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Tiivistelma:

Tavoitteet. Psykedeelit ovat siirtymassa viihdekaytosta mielenterveyden
hoitokeinoksi. Psykedeeliavusteista terapiaa on tutkittu monen eri mielenterveyden
hairion hoitamisessa, kuten masennuksessa, ahdistuneisuudessa ja PTSD:ssa.
Psykedeelien vaikutusmekanismeista ei viela tiedeta tarpeeksi, mutta yhdeksi
vaikuttavaksi tekijaksi on ehdotettu kognitiivisen joustavuuden lisaantymista. Tassa
katsauksessa tarkastellaan psykedeelien vaikutuksia kognitiiviseen joustavuuteen
seka akuutisti ettd psykedeelisen kokemuksen jilkeen, ja pohditaan kognitiivisen

joustavuuden merkitysta psykedeeliavusteisessa terapiassa.

Menetelmdt. Katsauksessa esitelldaan viisi (5) tutkimusta vuosilta 2018—2022
psykedeelien ja kognitiivisen joustavuuden vilisista yhteyksista, joista yksi (1) on
toteutettu kliinisella populaatiolla. Tutkimukset haettiin Google Scholar-, Scopus- ja
Pubmed-tietokannoista hakusanoilla "flexibility”, "cognitive flexib” AND

» »

“psychedelic”, "mdma”, ”1sd”, "ayahuasca”, "psilocybin”.

Tulokset ja johtopddtokset. Tutkimustulokset psykedeelien vaikutuksista
kognitiiviseen joustavuuteen ovat ristiriitaisia erityisesti akuuttien vaikutusten osalta,
mutta pidemman aikavilin tulokset ovat yhtenevaisempia, ettd kognitiivinen
joustavuus lisdantyy seka viikon ettd kuukauden jalkeen psykedeelisesta
kokemuksesta. Tutkimukset ovat kuitenkin alustavia, joten luotettavia johtopaatoksia
on viela vaikeaa tehda. Psykedeelien positiiviset vaikutukset mielenterveyteen voivat
osaltaan selittya suoraan kognitiivisen joustavuuden lisddntymiselld, mutta
kognitiivinen joustavuus saattaa olla myos psykedeelien vaikutuksia valittavana

tekijana psykedeeliavusteisessa terapiassa.
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1 Johdanto

Psykedeelien kaytto on siirtymassa viihdekaytosta mielenterveyden hoitokeinoksi.
Talla hetkelld mielenterveyden hairioita hoidetaan useimmiten laakkeilla,
psykoterapialla seka naiden yhdistelmalla, joista viimeiseksi mainittu on havaittu
tehokkaimmaksi hoitomuodoksi (Lonnqvist ym., 2017). Talla hetkella yleisimmat
mielenterveyden hairiot ovat masennus ja ahdistuneisuushairiot (Lonnqvist ym.,
2017). Kaytossa olevat mielialaladkkeet eivat tehoa noin 10-30 % masennuksesta
karsiville ja 67 % niisti, joille tehoaa, ei kuitenkaan saavuta remissiota (Fakhoury,
2016). Psykedeelien kiyttoa terapiassa on tutkittu etenkin hoitoresistenttien ja

kroonistuneiden hairioiden hoitamisessa.

Koska psykedeelit ovat alustavien tutkimusten perusteella tehonneet moniin eri
mielenterveyden hairioihin, on alettu pohtimaan niiden transdiagnostisia
vaikutusmekanismeja. Yhdeksi vaikutusmekanismiksi on ehdotettu kognitiivisen
joustavuuden lisddntymista (van Elk & Yaden, 2022), jolla tarkoitetaan kykya
sopeuttaa ajattelua ja kayttaytymista muuttuviin olosuhteisiin ja siten pystyvyytta
toimia tavoiteorientoituneesti. Kognitiivinen joustavuus nahdaan
toiminnanohjauksen ominaisuutena. Monissa mielenterveyden hiirioissa on
ominaista kognitiivisten toimintojen heikkeneminen, erityisesti voimakas
kognitiivinen jaykkyys, joka vaikeuttaa sopeutumista ymparistoon ja sen muutoksiin

(Stange ym., 2017; Uddin, 2021).

Tutkimuksia psykedeelien vaikutuksista kognitioon on tehty seki kemiallisella,
hermostollisella ettad psykologisella tasolla. Psykedeelien on havaittu akuutisti
heikentavan ihmisen kognitiota vaikeuttaen esimerkiksi toiminnanohjauksen ja
muistin toimintaa. Psykedeelien pitkaaikaisia vaikutuksia kognitioon on tutkittu viela
varsin vahan, mutta alustava tutkimusnaytto tukee havaintoja, etta psykedeeleilla

olisi kognitiota ja laajemmin ihmisen hyvinvointia tukeva vaikutus.

Psykedeelien on ajateltu lisddvan ihmisen hyvinvointia seka suoraan kognitiivisen
joustavuuden lisdantymisen kautta etta valittavana tekijana psykoterapiassa.
Psykoterapiassa keskeista on lisata asiakkaan joustavuutta suhteessa itseen ja

ympdaristoon, mutta toisaalta uusien ajattelu- ja kayttaytymismallien sisdistiminen



edellyttaa joustavuutta asiakkaalta. Parempi tietimys psykedeelien
vaikutusmekanismeista auttaisi kehittamaan psykedeeliavusteista terapiaa
tehokkaammaksi, ja mahdollisesti lisdisi tietimystd mielenterveyden hiiriiden

juurisyista ja perinteisessi psykoterapiassa vaikuttavista tekijoista.

Tassa kirjallisuuskatsauksessa tarkastelen psykedeelien vaikutuksia kognitiiviseen
joustavuuteen erotellen sen akuutit ja post-akuutit vaikutukset toisistaan. Akuuteilla
vaikutuksilla tarkoitetaan psykedeelisen kokemuksen aikana ilmenevii, ja post-
akuuteilla sen jalkeen ilmenevia vaikutuksia. Sen lisdksi pohdin, mika rooli

kognitiivisella joustavuudella on psykedeeliavusteisessa terapiassa.

