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Kliinisen ladketieteen tohtorikoulutus
tarjoaa tanaan rakenteellisesti aiempaa
suunnitellumman tutkijankoulutuksen

Vuoden 2014 tohtorikoulutusuudistuksessa Helsingin yliopistoon perustettiin nelja tutkijakoulua. Ladke-
tieteellisen tiedekunnan (LTDK) tohtorikoulutus tapahtuu padosin Terveyden tutkimuksen tutkijakoulun
(TT) tohtoriohjelmissa. LTDK isanndi Kliinisen tohtoriohjelman (KLTO) lisdksi biolddketieteellista, suun
terveystieteen ja vaeston terveyden tohtoriohjelmia. Vuoden 2018 alussa KLTO:ssa opiskeli 583 tohtori-
koulutettavaa (66 % naisia), joista 88 % tahtdsi lddketieteen tohtoriksi. KLTO:n ensimmaisen toimikauden
(2014-2017) aikana on vuodessa myonnetty keskimaarin noin 100 (vaihteluvali 69-159) tohtorintutkin-
non suoritusoikeutta. Vastaavasti vuosina 2015-2017 KLTO:sta on valmistunut vuosittain keskimaarin 50
(vaihteluvali 42-55) vditoskirjaa. Vuonna 2017 valmistuneet 55 vditoskirjaa muodostivat vajaan puolet
LTDK:n (124), kolmanneksen TT:n (171) ja 12 % Helsingin yliopiston (475) véitoskirjojen maarasta.

iedeyhteisdssi ja sairaalamaailmassa on

kannettu huolta siiti, onko Suomessa

tulevaisuudessa riittavasti kliinista tut-
kimusta tekevii ja ladketieteen kokonaisuuden
ymmartavid tutkijalddkireitd. Suomalaisella
kliiniselld tutkimuksella on pitkit perinteet ja
hyvi kansainvilinen arvostus. Tamin alueen
haaste sairaaloissa on se, ettd lisddntyvat klii-
niset tyovelvoitteet vievit ajan tutkimuksen
teolta ja tohtorintutkinto tehdddn usein ensi-
sijaisesti tyoelimavaateen eli kliiniseen virkaan
pétevoitymisen takia. Esimerkiksi Hyksin eri-
koisladkirivirkojen patevyysvaatimuksena on
tohtorintutkinto. Lisdksi tyollistyminen kliini-
siin tehtdviin jo opiskeluvaiheessa on yleistd,
mikd vaikeuttaa opiskelijoiden rekrytoimista
tohtorikoulutusohjelmiin (1).

Vuoden 2014 tohtorikoulutusuudistuksen
jilkeen kaikki Helsingin yliopiston (HY) toh-
torikoulutettavat kuuluvat johonkin sen neljin
tutkijakoulun tohtoriohjelmista (2). Selvityk-
semme tavoitteena oli arvioida HY:n kliinisen
ladketieteen tohtorikoulutuksen tilaa Kliinisen
tohtoriohjelman (KLTO) ensimmiisten neljin
toimintavuoden osalta (2014-2017). Selvityk-
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sen ensimmdinen osa kuvaa KLTO:n tohto-
rikoulutettavia alkuvuonna 2018. Selvityksen
toinen osa analysoi vuosina 2010-2017 HY:n
ladketieteellisestd tiedekunnasta (LTDK) val-
mistuneiden viitoskirjojen maarai, vaitoskirjo-
jen tekijoiden taustaa ja vastaavasti tutkintonsa
keskeyttianeiden tohtorikoulutettavien tietoja.
Lopuksi pohdimme jatkotoimenpiteitd timén
selvityksen perusteella.

