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Termeszetes gyogymodok

A medicina tortenelmet vegigkiseri a novenyekkel, termeszeti
elemekkel, varazslassal torténd (on)gyogyltas.

Az orvostudomany oriasi technikai fejlddése hattérbe szoritotta ezeket
a ,természetes” gydgymodokat,

vilagszerte latvanyosan novekedett az erdeklodes:
gyogyteak,

,csak termeészetes hatdoanyagot tartalmazo” készitmények
természetgyogyaszhoz fordulas

a 60-as években kezdodott Nyugaton

tomegtajékoztatas és a vilaghald, média : dinamikusan novekedés

Hazankban a rendszervaltozas ota

uifajta medikalis pluralizmus
a hivatalos egészségugyi ellatassal parhuzamosan




orvosi szakman beluli valtozas

a prevencio,
a kronikus betegsegek ellatasa teruletéen

a hivatalos-akadémikus orvoslast kiegészito, hasznos
egeszsegmegorzo-, gyogyito-, rehabilitald6 modszerek

A szkeptikus orvosok egy része is elkezdte tanulni,
alkalmazni vagy akar tanitani az akupunkturat,
homeopatiat, manualis medicinat.......

A két terulet éles szétvalasztasa és ellentétbe allitasa nem
kedvez az integracio iranyaba mutato fejlédési
folyamatoknak.



A komplementer és alternativ medicina :
CAM

MEDLINE: a 90-es évektdol egyertelmd,
exponencialis emelkedest mutat

WHO és az EU: megkulonboztetett figyelem

Magyarorszagon a felnott lakossag 15-25%-
a fordult mar természetgyogyaszhoz....

A laikusok” elképzelésel az egészsegrol es
betegségrol dramai moédon megvaltoznak



Fogalmi meghatarozasok

Jalternative medicine”

nem hozhato kozos teoretikus alapra a nyugati-
tudomanyos medicinaval

eredmenyessege a mindenkori tudomanyos
tesztekkel nem igazolhato

nem (vagy csak ismeretterjeszto jelleggel)
szerepel az orvoskepzesben altalaban nem
elerhetd a korhazi ellatasban

orvosi kvalifikacié nelkul is gyakorolhato

az egeszsegbiztositok altalaban nem
finanszirozzak az igenybevételét

nem része__ az adott tarsadalomban dominans
egeszségugyi rendszernek



Kiegeszito medicina

* ,complementary medicine” avagy
,Jkomplementer medicina”

* a tudomanyos modszereket kiegészito
jelleget hangsulyozza.

* A medicina feldl az ,alternativ’ elnevezés
az elutasitas, mig a ,komplementer” a
bekebelezés mozzanatat hordozza

* nemzetkozi szakirodalom: ,complementary
and alternative medicine” (CAM)



Hazankban

,Jkomplementer medicina”
,nem-konvencionalis”

Koznyelvben ,természetgyogyaszat” (nemet
,naturheilkunde™ )

az angolszasz ,naturopathy” joval szukebb
jelentesi



A termeszetgyogyaszat:

A természetgyogyaszat az egyetemes
orvoslas azon eljarasainak osszessege,
amelyek hangsulyozottan betegseg-
megelozO, es szelid gyogyito jellegukkel,
holisztikus szemléletukkel az ember testi
és lelki onszabalyzo kepessegenek
fejlodéeset, megorzeset, valamint
helyreallitasat segitik el6” (Tamasi, 1998)



A konvencionalis medicina jellemzésére hasznalt,
negativ jellegu sztereotipiak:

standardizalt kezelest kinal, aszerint, ahogy a
paciens problémaja - tunetei alapjan - a
diagnosztikus rendszerbe beillesztheto;

az orvos-beteg kapcsolat jellege jelentos
mertékben az orvos ill. az egeszségugyi ellato
rendszer igenyeit tukrozi (pl. az idovel valo
banas, intimitas tiszteletben tartasa stb.);

a beteqg passzivitasat segiti elo
(,disempowerment’),

linearis, multifaktorialis oksagi modellen alapul
(els6sorban az "upward causation” mentén: az
alacsonyabb szervezddesi szintektol (genom,
molekulak, sejtek, korokozok, stb.) a magasabb
(human egyed) felé mutat az oksagi vektor);