2 Psykedeelit ja psykedeeliavusteinen terapia
2.1 Psykedeelien maarittely

Psykedeelit ovat keskushermostoon vaikuttavia psykoaktiivisia aineita, jotka
aiheuttavat hetkellisia, mutta voimakkaita laajoja muutoksia tietoisuudessa,
havaitsemisessa ja mielialassa (Nichols, 2016). Niin kutsuttuja klassisia psykedeeleja
ovat psilosybiini, meskaliini, dimetyylitryptamiini (DMT) seka lysergihapon
dietyyliamidi (L.SD) (Nichols, 2004). Niiden lisdksi psykedeeliksi voidaan kutsua
muun muassa MDMA:ta (metyleenidioksimetamfetamiini) ja ketamiinia, joilla on
samanlaisia psykologisia vaikutuksia, mutta eroavat farmakologisilta
mekanismeiltaan klassisista psykedeeleista (van Elk & Yaden, 2022). Tassa
katsauksessa psykedeeleista puhuttaessa tarkoitan kaikkia siihen kategoriaan

luettavia aineita, ellen toisin tarkenna.

Klassiset psykedeelit vaikuttavat aivojen serotonergiseen jarjestelmain stimuloiden
erityisesti serotoniinireseptorin alatyyppia 5-HT2a, jonka on havaittu olevan
tarkedssa roolissa monissa kognitiivisissa prosesseissa, kuten tyomuistissa,
oppimisessa ja toiminnanohjauksessa (Nichols, 2004). Klassiset psykedeelit ovat 5-
HT.a-serotoniinireseptorin agonisteja, eli ne matkivat kehon sisdisesti valmistamaa
serotoniinia sitoutuen serotoniinireseptoreihin ja aktivoiden niita. Tama aktivointi
saa aikaan psykedeelien aiheuttamat voimakkaat kokemukset tietoisuudessa,

kognitiivisissa prosesseissa ja tunne-elamassa (Nichols, 2004). Psykedeelit ovat



fysiologisesti turvallisia aineita eivatka nayta tutkimusten perusteella aiheuttavan

riippuvuutta (Nichols, 2016).
2.2 Psykedeelien kaytto terapiassa

Psykedeeleja on tutkittu terapiakaytossa ja kliinisessa kontekstissa 1950-luvulta
lahtien. Psykedeelien kaytosta terapiassa on muotoutunut kaksi paasuuntausta,
psykolyyttinen ja psykedeelinen terapia, joista ensimmaisessa asiakkaalle annetaan
psykedeelista ainetta pienia tai kohtalaisia annostuksia useampia kertoja, ja
terapiaote on psykoanalyyttinen (Reiff ym., 2020). Psykedeelisessi terapiassa
puolestaan annetaan yksi tai muutama suuri annostus psykedeelisti ainetta ja
tavoitteena on saada aikaan voimakas transsendentti, eli kasityskyvyn ylittava
kokemus, jota kidydaan lapi integraatiotapaamisissa kokemuksen jalkeen. Nykyisin
puhutaan naita lahestymistapoja yhdistelevasta psykedeeliavusteisesta terapiasta,
johon kuuluu tyypillisesti alku- ja valmistelutapaamisia, yhdesta kolmeen kohtalaisen
tai suuren maaran psykedeelisen aineen annostussessiota ja lopuksi
integraatiotapaamiset (Reiff ym., 2020). Valmistelutapaamisten tavoitteena on
muodostaa luotettava terapiasuhde, kartoittaa asiakkaan elamantilannetta seka
asettaa toiveet ja tavoitteet psykedeelikokemukselle. Annostussessioiden aikana
asiakas syventyy kokemukseensa tyypillisesti sangyllda maaten silmaét peitettyina ja
kuunnellen psykedeeliseen kokemukseen soveltuvaa musiikkia. Ammattilaisia on
kaksi ja he ovat 1asna koko annostussession ajan luoden turvaa asiakkaalle.
Integraatiotapaamisilla kokemusta ja siitd heranneita tunteita ja ajatuksia kiydaan

lapi ja pyritadn yhdistelemiaan koettua asiakkaan elaméaéan laajemmin.

1990-luvulta alkaen psykedeelien kliiniset tutkimukset ovat lisidntyneet
merkittavasti. Psykedeelisten aineiden vaikutuksia on tutkittu monien eri
psykiatristen hairioiden, kuten masennuksen, paihderiippuvuuden,
posttraumaattisen stressioireyhtyman (engl. post-traumatic stress disorder; PTSD),
ahdistuneisuuden, syomishairion ja pakko-oireisen hairion hoitamisessa (Reiff ym.,
2020). Taman hetken lupaavimmat tutkimustulokset on saatu MDMA-avusteisen
terapian vaikuttavuudesta PTSD:hen, seki psilosybiiniavusteisen terapian
vaikuttavuudesta masennukseen ja syopaan liittyvaan ahdistukseen (Reiff ym.,

2020).



Reiffin ja kumppaneiden (2020) katsausartikkelin jalkeen MDMA:n kayttamista
apuna PTSD:n terapeuttisessa hoidossa on tutkittu jo enemman: kolmannen vaiheen
kliinisen tutkimuksen tavoitteena on selvittaa ladkeaineen vaikuttavuus ja
mahdolliset haittavaikutukset. Mitchellin ja knmppaneiden (Mitchell ym., 2021)
satunnaistetun, kaksoissokkoutetun ja lumekontrolloidun kolmannen vaiheen
kliinisen tutkimuksen koeryhmasti (n=42) 67 % ei enaa tayttanyt PTSD:n kriteereita
tutkimusjakson lopussa, kun kontrolliryhmassa (n=37) vastaava osuus oli 32 %.
Tuoreessa Goodwinin ja kumppaneiden (2022) toisen vaiheen kliinisessa
tutkimuksessa hoitoresistentistd masennuksesta karsiville (yht. n=233) annettiin yksi
psilosybiiniannostus; 25 mg, 10 mg tai 1 mg (kontrolliryhma), yhdessa psykologisen
tuen kanssa. Kolme viikkoa annostuksen jalkeen mitattuna masennusoireet vahenivat
tilastollisesti merkitsevasti 25 mg:n annostuksen saaneessa koeryhmaissa, mutta ei 10

mg:n koeryhmassi, verrattuna kontrolliryhmaan.

