuitenkin jatkuvaa, tutkimukseen kytkeytyvaa
menetelméakehitysta ja arviointia — tehtdvaa, joka kuuluu nimenomaan yliopistoille. Lasten ja
nuorten mielenterveyden ongelmat ovat kehityksellisesti, perhetilanteiden ja oirekuvien osalta
monimuotoisia, mikad edellyttda joustavaa ja tarvelahtoistd hoitoa. Terapiatakuun kannalta keskeista
on, ettd peruspalveluissa on riittdvasti osaavaa henkilostoa, joka kykenee tekemaan yksilolliseen
arvioon perustuvaa hoitoa ja tarjoamaan oikea aikaisesti lasten ja nuorten tarpeisiin soveltuvia
psykososiaalisia hoitoja huomioiden myos lasten ja nuorten hoidon kannalta keskeiset verkostot.
Terapiatakuu toteutuu vaikuttavasti vain, jos hoitojen valinta perustuu yksil6lliseen arvioon eika
ennalta maariteltyihin, kapeasti rajattuihin malleihin. Liiallinen painotus maaramuotoisiin
lyhytinterventioihin voi heikentaa hoidon osuvuutta ja viivastyttaa lapsen tai nuoren paasya hanelle
paremmin soveltuvaan hoitomuotoon. Lisaksi riskind on, etta terapiatakuun toteutumista arvioidaan
ensisijaisesti hoitomuotojen maaran tai rakenteellisen yhdenmukaisuuden kautta, eika riittavasti
hoidon sisalldllisen soveltuvuuden nakdékulmasta. Esityksen toimeenpanossa on tarkeda varmistaa,
ettd malli on riittdvan joustava huomioimaan hyvinvointialueiden erilaiset palvelurakenteet,
resurssit ja lasten ja nuorten palveluiden erityispiirteet seka sosiaali- etta terveydenhuollossa. Esitys
voi tukea lasten ja nuorten terapiatakuun toteutumista vain, jos sen toteutuksessa varmistetaan,
etta perustason hoidon osaaminen on riittavan laaja alaista ja tarvelahtoista, lasten ja nuorten
kehitykselliset ja tilanteiset erityistarpeet huomioidaan, hoidon sisdltda ei kavenneta liiaksi
yhdenmukaisiin tai kapeisiin malleihin ja toimeenpano mahdollistaa joustavat ratkaisut eri
palvelukonteksteissa. lman naita edellytyksia on vaarana, etta terapiatakuu toteutuu muodollisesti,
mutta ei vaikuttavasti lasten ja nuorten nakékulmasta.]
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Esityksen mukaan kaksiportaisen psykoterapiakoulutuksen ensimmaisen taso
sisaltdisi yhtenaiset edellytykset tuottavan teoreettisen koulutuksen (30 op)
lisdksi menetelmallisten opintojen kokonaisuuden (15 op), joka voisi sisaltaa
koulutusta lyhytinterventioihin tai eri psykoterapiasuuntauksille ja -muodoille
yhteisiin terapeuttisiin taitoihin

Toteuttaako tillainen ensimmaisen tason koulutus kaksiportaisen psykoterapiakoulutuksen tavoitetta?