A konvencionalis medicina jellemzésére hasznalt,
negativ jellegi sztereotipiak:

els6dlegesen a betegséq ellen harcol (haborus
metafora), kevesbe az egészseget erdsiti, "post-
facto" megkozelitéssel el (a betegség
kialakulasa utan reagal);

indusztrializalt, a gyogyszergyarak érdekeit tulzott
mertéekben kiszolgalo;

kOltséges, ugyanakkor élvezi az allami tamogatast
a gyogyitas es a kutatas teruleten egyarant;

generalja es kiaknazza a medikalizacios |
folyamatokat, erdsiti a tarsadalmi iatrogenezist;

hierarchikus, burokratikus, merev.



A komplementer/alternativ medicina jellemzésére
hasznalt, pozitiv jellegli sztereotipiak:

— individualizalt kezelést kinal;

— a kimenetel megitéleseben nagyrészt a paciens
szubjektiv elmenyere tamaszkodik;

— az interakcio ,kliens”-centrikusabb, szemelyesebb,
rugalmasabb;

— a beteg személy sajat feleldssége hangsulyozott
(,empowerment’);

— sajat bels6 gyogyito erot (,vis medicatrix naturae”),
vitalis ,energiat” tételez fel és hasznal,

— jobban képes integralni a személy betegseg-
élményeit sajat élete menetébe (,integration into
stream of life”), onbecsulést emel;



A komplementer/alternativ medicina jellemzésére
hasznalt, pozitiv jellegli sztereotipiak:

— értekeket kOzvetit, vallasos €s spiritualis vonatkozasai vannak;

— a tudatossagnak fuggetlen, oki szerepet tulajdonit a betegségek
kialakulasaban (az un. ,downward causation” elmélet alapjan);

— inkabb betartja a ,,nil nocere” elvet, kevésbé invaziv és
veszelyes kezelési modokat kinal;

— eredeti, természetes szubsztanciakat részesit elényben,
szemben a mesterseges, szintetizaSIt anyagokkal;

— holisztikusan szemléli a beteget;

— egyensulyban, harmoniaban ill. annak megbomlasaban
gondolkodik;

— eredmeényei inkabb hosszu tavon detektalhatok.



Realisabb kép:
a CAM az utobbi id6kben jelentés mértéki
professzionalizacion ment keresztul,
ami egyutt jart az indusztrializacioval,
a kommodifikacioval,
a burokratizalodassal,
a medikalizacios tendenciak erositesevel,

es szamos mas, a hatarokat osszemoso
valtozassal.




A CAM csoportosithato (Fulder, 1996):

nepi, etnikai tradiciokon alapulo gyogyitas (pl.
hagyomanyos kinai orvoslas, ayurvedikus
orvoslas, saman-gyogyaszat);

manualis terapiak (pl. kiropraktika, reflexologia,
masszazs);

body-mind” terapiak (pl. moédosult
tudatallapotokkal valé munka, tavgyogyitas,
radionika, bioenergetika);

természeti gydgymodok (naturopatia,
elemterapiak);

un. nem-allopatikus gyogyaszati rendszerek
(homeopatia, fitoterapia).




Egyeb csoportositasok:

a tudomanyos elfogadottsag:

* elfogadott,

* részben elfogadott,

* tovabbi bizonyitékokra szorulo

* elutasitott modszerek)

vagy a paciens/kliens érintése:

nem erinti — erinti — szovetbe hatol alapjan

* (Kellner et al., 2000).



Egészségugyi aspektus

Balint (1964) a gyogyitas
intézményes formainak
jelentés anomaliai:

a szomatikus beallitédas

tulsulya a képzésben és a

praxisban, a tudomanyos
nyelvezetben

az alapellatasban dolgozo
orvosok nem elég
érzékenyek a
pszichologiai
problémakra,

kényszeresen igyekeznek a
szervi eltéerést megtalalni
vagy kizarni

a.nevtelenseg

osszejatszasa’.....

csak egyes
betegsegeknek van
specialistaja, a beteg
embernek nincs.....