3 Psykedeelien vaikutukset psyykkisiin toimintoihin

Alustavien tutkimusten perusteella psykedeeleilla nayttiisi olevan kliinista hyotya
monien eri psykiatristen hairioiden hoidossa. Psykedeelien vaikutusmekanismeista ei
kuitenkaan ole vield tarkkaa kasitystd, mutta tutkimus etenee vauhdilla. Psykedeelien
terapeuttisia vaikutuksia on tutkittu niin biokemiallisella, hermostollisella kuin

psykologisella tasolla (van Elk & Yaden, 2022).

Psykedeelien vaikutukset kognitiivisiin toimintoihin ovat moninaisia. Psykedeelit
saavat aikaan muuntuneen tietoisuuden tilan, joka usein sisaltda mystisyyden
kokemusta, syvan kunnioituksen ja ihmetyksen kokemista, minan hilvenemista ja
voimakkaampaa tunteiden kokemista (van Elk & Yaden, 2022). Psykedeelit lisdavat
my0Os empatiaa, yhteyden tunnetta muihin ihmisiin ja ymparist6on, ja voivat saada
aikaan muutoksia uskomuksissa ja maailmankatsomuksessa (van Elk & Yaden,
2022). Erityisesti psykologisten vaikutusten kohdalla on tarkeaa erottaa niiden
akuutit ja post-akuutit vaikutukset: psykedeelikokemuksen aikana ihminen voi kokea
esimerkiksi negatiivisia tunteita ja ahdistuneisuutta, mutta jalkeenpain kokemuksella

voi olla pitkaaikaisia positiivisia vaikutuksia hyvinvointiin (van Elk & Yaden, 2022).



Psykedeelien vaikutukset etenkin kognitioon, kuten tyomuistiin ja
toiminnanohjaukseen, ovat usein akuutisti sitd heikentavia (Pokorny ym., 2020),
mutta alustavat tutkimukset osoittavat, etta psykedeeleilla voi olla potentiaalia
parantaa kognitiivisia toimintoja lisiten muun muassa mindfulnessin kokemusta
(van Elk & Yaden, 2022). Mindfulnessilla tarkoitetaan kykya olla tietoisesti ja
hyvaksyvasti lasna seka itsea etta ymparistoa kohtaan (Yousefi Afrashteh & Hasani,
2022). Lasniolon kokemuksen lisdksi psykedeelien on ajateltu lisaavan psykologista
ja kognitiivista joustavuutta, joiden kautta esimerkiksi tarkkaavaisuus, luovuus ja

kognitiivinen kontrolli paranee (van Elk & Yaden, 2022).

Koska psykedeeleilla nayttiisi olevan hyotya monien eri psykiatristen hairioiden
hoidossa, kognitiivisen ja psykologisen joustavuuden lisdantymista on ehdotettu
yhdeksi psykedeelien transdiagnostiseksi vaikutusmekanismiksi. Psykologista ja
kognitiivista joustavuutta on kaytetty toisinaan paallekkiisinad termeina ja niiden
ajatellaankin olevan linkittyneina toisiinsa (Howlett ym., 2021). Psykologisen
joustavuuden kasite on peraisin hyvaksymis- ja omistautumisterapian
viitekehyksest4, jolla tarkoitetaan kykya olla 1asna kussakin hetkessa ja toimia
arvojen mukaisella tavalla myos muuttuvassa ymparistossa (Howlett ym., 2021).
Kognitiivisen joustavuuden on ajateltu olevan psykologisen joustavuuden
alakomponentti, mutta ei kuitenkaan sitd edellyttiva ominaisuus (Howlett ym.,
2021). Téassa katsauksessa erottelen kognitiivisen joustavuuden omaksi osa-
alueekseen, silla kasitteiden vililld on havaittavissa erillisid ominaisuuksia ja ilmioita
mitataan eri mittareilla. Lisdksi kognitiivisesta joustavuudesta on kirjallisuushakuni

perusteella tehty enemman kokeellisia psykedeelitutkimuksia.

4 Kognitiivinen joustavuus

Kognitiiviselle joustavuudelle ei ole yhta selkeaa tai yksimielista maaritelmaa.
Yleisesti kognitiivisella joustavuudella tarkoitetaan kykya sopeuttaa ajattelua ja
kayttaytymistda muuttuvaan ymparistoon edesauttaen tavoiteorientoitunutta
toimintaa (Uddin, 2021). Kognitiivinen joustavuus ndhdaan toiminnanohjauksen
ominaisuutena, joka sisaltaa kolme erillista, mutta toisiinsa yhteydessa olevaa
muuttujaa: tarkkaavaisuuden siirtaiminen (engl. mental set-shifting), informaation

paivittiminen ja sen hallinnointi tydmuistissa (engl. updating) seka epaoleellisten



arsykkeiden estiminen (engl. inhibition) (Uddin, 2021). Kognitiivinen joustavuus
kehittyy koko lapsuuden ja nuoruuden, ja on korkeimmillaan 20—30-ikavuosien
valilla, jonka jalkeen kognitiivinen joustavuus heikkenee ihmisen ikdantyessa (Uddin,

2021).

Kognitiivisella joustavuudella on tiarkea rooli luovuudessa. Luovuus maaritellaan
kyvyksi tuottaa ideoita, ratkaisuja tai lopputulemia, jotka ovat seka uusia etta
tilanteeseen sopivia (Prochazkova ym., 2018). Luovuudesta tyypillisesti erotetaan
kaksi alatyyppid; divergentti ja konvergentti ajattelu, joista erityisesti ensimmaiseksi
mainittu nojaa paljon kognitiiviseen joustavuuteen (Howlett ym., 2021). Divergentilla
ajattelulla tarkoitetaan kykya keksid mahdollisimman monipuolisesti ratkaisuja ja
ideoita, kun tehtaviananto ei ole tarkkarajainen. Konvergentti ajattelu puolestaan
viittaa kykyyn keksia ja arvioida yksittdinen idea, joka sopii parhaiten tarkemmin
rajattuun tehtiviaan tai tilanteeseen (Prochazkova ym., 2018). Kognitiivisella
joustavuudella ja luovuudella nayttaisi alustavien tutkimusten perusteella olevan
paallekkaista neuraalista perustaa frontoparietaalisilla alueilla ja pihtipoimun

etuosassa (Uddin, 2021).