Ei, miksi? [Esityksen mukaan kaksiportaisen psykoterapiakoulutuksen ensimmainen taso koostuisi
yhtendiset edellytykset tayttavasta teoreettisesta koulutuksesta (30 op) seka 15 opintopisteen
laajuisesta menetelmallisten opintojen kokonaisuudesta, joka voisi sisdltaa joko lyhytinterventioihin
kohdistuvaa koulutusta tai eri psykoterapiasuuntauksille ja muodoille yhteisiin terapeuttisiin
taitoihin painottuvaa opetusta. Tallainen ensimmaisen tason koulutus voi toteuttaa kaksiportaisen
psykoterapiakoulutuksen tavoitetta vain, mikali menetelmalliset opinnot painottuvat ensisijaisesti
eri psykoterapiasuuntauksille yhteiseen psykoterapeuttiseen perusosaamiseen. Psykoterapeuttisen
osaamisen ydin muodostuu yleisista terapeuttisista taidoista, kuten yhteistydésuhteen
rakentamisesta, hoidon tavoitteiden jasentamisesta, potilaan tilanteen psykologisesta
ymmartamisesta ja menetelmien tarkoituksenmukaisesta soveltamisesta. Nama taidot ovat edellytys
vaikuttavalle hoidolle ja muodostavat osaamisperustan, jonka varaan varsinaisen
psykoterapeuttikoulutuksen erityisosaaminen voi rakentua. Jyvaskylan yliopisto korostaa, etta
yliopistoilla on keskeiset rakenteelliset ja sisallolliset edellytykset ensimmadisen portaan
psykoterapeuttikoulutuksen koordinointiin ja toteuttamiseen edelld kuvattujen vaatimusten
mukaisesti. Jo olemassa ole yhteistyo paikallisten hyvinvointialueiden kanssa mahdollistaa
ensimmaisen portaan koulutuksen toteuttamisen, kun jarjestamisvastuu sailyy yliopistolla ja
toteutus tehdadan yhteistydssa kaikkien hyvinvointialueiden kanssa kuten Opetus- ja
kulttuuriministerio esittda. Koska yliopistot toteuttavat koulutusta tyoeldman tarpeisiin vastaavasti,
ei ole realistista riskia siita, ettd koulutuksessa painotettaisiin psykososiaalisia menetelmia, jotka
eivat ole hyvinvointialueiden palvelujarjestelmassa kdytossa tai vastaa niiden tarpeisiin. Mikali 15
opintopisteen menetelmallinen kokonaisuus kohdistuu paaosin kapeasti rajattuihin,
lyhytinterventioihin, ensimmaisen tason koulutus ei tuota sellaista psykoterapeuttista osaamista,
joka olisi sisallollisesti yhteensopivaa tai realistisesti hyvaksiluettavissa varsinaisessa
psykoterapeuttikoulutuksessa. Talloin koulutus palvelee ensisijaisesti perustason
palvelujarjestelman lyhyen aikavalin osaamistarpeita, mutta ei toimi koulutuksellisena
ensimmaisend portaana psykoterapeuttikoulutuksessa. Kaksiportaisen psykoterapiakoulutuksen
tavoitteen toteutuminen edellyttad, ettd ensimmainen taso on riittdvan laaja-alainen,
suuntautumaton ja psykoterapeuttiseen perusosaamiseen painottuva. llman tata ensimmainen taso
jaa erilliseksi taydennyskoulutukseksi, eika tue aidosti psykoterapeuttikoulutuksen rakenteellista
kaksiportaisuutta. Lisdksi on tarkeaa todeta, etta psykoterapeuttikoulutukseen hyvaksytyksi
tuleminen ei nykyiselldan perustu yksinomaan tietyn laajuisen opintokokonaisuuden suorittamiseen.
Varsinaiseen psykoterapeuttikoulutukseen valintaan sisdltyy mm. soveltuvuuden arviointi, jota
ensimmaiselld portaalla ei edellytetad seka riittava mielenterveystyon tyokokemus Naita edellytyksia
ei voida korvata eika ohittaa 30+15 opintopisteen suorittamisella. Taman vuoksi ensimmadisen tason
koulutusta ei voida tulkita automaattisena tai suoraviivaisena vaylana psykoterapeuttikoulutukseen.
Mikali syntyy oletus, ettd ensimmaisen tason suorittaminen sellaisenaan tuottaisi tosiasiallisia
valmiuksia tai oikeuksia hakeutua varsinaiseen psykoterapeuttikoulutukseen, on vaarana
eparealististen odotusten syntyminen niin koulutettavien kuin palvelujarjestelmankin nakékulmasta.
Kaksiportaisen psykoterapiakoulutuksen uskottava toteutuminen edellyttda, etta yliopistot
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vastaavat ensimmaisen tason koulutuksen osaamistavoitteiden maarittelysta ja sen avaamista, etta
ensimmaisen portaan koulutuksen kdyminen ei yksinaan tayta toisen portaan valinta- ja
soveltuvuuskriteereja. ]

Toteuttaako téllainen ensimmaisen tason koulutus palvelujarjestelman tarpeiden mukaista koulutusta?