a preciz adminisztracio

kényszere alatt csokken
a betegre szant ido,

a vigasztalas, a kelld
informalas és
felvilagositas is
elmaradhat



Egészsegugyi aspektus

Vizsgalati tulprodukcié

A rendszer ,diagnoziscsusztatasokra” 0sztonoz

A kezelés id6tartamaval és maodjaval valo kényszerld manipulacio
Burjanzo6 korhazi burokracia

A latvanyos eredmeények mellett (vizualis- és labor-diagnosztika, a heveny
korképek gyors és eredményes megszuntetése stb.),

az elhuzodo lefolyasu, degenerativ-, tumoros- é€s rendszer-betegségekkel,
néhany fert6z6 korképpel (lasd AIDS) szembeni sokszor csekély eredmeény

Ez hajlamossa teheti a laikus kozveleményt a
fejlodés hatalmas eredmeényeinek figyelmen
Kivul hagyasara.



A valtozas lenyege roviden: a monizmustol a pluralizmus

felé vald elmozdulas
az alternativ gy(')gyformék gyégyszeripar,
megjeleneése

rivalizacios kuzdelemet
okoz:

A rendszer valtozasa:
egeszsegugyi rendszer,
egeészsegpolitika,
egeészsegfejlesztés

wellness-ipar,

valamint a CAM szolgaltatok
és -igenybevevok.

intézmenyeil, , ,
N , az egészség-
Oktatasi struktira, szolgaltatasok piac-
egeszsegbiztosito orientalt, szabad
tarsasagok, valasztasi lehetéségeken

alapulo atalakulasa



az ,ortodoxia” lepesei

diszkreditalasi kiseérletek:

1.Hivatkozas:

tudomanyos bizonyitekok hianyara,

elméeleti inkompatibilitasra,

veszelyes, bizonytalan terapias kimenetelre,
szabalyozatlansagra

2. Bekebelezes folyamata indul meg, az
,ortodoxia” dominanciajanak felugyelete
mellett: lasd: akupunktura



CAM jelensegre adott reakciok

Allami: a liberdlis, piaci retorika és a szoros
allami felugyelet és kontroll kozotti spektrumon
nyilvanulhat meg

biztosito tarsasagok.....

kompatibilis uj es rugalmas ertekelo eljarasok
kifejlesztésere és alkalmazasara van szukseg:

hosszu tavu értékelések,
kooperativ vizsgalatok,
esettanulmanyok,
outcome-vizsgalatok,
cost-benefit elemzések......




Egészségszociologiai aspektus

A CAM igénybevétele magyarorszagi adatok:
A nyugat-eurdpai 1991-ben  6,6%
orszagokban és az

Egyesiil Allamokban a 1994-ben  10,2%
lakossag 20-60%-a veszi

igenybe 1999-ben  23,9%

Az elzarkozas aranya

mindossze 10-20% )
(Sermeus, 1987). a jovore vonatkozo

nyitottsag 30-50%-ra
becsulheto....




Demografiai hattér

Az igénybevevOok zomeben kozépkoru, Ol kepzett
és tehetOsebb réteghez tartozo emberek.

A nok nyitottabbak a termeszetgyogyaszhoz
fordulasra (ahogy az orvoshoz fordulasra is).

Egyértelmu azonban, hogy a kulonfele CAM
modszerek demografiai szempontbdl jelentdésen
eltéro csoportokat vonzhatnak



Egészsegi allapot, orvoshoz fordulas,
betegségek

Természetgydgyaszhoz A daqanatos betegek,

tulnyomorészt kronikus, az életet
nem kozvetlenul fenyegeto minden mas betegseggel
kuzdd csoporttal

betegseégekkel fordulnak. 5sszehasonlitva. iGval
) . litva, jov
A mozgasszervi panaszok az nagyobb aranyban

Osszes Korképek nagyjabol  (34.509%,) forduinak
elét alkotjak. természetgydgyaszhoz

Gyakoriak tovabba a lelki-érzelmi
természetii problémak,
stresszel, szorongassal
kapcsolatos panaszok.

P P Statisztikailag mégis

elenveszo az aranvuk pl.

A természetgyogyaszhoz fordulok

enyhébb pszichiatriai a mozgasszervi panaszok
zavarokkal (panikbetegség, el6fordulasahoz
depresszio stb.) nagyobb viszonyitva.

aranyban kuzdenek, mint az
atlag populacio.