Kliininen tohtoriohjelma

KLTO on yksi HY:n vuonna 2014 toimintansa
aloittaneen Terveyden tutkimuksen tutkijakou-
lun (TT) kahdeksasta tohtoriohjelmasta, ja sitd
isannoi HY:n LTDK. Tohtoriohjelman tehtava
on luoda edellytykset tohtorikoulutettaville
vaitoskirjatyon aikana kouluttautumiseen am-
mattimaiseen ja itsendiseen tutkimustyohon.
Ohjelma luo siten hyvin pohjan ammatilliselle
tutkijanuralle ja siirtymiselle seuraaviin vaihei-
siin niin sanotussa neliportaisessa tutkijanura-
mallissa (tohtorikoulutusvaihe > postdokto-
raalivaihe > itsendinen tutkija > alan johtava

tutkija) (3).
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B TUTKIMUS JA OPETUS

Tohtoriohjelmassa tehdyn tutkinnon tavoi-
teaika on nelji vuotta (nettoaika), mutta harva
tohtorikoulutettava kuitenkaan tekee viitos-
kirjatyotddn kokopdivaisesti. Suurin osa ohjel-
man tohtorikoulutettavista tekee tutkimusta
samanaikaisesti erikoisladkarikoulutuksen tai
erikoisldakarin kliinisen ty6n kanssa, jolloin
tutkinnon suoritusaika pitenee. KLTO kehit-
taa tohtorikoulutettavien osaamista kurssitar-
jonnan avulla kliinisen ja translationaalisen
tutkimuksen keskeisilld osa-alueilla, joita ovat
epidemiologia, etiologia, oireet ja 16ydokset,
diagnostiikka, hoito ja sen tulokset, ennuste
sekd preventio.

KLTO:n opetussuunnitelma rakentuu oh-
jaajan tutkimusryhmissd toteutettavasta vii-
toskirjatutkimuksesta ja tieteenalakohtaisesta
koulutuksesta (30 opintopistetti, yksi opinto-
piste vastaa 27 tunnin opiskelua). Tieteenala-
kohtainen koulutus rakentuu metodologia- ja
substanssikoulutuksesta, kansallisesta ja kan-
sainvilisestd kokous- ja kongressikoulutukses-
ta sekd tutkimusetiikan koulutuksesta. Lisiksi
opetussuunnitelmaan kuuluu kymmenen opin-
topisteen verran yleisopintoja, joista esimerk-
kind ovat tilastotieteen, akateemisen kirjoit-
tamisen ja esiintymistaidon kurssit. Kliinisen
tohtorikoulutuksen jilkeen tohtorikoulutettava
valmistuu liiketieteen, hammasliiketieteen, fi-
losofian tai psykologian (psykologian oppiaine
siirtyi HY:n LKTD:hen 1.1.2017) tohtoriksi.

Aineisto ja menetelmat

WebOodi on HY:n opiskelijoiden opintopor-
taali, jossa opiskelija ilmoittautuu lukuvuosit-
tain lasndolevaksi ja opintojaksoihin. WebOo-
diin kirjatut tiedot toimivat my6s opintorekis-
terind, johon opiskelijan henkil6tiedot ja opin-
tosuoritukset rekisteroityvit.

Selvityksen ensimmadisessd osassa kiytetty
WebOodi-aineisto koostui KLTO:hon rekis-
terdityneestd 583 tohtorikoulutettavasta tam-
mikuussa 2018. Aineistosta poimittiin tiedot,
jotka koskivat syntymaaikaa, sukupuolta, tavoi-
tetutkintoa, rekister6itymisajankohtaa, viitos-
kirjaopintojen pddainetta, opintosuorituksia ja
lisndoloprosenttia. Aineiston selvityskayttoon
saatiin lupa HY:n opiskelijarekisterista.