Ei, miksi? [Palvelujarjestelmien tarvitsemien lyhytinterventioiden koulutustarpeen (arviolta 2 000—
4 000 koulutettavaa vuodessa) toteutuminen edellyttda selkeasti jasenneltyd, valtakunnallisesti
koordinoitua mutta alueellisesti joustavaa tyonjakoa yliopistojen ja hyvinvointialueiden valilla.
Maarallisesti ja laadullisesti riittava koulutus edellyttda, etta yhteistyo ei perustu yksittdisten
hyvinvointialueiden menetelmallisiin painotuksiin eika rajoitu vain yliopistollista sairaalaa yllapitaviin
alueisiin, vaan mahdollistaa laaja alaisen ja useita alueita palvelevan toteutuksen.
Tarkoituksenmukaisessa tydnjaossa yliopistoilla olisi vastuu koulutuksen rakenteesta,
osaamistavoitteista ja pedagogisesta kokonaisuudesta, kun taas hyvinvointialueilla olisi keskeinen
rooli koulutukseen sisaltyvan tydnohjauksessa tapahtuvan asiakas ja potilastydn harjoittelun
toteuttamisessa osana palvelujarjestelmaa. Tallainen tyonjako tukisi koulutuksen skaalautuvuutta ja
yhtendistda osaamisperustaa seka mahdollistaisi alueellisten erityispiirteiden huomioimisen.
Esitysluonnoksen mukainen malli ei mahdollista edelld kuvattua tarkoituksenmukaista tyonjakoa ja
yhteisty6ta. Kdaytanndssa rahoituksen ja asetustasoisen ohjauksen kytkeytyminen
hyvinvointialueiden maarittelemiin menetelmiin kaventaa koulutuksen toteuttamistapoja ja
heikentdaa mahdollisuuksia jarjestaa koulutusta joustavasti useita alueita palvelevalla tavalla. Lisdksi
esityksessa ei riittavasti arvioida koulutusmallin toteuttamiskelpoisuutta pienemmilla ja ei
yliopistollisilla hyvinvointialueilla. Varsin merkittaviksi arvioitujen koulutusmaarien saavuttaminen
edellyttdaa merkittavia asiakas , ohjaus ja hallinnollisia resursseja, joiden saatavuus vaihtelee
huomattavasti alueittain; esitys ei huomioi riittavasti valtakunnallisia eroja. llman erillisia jarjestelyja
on risking, etta koulutus ja siihen liittyva osaaminen keskittyvat yliopistollisille sairaala alueille, mika
on ristiriidassa esityksen yhdenvertaisuustavoitteiden kanssa. Jotta koulutus voisi toteutua
maarallisesti ja laadullisesti riittdvana koko maassa, esitysta tulisi tismentaa siten, ettd se
mahdollistaa aidosti useiden hyvinvointialueiden ja yliopistojen vélisen yhteistyon sekd joustavat
pitkdjanteiset ratkaisut koulutukseen sisdltyvan asiakas ja potilastyon toteuttamisessa eri
alueellisissa toimintaymparistoissa.]

Palvelujarjestelmien tarvitsemien lyhytinterventioiden vuosittaiseksi koulutustarpeeksi on arvioitu noin 2
000 - 4 000 koulutettavaa vuodessa. Millaisessa yliopistojen ja hyvinvointialueiden tyonjaossa ja
yhteistyossa lyhytinterventioiden koulutus tulisi toteuttaa, jotta se toteutuisi maarallisesti ja laadullisesti
riittavana? Mahdollistaako esitys tarkoituksenmukaisen tyénjaon ja yhteistyon?

Rahoituksesta
Toteuttaako esitetty rahoitusmalli esityksen mukaisen koulutuskokonaisuuden toteuttamista?