Egészsegpszichologiai aspektus

orvos-beteg kapcsolat elszemélytelenedése

az orvosi szerep hivatalnokiva sorvadasa

a ,fehér kopeny” uzenetének devalvalodasa

a kozos eszmerendszerben valoé gondolkodas megszlinése
a compliance csokkenese

a lelki dimenziok iranti erzeketlenseg

az érzelmi tamaszadas kinzo6 hianya

az orvos-beteg talalkozas szinhelyeinek lehangolo volta

Az orvos ,egeszsegugyi technologussa’ valik



A természetgyogyasz-kliens talalkozas tobbnyire
mentes a fentebb emlitett nehézsegektdl, és
sokszor eppen azt a lelektani igényt eléqitheti ki,
amely az orvos-beteq talalkozas soran
frusztralodik.

A betegek sokszor vélik felfedezni a ,varazslot’, a
hatalommal bird, karizmatikus ,csodadoktort” a
kulonféle terapeutakban, ami bizalmat ébreszt,
vigaszt nyujt es ezzel mar felig-meddig gyogyit is.




A hit es bizalom szerepe...

Buda Béla (19995) : ,Az
emberek tobbsege a
bajaira hitet és megoldast
keres, s ezt — fOleg idult
bajok, gyogyithatatlan
betegségek esetében —
az orvostudomany nem
tudja nyujtani.

Ezek a gyogymaodok viszont
rendkivul ugyesen és
hatekonyan azt kinaljak,
ami az embereknek
valoban kell”.



Dontéshozatali folyamat tenyezdi

egeészseqi allapot, a betegség termeszete (vegso stadium,
kronikus betegség, tartos kényelmetlenséget, fajdalmat
okozo allapot, sikertelenul kezelt betegseg),

mentalis egészségi problémak (labilis lelki emberek, akik
kvazi-pszichoterapiat keresnek)

iskolai végzettseq, foglalkozasi statusz, anyaqi helyzet
nemi hovatartozas, etnikum

elérhetéség, a lakohely telepuléstipusa

a kezelborvossal, egészsegugyi ellatassal valo
elégedetlenség

fékent a stilus, kommunikacio, empatiahiany, keves ido,
hianyos maqyarazatadas miatt



Dontéshozatali folyamat tenyezoi

a tudomanyos alapu, hivatalos gyogyitassal kapcsolatos
hitek (pl. a mellékhatasokra, veszelyekre, pszichologiai
tenyez6k negligalasara vonakozoan), szkepticizmus

a szocialis halé (,social network”), a laikus utalasi rendszer
(,lay referral system”), a dontésbe kozvetlenul beleszold
csaladtagok, ismerosok kore (,therapy managing group”)

altalanos hiedelemrendszer, egeszseghiedelmek,
egeszsegtudatossag, a betegseg feletti személyes
kontroll megszerzésének igenye :

a konvencionalis betegek fatalistak, a CAM kliensek
iInstrumentalistak

a tomegkommunikacio, reklam hatasa (McGinnis, 1990).



A dontés megalapozo és kivalto faktorai

Kivalto faktorok pl.:

a kezeloorvos altal nyujtott
kezelés valamely nem
Kivanatos aspektusa

Megalapozo6 faktorok pl.: konkret alternativ gyogyito
régebbi keletli érdeklédés, — elerheto kozelsegbe

. , kerulese,
a media hatasa,

az ismerosi kor
tapasztalatai,

valamilyen tartosan fennallo
Kronikus panasz

valamely szocialis korulmeny,
amely miatt surgos
megoldast kell talalni az
egeszsegi panaszra




Egészsegtudatossag

A sajat erOfeszitesek jelentosége,
a bels6 okkeresésre vald hajlandosag

a betegségek lelki eredetéere vonatkozo
elkepzelesek tekinteteben

a termeészetgyogyaszhoz forduldk altalaban
nyitottabbak.