A. Makitie ym.

Selvityksen toisen osan WebOodi-aineisto
koostui KLTO:ssa vuosina 2015-2017 tohto-
rintutkinnon suorittaneista tohtorikoulutet-
tavista ja heiddn valmistuneista vaitoskirjois-
taan (151) ja vertailun vuoksi kaikista HY:n
LTDK:sta vuosina 2010-2013 valmistuneista
viitoskirjoista (40S). Vuosi 2014 oli siirty-
mavuosi uuteen tohtoriohjelmajirjestelmiin,
ja sen osalta valmistuneiden viitoskirjojen ja
tohtoritutkintojen tiedot olivat puutteelliset,
joten niitd ei sisillytetty analyysiin. Aineistosta
poimittiin tiedot, jotka koskivat viitoskirjojen
otsikkoa ja valmistumisajankohtaa seki tohtori-
koulutettavan syntymavuotta, sukupuolta,
opintojen pdiainetta ja tutkinnon myonto- ja
paattymispaivad. Lisiksi WebOodi-aineistosta
poimittiin tiedot tohtorikoulutettavista, jotka
ovat vuosien 2010-2017 aikana peruneet jat-
ko-opinto-oikeutensa, koska tohtorikoulutuk-
sen keskeyttimistd haluttiin tarkastella omana
ilmiéndan. Viitoskirjojen osajulkaisujen mai-
rd selvitettiin HY:n digitaalisen arkiston eli
HELDA-tietokannan avulla.

Tulokset

KLTO:ssa oli tammikuussa 2018 kirjoilla yh-
teensd 583 tohtorikoulutettavaa. TAULUKOSSA
on eritelty tohtorikoulutettavien tavoitetutkin-
not ja sukupuolijakauma.

Ensimmadisen nelivuotisen toimintakauden
aikana eli ajanjaksolla 2014-2017 KLTO on
vuosittain puoltanut keskimairin 97 tohtorin-
tutkinnon suoritusoikeuden myo6ntimista.
Aloittaessaan kliinisen lddketieteellisen tohtori-
koulutuksen tohtorikoulutettavat olivat keski-
miirin  33-vuotiaita (vaihteluvdli 21-59).
Miespuoliset tohtorikoulutettavat olivat aloi-
tusvaiheessa keskimdirin vuoden nuorempia
kuin naispuoliset tohtorikoulutettavat. Toh-
torikoulutettavista suurin osa puhuu &idin-
kielendin suomea (83 %) tai ruotsia (9 %).
Edustettuina ovat my6s viro (1,5 %) ja veniji
(1,2 %), ja loput (S %) puhuvat muita kielia.
On huomattava, etta HY:n LTDK:ssa toimii
tutkijalddkariohjelma, jonka tutkijalddkarikou-
lutettavat (kymmenen uutta koulutettavaa vuo-
sittain) aloittavat tohtoriopintonsa perusopin-
tojensa aikana keskimdirin kahdeksan vuotta
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TAULUKKO. Kliinisen tohtoriohjelman koulutettavien maara ja tavoitetutkinto seka sukupuolijakauma tammikuussa 2018.

Tavoitetutkinto Nainen (%)

Laaketieteen tohtori 351 (68)
Filosofian tohtori (lddketieteellinen) 26 (62)
Hammaslaaketieteen tohtori 5 (50)
Psykologian tohtori 11 (69)
Yhteensa 393 (67)

nuorempina kuin tiedekunnan muut tohtori-
koulutettavat ja valmistuvat tohtoreiksi 6-9
vuotta nuorempina kuin tiedekunnan muut
tohtorikoulutettavat (4).

Tohtorikoulutettavista 459 (79 %) oli il-
moittanut lisndoloprosenttinsa. Ladketieteen
tohtoriksi tahtaavisti tohtorikoulutettavista yli
puolet (58 %) tekee tohtoriopintojaan ilmoi-
tuslomakkeen luokittelun mukaan 25-prosent-
tisesti ja vain joka kymmenes sataprosenttisesti.
Syyni tihin on yleensi samanaikainen erikois-
tumiskoulutus tai kliininen ty6 erikoislddkari-
ni. Vastaavasti filosofian tohtorin tutkintoon
tahtddvistd 56 % suorittaa opintojaan oman
ilmoituksensa mukaan sataprosenttisesti ja kol-
masosa 25-prosenttisesti. Hammaslidaketieteen
ja psykologian tohtorikoulutettavista suurin osa
suorittaa opintojaan 25-prosenttisesti.

Valmistuneet tohtorit ja viitoskirjat. Vuo-
sina 2015-2017 KLTO:ssa on valmistunut yh-
teensd 151 vaitoskirjaa eli vuosittain keskimai-
rin 50 kappaletta ja eniten viimeisend timan
jakson vuonna 2017 (61 kappaletta). Viitoskir-
jojen tekijoistd 65 % oli naisia ja 35 % miehid.
Viitoskirjojen tekijdt olivat syntyneet vuosien
1951 ja 1990 vililld. Heistd 91 % tihtasi LT-
tutkintoon ja 9 % FT-tutkintoon.

