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UvVOD

Nekonvenéni medicina se neustale rozSifuje po celém svété a pouzivani jejich
metod je stdle v rostouci mife. Nekonvenéni medicina se oznacuje také jako
alternativni, komplementarni, tradi¢ni a fadou dalSich termini. Termin nekonven¢ni
medicina vyjadiuje, ze metody nejsou uznany jako medicinské postupy, tedy ze nebyly
provéieny podle pravidel klinického vyzkumu.

Pfic¢iny rstu nekonvencéni mediciny jsou riizné a postaveni této mediciny je
velice individudlni, nebot se 1i§i v kazdém statu. V nékterych statech je situace
prezentovana spiSe konfliktem mezi zastanci a odptrci této metody, a v nékterém staté
je snaha o integraci moderni a nekonven¢ni mediciny.

Tato bakalafskd prace mapuje postaveni nekonvencni mediciny ve sveEte,
v zemich Evropské unie a v Ceské republice.

V prvni kapitole bakalafské prace jsem se zamétila na specifikaci nekonvecni
mediciny, v€etné jeji terminologie, metod a ovliviujicich faktort.

V dalSich kapitolach jsem provadéla analyzu vybranych oblasti ve svéte, v EU
av CR z pohledu postaveni nekonvenéni mediciny. Zaméfila jsem se predeviim na
oblasti, ve kterych je nekonvecni medicina vice ¢i méné feSena. K analyze jsem
vyuzivala zdroji a vyzkumii od uznavanych autorit jako naptiklad WHO. Tato
bakalatrska prace ma umoznit vhled a hlubsi porozuméni dané problematice Vv oblasti

zdravi.
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1. NEKONVECNI MEDICINA

Nekonvenéni/alternativni medicina je souborem nejruznéjSich diagnostickych
a terapeutickych metod. Jejich spektrum je dnes velmi Siroké a stdle se rozSifuje.
Zahrnuji se mezi n¢ jak metody pivodné lidové, ptirodni, tak i nové vymyslené metody.
Jsou to metody domaciho puvodu i exotické, z Orientu i zoblasti africkych
a americkych. Ne¢které metody jsou primitivni, dal§i zase vysoce sofistikované a
vyuzivaji nejmodernéjsi techniku. Pocet téchto metod nelze stanovit. Nékteré publikace
jich uvadeji desitky, jiné stovky. Objevuji se stale nové metody a nové varianty metod
starych. (Héft, 2011, str.13)

Realita zdravotnické praxe v riznych zemich je dnes velice heterogenni
a samotny pojem nekonvencni/alternativni mediciny ma v riznych zemich odliSny
obsah. Vzhledem Kk rozmanitosti situaci a kontextd, v nichz dochazi k vyuzivani
nestandardnich postuptl, se piece jen ukazuje, ze je vhodnéjsi uzivat pojem nekonvencni
medicina, pficemz konvecni medicinou se rozumi védecky podlozené postupy Skolské
zapadni medicinské nauky a praxe. Termin nekonvenéni medicina totiz 1épe dovoluje
vyjadiit, ze nevédecky postup mize byt uzit bud’ jako nahradni terapie (skute¢né
alternativné), nebo, coz je mnohem castéj$i, soucasné s rutinni konvecni terapii,
piipadné nasledné po ni a Ze jej mize poskytovat vedle nelékate (laika) i medicinsky
vzdélany terapeut. Hlavnim dé€licim znakem, jakousi demarkac¢ni linii mezi Skolskou
a nekonvencni medicinou je skutecnost piirodovédecky akceptovatelného teoretického
vysvétleni mechanismu ucinku a jeho spolehlivé experimentalni ovéfeni. V soucasné
dob¢ ptfevazuje konsensus, ze je ucelné rozliSovat mezi védeckou medicinou (zalozenou
na diikazu) a nekonvecni medicinou opirajici se o tradici. (Kiizova, 2004, str.15)

Jestlize aplikujeme kritérium védeckého dukazu na schematizaci 1é¢ebnych
postupti, pak neptekvapuje, Ze do kategorie nekonvenéni mediciny byvaji zatazovany
velice riiznorodé smery. U vSech ale plati, ze jejich legitimita se opird v lepSim ptipadé
pouze o empiricky pozorovany efekt, v hor§im ptipad€ o ni¢im nepodlozenou spekulaci
(iridologie). Dale se sméry odliSuji rovnéz podle toho, zda argumentuji konzistentné
a maji vnitini logiku, nebo zda nejsou vibec schopny ptedlozit zadnou vysvétlujici
teorii (okultni sméry, nahodilé jevy, ,,zazraky*, zcela neopakovatelné¢ fenomény bez
vnitini logiky a pravidelnosti). Hlavnim spojujicim znakem nekonveénich metod je
skutecnost, Ze zadny z téchto smerd se neopird o spolehlivy védecky dikaz podle vSech

poZadavkli moderni védy a Ze nckteré jsou dokonce vrozporu se zndmymi
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ptirodovédnymi poznatky — biologickymi, fyziologickymi, chemickymi a dal$imi.
(Ktizova, 2004, str.15)

DalSim spojujicim rysem nekonvencnich sméri je, Zze uzndvaji integritu
materidlniho a duchovniho svéta, hledaji vertikalni propojeni mezi jedincem a kosmem
a zdravi 1 nemoc interpretuji v transcendentalnim rozméru, i kdyz s ptihlédnutim

Kk individudlnim detailim. (Kt¥izova, 2004, str. 17-18)

1.1 Definice nekonvenéni mediciny

VétSina autort se shodne na tom, co nekonvencni medicina vlastné znamena.
OvSem vétsi problém je presna definice. Zde se ukazuji rizné pohledy a vysledkem je,
ze néktefi autofi povazuji jinou definici za nedostacujici a navrhuji svou vlastni. | tento
problém nam  ukazuje na nejednotnost mezi védeckou/klasickou
a nekonvencni/alternativni medicinou.

WHO definuje alternativni ¢i nekonvenéni medicinu jako: ,,Tradicni medicinu
prijatou jinymi populacemi (mimo kulturu, kde vznikla)“. Tradicni medicinu pak jako:
,souhrn znalosti, dovednosti a praxe zaloZené na teoriich, virach a zkuSenostech
domaci kultury, které jsou uzity k udrzeni zdravi, prevenci, diagnostice, zlepSeni ¢i lécbe
somatickych a dusevnich nemoci “. (Konecna aj., 2012, str. 108)

Dalsi definice uvadi Heftt ve své knize Alternativni medicina a 1éCitelstvi (2011).
Podle definice W.B. Jonase je alternativni/nekonvencni medicina ,,oblasti lécebnych
prostredku, ktera zahrnuje vSechny zdravotni systéemy, modality, praxi a jejich puvodni
teorie a viry, jiné nez ty, které jsou vlastni politicky dominujicimu systému zdravotni
péce konkrétniho spolecenstvi nebo kultury v daném historickém obdobi “.

Ovsem sam Hefit oznacuje tuto definici za nedostacujici a uvadi vlastni definici:
SAlternativni medicina je soubor metod, které védecka medicina vseobecné nepouzivd,
protoze 1) principy metod alternativni mediciny odporuji védeckym poznatkii, 2) jejich
ucinnost nebyla prokazana standardnim védeckym postupem a 3) ucinek ma byt
zprostredkovan duchovnimi nebo neznamymi silami.

Svou vlastni definici navrhl i Cesky klub skeptikii  Sisyfos:
LYAlternativni/nekonvencni medicina je souhrnny termin pro tradicni i nové diagnostické
a lécebné postupy, které se odlisuji svymi teoretickymi vychodisky (holistickym
paradigmatem) i svou praxi od racionadlni, védecké mediciny. Jsou zalozeny na vire
iracionalni, duchovni principy nebo na predpokladu existence dosud neprokdazanych sil.

Jsou V rozporu se vseobecné akceptovanymi prirodnimi zdakony a veédeckymi poznatky.
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Jejich specificka, vlastni ucinnost nebyla kromé vyjimek, prokazana standardnimi

védeckymi metodami.* (Mornstein, 2002)

1.2 Terminologie

Vramci nekonvenéni mediciny se rozliSuje mezi alternativnim
a komplementarnim  vyuzitim. V zahrani¢i ¢asto pouzivd pojem CAM
(complementary and alternative medicine — komplementarni a alternativni medicina)

Alternativni medicina v tomto pojeti znamend, ze vedle oficidlni védecké
mediciny, existuje i nekonvenéni postup, kterym Ize nahradit postup védecky. Mysli se
tim, Ze pacient se vzda védecké 1écby a preferuje pouze metody nekonvencni mediciny.

VétSina péce je péci doplitkkovou tj. komplementarni. UZivatelé nekonvencni
mediciny ji kombinuji s 1é¢bou védeckou, jako jeji dopln€k nebo z preventivnich
davodi, nebo jeji vyuziti omezuji na konkrétni zdravotni potize, pfiemz jiné 1éci
standardnim zptisobem. (Ktizova, 2013)
Kiizova (2013) uvadi ¢initelé, se kterymi nekonvenéni medicina souvisi.