Fokozott egészségtudatossag

a fatalizmus es a passzivitas
levetkOzésejarhatnak,

a preventiv megkozelites, az eletmod-valtoztatas
igénye gyakran el6fordul a
termeészetgyogyaszhoz fordulas hattereben




A termeszetgyogyaszhoz fordulok — tobbek kozt — az
alabbiak szerint csoportosithatok (Szanto, 1995):

iId6sebb, iskolazatlan, falusi, népi gyogyaszatban hivé
emberek;

kozepkoru, kozeposztalybeli, uj életstilust keresd, preventiv
szemléletl emberek;

kronikus, terminalis betegseggel kuzdo, kétsegbeesett
emberek;

a hivatalos orvoslasban csalédott emberek;

fiatal, politizald, alternativ kulturakat képviselo vagy a zold
mozgalmakat tamogato emberek.




Egy tovabbi, egyszerlsitett csoportositas
(Furnham & Smith, 1988):

elkotelezett CAM hivok (,stayers”);

csalodottak (az elso probalok legnagyobb
hanyada; ezek egy réesze szinte minden
kezelésben csalddik, un. ,nehéz beteg”)
(,/leavers”),

,Sshoppingolok”, mindent kiprobalok, kivancsiak,
kalandvagyok, erdeklodok, az ,elérheto elleni
tiltakozok”, a ,masoktol kiilonb6z6ék” (,floaters” )



Jogi és finanszirozasi aspektus

A természetgyogyaszat hazai helyzetéet a 90-es
evekre leginkabb az informacio és a koordinacio
teljes hianya jellemezte. Vallalkozoi igazolvany
birtokaban szinte barki legalisan
,praktizalhatott”.

1997-ben: a termeszetgyogyaszat jogi
szabalyozasanak els6 kezdemenye (40/1997.
(111.5.) Korm. és 11/1997. (V.28.) NM rendelet),
mely a termeészetgyogyaszatot egeszsegugyi
tevekenységge nyilvanitotta, gyakorlasat
iIskolazottsaghoz, szakiranyu kepzettséeghez,
vizsgahoz kotve.




A jogi szabalyozas utan

az addigra stabil paciensi korrel rendelkezok
toredeke legalizalta praxisat,

a tulnyomo tobbseg teljes illegalitasba kenyszerult,
nehanyan pedig valoszinlleg abbahagytak
,veszelyesse” valt tevekenyseguket.

A legnagyobb problemat — a vitathatatlan
eloreléepes mellett — a nem hivatalosan mukodok
jelentik, akikrol ezentul még nehezebb lesz
megbizhato informaciokat szerezni.




A HAZAI EMPIRIKUS KUTATASOK

A tobb mint 7000 f6t szamlalo
magyarorszagi empirikus kutatasi sorozat
(1994-2000)



lgénybevétel és nyitottsag

A termeszetgyogyaszat igenybevetele
Magyarorszagon 15-25% korulire becsulheto a
felnott lakossag koreben. A jovobel
igénybeveételével kapcsolatosan a felndtt
lakossag kb. fele nyitottnak mutatkozik.

A természetgyogyaszattal a tarsadalmi hierarchia
magasabb fokain allok szimpatizalnak
elsOsorban, ezért mindenkeppen le kell
szamolnunk azzal a hiedelemmel, hogy a
jelenség a .primitiv”, hiszekeny, ketsegbeesett
emberekre van Iegnagyobb hatassal.




Igénybevétel és nyitottsag

Nemzetkozi osszehasonlitasban Magyarorszag a nyugat-
eurdpai orszagokban ismert arany-intervallum (20-50%)
als6 savjaban helyezkedik el. Hollandia és Dania 1990-
es adatainak kozeleben

Altaldban a ,fordulok” idésebbek, betegebbek, mig a
.nyitottak” fiatalabbak, egészségesebbek.

Az orvos altal nyujtott CAM szolgaltatasban nagyobb a
bizalom, az igenybeveétel szintjen alig talaltunk lenyeges
eltereseket a panaszok megoszlasa es az elégedettseqi
aranyok is hasonloak.



Természetgyodgyaszat és egészsegi allapot

termeészetgyogyaszhoz ténylegesen a rosszabb egészsegi
allapotuak, tobb kronikus betegséggel kuzddok fordulnak,
a jovobeni felkeresés a jobb egészseégi allapotuak
szamara tlnik elkepzelhetobbnek.

a természetgyogyaszat igénybevevai leginkabb kronikus
mozgasszervi eés pszichés panaszokkal vagy preventiv
ill. életmdd-valtoztatasi céllal keresik fel a rendelést.
Feltételezhetd, hogy az enyhebb pszicheés, életvezetesi
problemak egy része a hivatalos pszichiatrial,
pszichoterapias rendelesek helyett az alternativ
szektorba aramlik.

a betegek sokszor egészsegugyi ellatas alternativajat
keresik.




