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Julkinen sektori panostaa runsaan miljardin vuodessa 
mielenterveyden hoitoon (2020)

73 %

19 %

8 %

 Erikoissairaanhoito, 892 milj.

Perusterveydenhuolto, 237 milj.

Psykoterapiakuntoutus (Kela),
100 milj.

Lähde: THL Terveydenhuollon menot ja rahoitus 2020, Kelan Kuntotustilasto 2020
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Mielenterveyspalveluiden osuus kuntien terveydenhuollon
käyttömenoista (%) 2000-2020

Lähde: THL Terveydenhuollon menot ja rahoitus 2020
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Panostukset vs. mielenterveyden häiriöiden 
aiheuttamat kustannukset

Kuntien panostus hoitoon
(n. 1 miljardi)

Kustannukset
(n. 11 miljardia)

Lähde: OECD/EU (2018) Health at a Glance: Europe 2018
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Terapiatakuu

47 %

53 %

Muut Mielenterveys

Työkyvyttömyyseläkkeet 2020 (ETK)

66 %

34 %

Muut Mielenterveys

Sairauspäivärahapäivät 2020 (Kela)

95 %

5 %

Muut Mielenterveys

Terveydenhuollon käyttömenot 2020 (THL)

99,5 %

0,5 %

Muut Psykoterapia

Psykoterapian osuus käyttömenoista 
2020 (Kela, THL)
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Psykoterapian heikko saavutettavuus 
perusterveydenhuollossa on hoitojärjestelmän 
keskeisin ongelma

• Kansalliset strategiat, ohjelmat ja hoitosuositukset eivät ole tuoneet 
parannusta varhaisen psykoterapeuttisen hoidon saatavuuteen

• Tieteellinen näyttö, monet Käypä hoito –suositukset ja STM:n
palveluvalikoimaneuvosto puoltavat lyhytpsykoterapiaa ensisijaisena hoitona 
perusterveydenhuollossa

• Julkinen perusterveydenhuolto pääosin ei ole tarjonnut varhaista hoitoa 
tavanomaisiinkaan mielenterveyden häiriöihin, vaan avunhakijat on ohjattu 
Kelan psykoterapiakuntoutukseen jonka saavutettavuus on heikko

• Kansalaisaloite terapiatakuusta syntyi tuskastumisesta 
nykytilanteeseen

• Terapiatakuussa hoito ei ole subjektiivinen oikeus, vaan perustuu 
lääkärin arvioon
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Kaikki paha olo ei
vaadi terveyspalveluja

_

Keskusteluavun tarjonta luo kysyntää

Terveydenhuoltoon turvautuminen 
elämänkriiseissä voi johtaa medikalisaatioon ja 
terveydenhuollon niukkojen 
mielenterveysresurssien väärään 
kohdentumiseen

Monissa elämänkriiseissä järjestöt ja niiden 
vapaaehtoiset tarjoavat täydentävän 
kustannusvaikuttavan vaihtoehdon

Tärkeää on suunnata perusterveydenhuollon 
terapiaresurssit Käypä hoito –suositusten 
mukaisesti tavanomaisten mielenterveyden 
häiriöiden hoitoon (masennustilat, 
ahdistuneisuushäiriöt)
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• Terapiat etulinjaan –malli on vastaus terapiatakuualoitteeseen

• Hankkeen terapeuttikoulutukset ovat luoneet edellytykset 
terapiatakuun toteuttamiselle

• Yksilöllisesti porrastettu malli ja mahdollistaa resurssien ohjauksen 
tarvelähtöisesti

• Hanke luo pohjan kaksiportaisen psykoterapeuttikoulutuksen 
ensimmäisen portaan toteuttamiselle



23.2.2023 Terapiatakuu

Kiitos!

MIELI ry
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