Poskytovana Poskytovana

4 I Poskytovana .
lékari ky osobami bez

\ zdravoitnimi sestrami zdravotnické
i ho vzdélani
Nekonvenéni medicina
(zahrnuje viechny lééebné /

procedury, které se

neopiraji o védecky

prokazany ucinek)

— T~

Alternativni — uZivana Komplementarni —
namisto védeckého postupu uzivana spolecné

s védeckym postupem

(nebo pred nim, & po ném)

Obrazek 1: Rozdéleni nekonvencni mediciny

Heit ve své publikaci (2011) uvadi obsahlou terminologii, kterou se také
oznacuje nekonvencni medicina. Terminologie neni ustalend, proto je zaménitelna.
Oznaceni pro tuto medicinu jsou: alternativni, nekonvenéni, komplementarni,

CAM (complementary and alternative), tradi¢ni (ale i netradi¢ni), naturalni (pfirodni),
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jina, nova, holistickd, celostni, kvantova, regulacni, informacni, nevédecka, biologicka,

mind — body, IéCitelstvi (chybn¢), pejorativni nazvy: paramedicina, Sarlatanstvi

Dalsi terminy dopliuje ve svém c¢lanku Morstein (2005): nezapadni,

neortodoxni, neovéfena.

Podobné existuje fada termind, kterymi se oznacuje protipél nekonvenéni

mediciny, tedy medicina klasicka: védecka, konven¢ni, evidence — based med. (EBM)

— medicina zalozena na dikazech, ortodoxni, oficidlni, zapadni, pejorativni nazvy:

alopaticka, Skolni (Hett, 2011)

Propojenim nekonve¢ni a konvenéni mediciny vznikl také termin integrovana

medicina. Integrovana medicina ma za cil propojenim obou sméra ziskat vétsi ucinek

1é¢by nez ze samotnych sméri jednotlivé. (Gureje a kol., 2015)

1.3 Metody nekonvencni mediciny
Jak jiz bylo zminéno, nekonvenéni medicina ma mnoho metod, které je slozité

ucelit. Centrum pro komplementarni a alternativni medicinu stanovilo pro lepsi piehled

klasifikaci t&chto sméru.

Uceleny lé¢ebny systém (tradi¢ni ¢inska medicina,...)
Psychosomatické terapie (meditace,...)
Biologicky zaloZené terapie (vitaminy,...)
Manipulativni a dotykové terapie (chiropraxe,...)
Energeticka lécba (reiki,...)
(Mayo Clinic Staff, 2014)

Tradi¢ni (ajurvéda, ¢inskd medicina, 1éCitelstvi,...)

Novodobé a moderni (homeopatie, kinesiologie,...)

Konsistentni s vlastni teorii svéta, ¢lovéka, nemoci a zdravi (tradi¢ni Cinska
medicina,...)

Okultni a parcidlni, nesystematické s dil¢im vysvétlenim (iridologie, reiki,...)

Dle Heftta (1995) jsou dalS$i moznosti ¢lenéni nekonvenéni mediciny: podle

puvodu, podle doby vzniku a podle vztahu k medicing.

1.3.1 Vybrané metody nekonvecni mediciny

Rozpolcenost nekonvenéni mediciny se ukazuje i U jednotlivych metod. Na

jedné strané jsou zastanci, ktefi véti, Ze tyto metody pomahaji, na stran€ druhé jsou ti,
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kteti metody zpochybiuji, provétuji a dokazuji jejich neucinnost. V této kapitole jsem

vybrala metody, které jsou nejrozsitené;si a asto i nejrozporuplné;si.

Akupunktura je stara ¢inska metoda, v soucasné dobé¢ je rozsifend jiz témet po
celém svété. Je zalozena na vpichovani jemnych jehel nebo pozehovanim na povrchu
téla, které drazdi urcité body. Byla propracovana v podrobny a slozity systém,
vychazejici z ¢inské filozofie, z mystického vykladu Zivota, Zivotnich funkci i chorob.
(Hett, 1995)

Akupunktura a jeji odvozeniny (akupresura, elektroakupunktura) by méli
ulevovat pii bolestivych syndromech a dokonce se uz objevuji prva védecka vysvétlenti,
ktera objasnuji ucinek uvolnénim nékterych neuromediatort. (Schreiber, 2000)

Odpirci mini, Ze vpichovani do urcitych bodi nefunguje, tudiz je zcela zbyte¢né
a presn¢ stanovena mapa bodii na téle se pifici normalni anatomii a fyziologii.

(Skrabanek, McCormick, 1995)

Oznacuje se také jako bylinafstvi, herbalizmus. Jednd se o lécbu rtiznymi
preparaty (Caje, extrakty, tinktury, vina, draz¢ i masti), pfipravenymi Z rostlinnych drog.
Terminem fytoterapie se také oznacuje 1éCba tovarné vyrdbénymi, vétSinou smeésnymi
extrakty z rostlin. Bylinafstvi, herbalizmus zstava doménou IéCitelstvi a samolécby.
Seznam rostlin, které se sméji v bylindistvi pouzivat, je stanoven predpisy statnich

organd, u nas Statniho Gstavu pro kontrolu 1éCiv. (Heit, 2011, str. 27)

Slovo ,,homeopatie*“ znamena lécbu ,,podobného podobnym®, znamena to, ze
pokud néjaka latka zpisobila symptomy urcité nemoci, je mozné ji také pozit k 1é€eni
téchto symptomil, tfebaze je zpusobilo jiné onemocnéni. Latky, které se v malych
davkach podavaji, se nazyvaji homeopatika. (1000 feceni alternativni mediciny, 2007)

Homeopatie je dilo Samuela Hahnmanna. Kofeny zapustila ve vSech svétadilech.
Rozviji se dodnes a nachazi stale nové podoby, napt. rizné ,kvantové varianty. I po
strance odborné se modernizovala a svou U¢innost, podobné jako védeckd medicina, se
snazi dokazat dvojité slepymi klinickymi studiemi. Jeji preparaty, homeopatika, jsou
povazovany za ucinné léky, vtadé statd je homeopatie akceptovana jako seridzni

metoda, fazena po bok metodam védecké mediciny. Podle zastanct klasické Skoly je
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homeopatie téméf panaceou, 1€¢i se nejen akutni onemocnéni (kasel, prijem, bolesti
hlavy), ale i vSechny choroby chronické. (Heit, 2011, str. 37)

Jedna se o lé¢bu minimalnimi (infinitenzimalnimi) ddvkami. Lécebné preparaty,
homeopatika, se ptipravuji specifickym zplsobem. Jeden dil matecné tinktury,
pripravené vétSinou maceraci rostlinnych nebo zivoc¢isnych tkéni, ale i minerali, se fedi
za stalého protiepavani deseti dily nebo sty dily vody nebo alkoholu. (Heft, 2011, str.
40)

Odptirci homeopatie se domnivaji, ze homeopatika neobsahuji zadné 1écebné
latky a ze se jedna pouze o placebo efekt, ktery je podpotfen uc¢inkem divérného vztahu

mezi homeopatem a nemocnym. (Hnizdil, 2013)

Chiropraxe je lécebnd manudlni metoda, kterda se snaZzi pomoci paceni
a manipulaci patefe a koncetin odstranit nemoci pohybového systému 1 vnitinich
organu. (Heit, 2011, str. 131)

Chiropraxe je nejvice rozSifena v USA. Manipula¢ni vykony na patefi jsou
provadéné chiropraktikem, ktery nema vSeobecné I€karské vzdélani a je absolventem
,chiropraktické skoly*. V podstaté jde o vzdélani podobné typu naseho rehabilitacniho
pracovnika/pracovnice, ktefi také znaji, jak poloha téla, napravné cviky a fyzikalni
terapie mohou ulevit v bolestech hlavné patefe a dolni ¢asti zad. (Schreiber, 2000, str.
167)

Chiropraxe ma umoznit Iécbu nejen pohybového systému, ale 1 vSech vnitinich
organt i chorob infekénich. V posledni dobé se ale chiropraktici pfece jen soustfeduji
pievazné na bolestivé stavy patefe, kde byvaji aspéSni. Pti¢inou chorob je komplex
funk¢nich nebo strukturalnich patologickych kloubnich zmén, které naruSuji integritu

nervll a mohou ovlivnit funkce organti i celkovy zdravotni stav. (Heit, 2011, str. 131)

Lécitelstvi je diagnosticka a Ié¢ebna ¢innost, kterou vykonava 1é¢itel, tedy osoba
bez odpovidajiciho 1ékaiského vzdélani. (Nutno odliSovat problematiku 1é¢itelstvi
a nekonven¢ni mediciny — soubor diagnostickych a lécebnych metod, jejichz principy se
odlisuji od principu védecké mediciny a které proto nejsou akceptovany medicinou
veédeckou). (Heit, 2011, str. 193)

Lécitel samoziejmé pouziva predev§im metod nekonvencéni mediciny, ale neni

tomu tak vzdy. Nékteti z nich pouzivaji terminologii, diagnostické metody 1 1éky, které
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jsou soucasti védecké mediciny. Lécitele lze délit podle l1écebnych metod, které
pouzivaji, do dvou zfetelné¢ odlisSnych skupin. Né&kteti pouzivaji klasické lidové
a empirii ovéfené 1é¢ebné metody tzv. pfirodni mediciny. Patti sem vyuzivani riznych
fyzikalnich faktorti, vody, teploty, cviCeni, masaze, ale také rostlinnych ptipravk.
Druhou skupinu IéCitel predstavuji ti, ktefi pouzivaji rizné moédni nebo exotické
metody nekonvencni mediciny, jejichz principy odporuji védeckym poznatkiim a jejichz
ucinnost nebyla experimentalné ani klinickymi studiemi ovéfena. Nejrozsitenéjsi je
pouzivani riiznych variant psychotroniky, resp. biotroniky, néktefi se vénuji klasické
homeopatii, akupresufe, reflexologii, kineziologii, reiki, nékteti 1é¢i spiSe slovem jako

ree
1

tzv. ,alternativni* psychoterapeuti, jini 1€¢i ,,virou* nebo ,,energii‘.