Ei, miksi? [Esityksessa on myonteistd, ettd psykososiaalisten menetelmien erikoispatevyyden
edellyttaman koulutuksen rahoitus osoitetaan lakisdateisena tehtdvarahoituksena, joka mahdollistaa
hyvinvointialueiden ja yliopistojen yhteistyon. Tama luo periaatteellisen mahdollisuuden
koulutuskokonaisuuden toteuttamiseen ja tukee tavoitetta vahvistaa perustason
mielenterveyspalveluiden osaamisperustaa. Rahoitusmalli ei kuitenkaan sellaisenaan turvaa
esityksessa kuvatun koulutuskokonaisuuden pitkajanteista, yhdenvertaista ja valtakunnallisesti
toimivaa realistista toteutusta esitetyille koulutusmaarille. Vaikka esityksessa todetaan, etta
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yliopistot voivat autonomiaansa perustuen toteuttaa psykoterapiakoulutuksen kaksiportaisuutta
myo6s muilla tavoin, kdytannossa rahoitus toimii keskeisend ohjausmekanismina. Rahoitus kytkeytyy
tiiviisti hyvinvointialueiden maarittelemiin menetelmiin ja tdsmentyy asetustasolla, mika kaventaa
tosiasiallisesti mahdollisuuksia toteuttaa koulutusta laaja-alaisesti ja useita alueita palvelevalla
tavalla seka heikentaa koulutuskokonaisuuden tieteellistd pohjaa ja yhteensopivuutta kaksiportaisen
psykoterapiakoulutuksen tavoitteiden kanssa. Lisdksi 60 ¢ §:ssa tarkoitetun rahoituksen
kohdentumisen periaatteita yliopistojen ja hyvinvointialueiden valilla ei ole tdsmennetty
lainsdadanndossa tai sen perusteluissa. Rahoitus perustuu vuosittaiseen yhteiseen rahoitusesitykseen
ja sosiaali- ja terveysministerion kokonaisharkintaan, mika heikentda rahoituksen ennakoitavuutta.
Jyvaskylan yliopisto korostaa valtakunnallisesti suurimpana psykologian maisteri-koulutuksen
tarjoajana, etta vaikka 30 op teoreettisten opintojen jo katsottaisiin sisaltyvan psykologian maisterin
tutkintoon, koulutukseen sisaltyvasta asiakas- ja potilastyohon liittyvasta tydonohjauksesta ja
menetelmaopetuksen edellyttamasta lahi- ja pienryhmadopetuksesta syntyy lisakustannuksia myds
yliopistolle, jotka tulee rahoituksessa huomioida. Valmistelussa on huomioitava yliopistojen
rahoitusmalli, jossa ei ole mekanismia, joilla kustannukset korvataan yliopistoille ja edelleen
esityksen mukaista koulutusta tuottaville yksikdille. Kustannusten korvaaminen edellyttaa tata
varten luodun rahoitusmekanismin. Jyvaskylan yliopisto pitda tarkedana huomioida, etta
yliopistollisen koulutuksen nakdkulmasta ennakoitavuus on keskeinen edellytys
opetussuunnitelmien pitkajanteiselle kehittamiselle ja koulutuksen integroinnille tutkintoihin,
erityisesti tilanteissa, joissa koulutuksen toteutus ei perustu yliopistollisen sairaalan yhteydessa
toimiviin rakenteisiin. Esitys ei riittavasti arvioi koulutusmallin toteuttamiskelpoisuutta pienemmilla
ja ei yliopistollisilla hyvinvointialueilla eika siihen sisally sadnnosta, jonka nojalla yliopistollista
sairaalaa yllapitavilla hyvinvointialueilla olisi velvollisuus korvata koulutuksen jarjestamisesta
syntyvat kustannukset muille hyvinvointialueille. Tama on erityisen merkityksellista Jyvaskylan
yliopiston kannalta, koska se tuottaa kolmasosan Suomen psykologian maistereista, joiden tulee
voida suorittaa esityksen mukainen koulutukseen liittyva ohjattu potilastyoskentely paasaantoisesti
ei yliopistollista sairaala yllapitavalla hyvinvointialueella. Tavoitteeksi asetettujen koulutusmaarien
saavuttaminen edellyttda merkittavia asiakas-, ohjaus- ja hallinnollisia resursseja, joiden saatavuus
vaihtelee alueittain. llman erillisia jarjestelyja tahan sisaltyy riski, etta koulutus ja siihen liittyva
osaaminen keskittyvat yliopistollisille sairaala-alueille, mika on ristiriidassa esityksen
yhdenvertaisuustavoitteiden kanssa. Jotta rahoitusmalli toteuttaisi esityksen mukaisen
koulutuskokonaisuuden tarkoituksenmukaisesti, on valttamatonta tdsmentaa rahoituksen
kohdentumisen periaatteita yliopistojen ja hyvinvointialueiden valillg, lisdta rahoitusmalliin
monivuotinen rahoituskehys tai muu jatkuvuusmekanismi seka varmistaa, ettei rahoitus ohjaa
koulutusta yksipuolisesti lyhyen aikavalin alueellisiin menetelmallisiin painotuksiin. llman naita
tasmennyksia rahoitusmalli tukee koulutuskokonaisuuden toteuttamista vain osittain eika
mahdollista esityksen tavoitteiden mukaista, valtakunnallisesti tasa arvoista ja pedagogisesti
kestdvaa koulutusta.]