Aloittaessaan KLTO:ssa tohtorikoulutettavat
olivat keskimairin 33-vuotiaita (vaihteluvili
21-59) ja valmistuessaan keskimairin 39-vuo-
tiaita (vaihteluvili 25-65). Vuosina 2015-2017
KLTO:sta valmistuneet tohtorit suorittivat toh-
torintutkintonsa keskimaarin viidessa vuodessa
ja kolmessa kuukaudessa, kun tarkasteltiin tut-
kinnon myontimispaivin ja padtospaivan valis-
td ajanjaksoa. Tohtorikoulutettavista viidennes
suoritti tutkintonsa alle kolmessa vuodessa.
On kuitenkin huomioitava, etti usein tohto-
rikoulutettavat ovat aloittaneet opintonsa ja
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Mies (%) Yhteensa (%)
164 (32) 515 (88)
16 (38) 42 (7)

5 (50) 10(2)
5(31) 16 (3)
190 (33) 583 (100)

viitoskirjatutkimuksensa jonkin verran ennen
virallista tohtorintutkinnon suoritusoikeuden
myontopdivad. WebOodi-tiedoista laskettuna
kolme neljastd tohtorikoulutettavasta suoritti
tutkintonsa yli viidessd vuodessa.

Viitoskirjoista analyysiin siséllytettiin ne,
joiden otsikko selvisi opintorekisterin tiedois-
ta ja jotka olivat loydettivissi HELDA-tieto-
kannasta (85 %). Vuosien 2015-2017 aikana
valmistuneet viitoskirjat koostuivat padosin
(74 %) neljista osajulkaisusta. Analysoiduista
viitoskirjoista 16 % koostui viidestd osajulkai-
susta, 8 % kolmesta ja vain 2 % koostui kuudes-
ta osajulkaisusta.

HY:n LTDK:sta vuosina 2010-2013 val-
mistuneet viitoskirjat. Vertailun vuoksi tar-
kastelimme vuosina 2010-2013 LTDK:sta val-
mistuneita 405 viitoskirjaa (keskimairin 101
vuodessa). Viitelleisti tohtorikoulutettavista
288 oli naisia (71 %) ja 117 (29 %) miehi.
Tohtorikoulutettavat olivat vditoskirjan valmis-
tuessa keskimiirin 37-vuotiaita. Nuorin tohto-
rikoulutettavista oli viitoskirjan valmistuessa
2S-vuotias ja vanhin 71-vuotias.

Vuosina 2010-2013 hieman yli puolet val-
mistuneista tutkinnoista oli LT-tutkintoja
(56 %), loput FT-tutkintoja (38 %) ja HLT-
tutkintoja (S %). Tohtorikoulutettavista 16 %
(65) oli saanut viitoskirjastaan arvosanan
“kiittden hyviksytty” ja heistd 66 % oli naisia.
“Kiittden hyvaksytyt” jakautuivat tasaisesti tut-
kintonimikkeen mukaan.

Vuosien 2010-2013 aikana valmistuneista
viitoskirjoista 285 (70 %) viitéskirjan osa-
julkaisumdidrd oli mahdollista selvittdd. Ku-
ten vuosien 2015-2017 aikana valmistuneet
KLTO-viitoskirjat, myds vuosien 2010-2013
aikana valmistuneet viitoskirjat koostuivat paa-
osin (65 %) neljdsti osajulkaisusta. Viidestd

Kliinisen lddketieteen tohtorikoulutus



B TUTKIMUS JA OPETUS

Ydinasiat

» Helsingin yliopiston Kliininen tohtoriohjel-
ma (KLTO) aloitti toimintansa 1.1.2014, ja
vuoden 2018 tammikuussa ohjelmassa
opiskeli 583 tohtorikoulutettavaa, joista
88 % tdhtasi ladketieteen tohtorin tutkin-
toon.