Soucasné problémy s léCitelstvim maji dvé zdkladni pfi¢iny, nedostatecné
vzdélani a znalosti 1éCitelll a spornou u¢innost metod, které¢ pouzivaji. (Heit, 2011, str.

193)

Tradi¢ni ¢inskd medicina je dnes jednou z celosvétoveé nejrozsifenéjSich metod
nekonvenéni mediciny. Termin ,tradi¢ni ¢inska medicina* je vSak znacné zavadéjici,
nebot’ se pouziva v rizném smyslu. To, co se dnes vydava v zdpadnich zemich 1 v nasi
republice za tradiéni ¢inskou medicinu, je jeji uméla podoba z konce 20. stoleti. Cinské
medicina byla rizné chépana, byly z ni vytrhavany jen nékteré jeji soucasti, bud’ jen
akupunktura nebo jeji 1écebné preparaty, pozdé€ji i masazni a duchovni techniky. (Heit,
2011, str. 57)

Klasickym postupem je 1é¢ba podle pravidel ¢inské diagnostiky, tedy podle
anamnézy, pulzu, vzhledu jazyka, principu péti elementd, osmi kvalit, organovych
hodin a mnoha dalSich pravidel. Zjisti se tak stav orgdnovych systému, jejich plnost
nebo prazdnota, jejich vlhkost a vitr v nich, pomér jing-jang, porucha proudéni ¢chi,
a na zakladé¢ tohoto hodnoceni se zvoli individudlné vhodny ptirodni preparat, vhodné
akupunkturni body a spravny zplisob jejich drazdéni, cviceni, dieta a Zivotosprava.
Diagno6za Vv zdpadnim slova smyslu se neurcuje a nerozliSuje se také mezi télesnymi

a psychickymi nemocemi. (Heft, 2011, str. 61)

1.4 Rizika nekonven¢ni mediciny
Jak uvadi ve své publikaci Rucki (2000) hlavnim nebezpecim metod

nekonvenéni mediciny mize byt zanedbani véasného stanoveni spravné diagnézy
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a priméreného léfeni. Existuje mnoho varovnych piipadi, kdy se lidé uchylili
K riznym 1é¢iteliim a diagndza zavazného onemocnéni byla stanovena ptilis pozdé.

Tento fakt souvisi stim, Zze nekonvecni medicinu sméji provozovat témét
vSichni, tedy krom¢ Iékaiti také nevzdélani laici. Pacientim mitize hrozit pFimé
poskozeni, lze ho ocekavat napfiklad u metod manudlnich, invazivnich nebo
u fytoterapie. U ostatnich metod, které pracuji jen s ,duchovni energii“ takové
nebezpeci nehrozi. (Heftt, 2011)

Dal§im problémem mohou byt i nevhodné rady lécitelii. Casto se stava, Ze
lécitelé nemaji dostatecné odborné vzdélani, nemohou tedy stanovit spravnou diagnézu
a i v pfipadé vazné choroby doporuci svou vlastni 1é¢bu a zakdzou soucasnou 1écbu
piedepsanou Iékafem. Objevuji se 1 1€Citelé, ktefi pacienta podvadéji a slibuji vyléCeni
I nelécitelnych stavil. Oznami tedy pacientovi vymyslenou faleSné pozitivni diagnézu,
aby ji pak mohli snadno vylécit. Metody nekonvencni mediciny nejsou nikym hrazeny
a nemocnym muze hrozit velka finanéni ztrata, nebot’ vySe tthrady neni nikym pfesné

stanovena a zaleZi na 1ékafi i 1é€iteli, kolik si za 1é¢bu nauctuje. (Heit, 2011)

1.5 Priciny ristu nekonven¢ni mediciny
Zajem o nekonvencni medicinu stale roste, i pfesto, ze védecka medicina je

povazovana za pokrocilou a vSeobecné dostupnou. Kiizova (2004) uvadi jako diivod
k obraceni se na nekonvenéni medicinu faktory ,,pull a ,,push®, faktory piitazlivost
a odpudivosti. Jednou skupinou je ,uték*“ od moderni mediciny z disledku zklaméni
a nenaplnénych ocekavani (faktor odpudivosti) a druhou skupinou je identifikace
S hodnotami a svétonazorem, ktery nekonvencni medicina nabizi (faktor ptitazlivosti).

Dalsi faktory, které Kiizova (2004) zmifnuje, jsou: hledani jiné 1é¢by, kdy
védeckd medicina neni schopna nemoc vylécit, zména hodnotové orientace a nového
Zivotniho stylu, kdy se ukazuje potfeba vnimat problémy celostné, taktéz se jedna
0 ekologicky aspekt, nebot’ mnohé postupy jsou chapany jako piirodni ¢i ptirozené.
Nekonve¢ni medicina zesiluje aktivni tlohu nemocného a posiluje jeho emancipaci,
tudiz dal$im faktorem je snaha udrZet si kontrolu nad podminkami lécby
a zaujmout aktivni postoj.

Dle Ruckiho (2000) je pfi¢ina vzristu nekonvenéni mediciny nadmérna
specializace a zaméfeni na technické prostiedky V klasické medicing, chybi
komplexni pohled na nemocného. Také velkd ¢ast nemocnych trpi

tzv. psychosomatickymi onemocnénimi, kdy pii vySetfeni lékatem ¢i pfistroji jsou
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vsechny vysledky v potadku, tudiz nemd Iékai co 1éCit, ale nemocny stale trpi
subjektivnimi potizemi. Dal$im z negativnich jevli je odosobnéni vztahu mezi
lékafem a pacientem. Lékari nemaji na své pacienty dostatek ¢asu a nemohou s nimi
navazat ani divérnéjsi vztah ani hlubsi komunikaci.

Hotejsi (1998) uvadi jako faktory rlstu nekonveéni mediciny to, ze védecka
medicina nesplnila (i nerealna) ofekavani, v nékterych oblastech neuspéla, mnohdy
od lidi pozaduje vice, neZ jsou schopni poskytnout a také, ze na realizaci vseho, co
védeckd medicina nabizi, nejsou prostfedky. Vysledkem je, Ze v dusledku téchto
»selhani* védeckeé mediciny, roste poptavka po mediciné nekonvencni. ~

Dle Ernsta (2000) hraje také svou roli pozitivni a negativni motivace. Do
pozitivni motivace fadi vnimanou efektivitu, vnimanou bezpecnost, filozofické aspekty
(spiritualni rozmér, diraz na holismus, vnimani ptirody jako celku, aktivni roli pacienta,
intuitivné piijatelné vysvétleni), kontrola nad lécbou, dobry vztah mezi pacientem
a terapeutem (dostatek Casu, emocionalni faktory, empatie), pfijemné terapeutické
zkusenosti, blahobyt. Za negativni motivaci povazuje nespokojenost s nékterymi
aspekty konvenéni 1écby, za ur€itych podminek netc¢innost 1é¢by, zavazné nezadouci
ucinky, nedostatecny vztah Iékaf-pacient (nedostatek Casu, atd.), dlouha cekaci lhtita

(poradniky), odmitnuti védy a techniky, zoufalstvi.

2. METODOLOGIE

2.1 Cil prace

Cilem této bakalarské prace je zmapovat postaveni nekonvec¢ni mediciny ve
svété, v zemich Evropské unie a v Ceské republice. Zhodnotit a porovnat legislativni

upravu, regulaci metod nekonvencni mediciny, formy a moznosti vzdélani.

2.2 UKoly prace
1. seznameni se problematikou

. seznameni s dostupnou literaturou
. sezndmeni s metodikou sbéru dat

. sbér potiebnych dat

. zpracovani a interpretace vysledkt

. posouzeni a interpretace vysledkl

N N kW

. stanoveni zavéru
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2.3 Hypotézy

1. Nekonven¢ni medicina ma legislativni Gipravu a je regulovana v USA.

2. Pristup k nekonvenéni mediciné v Africe je zaostaly a nedostacujici.

3. Nekonvenéni medicina v CR nemé legislativni ramec, a pokud jsou metody
nekonvencéni mediciny regulovany, tak jen ¢astecné.

4. Nekonveéni medicina v Ciné je integrovani do zdravotniho systému skrz

tradi¢ni ¢inskou medicinu.

3. METODIKA

Ptredkladana bakalaiska prace je sepsdna formou piehledové studie. Hlavnim cilem
je porovnani a shrnuti dostupnych védeckych studii, vyzkumi, informaci, legislativ
a pravnich postaveni tykajici se nekonvenéni mediciny. Jedna se tedy o integrativni
piehled, ktery sumarizuje dosavadni poznatky fady vyzkumnych studii, publikaci
a teoretickych praci na dané téma. Umoziluje vhled a hlubsi porozuméni postaveni
nekonveéni mediciny ve svété, v CR a v zemich EU. Pro vyzkum byly vybrany &tyfi
zem¢é Evropské unie a jedna zemé v Evropé mimo EU, ¢tyfi kontinenty a samostatné
jedna zemé v Asii.