Muuta huomioita esitettyyn rahoituksen myontamiseen ja maksamiseen liittyen?

Koulutusmaarien mittaluokka ja hallinnollinen kuormitus. Arvioitu 2 000—4 000 koulutettavaa
vuodessa on poikkeuksellisen suuri maara. Tama asettaa merkittavia vaatimuksia koulutuksen
hallinnoinnille, osallistumisedellytysten arvioinnille, asiakas ja ohjausresursseille seka raportoinnille.
Nadiden vaikutuksia korkeakouluille ja hyvinvointialueille ei ole esityksessa riittdavasti arvioitu. Onkin
syyta uudelleen arvioida realistisesti koulutusmaarien, hallinnollisen kuormituksen ja asiakas seka
ohjausresurssien vaikutukset.
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Kustannusarvioiden sitovuus. Esityksessa esitetyt arviot asiakas ja potilastyon ja
menetelmaohjauksen tuntimaarista seka niihin liittyvista kustannuksista vaikuttavat alimitoitetuilta.
On tarkeaa varmistaa, etteivat ndma arviot siirry toimeenpanossa tosiasiallisiksi minimivaatimuksiksi
ilman mahdollisuutta joustoon alueellisten ja pedagogisten tarpeiden mukaan.

Sosiaalihuollon ja terveydenhuollon ammttihenkilon erikoispatevyys
Huomioita ehdotettuun erikoispatevyyteen ja sen rekisterdimiseen liittyen?

Ehdotus sosiaalihuollon ammattihenkildistd annettuun lakiin lisattdvasta erikoispatevyydesta ja sen
rekisterdinnista on lahtokohtaisesti ymmarrettava keino tunnistaa psykososiaalisten menetelmien
ensimmaisen tason koulutuksen suorittaneet osaajat palvelujarjestelmassa. Erikoispatevyyden
rekisterdinti voi selkeyttdd osaamisen tunnistettavuutta, vahvistaa ammatillista profiilia ja tukea
asiakas ja potilasturvallisuutta. Samalla erikoispatevyyteen liittyy useita tasmentamista edellyttavia
kysymyksia:

Erikoispatevyyden suhde olemassa olevaan osaamiseen. Sosiaali- ja terveysministerion esityksessa
luodaan varsinaisesta psykoterapeuttikoulutuksesta erillinen uusi psykososiaalisten menetelmien
erikoispatevyys ja sita varten koulutusmalli ja sdddospohja. Vaikka esityksen mukaan koulutus ei luo
uutta ammattioikeutta, siihen liittyy valvonnallinen erikoispatevyys. Erikoispatevyyden
tunnistaminen edellyttaa valtakunnallisesti yhdenmukaista ja oikeudellisesti selkeda tunnistamis ja
rekisterdintijarjestelmaa siirtymavaiheessa ja tulevaisuudessa. Nykyiselladn esitys on talta osin
epamaarainen ja osin ristiriidassa sosiaali ja terveydenhuollon ammattioikeuksia koskevan saantelyn
kanssa. Lisaksi esitys kohtelee psykososiaalisten menetelmien erikoispatevyytta yhtenaisena
osaamiskokonaisuutena riippumatta ammattihenkilén pohjakoulutuksesta, mika on ongelmallista
erityisesti niiden ryhmien, kuten psykologian maisterien, osalta, joiden peruskoulutus sisaltaa jo
laaja alaista mielenterveyden hairididen hoitoon liittyvda osaamista. On tarkeaa varmistaa, ettei
erikoispatevyys kavennu normatiiviseksi edellytykseksi toimia mielenterveystyossa tai heikenna
aiemmin hankitun patevyyden tunnustamista. Esityksen mukaiset tosiasiallisesti uudet
kelpoisuusvaatimukset paitsi heikentavat palvelujen saatavuutta ja olemassa olevan osaamisen
hyédyntamistd, ovat itse asiassa myds ristiriidassa uudistuksen tavoitteiden kanssa.

Hyvaksiluettavuus ja yliopistolain mukainen autonomia. Esityksessa ja asetusluonnoksessa viitataan
erikoispatevyyden mahdolliseen hyvaksilukuun osaksi varsinaista psykoterapeuttikoulutusta. On
kuitenkin tarkeaa todeta selkeasti, etta yliopistolain mukaisesti hyvaksilukeminen ei ole automaatio,
vaan aina yliopiston arvioon perustuva paatos. Taman tulee ilmeta yksiselitteisesti asetuksessa, jotta
erikoispatevyyteen ei liity virheellisia odotuksia koulutuspolun varmuudesta.

Asetustason sadantelyn laajuus. Erikoispatevyyden edellyttaman koulutuksen sisallon ja
osaamistavoitteiden tarkka méaarittely valtioneuvoston asetuksella — erityisesti menetelmien
lukumaaraa, asiakastyon maaraa ja arviointia koskevat yksityiskohdat — kaventaa koulutuksen
joustavaa toteutusta ja yliopistojen mahdollisuuksia vastata tutkimusperustaisesti erilaisten
kohderyhmien tarpeisiin.

Koulutuksen toteutuminen henkildille, jotka eivat tydskentele hyvinvointialueella. Esityksessa
todetaan, ettda ensimmaisen tason koulutus olisi avoin myos muille kuin hyvinvointialueilla
tyoskenteleville ammattilaisille, edellyttdaen mahdollisuutta tydnohjattuun asiakas ja potilastyohon.
Kaytannon jarjestelyt ja rahoitus ndissa tilanteissa jadvat avoimiksi: missa asiakastyo toteutuu, miten
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ohjaus jarjestetdan ja miten koulutuksen yhdenmukaisuus varmistetaan. Lisdksi on syyta huomata,
ettd yksityisid ja kolmannen sektorin terveydenhuollon palveluntuottajia ei esityksessa mainita
harjoittelupaikkoina vaan asiakas- ja potilastyd on lahtokohtaisesti sidottu hyvinvointialueiden
jarjestamisvastuuseen. N&in ollen esityksessa jaa epdselvaksi, voidaanko koulutukseen kuuluvaa
ohjattua potilastyota tehdd muissa organisaatioissa (esim. korkeakoulujen terveydenhuollossa, jossa
potilastyon ohjaus ja laadunvarmistus on osoitettavissa). Rajautuminen hyvinvointialueisiin on
ristiriidassa seuraavan Orpon hallitusohjelman kirjauksen kanssa: ”Lisatdan matalan kynnyksen
palveluiden ja mielenterveysavun saatavuutta yhteistydssa muun muassa jarjestojen ja seurakuntien
kanssa”.

Muuta huomioitavaa esitykseen liittyen?

Huomiot

Havila Marjo
Jyvaskylan yliopisto - Psykologian laitos
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