» Vuosina 2015-2017 on vuosittain KLTO:sta
valmistunut keskimadrin 50 vaitdskirjaa
(vaihteluvali 42-55).

» Aloittaessaan tohtorikoulutettavat olivat
keskimaarin 33-vuotiaita (vaihteluvali 21—
59) ja valmistuessaan keskimadarin 39-vuo-
tiaita (vaihteluvali 25-65).

» Tohtorintutkinnon suoritusaika oli keski-
maarin viisi vuotta ja kolme kuukautta.

» Valtaosa ohjelman tohtorikoulutettavista
kouluttautuu samanaikaisesti erikoislda-
kariksi tai tyoskentelee kliinisessa erikois-
ladkarin tyossa.

osajulkaisusta koostui 17 % viitoskirjoista ja
kolmesta osajulkaisusta 14 %. Viitoskirjoista
4 % koostui kuudesta osajulkaisusta.
Opintonsa keskeyttineet tohtorikoulu-
tettavat. Vuosien 2014-2017 vilisend aikana
KLTO:n aloittaneista tohtorikoulutettavista
26 (7 %) on ilmoittanut keskeyttineensi toh-
toriopintonsa. Vertailun vuoksi WebOodi-
aineistosta poimittiin tiedot tohtorikoulutet-
tavista, jotka ovat vuosien 2010-2017 aikana
merkitty poistetuksi HY:n LTDK:n kirjoilta
ja jotka olivat ilmoittaneet peruvansa opinto-
oikeuden ja joiden perumispaivimairi on tie-
dossa. Kyseisend aikana on valmistunut vuo-
sittain keskimairin 116 (vaihteluvili 98-124)
tohtorintutkintoa (LT, FT, HLT). Yhteensi
724 tohtorikoulutettavasta, joille oli myonnet-
ty opinto-oikeus vuosien 2010-2017 aikana,
53 tohtorikoulutettavaa eli 7 % kaikista tohto-
rikoulutettavista oli keskeyttinyt tohtoriopin-
tonsa. Keskeyttineistd tohtorikoulutettavista
miltei kaikki (94 %) tavoittelivat liiketieteen
tohtorin tutkintoa, vain kaksi tohtorikoulu-
tettavaa filosofian tohtorin ja yksi opiskelija

A. Makitie ym.

hammasliiketieteen tohtorin tutkintoa. Kes-
keyttdneistd tohtorikoulutettavista 77 % oli
naisia. Tohtorikoulutettavat peruivat opinto-
oikeutensa keskimairin hieman yli 3,5 vuotta
jatko-opinto-oikeuden myontimisesta.

Pohdinta

Ennen maamme vyliopistojen tohtorikoulu-
tuksen uusimuotoisen jirjestelmin alkua (1.1.
2014) Kliinisen liiketieteen tohtorikoulutuk-
sen kansallisena yhteistyoelimend toimi Suo-
men Akatemian rahoittama valtakunnallisen
Kliinisen tutkijakoulun (VKTK) tohtoriohjel-
ma (S). Sen jilkeen kussakin viidessd yliopis-
tossa, joissa lidketiede on edustettuna, aloitti
periaatteiltaan toisiinsa verrattava kliininen
tohtoriohjelma. Tiettyja VKTK:n toiminnan
hyviksi koettuja periaatteita noudatetaan edel-
leen kliinisen tutkimuksen sisarohjelmissa. Esi-
merkiksi tohtorikoulutettavien valinta HY:n
rahoittamille palkallisille tutkijapaikoille teh-
dain siten, ettd hakemukset arvioi maamme yli-
opistoista koottu ulkopuolinen arviointipanee-
li. Selvityksemme antaa kuvan HY:n KLTO:n
toiminnasta sen ensimmaiisen toimintakauden
aikana (2014-2017).