Do této ptehledové studie byly zvoleny domaci i zahrani¢ni zdroje, které jsou
napsany v anglickém jazyce. K vyhledani zdroji jsem pouzila také specializované
databaze pro medicinu Medline a Pubmed a databazi odbornych textti Google Scholar.
V zahranici je na dané téma napsano mnoho texti, proto jsem vybrala jen ty, které jsou
publikovany pfednimi a uznavanymi autoritami (napi. publikace WHO). Déle jsem
pouzila internetové zdroje, ale pouze ty, které jsou oficialnimi strankami vyznamnych
organizaci, jednotlivych stati a védeckych vyzkumnych spolecnosti. Vyjimkou je
internetova encyklopedie Wikipedie. Vytazeny byly zdroje, které byly vydany pted
rokem 2000, a to z toho duvodu, Ze proces vyvijeni nekonvenéni mediciny jde rychle
dopiedu a vysledky zjisténé pied rokem 2000 jsou zastaralé a nelze je pouzit ke zjisténi
aktualni situace (napf. evropsky vyzkum COST Action B4 1993-1998). Také byly
vyfazeny vyzkumné publikace, které se zabyvaji metodami nekonve¢ni mediciny, ale
pouze pro ur€ité onemocnéni ¢i problematiku, anebo jsou soustfedény jen na jisty
vzorek populace.

Tato piehledova studie se muze stat podkladem pro dalsi studie v oblasti

nekonvenéni mediciny.
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4. NEKONVENCNI MEDICINA VE SVETE

Z aktualni situace nekonvecni mediciny vyplyva, Ze jeji popularita po celém svété
neustale roste, avSak je velice obtizné obecné interpretovat divody tohoto ristu.
Postaveni nekonvecni mediciny ve svété je velice riznorodé, rozdily mezi jednotlivymi
staty jsou odlisné, lisi se i diky urovni zdravotni péce, poctu obyvatel a mnoha dal$im
faktorim. K posouzeni postaveni nekonvencni mediciny ve svété neni jednotny
ukazatel. (Ernst, 2000)

WHO (2005) uvadi, Ze jedna tfetina sv€tové populace nema pravidelny ptistup
k zakladni moderni medicingé. V ¢astech Afriky, Asie a Latinské Ameriky, ¢eli vice nez
polovina populace trvalému nedostatku zdravotni péce. Nicméné v téchto samych
mistech je velky vyskyt nekonvencni mediciny a jejich nejriznéjSich metod, které jsou
vSem dostupné.

Oye Gureje a kol. (2015) maji za to, ze v takovémto piipad¢ se jedna o medicinu
tradini (soucast tradicni kultury, napt. 1éCitelstvi, Samanismus) a naopak v zdpadnich
zemich, kde je dostatecnd zdravotni péce, se jedna spiSe o medicinu komplementarni
(doplnkovou), kterd byva drazsi a v mnoha piipadech i1 vice ekonomického razu.

Dle vyzkumi WHO vyuziva nekonvenéni medicinu asi 80% populace
Vv rozvojovych zemich, predevsim v Africe, Asii a Latinské Americe (Cina 40%, Indie
70%, Chile 71%, Kolumbie 40%, v Africe vice nez 80%). Ve vyspélych zemich témét
polovina populace pravidelné vyuziva nekonvencni medicinu (USA 42%, Australie
82%, Francie 49%, Belgie 38%, Kanada 70%, Spanélsko 41%). (Payyappallimana,
2010)

Nekonvencni medicina se také stala predmétem politickych jednani a rozhodovani.
Evropska komise, Svétova zdravotnicka organizace, Britsky parlament a Americky
kongres se touto otazkou zabyvaly v prub¢hu poslednich desetileti. V transformujicich
se zemich stfedni a vychodni Evropy je situace charakterizovdna otevienym konfliktem
mezi zastdnci a odpurci nekonvenéni mediciny v ramci 1ékarské a védecké komunity.
(Ktizova, 2006)

Diky velkym rozdilim ve svét€ vznikaji neustdle nové publikace a vyzkumy.
Po celém svété se vytvareji organizace zabyvajici se otdzkou nekonvecni mediciny.
Svétova zdravotnickd organizace (WHO) se nekonvencni medicinou nezabyvéa o nic
méné, v Zenevé ma svou kancelai pro nekonvenéni formy mediciny a vydala jiz nékolik
publikaci jako napt. Svétovy atlas tradicéni, komplementdrni a alternativni mediciny,

Tradicni medicina strategie: 2014-2023, Tradi¢ni medicina strategie: 2002-2005, atd.
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4.1 Typy legislativni upravy

Obecné je nekonvencni medicina provozovana osobami bez Iékatrského vzdélani.

Neexistuje vSak jednotna pravni uprava k vykonu nekonvenéni mediciny.

RozliSovacim kritériem slouzi zdravotnicky systém, nakolik dovoluje provozovani

nekonvecnich sluzeb a za jakych podminek. (Kiizova, 2004)

v

Ktizova (2004) ve své publikaci rozliSuje pét typi legislativni Gipravy.

Monopolisticky systém — uznava provozovani zdravotnickych sluzeb
pouze zdkonem wuznanymi zdravotnimi profesiondly, ktefi musi
absolvovat predepsané studium a spliovat dalS§i pozadavky. Pouze
aprobovani l€kati sméji diagnostikovat a 1€¢it onemocnéni. Lécba laiky
neni akceptovdna ¢i je postihovana. Zakon ovSem nebyva dodrzovan
disledné a nasledkem je provozovani praxi laickych I1éciteld bez
dohledu. Zemé, které patii do tohoto systému: Belgie, Francie,
Spanélsko, Italie a Recko.

Tolerantni systém — kromé védecké mediciny ptipousti i nékteré formy
nekonvenéni mediciny, provozovanych pfedevSim dopliikove, vyjimecné
1 namisto védeckého postupu.

Do této skupiny patii Némecko, které uznava piirodni IéCitele,
pouzivajici akceptované postupy na bazi profesni piipravy (tzv.
Naturheilpraktiker od r. 1939). Laicti 1éCitelé mohou také své sluzby
poskytovat v severskych zemich, ovSem jsou limitovani, je piesné
urceno, které potize IéCit nesméji. Dale se do této skupiny ftadi
Holandsko, formaln¢ neuznava laické 1é¢itele, ale nepostihuje je. Nejvice
tolerantni systém ma Velkd Britanie a Irsko, laicti 1écitelé zde nemaji
povinnost se registrovat u kontrolnich orgéni, ani se nemuseji vzdélavat.
SmiSeny systém — zdravotnické zakroky mohou provadét vyhradné
specialn¢ vyskoleni zdravotnicti pracovnici. Pro nekonvenéni medicinu

a laické 1écitelé jsou vymezeny oblasti, v nichZ mohou ptisobit. Jedna se
spiSe o doplitkovou péci nez o 1écbu.

Inkluzivni systém — Vramci zdravotnich sluzeb jsou konveéni
i nekonveéni medicina uznany jako rovnocenné. Do této skupiny patii
staty ve stfedni a jizni Asii, nikoliv v Evropé.

Integrovany systém — dva nebo 1 vice systéml jsou oficidlné

podporovany do jedné struktury zdravotnich sluzeb. Zemé praktikujici
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tento systém maji jako soucdst zdravotni politiky integrovany vycvik

1é¢iteli. Tento systém maji Cina, Nepal, Korea.

4.2 Zpusoby thrad nekonvenénich sluzeb
Systém hrazeni nekonvencénich sluzeb je taktéz nejednotny. RozliSuji se Ctyfi typy.

(Ktizova, 2004)

e Exkluzivni systém — zem¢ uplatiiujici nejvice restriktivni pfistup nehradi
nekonvenéni postupy ani z vefejnych prostiedkd, ani soukromymi
zdravotnimi pojiStovnami.

e Verejny systém — zem¢, které maji tolerantni pfistup, mohou hradit nékteré
sluzby v ramci zdkonného zdravotniho pojiSténi.

e Soukromy systém — nabidka nekonvencni péce je nejCastéji soucasti
soukromého zdravotniho pojisténi a pfipojisténi.

e Dvojity systém — obCas byvaji ndklady na nekonven¢ni 1écbu hrazeny jak

z vefejnopravnich prostiedkd, tak ze soukromych zdravotnich pojistoven.

4.3 Africky region

Nekonven¢ni medicina v Africe je Casto povazovana za soucast Kultury.
V nékterych piipadech je nekonvencni medicina jedina dostupna zdravotni péce. Dle
vyzkumit WHO (2005) pouziva nekonvenéni medicinu 80% africké populace. V Africe
je nekonvencéni medicina nazyvana jako tradi¢ni, diky velké rtiznorodosti rostlin se
sklada tradi¢ni 1é¢eni v 90% z bylinné terapie. (WHO, 2005)

Mezi jednotlivymi zemémi v Africe existuji vyznamné rozdily, s ohledem na
jejich stupeit rozvoje narodni politiky a organizacni struktury pro praktikovani
nekonvenéni mediciny. V nékterych zemich je miniméalni nebo Zadny organizac¢ni rdmec
a n¢které zeme jsou naopak rozvinuté.