4.1 Psykologiset mittausmenetelmét

Koska kognitiivisen joustavuuden maaritelma ei ole kovin tarkkarajainen ja se
maaritelladn eri kirjallisuuksissa hieman eri tavoin, myos sitd mittaavia
neuropsykologisia testeja ja itsearviointikyselyita on kehitetty monia erilaisia.
Howlettin ja kumppaneiden (2021) meta-analyysissd havaittiin, ettd kognitiivista
joustavuutta oli mitattu kolmellatoista erilaisella neuropsykologisella testilla ja

kahdeksalla itsearviointimittarilla.

Yksi kaytetyimmista kognitiivista joustavuutta mittaavista neuropsykologisista
testeista on the Wisconsin Card Sorting Test (WCST) (Uddin, 2021; Howlett, ym.,
2021). Testissa koehenkilo saa tehtaviakseen lajitella kortteja kolmen eri
arsykeparametrin (vari, muoto ja kuvioiden maara) valilla sen mukaan, mita
palautetta koehenkil6 saa milloinkin testin pitijalta. Koehenkilon oppiessa siannon
testin pitdja muuttaa saantoa kertomatta siita koehenkilolle, jolloin timan tulee

paatella uusi saantd saamansa palautteen perusteella. Testilld mitataan yksilon kykya



paatella saantoja, yllapitaa tarkkaavaisuutta abstrakteihin kategorioihin, vaihtaa
tarkkaavaisuutta ja sopeuttaa kayttaytymista muuttuviin ohjeisiin. On havaittu, etta
alle nelivuotiaat lapset seka yksilot, joilla on etuotsalohkon vaurio, ovat taipuvaisia
pidattaytymain ensimmaiseksi opitussa sidnnossa, ja heilla on vaikeuksia vaihtaa

joustavasti uusiin saantoihin (Uddin, 2021).

Lisaksi kognitiivista joustavuutta on mitattu WCST-testiin perustuvalla the Penn
Condition Exclusion -testilla (PCET), jossa koehenkilon tulee paitelld, mika yksi
neljasta objektista ei kuulu joukkoon kokeen pitdjan antaman palautteen perusteella
(Van Elk & Yaden, 2022). Stroop-testilla puolestaan mitataan yksilon kykya
inhibitioon eli estimiskontrolliin testaamalla, kuinka hyvin koehenkil6 pystyy
nimeamaan tietylla varilla kirjoitetun sanan varin, kun sanan merkitys on jokin
toinen viri (Rastelli ym., 2022). Kykya vaihtaa ajattelua eri semanttisten
kategorioiden valilla on tutkittu Alternative Uses Task-testilla (AUT), jossa
koehenkilon tulee keksia mahdollisimman monta funktiota tietylle objektille (Rastelli
ym., 2022). AUT-testia kiytetaan myos luovuuden tutkimisessa, juuri divergentin
ajattelun mittaamisessa (Mason ym., 2021; Prochazkova ym., 2018). Konvergentin
ajattelun mittaamisessa puolestaan on kaytetty Picture Concept Task-testia (PCT),
jossa koehenkilon tulee paatelld, mika yhdistava tekija naytettavien kuvien valilla on

(Mason ym., 2021; Prochazkova ym., 2018).

Kognitiivista joustavuutta mitataan myos itsearviointimittareilla, joista Cognitive
Flexibility Scale, CFS (Martin & Rubin, 1995) ja Cognitive Flexibility Inventory, CFI
(Dennis & Vander Wal, 2010) ovat kiytetyimpia (Howlett ym., 2021). CFS-kyselyssa
kognitiivista joustavuutta mitataan kommunikaatiokykyjen perusteella ja CFI-
kyselylla pyritian mittaamaan kykya havaita vaihtoehtoisia ratkaisuja haastavissa
tilanteissa seka kykya kokea haastavat tilanteet hallittavina. Itsearviointimittarit
pisteytetaan Likert-asteikolla siten, ettd suurempi pistemaara indikoi parempaa

kognitiivista joustavuutta.

5 Kognitiivinen joustavuus ja mielenterveys

Kognitiivisen joustavuuden on havaittu vaikuttavan ihmisen hyvinvointiin monella

tavalla. 12-18-vuotiailla (n = 475) tehdyssa poikittaistutkimuksessa CFI-



itsearviointikyselylla mitattuna kognitiivisen joustavuuden havaittiin olevan seka
suoraan yhteydessa ettd mindfulnessia valittavana tekijana parempaan psyykkiseen
hyvinvointiin (Yousefi Afrashteh & Hasani, 2022). Kognitiivisesti joustava yksilo
kykenee mukauttamaan ajatteluaan ja kayttaytymistaan ympariston muutoksiin, ja
siten pystyy saavuttamaan tavoitteita ja haluttuja lopputulemia muutoksista
huolimatta (Stange ym., 2017). Kognitiivinen joustavuus lisaa resilienssia eli yksilon
pystyvyytta selvitd kuormittavista tilanteista (Stange ym., 2017). Kognitiivisesti
joustamattomammalla yksil6lld voi puolestaan olla kapeampi méaara vaihtoehtoja
toimia tietyissa tilanteissa ja haasteellista tunnistaa, milloin sen hetkiset
toimintastrategiat eivit olekaan enaa tavoitetta palvelevia (Stange ym., 2017). Lisaksi
kognitiivinen joustamattomuus voi ilmeta haluttomuutena tai kyvyttomyytena
muokata kayttaytymista ja ajattelua ympariston muuttuessa. Kognitiivinen
joustamattomuus voi siis estda tai vaikeuttaa haasteista selviytymista ja siten
heikentad mahdollisuuksia saavuttaa tavoitteita, milld puolestaan on vaikutusta

yksilon hyvinvointiin ja merkityksellisyyden tunteeseen.