Selvitykseen liittyy useita rajoittavia teki-
joitd. Opintorekisterin tiedot perustuvat osin
tohtorikoulutettavan omaan ilmoitukseen,
eikd niitd ole tarkistettu. Lisdksi tutkimukses-
sa hyodynnetyt tohtorikoulutettavien tiedot
olivat osin puutteellisia. Tohtorikoulutettavista
esimerkiksi vain alle 80 % oli ilmoittanut sen
lisndolo-osuuden, jonka mukaisesti tekevit
tutkintoaan. On my6s huomioitava, ettei opin-
torekisterin tietojen perusteella ole mahdollista
muodostaa totuudenmukaista kuvaa tohtorin-
tutkinnon kokonaiskestosta, silli osa tohtori-
koulutettavista on aloittanut tohtorintutkinnon
opinnot ennen virallista jatko-opinto-oikeuden
myontopaivia. Opintorekistereisti saatujen tie-
tojen analyysin avulla saatiin kuitenkin riittdvin
kattava kuva KLTO-ohjelman nykytilasta.

Nykyisten KLTO-tohtorikoulutettavien su-
kupuolijakauma (65 % naisia) ei juuri eroa vuo-
sina 2010-2017 LTDK :sta valmistuneiden toh-
torien sukupuolijakaumasta. Tilastokeskuksen
tietojen mukaan vuonna 2017 maamme kaikis-
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ta yliopistoista valmistuneesta 1753 tohtorista
naisia oli 52 % ja HY:ssd vastaavasti 63 %. Toh-
torikoulutettavat ovat jatko-opintonsa aloittaes-
saan keskimairin 35-vuotiaita ja valmistuessaan
keskimiirin lihes 40-vuotiaita. Poikkeuksen
tassd joukossa muodostavat HY LTDK:n tutki-
jaladkiriohjelmasta valmistuvat tohtorit, jotka
valmistuvat keskimiirin 30-vuotiaina (4).

Yli puolet KTLO:n tohtorikoulutettavis-
ta tekee tohtoriopintoja oman ilmoituksensa
mukaan 25-prosenttisesti ja vain 14 % tdyspdi-
viisesti. Tdssd ohjelmassa lddketieteen tohto-
rintutkintoon tahtdavistd vain joka kymmenes
tekee tohtoriopintoja tiyspéiviisesti, hammas-
ladketieteen tohtorintutkintoon tihtidvistd ei
yksikdan. Valtaosa ohjelman tohtorikoulutetta-
vista kouluttautuu samanaikaisesti erikoisldaka-
riksi tai tyoskentelee kliinisessa erikoislddkarin
tyOssd. Vertailun vuoksi voidaan todeta, ettd
vuonna 2014 Suomessa valmistui 580 erikois-
ladkarid (naisia 71 %) ja heistd HY:ssd 202 (nai-
sia 76 %).

KLTO:ssa aloittaa noin sata uutta tohtori-
koulutettavaa vuosittain. Vuosina 2015-2017
KLTO:sta valmistuneet tohtorit ovat valmistu-
neet tohtoriksi keskiméérin hieman yli viidessa
vuodessa. On kuitenkin huomioitava, ettd KL-
TO-ohjelma on vasta toimintansa alussa, joten
tietojen rekisterdinnissd on epatarkkuuksia, kos-
ka mukana on my6s ennen vuotta 2014 rekiste-
roityja vaitoskirjaprojekteja. Ohjelman kiynnis-
tymisen jilkeen rekisterdidyt viitoskirjaprojek-
tit eivit ole ehtineet mydskain vield valmistua.
Vuosina 2015-2017 KLTO:sta on valmistunut
vuosittain keskiméarin S0 viitoskirjaa. Vertailu-
na voidaan todeta, etta kun vuosina 2010-2013
HY:n LTDK:sta valmistui keskimairin 116
viitoskirjaa vuodessa, niin vastaavasti nykyisin
KLTO tuottaa lihes puolet LTDK:n viitoskir-
joista ja selvisti eniten kaikista HY:n 32 tohto-
riohjelmasta eli noin joka kymmenennen HY:n
valmistuneista vaitoskirjoista. Se on siis HY:n
suurin tohtoriohjelma ja vastaa merkittavasta
maarasta kliinistd tohtorikoulutusta Suomessa.
Tohtorintutkintojen suurta méirdi voidaan pi-
tad perusteltuna muun muassa tyGelimivaateen
takia, silli Hyksissd erikoislddkirin virkoihin
edellytetddn tohtorintutkintoa.