V roce 2000 Regionalni vybor WHO pro Afriku (Regional Committee for
Africa) ptijal usneseni Regionalni Strategie na Podporu Role Tradi¢ni Mediciny ve
Zdravotnich systémech. (Regional Strategy on Promoting the Role of Traditional
Medicine in Health Systems). Nasledné ¢lenské staty ucinili v letech 2001-2012 kroky
na podporu tradiéni mediciny rozvojem narodnich politik a regulaénich ramcu.
Rozvinutou narodni politiku tykajici se tradicni mediciny mélo v roce 2000 pouze
8 zemi, do roku 2012 se pocet zemi zvysil na 40 (Angola, Benin, Botswana, Burkina

Faso, Burundi, Cameroon, Central African Republic, Chad, Comoros, Congo, Cote

23



d’Ivoire, Democratic Republic of Congo, Eritrea, Ethiopia, Equatorial Guinea, Gabon,
Gambia, Ghana, Guinea-Bissau, Guinea, Liberia, Madagascar, Malawi, Mali,
Mauritania, Mauritius, Mozambique, Namibia, Niger, Nigeria, Rwanda, Sao Tome and
Principe, Senegal, Sierra Leone, South Africa, Togo, Uganda, United Republic of
Tanzania, Zambia and Zimbabwe). V 19 zemich byly zavedeny strategické plany
a etické kodexy a 13 zemi mélo narodni politiky tykajici se ochrany 1é¢ivych rostlin.
Kromé toho 29 zemi zavedlo regulace a 9 zemi ptijalo narodni legislativu na ochranu
dusevniho vlastnictvi a znalosti tradicni mediciny. 6 zemi zalozilo Narodni radu
praktikujicich Iékatt tradi¢ni mediciny a 25% c¢lenskych stath ptijalo plny rozsah slozek
narodni politiky. (WHO Regional office for Africa, 2013)

V nékterych zemich nebyly politiky tradicni mediciny v souladu s politikami
narodniho zdravotnictvi ani se strategickymi plany a tyto politiky nebyly viibec splnény.
To bylo zpisobeno nemoZnosti formalizovat koordinaéni mechanismy a nepfiméfenosti
zdroji ur€enych tradiéni mediciné. Pouze Ghané se podafilo zfidit kliniky tradi¢ni
mediciny v deviti regionalnich nemocnicich. (WHO Regional office for Africa, 2013)

Mezi lety 2000 az 2012 se v Africkych oblastech zvysil pocet vyzkumnych
instituci z 18 na 28. Tyto instituce zkoumaly uplatnéni produktii tradi¢ni mediciny pro
1é¢eni prioritnich nemoci jako jsou HIV/AIDS, krevni anémie, diabetes a hypertenze za
pouziti smérnic WHO. Celkem 13 zemi pouzilo ziskané¢ vysledky ke schvaleni
marketingu ur¢itych produktu tradi¢ni mediciny (Burkina Faso, Cameroon, Congo, Cote
d’Ivoire, Democratic Republic of Congo, Ghana, Madagascar, Mozambique, Niger,
Nigeria, United Republic of Tanzania, Zambia and Zimbabwe) a 8 zemi zahrnulo tyto
produkty do seznamu pouzivanych 1é¢iv. (Burkina Faso, Cameroon, Democratic
Republic of Congo, Ghana, Madagascar, Mali, Mozambique and Niger). Do roku 2012,
celkem 17 zemi oznamilo, Ze ma drobné vyrobny produkujici produkty tradi¢ni
mediciny (Benin, Burundi, Burkina Faso, Cameroon, Gabon, Ghana, Kenya,
Madagascar, Mali, Nigeria, Rwanda, Senegal, Sierra Leone, South Africa, Uganda,
United Republic of Tanzania and Zimbabwe). (WHO Regional office for Africa, 2013)
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V tabulce €.1 je zndzornén pokrok, kterého zem¢ dosahly pii provadéni strategii

Vv oblasti tradi¢ni mediciny. (WHO Regional office for Africa, 2013)

19992000
Indicators (baseline 2002 2010 2012
Total number of participating
countries el #
Marcdind politil Th g 12 12 30 0
Pren s poro prakitioveng tradstnd
Fci 1 4 16 28 b
Mrodnd strategichd pling/ ndrodnd
2dimwotnd strategicks pliny obsahujic 0 H 1 18 19
m - + T
Eticky kodex pro praktikugici TM 0 0 1 18 19
MNarcdni tifed treditni medicing na
Ministarstew 2 dravotnictel 12 25 N 39 19
Mk PR
S E 10 16 18 15 25
Mairodind program tradifnd medicing na
Ministersteu zdmeotnicte " 1 L e e
Zakon nebo regulace praktik tradiond 1 1
I S 3 10 5 2 |
Registratni system pro tredicnd
o 4 ] 8] 15 15
Wy razhodmsti 0 negistrac tradiond 1 1 4 12 1
meediciny
MNarcdni wyzkumny institut pro treditni
madicine 18 21 18 28 8
Zikon nebo regulace byfinnes bethy 10 | 12 16 | 20 mn
Fathrnasti tradifnich &8 do ndrodniho
sernamu ekl 1 1 2 5 7
Noowd vjzkumnd institucs T e 4
Lodciini vyroba traditnich kS 15 17 15 17 7

Tabulka ¢. 1: Pokrok zemi pri provadeni strategii v oblasti tradicni mediciny (WHO
Regional office for Africa,2013)

Rada mezinrodnich organizaci, regionalnich ekonomickych subjektti (napf.
Africké rozvojové banky — African Developmnet Bank- AFDB, Africka regionalni
organizace duSevniho vlastnictvi — Africa Organization for Intellectual Property, atd.)
a svétové banky zdiraznily potfebu a vyznam tradicni mediciny v rozvoji Afriky.
V roce 2007 Hospodaiské spolecenstvi zapadoafrickych stati (ECOWAS - the
Economic Community of West African Health Organization) vytvoftilo program tradicni
mediciny na Zapadoafrické zdravotnické organizace, které piispély ke zlepSeni
a provadéni strategie tradini mediciny v jednotlivych regionech. (WHO Regional

office for Africa, 2013)
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V nésledujici tabulce je znazornéna situace africkych zemi v roce 2000.

Rostouci pocet africkych zemi, které vytvareji struktury, rozpocty a Skoleni pro tradiéni medicinu

Zemé Pravni rémec pro Narodniorganizace Asoci?ce praktikujicich Seznam Nérodni rozpoéet pro

tradiéni medicinu nebo koordinaéni  tradicni medicinu praktikujicich adienimadicing
organ tradiéni medicinu

Angola . . °

Botswana °

Burkina Faso . . °

Cameroon B °

Céte d'lvoire . < e °

Dem. Rep. of the Congo ® .

Equatorial Guinea . . @

Eritrea .

Ethiopia . @

Gambia -

Ghana . . . °

Lesotho . . B °

Madagascar b . . °

Malawi . °

Mali . . @ ° °

Mauritania ®

Mozambique L @

Namibia . L] °

Niger . . @ °

Nigeria . . B °

Rwanda © e . °

Sao Tome & Principe ® . °

Senegal o .

Zambia . @ B

Zimbabwe b L] o

Source: World Health Organization, 20007

Tabulka ¢ 2: Rozvoj africkych zemi v oblasti tradicni mediciny (WHO ,2000)
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Dalsi ptehled je na obrazku ¢.2, kde jsou ukazany zemé s narodni politikou pro

tradi¢ni medicinu.

Sa0 Tome & Prncpe
Equatoriat Gunea

Seychelies

Vepain: [+}
Comoros
[+]
Mourites
=]

Indian Ocean

Atlantic Ocean

] Zemé s nrodni politikou {N=36)

[} Nedostatekinformaci  (N=10)

] EMRO zemé

Obrdzek ¢. 2: Regulace tradicni mediciny skrz narodni politiku (WHO, 2010)

V Africe jsou 3 hlavni organizace spolupracujici S WHO na rozvoji tradi¢ni
mediciny, jsou to: Centre for Scientific Research in Plant Medicine, Mampong —
Akwapim, Ghana; Centre National d’Applicaton des Recherches Pharmaceutiques
(CNARP), Antananaviro, Madagascar; Institut National des Recherches en Santé
Publique, Bamako, Mali (WHO, 2002)

Existuji 1 jiné organizace, mezi které napiiklad patii Zdravotni vyzkumny institut
v Keni (the Kenya Medical Research Institute), kde védci z Vyzkumného centra pro
tradi¢ni medicinu a léky (Centre for Traditional Medicine and Drug Research) neustale
testuji tisice riznych rostlin v nad¢ji, ze naleznou uc¢inny 1ék na malérii. BohuZzel se
stale nenasla vhodna rostlina. (Science and Development, 2010)

V roce 2000 podepsalo 53 statu deklaraci, ktera nese nazev the Abuja
Declaration on Roll Back Malaria. Touto deklaraci byl podpofen vyznam tradi¢ni
mediciny v boji proti malarii. Tato deklarace obsahuje Zadost vladam k zajiSténi takové
1é¢by, aby byla dostupna nejchud$imu obyvatelstvu. (WHO, 2002)