Kognitiivisen joustavuuden on havaittu olevan heikentynyt monissa psykiatrisissa,
neurologisissa ja neurokehityksellisissa hairioissa. Esimerkiksi skitsofreniassa,
Alzheimerin seka Parkinsonin taudissa yleista on laaja kognitiivinen jaykkyys (Uddin,
2021). Autismikirjon hairioon ja pakko-oireiseen hairioon puolestaan liittyvat
rajoittuneet ja toistuvat kayttaytymis- ja ajatustavat (Uddin, 2021). Aktiivisuuden ja
tarkkaavuuden hairioon (ADHD) liittyy haasteita keskittymisessa ja
tarkkaavaisuuden yllapitamisessa (Uddin, 2021). Masennuksessa ja
ahdistuneisuudessa puolestaan ominaista ovat kehamaiset negatiiviset ajatusmallit
(Uddin, 2021). My6s PTSD:n oireiden voimakkuutta on havaittu ennustavan
kognitiivisen joustavuuden maara pian traumaattisen tapahtuman jialkeen
mitattaessa (Ben-Zion ym., 2018). Lisdksi syomishairididen kohdalla kognitiivisen

joustavuuden on havaittu heikentyneen (Howlett ym., 2021).

Talla hetkella suosituimpien ja tutkituimpien psykoterapiamenetelmien,
kognitiivisen kayttaytymisterapian seka hyvaksymis- ja omistautumisterapian,
perimmaisena tavoitteena on lisata asiakkaan kognition joustavuutta. Tarkoituksena
on lisata asiakkaan tietoisuutta haitallisista ajatus- ja kdyttaytymismalleista, seka

auttaa tunnistamaan ja muokkaamaan niita (Magaraggia ym., 2021).



6 Psykedeelien vaikutus kognitiiviseen joustavuuteen

Kokeellisia tutkimuksia psykedeelien vaikutuksista kognitiiviseen joustavuuteen on
tehty viela varsin vahan, mutta esittelen uusimmat alustavat tutkimukset naiden
yhteyksista. Suurin osa tutkimuksista on tehty ei-kliinisella populaatiolla, ja
kirjallisuushakuni perusteella tahan asti ainoastaan yksi tutkimus on toteutettu
kliinisella populaatiolla. Esittelen viisi eri tutkimusta, joista kolmessa psykedeelisena
aineena kaytettiin psilosybiinid. Annostusmaara vaihteli tutkimusten valilla
mikroannostuksesta (0.05 mg/kg) (Prochazkova ym., 2018) kohtalaiseen (0.17
mg/kg) (Mason ym., 2021) ja suureen (0.30—0.40 mg/kg) (Doss ym., 2021). Sen
lisaksi yhdessa tutkimuksessa annosteltiin LSD:ta pieni annos (50 pg) (WieBner ym.,
2022) ja toisessa ayahuascaa, mutta annostuksen maarasta tutkijat eivat olleet

tietoisia (Murphy-Beiner & Soar, 2020).

6.1 Tutkimukset ei-kliinisella populaatiolla

Mason ja kumppanit (2021) tutkivat psilosybiinin akuutteja ja post-akuutteja
vaikutuksia luovuuteen erotellen divergentin ja konvergentin ajattelun. Koehenkilot
suorittivat kaksi neuropsykologista testia, AUT ja PCT, ennen psykedeelisessiota,
psykedeelisen aineen vaikutuksen alaisena seka seitseman paivan jalkeen
psilosybiinisessiosta. Koehenkil6t (n = 60) satunnaistettiin koe- ja
lumekontrolliryhmiin. Suoriutumista kognitiivisista testeista arvioitiin seka
koehenkil6iden sisdisesti ettd koehenkiloiden vilisesti. Tutkimuksessa havaittiin, etta
verrattuna kontrolliryhmaan psilosybiini heikensi akuutisti suoriutumista (Cohen d =
0.85) PCT-testista ja seitseman paivan jalkeen ero oli edelleen tilastollisesti
merkitseva (Cohen d = 0.60). AUT-testista suoriutumisessa ilmenivat
samansuuntaiset akuutit erot koe- ja kontrolliryvhman valilla (Cohen d = 0.85), mutta
seitseman paivan jalkeen koeryhman suoriutuminen AUT-testista oli tilastollisesti
merkitsevasti parempaa kuin kontrolliryhmassa (Cohen d = 0.52). Paranemista
havaittiin siis ainoastaan AUT-testissi, joka mittaa luovuuden divergenttii ajattelua,

jossa myos kognitiivisen joustavuuden nihdaan olevan merkittavassa roolissa.
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Luovuutta tutkittiin samaisilla neuropsykologisilla testeilla myos Prochazkovan ja
kumppaneiden (2018) tutkimuksessa, jossa koehenkil6t (n = 27) ottivat
mikroannostuksen psykedeelisia tryffeleita (sis. psilosybiini, psilosiini ja
baeokystiini). Kognitiivista joustavuutta mitattiin sekd ennen annosta etti sen
vaikutuksen alaisena. Suoriutuminen PCT-testissa oli tilastollisesti merkitsevasti
parempaa tryffeleiden vaikutuksen alaisena (Cohen d = 0.49) ja samoin AUT-testissa
suoriutuminen oli parempaa (osittainen n2 = 0.365) verrattuna suoritukseen ennen

psykedeelisessiota.

WieBnerin ja kumppaneiden (2022) tutkimuksessa mitattiin pienen LSD-
annostuksen vaikutuksia kognitiiviseen joustavuuteen WCST-testilla ennen LSD-
kokemusta ja 24 tuntia annostuksen antamisen jalkeen. Havaittiin, etta
koehenkiloiden (n = 24) suoriutuminen WCST-testissa heikentyi tilastollisesti
merkitsevisti monessa eri osatehtavissa (mm. virheiden ja saavutettujen
kategorioiden maara) LSD-annostuksen jalkeen, mutta selitysvoima jai pieneksi

(osittainen N2 ~ 0.1-0.3).

Murphy-Beiner ja Soar (2020) tutkivat koehenkildiden sisdisella tutkimusasetelmalla
(n = 48) DMT:t4 sisaltavan ayahuascan vaikutuksia kognitiiviseen joustavuuteen
ennen psykedeelisen aineen nauttimista ja 24 tuntia ayahuascan kayttamisen jalkeen.
CFS-kyselylla mitattaessa kognitiivinen joustavuus lisddntyi tilastollisesti
merkitsevisti (n2 = 0.80) ayahuasca-kayton jalkeen verrattuna ennen sitd saatuihin
kyselytuloksiin. Koehenkil6t suoriutuivat WPCST-testisti tilastollisesti merkitsevasti
paremmin oikeiden vastauksien maarassa (n2 = 0.82), mutta reaktioajat eivat

eronneet verrattuna ennen ja jalkeen ayahuasca-annostuksen.