Természetgyogyaszati szolgaltatasok, modszerek

a mozgas- es mozgatas-terapiak, a bioenergetika
€s a gyogynoveny-terapia a leggyakoribbak

a kliensek es a kezel6k nem feltétlenul vannak
azonos véleményen a diagnozist e€s a terapiat
illetoen.

a pszichoterapias jellegu beavatkozasok relative
ritkak.

pszichoterapeuta kepesitéssel dolgozo

komplementer gyogyitok szintén igen kis
szamban lelhet6k fel.




Elégedettség

A természetgyogyaszhoz fordulok 50-80%-ban
elégedettek a kapott szolgaltatassal, ill.
panaszaikat javulni velik a kezelés hatasara.

Ez az arany magasnak tlinik ahhoz képest, hogy
a hivatalos orvoslas allaspontja gyakran
ezeknek a mdodszereknek a hatastalansagat,
esetleg veszelyessegét hangsulyozza.

A viszonylag magas elegedettseg a folyamatok
ujratermel6déseben jelentOs szerepet jatszhat.




A természetgyogyaszat és a hivatalos egészséegugyi
ellatas

a CAM a legtobb esetben csak masodik (esetleg sokadik)
alternativa a betegségmagatartas dontesi lancolataban.

a CAM igénybevétele els6sorban az alapellatas szamara
jelent kihivast, a szakellatast keveésbe érinti.

A haziorvos kikerulése fokozottan érvényes a pszichikus
jellegl panaszok esetében, illetve, ha a haziorvos
szemelyevel valo elégedetlenseg hangsulyos.




A természetgyogyaszat és a hivatalos egészségugyi
ellatas

Az orvos-beteg kapcsolat individualis (és tarsadalmi) szintd
problémai hozzajarulhatnak a CAM viragzasahoz, ami
akkor jelenthet igazan veszélyt, ha a két ellatasi szektor
teljesen elkulonul.

A CAM igénybevevik attitlidjeiben megjelenik a
hagyomanyos orvoslassal, a hivatalos egéeszseguggyel
valo elégedetlenség.

A magasabb iskolai vegzettséguiek ugyancsak
hajlamosabbak az orvostudomannyal kapcsolatos
szkepticizmusra.




Egészségmagatartas, egészségtudatossag

A természetgyogyaszok vizsgalt csoportja magas foku
egeszsegtudatossaggal jellemezhetd.

A CAM-val szimpatizalok a természetgyogyaszokhoz
kozelitdo egészség-hiedelmeket, megkuzdd strategiakat
képviselnek.

A CAM-val szimpatizalok az egeészsegtudatossag
magasabb fokan allnak, tobb tudasuk van (vagy
legalabbis igy gondoljak) és tobb tudast igyekeznek
gyUjteni



Egészségmagatartas, egészségtudatossag

A természetgyogyaszat, mint tarsadalmi jelenség,
osszefugg a lakossag egészségmagatartasanak,
egeszségtudatossaganak, hiedelmeinek
alakulasaval.

A magasabb egeszségtudatossagi szint elvezethet
uj ellatasi alternativakhoz (ongyogyitas,
természetgyogyaszat....),

a természetgyogyaszattal valo talalkozas pedig
seqitheti a fejlettebb egeszségmagatartasi
formak kialakulasat.




Hiedelmek

A termeszetgyogyaszok vizsgalt csoportjaban a kulonb6z6
misztikusnak, irracionalisnak tartott hiedelmek
(telepatia, reinkarnacio stb.) markansan jelen vannak.

A termeszetgyogyaszattal szimpatizalok a
termeészetgyogyaszokhoz kozelité hiedelmeket,
filozofiakat képviselnek.

Ez a sajatos 0sszefugges a ,New Age” jellegzetes
tarsadalmi folyamataira is ravilagit, €és hangsulyossa
teszi a természetgyogyaszok és klienseik mélyebb,
az értékrend, életfilozofia szintjén valo kapcsolddasat.