Nekteré zemé piijaly tradi€ni medicinu jako souast univerzitnich osnov pro
zdravotnickd povolani student. Univerzity v zédpadoafrickych zemich, Demokraticka
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republika Kongo, Jizni Afrika a Tanzanie zahrnuji tradicni medicinu do osnov pro
farmacii a zdravotnictvi. Také Ghana vroce 2001 piijala vroce bakalarsky titul
v bylinné medicing, jednalo se tak o integraci tradi¢nich bylinnych znalosti do

univerzitnich védeckych osnov. (WHO, 2013)

4.4 Region Jizni Ameriky
V Jizni Americe je vysoké procento domorodé populace, kterd vyuziva

predev§im tradicni medicinu. Tradiéni medicina je zde provozovana predev§im
indianskymi domorodymi kmeny, venkovskym obyvatelstvem a lidmi s nizkymi ptijmy.
Existuji vysoké pocty lidovych lécitell, mezi které se pocitaji i bylinafi, maséfi
a spiritualni terapeuti, kteti v mnoha ptipadech nahrazuji profesiondlni zdravotni péci.
(Payyappallimana, 2010)

Zemé¢, kde tvofi domoroda populace vice nez 40% jsou: Bolivie, Ekvador,
Guatemala a Peru. Zem¢, ve kterych domoroda populace tvoii 5-20% jsou: Belize,
Chile, El Salvador, Guyana, Honduras, Mexiko, Nicaragua, Panama a Surinam.
V Brazilii, Venezuele a v Uruguay tvoii domorodd populace méné nez 5%. (WHO,
2002)

Vyznamnou roli hraje WHO Regionalni Gfad pro Ameriku (Regional office for
Americas — AMRO)/ The Pan American Health Organization — PAHO, ktery uznal
dualezitost shromazd’'ovani informaci o zvycich a presvédceni lidi, pokud jde o nemoci
a tradi¢ni lécebné metody. Americkéd zdravotnicka organizace (PAHO) uspotadala fadu
regionalnich konzultaci o stavu tradicni mediciny a o zdravi domorodych naroda, také
vydala fadu publikaci. (WHO, 2005)

Uzivani tradicni mediciny se neustdle zvysSuje, nejCastéjSimi metodami jsou
bylinnd 1éCba, akupunktura, chiropraxe, homeopatie, masadze a spiritudlni terapie.
Mnoho zemi zalozilo oddéleni na Ministerstvu zdravotnictvi, vytvofilo vyzkumné
instituty pro tradiéni medicinu a piijalo regulaci na bylinné produkty. Regulace
aregistrace bylinné 1é¢by byla zavedena v Bolivii, Chile, Kolumbii, Kostarice,
Ekvadoru, Hondurasu, Guatemale, Mexiku, Peru a Venezuele. OvSem v zadné zemi
neni utvofen ramec pro pojisténi. Vysokoskolské vzdélani existuje jen na Kubég, kde
byla tradi¢ni medicina za¢lenéna do narodniho zdravotniho systému. (Payyappallimana,
2010)

Pravni rdmec pro tradicni medicinu existuje jen V Bolivii, Hondurasu,

Guatemale, Peru a na Kubé&. Neékteré zemé jako Chile, Dominikdnska republika,
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Ekvador, Honduras. Mexiko a Nicaragua jsou stale v procesu formulace narodni
politiky. Mnoho zemi ma ministerskou rezoluci, ktera kontroluje tradi¢ni terapie jako je
naptiklad homeopatie, chiropraxe a akupunktura. Narodni organizace nebo koordina¢ni
organ existuje v nasledujicich zemich: Bolivie, Chile, Kostarika, Kuba, Guatemala,
Honduras, Mexiko, Panama a Surinam. 15 zemi ma oddéleni v ramci Ministerstva
zdravotnictvi, coZ naznacuje, ze prikladaji tradi¢ni medicin€ jisty vyznam. (WHO,2005)

Mnohé zemé ucinily velky pokrok smérem k regulaci bylinnych 1éCivych
produktt. Pravni dokumenty byly pfijaty v Argentin€, Bolivii, Brazilii, Chile, Kolumbii,
Kostarice, Ekvadoru, Guatemale, Hondurasu, Nikaraguze, Peru, Panamé¢, Venezuele
ana Kub€. VSechny zem¢, kromé Dominikanské republiky a Surinam, maji asociaci
praktikujicich homeopatii, akupunkturu a bylinnou 1é¢bu. (WHO,2005)

Obrazek €. 3 znazornuje regulaci tradi¢ni mediciny v Jizni Americe.

g\i-’\r‘ o

Status

|7 23dn3 politiks ani legisiativa

[ Legisiativa Cekajici na
projednani

| Pouze legisiativa
- Narodni politka
[

Zidne data

Obrazek ¢. 3: Regulace tradicni mediciny v Jizni Americe (WHO, 2005)
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Tabulka ¢.3 ukazuje situaci zemi v Jizni Americe v roce 2005. Pro nésledujici
zem¢ nejsou k dispozici potfebné informace: Antigua a Barbuda, Bahamy, Barbados,
Belize, Dominika, El Salvador, Grenada, Guyana, Haiti, Paraquay, Puerto Rico, Saint
Kitts a Nevis, Saint Lucia, Saint Vincent, Trinidad, Tobago, Uruguay. (WHO,2005)

F'I1"'-'F' Narodn! .ﬂ-szvz'a:e_ C Narodind
Zemeé rameC pro organizace nebo P1"-"i"‘=ll-_"='=|' rozpodet pro

traz on [roordinaini ongin| traditn traditni medicinu

mezdiciniu madicinu
Argenlina N Mer Yis L]
Bolivia Wi Y Ying i
Brazil N Mo s L]
Canada e Mo s i
Chile R0 Yes Yies P
Colombia L] Yoo Yes e
Conta Rica . [ - s . Yirs | L]
Cuba Wi s . Wies Y=
Dlomimican Repubdic [Nis M Mo . L5 ]
Ecuador N Mo Wies. L]
Guaternala Tes Yes Yies ]
Honduras Yes e s o
lamaica Py Pl . MA . [
Mexico Iy Mo ¥iess {y ]
Micaragua LT ] Wi ]
Panama s Yes ¥es i)
Peru Mew Mo ¥ios . L]
Surimame . (1] Wies Mo iy 11]
LIsA s ies Vs L]
Venezuela i Mo Wes Iy

Tabulka ¢. 3: Rozvoj zemi Jizni Ameriky v oblasti tradicni mediciny (WHO, 2005)
NO=NE, YES=ANO, NA=NENI K DISPOZICI (Not Available)

V Latinské Americe se n¢kolik zemi snazi propojit tradi¢ni a moderni medicinu
V rdmci zdravotni péCe. Vzniknul tak inovativni regiondlni plan s cilem zlepSit zdravi
obyvatelstva, ktery nese nazev The Intercultural Andean Health Plan in Latin America,
znamy téz jako The Andean Health Organization-Hipdlito Unanue Convention. Je
vysledkem dohody mezi Sesti Ministerstvy zdravotnictvi (Bolivie, Chile, Kolumbie,
Ekvador, Peru a Venezuela). Jeden z cili tohoto planu je zahrnuti etnika do oficialnich
zdravotnich zdznaml v celém regionu, aby mohly byt vyvinuty zdravotni ukazatele
specifické pro domorodé obyvatelstvo. Tyto tdaje by mohly byt pouzity k vycisleni
poctu domorodych obyvatel trpicich naptiklad tuberkulézou nebo HIV/AIDS, ale také

K rozpoznani kulturnich onemocnéni jako naptiklad Susto, syndrom tisn€. DalSim cilem
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je poskytnout zdravotnickému persondlu mezikulturni dovednosti. Plan zatim dosahuje
pokroku. V Peru vznikly tzv. Cekaci domy (Waiting houses), kde je poskytnuté
ubytovani a zdravotni péce téhotnym zendm. Navzdory dikazim o vefejnych
zdravotnich vyhodach integrace tradi¢ni a moderni mediciny je plan stale ve vyvoji,
kvili finanéni naro¢nosti, a také kvili jednostrannosti zdravotnickych jednotek
obsahujicich domorodé praktiky a ministerstev, ktera maji stale tendenci zaméfovat se
na model moderni mediciny. K vétsi podpofe integrace je tfeba siln€jsi politicka
podpora pomoci vétSich rozpoctl a lepsi kontinuita politik. (Science and Development,

2016)

4.5 Region Severni Ameriky
45.1 Kanada

V Kanadé¢ se pro nekonvencni medicinu uziva pfedevs§im nazev ,,complementary
and alternative medicine® (CAM) — komplementéarni (doplikova) a alternativni. CAM
slouzi jako dopInéni konven¢ni zdravotni péce. (WHO, 2005)

Stejné¢ jako ostatni zdravotni discipliny v Kanad€, jsou i praktikujici
nekonvenéni medicinu regulovani jednotlivymi provinciemi a teritorii. Nedostatek
univerzalni regulace nekonvenéni mediciny ma za ndsledek, ze v nékteré Casti zemé
jsou praktikujici nekonven¢ni medicinu regulovani a v jiné ¢asti ne. Obecné Ize fici, ze
vétSina CAM disciplin je v soucasné dobé regulovéana. (WHO,2005)