6.2 Tutkimus masennusta sairastavilla koehenkildilla

Dossin ja kumppaneiden (2021) tutkimuksessa 24 masennuksesta karsivaa
koehenkiloa satunnaistettiin valittomaan ja viivastyneeseen hoitoryhmaan, jotka
toteuttivat kaksi psilosybiiniavusteista terapiaistuntoa valmistelu- ja
integraatiotapaamisineen. Koehenkil6t suorittivat kognitiivista joustavuutta
mittaavan PCET-testin seka viikko ennen ensimmaista terapiaistuntoa etta viikon ja

kuukauden paasta hoitoprosessin jalkeen. Kognitiivisen joustavuuden havaittiin
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lisaantyvan tilastollisesti merkitsevasti (osittainen n2 = 0.35) ja masennusoireiden
havaittiin vahenevan lahes jokaisella koehenkilolla (osittainen n2 = 0.75), mutta

naiden muutosten valilla ei havaittu tilastollisesti merkitsevaa yhteytta.

6.3 Tutkimustulosten tarkastelu

Tutkimustulokset psykedeelien ja kognitiivisen joustavuuden yhteydesta ovat osin
ristiriitaisia akuuttien ja post-akuuttien vaikutusten osalta. Tutkimuksessa
mikroannostuksen vaikutuksista akuutisti havaittiin positiivisia vaikutuksia
kognitiiviseen joustavuuteen (Prochazkova ym., 2018), kun taas Masonin ja
kumppaneiden (2021) tutkimuksessa kognitiivinen joustavuus naytti suurelta osin
akuutisti heikentyneen. Eroja voi selittia se, etta tutkimuksissa psykedeelista ainetta
annosteltiin eri maara ja toisessa vertailtiin tuloksia pelkastaan koehenkiloiden
sisdisesti (Prochazkova ym., 2018) kun taas toisessa oli my0s koehenkil6iden vilinen

vertailu (Mason ym., 2021).

Myo0s tutkimustulokset vuorokauden jalkeisista vaikutuksista erosivat: Wielnerin ja
kumppaneiden tutkimuksessa (2022) kognitiivisen joustavuuden havaittiin
heikentyvan 24 tuntia LSD:n jalkeen, ja Murphy-Beinerin ja Soarin (2020)
tutkimuksessa kognitiivinen joustavuus osittain lisddntyi ayahuasca-annostuksen
jalkeen. Niita eroja voivat puolestaan selittda eri kognitiivista joustavuutta
mittaavien mittareiden kaytto, tutkimusten erikokoiset otokset ja eri aineet eroavilla

annostusmaarilla.

Pidemman aikavilin vaikutukset puolestaan ovat melko yhdensuuntaisia;
kognitiivinen joustavuus lisddntyy psykedeelikokemuksen jilkeen seki viikon (Mason
ym., 2021; Doss ym., 2021) ettd kuukauden (Doss ym., 2021) jalkeen mitattuna
verrattuna suoriutumiseen ennen psykedeelisen aineen ottamista. Pitda kuitenkin
huomioida tutkimusten erikokoiset otokset, kaytetyt eri kognitiivisen joustavuuden
mittarit ja eri populaatio-ominaisuudet. Tutkimustulokset ovat kuitenkin
yhtenevaiisia aikaisempien havaintojen ja tutkimusten kanssa siita, etta psykedeelien
akuutit ja post-akuutit vaikutukset eroavat toisistaan, myos kognitiivisen

joustavuuden osalta.
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7 Pohdinta

Psykedeeleilla nayttiisi olevan erilaisia akuutteja ja post-akuutteja vaikutuksia
kognitioon ja kognitiiviseen joustavuuteen, mutta ristiriitaisia tuloksia ja tulkintoja
on paljon. Seuraavaksi esittelen havaintoja seka psykedeelien etta kognitiivisen
joustavuuden ilmenemisesta hermostollisella tasolla, ja nostan esiin merkittavimpia
yhtalaisyyksia naiden valilla. Sen lisaksi tuon esille kognitiivisen joustavuuden
merkityksen psykoterapiassa ja miten psykedeelit voisivat parantaa terapeuttista

hoitoa.

7.1 Kognitiivinen joustavuus ja psykedeelit hermostollisella tasolla
7.1.1 5-HT2a-reseptori

Psykedeelien akuutteja vaikutuksia kognitiivisiin toimintoihin kemiallisella tasolla
valittaa nykytietamyksen mukaan padasiassa 5-HT2a -serotoniinireseptorin
aktivoituminen. Kyseista serotoniinireseptoria esiintyy suuri maara etenkin aivojen
korkeamman tason assosiaatioalueilla, kuten temporaali-parietaalipoimussa ja
mediaalisella etuaivokuoren alueella, mika voisi selittda psykedeelien laaja-alaiset
vaikutukset kognitioon, havaitsemiseen ja tunneprosesseihin (van Elk & Yaden,
2022). Tata tukevat myos havainnot siitd, ettd 5-HT2a-reseptorin antagonisti,
ketanseriini, estda psykedeelisen aineen heikentavia vaikutuksia tyomuistiin,
episodiseen muistiin, kognitiiviseen joustavuuteen ja inhibitiokontrolliin (WieBner
ym., 2022). Kemiallisella tasolla tima voisi selittda tutkimustuloksia siitd, miksi
psykedeelisen aineen vaikutuksen alaisena kognitiivinen joustavuus on heikompaa
(Mason ym., 2021; WieBner ym., 2022). Ristiriitaisia tulkintoja ja tutkimustuloksia 5-
HT.a-reseptorin roolista psykedeelien vaikutuksia valittavana tekijana ja sen
yhteyksista kognitiivisiin toimintoihin on kuitenkin paljon (van Elk & Yaden, 2022),

kuten myos osa ylla olevista tutkimuksista osoittaa.
7.1.2 REBUS-malli

Esittelemissani tutkimuksissa suurin osa kaytetyista kognitiivista joustavuutta
mittaavista menetelmista oli neuropsykologisia testeja pois lukien kaksi
itsearviointikyselya. Masonin ja kumppaneiden tutkimuksessa (2021) koehenkilot