Mikozben az atalakulo tarsadalmi hiedelemrendszer
facilitalja a komplementer/alternativ medicina
kibontakozasat, ez visszahat arra értékkozvetitd
funkcidjan keresztul.



A tennivalok

Az alternativ modszerek jobb megismerese,
hatékonysaguk komplex vizsgalata

A bizonyithatoan j6tekony hatasu eljarasok szerepet
kaphatnak a kronikus, nem-fatalis betegsegek
kezelésében, a rehabilitaciéban, a mentalhigienes
ellatasban, és kulonos tekintettel a prevencidban,
egészsegfejlesztésben.

Szukseges és hasznos lehet a CAM modszereket
alkalmazo szakemberek egységes képzeése és
regisztracioja.

E modszerek orvosegyetemi oktatasanak bovitése
id0szer(, €és ha nem torténik meg, a tarsadalmi
folyamatok el6bb-utdobb kikényszerithetik a szakma
rugalmasabb viszonyulasat.



A tennivalok

A haziorvosok szamara nem csupan az orvos-beteg
kapcsolat erdsitéseét szolgalé kommunikacios és
onismereti készseégek fejlesztése, de a
természetgyogyaszattal kapcsolatos alapveto ismeretek

megszerzese is egyre nagyobb jelentoseget kap.

A pszichoterapias igenyek megjelenése kapcsan a
hivatalos mentalhigienés segitségnyujtas mar meglevo
formainak tamogatasa, stigmatizalo jelleguk csokkentése
és a témat érinto felvilagositd munka kiterjesztése latszik

szuksegesnek.

az integracio, a konszenzus lehet6segeinek keresese, a
ket szektor kozti parbeszed erositese tlnik jarhato utnak.




Nettleton (1995): a medicina
transzformacios folyamata

betegseg orientacio - egeszseg orientacio

korhazi kezelés - kOzOssegi ellatas

akut ellatas fejlesztése > kronikus ellatas fejlesztese

kezelés (cure), mint prioritas - megeldzés, mint
prioritas

kezelés (treatment), mint tevékenység - gondozas (care),

mint tevéekenyseg

paciens, beteg - szemely, partner, kliens



1T - 2 - 3

1. amikor meég kifejezett
biologiai lézid nincs (Id.
vegetativ szindromak,
irritabilis kolon,
hipertenzio, migreén,
gyomorfekély, depressziv

reakciok stb.), 3.a terminalis allapotok,

kronikus degenerativ
2. az akut, organikus korkepek, demencia,
elvaltozas jellemzi (pl. AIDS stb. tartoznak ide
operalhato korai tumorok,
gyulladasok, bakterialis
infekciok stb.),.



hatekonysag

A

1. fazis

/"\ medicing
s
tradicionalis keleti
medicina
4
N
N
biomedicina

2. fazis

3. fazis

pszichoszomatikus

a betegseq
— silyossaga



a XXIl. szazad medicinaja:

Integrativ. Csak egy medicina letezik, a
tudomanyos es nem-tudomanyos
megkozelitések szembeallitasa nem noveli
annak hatéekonysagat.

Interkulturalis. A keleti es nyugati modszerek
otvozese emelhetné a gyogyitas hatékonysagat.

Holisztikus. A specialis szakteruleteken
felhalmozott ismeretanyag-fragmentumokat
szintetizalni kell az eredmeényesebb klinikal
munka érdekében.




Okologiai. Az ember és bioldgiai-szocialis
kornyezete kozti kolcsonkapcsolatot helyezi
eloterbe, celja a karos kornyezeti tenyezok
kikuszOboléese es az egyensuly megteremtese

Partneri. Kommunikacios modellje a kolcsonosen
felelosséget vallalo partneri kapcsolat orvos es
betege kozott

Promotiv. A primer €s szekunder prevencion tul a
korai é€letkortdl kezddd6 egészség-orientalt
életstilus propagalasa, megfeleld
szocialpolitika mellett.

Filozofikus. A fogyasztdi szemlélettel szemben
magasabb rendi vilagképet, filozofiat,
ertéekrendet, egzisztencialis és  spiritualis
aspektusokat is kinal.