Chiropraxe je zatim jedinou CAM terapii regulovanou ve vsSech kanadskych
provinciich. Masazni terapie jsou regulovany ve ¢tyiech provinciich (Britska Kolumbie,
Novofoundlandska a Labradorska provincie, Ontario, New Brunswick). Naturopatie je
regulovana v péti oblastech (Britska Kolumbie, Alberta, Manitoba, Ontario
a Saskatchewan). Akupunktura je regulovana Vv Alberté, Quebecku, Ontariu,
Newfoundlandu a v Britské Kolumbii. Ramec pro ¢inskou medicinu je vytvofen
v Ontariu a Vv Britské Kolumbii. Tyto profese jsou regulovany subjekty ziizené
provinéni a uzemni samospravou, které jsou povéteny, aby zajistily bezpecnost
vefejnosti prostfednictvim vyvoje a zavadéni standardl praxe a efektivniho Skoleni pro
odborniky. Vzdélavaci instituce musi prokéazat, ze jsou v souladu se vzdélavacimi
regulacnimi standardy. (WHO,2005)

Chiropraxe je vKanadé¢ fizena provincielnimi legislativnimi regulatory
a licen¢nimi organy. Kazda provincie je zodpovédnd za udé&lovani licenci. Kanadska

federace chiropraktické regula¢ni a vzdélavaci akreditani komise (federace)
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(The Canadian Federation of Chiropractic Regulatory and Educational Accrediting
Boards (Federation)) je narodni féorum pro provinéni regulacni organy ke sdileni
zkuSenosti a spoluprace ohledné spoleéného zajmu. The Canadian Memorial
Chiropractic College (CMCC) v Torontu a the Université du Québec a Trois-Riviéres
(UQTR) nabizeji akreditované programy podle the Canadian Federation of
Chiropractic Regulatory and Educational Accrediting Boards (CFCREAB). Oba
programy maji vysoké pozadavky k udéleni licence a vyzaduji n€kolik let prezencni
formy studia a zapojeni se ve zdravotnickém programu. Komplexni celostatni zkousky
jsou spravovany Kanadskou chiropraktickou zkuSebni komisi (the Canadian
Chiropractic Examining Board - CCEB) a museji byt splnény, aby bylo mozné dostat
licenci od regulacniho organu dané provincie. Pokud chce né€kdo ziskat licenci
v Kanadg¢, ale je vzdélan jinde, musi projit stejnymi kvalifikaénimi zkouskami k ziskani
licence v této zemi. V Kanadé existuje pét postgradualnich specialnich vysokych $kol,
kde mitizou chiropraktici dale rozvijet své dovednosti. Vysoké Skoly se zaméiuji na
sportovni védy, radiologii, klinické védy, ortopedii a rehabilitaci. (Canadian
Chiropractic Association, 2016)

Ve vétsing provincii, pokud chtéji praktici zdravotni péce pouzivat akupunkturu,
museji byt vySkoleni a mit akupunkturu jako doplnék ke svému odbornému vzdélani.
Normy pro vycvik jsou stanoveny ze strany regulacnich organii pro kazdou profesi
zdravotni péCe. Ne vSechny provincie stanovily standardy. V provinciich, kde byla
akupunktura piijata plati certifikace oznacena CAFCI (Certified by Acupuncture
Foundation of Canada Institute). Lékaii a zubni 1ékafi mohou vykonavat akupunkturu
ve vSech provinciich a teritoriich. Fyzioterapeuti a registrované zdravotni sestry mohou
akupunkturu vykonavat ve vSech provinciich kromé Quebeku. Chiropraktici mohou
praktikovat akupunkturu ve vSech provinciich krom¢ Quebeku a Britské Kolumbie.
Ptirodni 1éCitelé mohou praktikovat akupunkturu v ramci své plsobnosti praxe
Vv provinciich, kde jsou regulovani. (Acupunture Canada, 2016)

Diplomované masazni programy jsou nabizeny v n¢kolika komunitnich $kolach.
Prislusné skoly pfijaly jednotny standard, ktery je poZadovéan, a tudiz se dosahuje
jednotnosti v regulaci masazni praxe. Obecné plati, ze ke splnéni licence je tieba splnit
minimaln¢ 2 200 hodin v ramci masazniho programu. (Canadian Massage Therapist
Aliance, 2016)

Ptirodni lé¢itelé museji nejprve dokoncit predlékatska studia na univerzité. Poté

nastupuji do Ctyfletého zdravotnického programu na akreditované Skole ptfirodni

32



mediciny. Vyuka zahrnuje zakladni 1ékatské a klinické védy, diagnostiku, pfirodné
lécebné principy a terapie, studenti ziskdvaji rozsahlé klinické zkusenosti pod dohledem
kvalifikovanych Iékafd pfirodni mediciny. Absolventi ziskavaji titul ,,N.D.“ — Doktor
ptirodni mediciny* ( Doctor of Naturopathic Medicine). Rada na ptirodni medicinské
vzdélani (The Council on Naturopathic Medical Education - CNME) je jediny vladou
uznavany organ pro ptirodné 1ékarské skoly v Kanadé a USA. (Canadian Association of
Naturopathic Doctors, 2015)

Mnoho narodnich asociaci se zabyva vétSinou neregulovanymi CAM profesemi,
jako bylinkafstvi, homeopatie a aromaterapie. Asociace miize sice pozadovat, aby
¢lenové dosahli urCité Grovné vzdélani a piijali standardy, ale nemusi to byt piimo
natfizeno zdkonem. Proto je dulezité poznamenat, ze neregulovany nemusi nutné
znamenat neprofesionalni nebo nevyskoleny. (WHO,2005)

Ptirodni 1é¢ebné produkty jako homeopatika, byliny, vitaminy a mineraly jsou
regulovany federalni vladou. Reditelstvi pfirodnich 1édebnych produktd (The Natural
Products Directorate — NHPD) bylo zaloZeno v roce 2000, aby vytvofilo pravni ramec
pro ptirodni lécebné produkty, a aby se obyvatelé mohli objektivné rozhodovat o jejich
zaClenéni do svych moZznosti zdravotni péCe. Nova legislativa byla podana v ¢ervnu

2003 a piijata v lednu 2004. (WHO, 2005)

4.5.2 USA
V USA jsou praktici a klienti nekonvencni mediciny extrémné heterogenni.

CAM (copmplementary and alternative medicine) je Siroky, obecny pojem, ktery
zahrnuje velky pocet postupt a piistupli, které vznikly v systémech lé¢eni a péce po
celém svéte. Lidé v USA casto vyuzivaji nekonvencéni medicinu ve spojeni
s alopatickymi ptistupy. Také CAM praktici se znacné liSi, co se tyCe certifikaci,
licenci, ptijatelnosti, filozofie a ptistupu. (WHO, 2005)

Neexistuje separatni subjekt odpovédny za vSechny aspekty CAM politiky,
fizeni, vzdélavani a vyzkum. Tyto zélezitosti jsou V kompetenci riznych vladnich
a nevladnich subjektt. (WHO, 2005)

Néarodni centrum pro doplitkové a integracni zdravi (The National Center for
Complementary and Integrative Health — NCCIH), diive Narodni centrum pro
doplitkovou a alternativni medicinu (The National Center for Complementary and
Alternative Medicine — NCCAM, a ptedtim Utad alternativni mediciny (the Office of

Alternative Medicine — OAM) — je americka vladni agentura, kterd ma za cil fesit
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dopliikkovou a alternativni (CAM) medicinu za pouziti ptisné védecké metodologie,
Skoleni pro CAM vyzkumniky a rozSifovat autoritativni informace pro vefejnost
a odborniky. NCCIH je jednim z 27 instituti a stfedisek, které tvoti Narodni institut
zdravi (the National Institute of Health — NIH) v ramci Ministerstva zdravotnictvi
a socialniho zabezpeceni federalni vlady Spojenych statt. (the Department of Health
and Human Services of the federal goverment of the United States. NIH je jednou
z 8 agentur vramci Sluzeb vefejného zdravi (the Public Health Service — PHS)
vV Odboru zdravotnictvi a socialnich sluzeb (the Department of Health and Human
Services — DHHS). (Wikipedia, 2016)

Vroce 2000 byla zaloZzena Komise bilého domu pro komplementarni
a alternativni medicinu (a White House Commission on CAM), ktera se zabyva
vyzkumem, piistupem ke sluzbam, Sifenim spolehlivych informaci, vydavanim licenci
a vzdélavanim praktiki. (WHO,2005)

Dva pravni ramce plati pro produkty CAM mediciny (napf.homeopatika) a jsou
to: the Dietary Supplement Health and Education Act (DSHES) a the Food, Drug and
Cosmetic Act. Dalsi organizace, které reguluji komplementarni a alternativni medicinu
v USA jsou: Office of Cancer Complementary and Alternative Medicine (OCCAM —
National Cancer Institute), State Medical Boards (Statni 1ékatsky vybor, ktery ma na
starosti chranit spotiebitele ve zdravotni péci).(White House Commission on
Complementary and Alternative Medicine Policy, 2002)

CAM akreditované organizace jsou narodni a nevladni napt. the Acreditaion
Commission for Acupunture and Oriental Medicine, American Board of Medical
Acupunture, Council on Chiropractic Education, Council of Homeopathic Education,
Commission on Masage Therapy Accreditation, Associated Bodywork and Massage
Professionals, Council on Naturopathic Medical Education. (WHO, 2005)