raportoivat, etta oivaltava ajattelu (engl. insightfulness) tuntui lisiantyvan
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psykedeelikokemuksen aikana, vaikka objektiivisten kognitiivisten tehtavien
perusteella havaittiin painvastoin heikkenemista luovuudessa. Neuraalisella tasolla
psykedeelien on havaittu REBUS (the Relaxed Beliefs Under Psychedelics) -mallin
mukaan hollentavan tavallisessa tietoisuuden tilassa toimivien hermoverkkojen
yhteyksia ja luovan uusia yhteyksia sinne, missa niita ei yleensa ole (van Elk ja Yaden,
2022). Mallin mukaan normaalissa tietoisuuden tilassa aivot toimivat kuin
ennustuskone, joka jatkuvasti pyrkii selittimaan ja ennustamaan saapuvaa aisti-
informaatiota (Carhart-Harris & Friston, 2019). Jos ennuste ja itse drsyke eivit sovi

yhteen, aivot tuottavat ennustevirheen, jonka perusteella ennustamisprosessi

piivittyy.

Psykedeelit I0yhentavit aiempia ennusteita ja siten ennustevirheita ei synny yhta
helposti, vaan aisti-informaatio kasitelldan sellaisenaan. Mallin mukaan psykedeelien
ajatellaan lisddvin aivojen entropiaa eli satunnaista ja hairioista (engl. disordered)
aivojen aktiivisuutta siten, etta aivoalueet ovat eri tavalla ja eri voimakkuudella
yhteydessa toisiinsa kuin tavallisessa tietoisuuden tilassa. Psykedeelikokemuksen
aikana entropiaa voi olla niin paljon, ettd mieleen tulevista ideoista on hankalaa
muodostaa koherentteja ajatuksia ja toimintamalleja (Carhart-Harris & Firston,
2019). Tama voisi selittad, miksi psykedeelien vaikutuksen alaisena tarkkoja ohjeita
sisaltavista tehtavista suoriutuminen on vaikeampaa, vaikka samaan aikaan oma
subjektiivinen kokemus luovuudesta olisi painvastainen. Ikdan kuin kognitiivinen
joustavuus olisi muuttunut niin voimakkaaksi, etteivit ajatukset enéa ole tavalliseen
tapaan johdonmukaisia. Tata tukevat myos tutkimustulokset mikroannostuksesta
(Prochazkova ym., 2018), jossa psykedeelit vaikuttivat painvastoin parantavasti
kognitiiviseen joustavuuteen kokemuksen aikana, silla ainetta oli annosteltu sopivan

vahainen maara.

Carhart-Harrisin ja Fristonin (2019) mukaan monessa psykiatrisessa hairiossa olisi
kyse painvastoin kyseisen ennustuskoneen yliaktiivisuudesta, jolloin yksil6 on
taipuvainen tulkitsemaan aisti-informaatiota liian jaykasti. Siksi esimerkiksi
masentuneilla olisi havaittavissa negatiivisia kehaajatuksia, joista on hankalaa paasta
eroon. REBUS-mallia on kuitenkin kritisoitu sen epamaaraisista kasitteista ja
metodologisista haasteista, mutta teoriana siti on pidetty havainnollistavana

psykedeelien vaikutuksista (van Elk & Yaden, 2022).
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7.1.3 Toiminnanohjauksen keskeiset hermoverkot

Esittelemieni tutkimusten lisdksi psykedeelien positiivisia post-akuutteja vaikutuksia
kognitiiviseen joustavuuteen tukevat havainnot neuraalisella tasolla. Aktiivisuus
pihtipoimun etualueella (engl. anterior cingulate cortex, ACC) ja sen yhteydet muihin
aivojen korkeampiin assosiaatioalueisiin ovat yhteydessa suurempaan kognitiivisen
joustavuuden maaraan (Doss ym., 2021). ACC liittyy tarkkaavaisuuteen ja
inhibitiokontrolliin ja on osa niin kutsuttua olennaisen tunnistavaa hermoverkkoa
(engl. salience network, SN), joka on tarkeassa roolissa helpottamassa siirtymista
valve-lepotilahermoverkon (engl. default mode network, DMN) ja frontoparietaalisen
ohjausverkon (engl. frontoparietal control network, FPN) valilla (Mason ym., 2021;
Uddin, 2021). DMN:n ajatellaan olevan mielen vaeltamisen ja ideoiden tuottamisen
tarkein aivoalue ja FPN:n puolestaan oleellinen toiminnanohjauksessa ja ideoiden
arvioimisessa (Mason ym., 2021). Nama kolme verkostoa ovat ihmisen

toiminnanohjauksen keskiossa.

Saannollisesti ayahuascaa kayttaneilla lisadntyneen ACC-alueen kortikaalisen
paksuuden on havaittu olevan yhteydessi parempaan toiminnanohjaukseen
(WieBner ym., 2022). Dossin ja kumppaneiden (2021) tutkimuksessa
neuropsykologisen testin ja masennusoirekyselyn lisdksi mitattiin fMRI-
menetelmalld koeryhméaan kuuluvien neuraalista joustavuutta: Suurempi
toiminnallisen aktivaation lisdantyminen ACC:n ja DMN-verkostoon lukeutuvan
pihtipoimun taka-alueen (engl. posterior cingulate cortex, PCC) vililla hoidon jalkeen
verrattuna lahtotasoon oli yhteydessa heikompaan parantumiseen kognitiivisessa
joustavuudessa. Taman lisaksi heikompaa suoriutumista neuropsykologisesta testista
ennusti korkeampi lahtotason toiminnallinen aktivaatio ACC-alueella. Havaintojen
perusteella psykedeeliavusteisesta terapiasta voisi hyotya erityisesti alaryhma, jolla
on matalaa neuraalista joustavuutta lahtotasolla (Doss ym., 2021). Tahan asti
psykedeeliavusteista terapiaa on padasiassa tutkittu ja suositeltu etenkin
kroonistuneista hairivista karsiville ja hoitoresistenteille potilaille, joilla
todennakoisesti on hyvin voimakasta kognitiivista joustamattomuutta ja siten myos