KLTO:ssa tohtorikoulutettavien viitoskirjat
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koostuvat keskimidrin neljastd osajulkaisusta.
HY:n LTDK ei ole pyrkinyt yksiselitteisesti
madrittelemadn viitoskirjalta edellytettavad
osajulkaisujen mairdd, vaan HY:n paatoksissd
todetaan sen tyypillisesti olevan kolme-viisi
kappaletta.

Noin 7 % tohtorikoulutettavista keskeytti
opintonsa vuosien 2010-2017 aikana. Suurin
osa opintonsa keskeyttineistd tohtorikoulutet-
tavista suoritti lidketieteen tohtorin tutkintoa.
Jopa 17 % keskeytti opintonsa alle vuoden
kuluessa jatko-opinto-oikeuden my6nnosti,
mutta keskeyttimisen syy ei opintorekisteristi
selvid. Tuen puute oli aiemman HY:n tutkija-
ladkariohjelmaa koskevan selvityksemme mu-
kaan keskeisin syy vaitoskirjaprojektin keskeyt-
timiseen (4).

Lopuksi

Selvityksemme perusteella kliinisen tohtori-
koulutuksen tarve on ilmeisen suurta, koska
koulutettavien méirissi ja valmistuneissa tut-
kinnoissa ei ole nahtivissi viime vuosien osalta
merkittdvid muutoksia. Ty6elimavaateen takia
toiminnalle on jatkossakin taattava riittavat re-
surssit ja koulutusta on kehitettiva vastaamaan
entistd paremmin kliinisen tutkijanuran tarpei-
ta. On merkittivai, ettd tissi tutkimuksessa
tarkastelun kohteena olevan ajanjakson aikana
Hus aloitti kliinisen tutkimuksen tukemisen
siten, ettd osa tohtorikoulutettavista on saanut
rahoituksen sairaalalta. Samoin myds HY:n
LTDK on rahoittanut kliinista tohtorikoulutus-
ta erikoistuvien lddkareiden kaksivuotisella pal-
kanmaksulla, jolla koulutettava on vapautettu
tutkimukseen 12 kuukauden ajaksi (6). Nimi
ovat konkreettisia tukimuotoja kliiniselle tutki-
mukselle.

Olisi hyodyllistd seurata nykyisten KLTO-
tohtorikoulutettavien tutkintojen todellisia
kestoja ja etsid keinoja tukea tohtoriohjelmaan
kuuluvien tohtorikoulutettavien valmistumista
tohtoreiksi neljin vuoden tavoiteajassa. Samoin
olisi tiarkedd perehtyi tohtoriopintojen keskeyt-
tamisen syihin seké kehitettdvd mahdollisuuk-
sia sopeuttaa viitoskirjatyo ja tohtorikoulutus
entistd paremmin ajoitettavaksi erikoisldakari-
koulutuksen kanssa. ®

Kliinisen lddketieteen tohtorikoulutus
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SUMMARY

The current doctoral programme in clinical research offers a structurally better planned research training

The University of Helsinki has four doctoral schools and most of the doctoral training for the Faculty of Medicine takes
place at the Doctoral School of Health Sciences (DSHealth). There are four doctoral programmes hosted by the Faculty of
Medicine; namely the Doctoral Programmes in Biomedicine, in Clinical Research (DPCR), in Oral Sciences and in Population
Health. In January 2018, 583 doctoral candidates were enrolled in the Doctoral Programme in Clinical Research. The majority
(66 %) of doctoral candidates were females. During the first four-year period of the DPCR from 2014 to 2017, an average
of 100 doctoral candidates were annually admitted the study right and on average 50 students finished the thesis work
annually during these years. In 2017, the 55 finished theses from the DPCR accounted for almost half of all theses at the
Faculty of Medicine, one third of those at DSH (171) and 12 % of those at the University of Helsinki (475).

A. Makitie ym.
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