vahaista neuraalista joustavuutta.
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Masonin ja kumppaneiden (2021) tutkimuksessa aivokuvantamismenetelmalla
havaittiin, ettd koeryhmaan kuuluvilla DMN-verkoston aktivaation jarjestyneisyyden
hajoaminen (engl. disintegration) ennusti seka akuutisti suurempaa spontaania
luovuusajattelua etti uusien ideoiden tuottamisen maaran lisdantymista viikon
jalkeen. Lisaantynyt yhteys DMN:n ja FPN:n vililla puolestaan ennusti akuuttia ja
post-akuuttia konvergentin ajattelun heikkenemista. Psykedeelien positiiviset
vaikutukset kognitiiviseen joustavuuteen vaikuttaisivat siis nakyvan myos

hermostollisella tasolla viikko annostuksen jalkeen.
7.2 Kliiniset vaikutukset

Kirjallisuushakuni mukaan on tehty vain yksi tutkimus, joka tutkii suoraan
kognitiivisen joustavuuden muuttumista kliinisessa populaatiossa
psykedeeliavusteisessa terapiassa. Dossin ja kumppaneiden tutkimuksessa (2021)
masennusoireet vihenivit ja kognitiivinen joustavuus lisdantyi, mutta niiden valilla
ei kuitenkaan loydetty tilastollisesti merkitsevaa yhteytta. Kognitiivista joustavuutta
mitattiin ainoastaan neurokognitiivisella testilla, mutta olisi ollut mielekasta mitata
tuloksia myos itsearviointimittarilla. Howlettin ja kumppaneiden (2021) meta-
analyysissd neurokognitiivisten tehtivien ja itsearviointimittareiden ei havaittu ei-
Kkliinisella populaatiolla mitattuna korreloivan keskenaan juuri ollenkaan. Koska
kognitiivisesta joustavuudesta ei ole yhta selkeda maaritelmaa ja sen tutkimiseen on
olemassa monenlaisia mittareita, ei voida vetda johtopaatosta, etteiko kognitiivisen
joustavuuden lisadntymisella olisi vaikutusta masennusoireiden vihenemiseen.
Taman lisdksi masennusta mittaavat kyselyt eivit juurikaan mittaa ihmisen
kognitiivista toimintaa, vaan enemman yleisesti terveydentilaa, kuten nukkumista ja
ruokahalua, mika on voinut osaltaan vaikuttaa ilmioiden valisten yhteyksien

puuttumiseen (Doss ym., 2021).

Sen lisaksi, etti psykedeelien vaikutukset hyvinvointiin voivat selittya suoraan
kognitiivisen joustavuuden lisdantymisella, kognitiivinen joustavuus saattaa olla
myos psykedeelien vaikutusta vilittavana tekijana psykoterapiassa.
Psykedeeliavusteisen terapian vaikutusmekanismeista ei tiedeta viela tarpeeksi,
vaikuttavatko psykedeelit itsessdan vai onko niilla enemman esimerkiksi
psykoterapiaa tehostava rooli. Hermostollisella tasolla psykedeelit nayttaisivat

lisdavan aivojen plastisiteettia sekd akuutisti etta post-akuutisti (Carhart-Harris &
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Friston, 2019). Terapiakontekstissa timan ajatellaan nakyvan siten, etta psykedeelit
hollentavat aikaisempia uskomuksia ja ajattelumalleja ja siten laajentavat niin
kutsuttua sietoikkunaa (engl. “window of tolerance”). Tama puolestaan lisda
asiakkaan alttiutta vastaanottaa uutta tietoa ja helpottaa siten uusien ajattelu- ja
toimintamallien kasittelya ja sisaistamista psykoterapiassa (van Elk & Yaden, 2022).
Toisaalta on havaittu, etta psykedeelit saattavat lujittaa olemassa olevia kasityksia ja
uskomuksia, ja lisata siten kognitiivista jaykkyytta (van Elk & Yaden, 2022). Olisikin
hyva selvittaa vield tarkemmin, miten psykedeelit vaikuttavat kognitiiviseen
joustavuuteen ja aivojen plastisiteettiin sekd akuutisti ettd post-akuutisti, jotta
psykoterapia ja integraatioistunnot saataisiin ajoitettua mahdollisimman

hedelmalliseen ja tehokkaaseen ajankohtaan psykedeelikokemuksen jalkeen.
7.3 Lopuksi

Psykedeeliavusteisen terapian kayttamisestd mielenterveyden hairididen
hoitamisessa on lupaavia tuloksia, mutta paljon on viela selvitettavaa esimerkiksi sen
vaikutusmekanismeista ja turvallisuuteen liittyvista tekijoista. Psykedeelit vaikuttavat
voimakkaasti ihmisen kognitioon, joten olisi tarkeaa tutkia, miten, milloin ja kenelle
niista olisi eniten hyotya. Psykedeeliavusteisesta terapiasta voisivat hyotya erityisesti
yksilot, jotka karsivat kroonistuneista mielenterveyden hairioista ja joille muut

hoitomuodot eivat ole tehonneet.

Kognitiivisen joustavuuden osalta tutkimukset tukevat myos kasitysta siita, etta
psykedeeleilla on sekd ihmisen kognitiota ohimenevisti heikentavia, etta jalkeenpain
tehostavia vaikutuksia, jotka ovat tarkedi erotella toisistaan. Pitda kuitenkin
huomioida, etta tutkimus kognitiivisen joustavuuden ja psykedeelien yhteyksista on
viela alkutekijoissdan ja siihen liittyy paljon puutteita, kuten pienet otoskoot,
satunnaistetun koeasetelman haasteet ja seurantatutkimusten puute. Myos
kognitiivisen joustavuuden epaselva maaritelma ja sen myota kaytossa olevat

monenlaiset arviointimittarit vaikeuttavat ilmion luotettavaa tutkimista.

Psykedeeliavusteista terapiaa tarjotaan jo pienimuotoisesti muun muassa
Yhdysvalloissa ja Kanadassa, ja tutkimuksen edetessa psykedeeleista saattaa

muodostua tulevaisuudessa uusi hoitomuoto maailmanlaajuisesti. Ratkaisevan
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tarkeaa on kuitenkin tehda psykedeelitutkimusta monesta eri nakokulmasta, jotta

tama hoito saadaan mahdollisimman turvalliseen ja tehokkaaseen muotoon.
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