V USA stale roste zijem o integrovanou medicinu, tedy propojeni CAM
a alopatické mediciny. Asociace Americkych zdravotnich skol (Association American
Medical Colleges — AAMC) vytvotfilo vzdé€lavaci oddéleni pro vyvoj osnov
komplementarni a alternativni mediciny. RovnéZ tak i NCCIH vytvotilo vzdélavaci
projekt na podporu integrace. (WHO, 2005)

Univerzita Arizonského centra pro integrativni medicinu (The University of
Arizona Center for Integrative Medicine — AzCIM) a Akademicky konsorcium pro
integraéni medicinu a zdravi (the Academic Consortium for Integrative Medicine and

health) ve spolupraci sthe Health Resources and Services Administration (HRSA)
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vytvofilo Néarodni centrum pro integrativni primarni péci (the National Center for
Integrative Primary Healthcare — NCIPH). NCIPH ma za cil urychlit za¢lenéni poznatkt
integraéni mediciny a osvéd¢enych postupi do zdkladniho zdravotniho vzdé€lani
a praxe. Vysledkem maji byt vhodné kompetence a vzdélavaci materidly pro pouziti
Vv celém spektru profesi. (Academic Consortium for Integrative Medicine and Health,
2016)

V ramci integrace existuje v Americe Sdruzeni akademickych zdravotnich
sttedisek pro integrovanou medicinu (the Consortium of Academic Health Centers for
Integrative Medicine — CAHCIM), které zahrnuje 57 vysoce cenénych akademickych
zdravotnich center (jedna se o 20% vSech akademickych center). Patti mezi né Harvard
Medical School, Yale University, Stanford University, Mayo Clinic, Johns Hopkins
University. (EUROCAM, 2014)

V USA je mnoho instituci pro vyzkum komplementdrni a alternativni terapie
napf. the University of Maryland, Columbia University in New York, Harvard
University in Massachusetts, the Memorial Sloan-Kettering Cancer Center in New
York. (WHO, 2002)

Neexistuje zadny standardizovany systém pro poveéfovani osob, aby mohli
vykonavat nekonvencni sluzby. Pozadavky se velice 1i8i od jednoho statu k druhému
aod jednotlivé terapie k druhé. RozliSuje se mezi licenci, certifikaci, akreditaci
a povérenim.

Centrum pro komplementarni a integraéni zdravi (NCCIH) (2010) povazuje
,povéteni® (,,credential®) za Siroky pojem, ktery miize odkazovat na licence, certifikace
¢i vzdélani. Certifikace mize byt predstupenn pro udé€leni licence nebo v nékterych
piipadech jeji alternativou. Zadatelé o licenci ¢&i certifikaci museji projit vycvikovym
kurzem, jehoZ soucasti je vyuka teorie i praktickych zkuSenosti. Udé€leni certifikatu
zavisi na prezkouSeni tfeti stranou, profesiondlni organizaci, kterd zkouma schopnosti
a vysledky Zadateli v dané oblasti. Naptiklad mnoho stati vyzaduje, aby
akupunkturisté byli certifikovani Narodni certifika¢ni komisi pro akupunkturu
a orientalni medicinu (NCCAOM). Staty vyuzivaji n€kolika ptistupii k povétreni osob:
Povinné licence — praktikujici musi mit licenci k poskytovani sluzeb; Licence s titulem —
K pouziti profesionalniho titulu je nutné splnéni statem specifikovanych pozadavki;
Registrace — vyzaduje dolozeni zkusenosti a absolvovanych $koleni (American Medical

Association, 2011)
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Chiropraxe je v USA, hned po Iékatich moderni mediciny a zubnich Iékafich,
tteti nejrozSifenéjSi profesi primarni zdravotni péce. Chiropraktici jsou nckdy
povazovani na stejné urovni jako 1ékati alopatické mediciny a 1écba chiropraktiky je
Castec¢né hrazena pojistovnami. (National Board of chiropractic examiners, 2015)

Ve vsech 50 statech museji byt chiropraktici akreditovani s titulem ,,Lékar
chiropraxe* (Doctor of Chiropractic —,, D.C*.) a musi splnit specialni statni zkousky
nebo zkousky spravované Narodnim vyborem chiropraktickych zkousek (the National
board of chiropractic examiners). (National Center for Complementary and Integrative
Health, 2015)

Lékat chiropraxe musi mit minimaln€ 7 let studia na Skole a klinickou praxi pfed
vstupem do soukromé praxe. Rada pro chiropraktické vzdélavani (the Council on
Chiropractic Education — CCE) akredituje chiropraktické programy a instituce.
V soucasné¢ dobé je v USA 17 chiropraktickych vzdélavacich programt, které jsou
akreditovany CCE. (National Board of chiropractic examiners, 2015)

Ve Spojenych statech existuje Narodni certifikacni komise pro akupunkturu
a orientalni medicinu (the National Certification Commission for Acupunture and
Oriental Medicine — NCCAOM). Jedna se o neziskovou organizaci a je jedina narodni
organizace, ktera ovéiuje zpuisobilost praktikovat akupunkturu a orientalni medicinu
prostiednictvim odborné certifikace. Certifikacni zkousky od této organizace piijima 43
statl (tj. 98% stata, které reguluji akupunkturu) jako stéZejni pro udé€leni licence.

Staty, které nepfijimaji zkousky od NCCAOM jsou: Oklahoma, Kansas, Alabama, Jizni
a Severni Dakota, Wyoming. Kalifornie je jediny stat, ktery ma své vlastni licencni
zkousky. Akreditacni komise pro akupunkturu a orientdlni medicinu (the Accreditation
Commission for Acupunture and Oriental Medicine — ACAOM) a NCCAOM vytvofily
narodni normy, které vedou Kk programované akreditaci a certifikaci. V soucasné dobé
existuje vice nez 60 akreditovanych programi v USA. NCCAOM také udé&luje
certifikaci v Orientalni medicing, Cinské medicing a Asijské t&lové terapii. K ud&leni
certifikace musi studenti projit tiileté studium a splnit minimalné 1 600 hodin praxe.

(National Certification Commission for Acupunture and Oriental Medicine, 2016)
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Tabulka €. 7 znazoriuje staty, které spolupracuji s NCCAOM.

7
‘b%% %

. Staty, které pozaduji NCCAOM zkougky . Staty, které nevyzaduji akupunkturni

HI i

S praxi
3 @ staty, které poiaduji NCCAOM certifikaci

. Kalifonie - viastni licenéni zkousky

Obrazek ¢. 4: Zkousky a certifikace akupunktury NCCAOM v USA (NCCAOM, 2015)

Naturopatic je 1éCebny systém, ktery je nepiesné definovany. V USA je
Naturopatie velice rozsifena. Rada pro pfirodné zdravotnické vzdélani (the Council for
Naturopathic Medical Education) akredituje Skoly jak v Kanadé, tak v USA.
Akreditovanym vysokym Skolam je dovoleno spravovat zkousky pro vybér kandidati
do NABNE (the North American Board of Naturopathic Examiners). Tyto zkousky jsou
Casto nutné k ziskani licence. (Dixon, 2008)

V soucasné dobé je 17 statd, které maji licenni nebo regula¢ni zédkony pro
I¢kate naturopatie (the Naturopathic Doctor - NDs). Tito I€kati jsou povinni absolvovat
akreditované Ctytleté vzdélani na Skole uznanou Radou pro naturopatické zdravotni
vzdélani (the Council on Naturopathic Medical Education — CNME) a slozit
postgradualni zkousky (the Naturopathic Physicians Licensing Examination Board -
NPLEX), poté mohou dostat licenci. Licencovani naturopaticti praktici musi splnit od
statu dané pozadavky v ramci néasledného kazdoro¢niho vzdélavani. Staty, které mayji
Vv soucasnosti licen¢ni prava: Aljaska, Arizona, Californie, Colorado, Connecticut,
District of Colmubia, Hawai, Kansas, Maine, Maryland, Minnesota, Montana, New
Hampshire, North Dakota, Oregon, Utah, Vermont, Washington, Puerto Rico, Panenské
ostrovy. Mezi vyznamné narodni organizace regulujici naturopatii patii také the
Federation of Naturopathic Medicine Regulatory Authorities — FNMRA. (the American
Association of Naturopathic Physicians, 2016)
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Obrazek ¢. 5 vyznacuje zelenou znackou staty, které mohou udélovat licence

naturopatiim.
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Obrdzek ¢ 5: Staty, které maji licencni zdkony pro naturopatii (Bastyr Unviersity,
2013).

Zakony upravujici homeopatii ve Spojenych statech se velice 1isi stat od statu.
Obvykle mohou homeopatii provozovat pouze licencovani lékati mediciny (M.D) nebo
lIékaii osteopatie (D.O.). V nékterych statech mohou homeopatii praktikovat
i nelicencovani profesionalové. Arizona, Connecticut a Nevada jsou jediné staty
s homeopatickou licen¢ni radou pro Iékate mediciny (M.D.) a pro lékaie osteopatie
(D.O.). Arizona a Nevada ud¢luji také licence homeopatickym asistentiim, ktefi jsou
opravnéni vykonavat I€¢karské sluzby pod dohledem homeopatického lékaie. Nekteré
staty zahrnuji homeopatii do rozsahu chiropraxe, piirodni mediciny a fyzikalni terapie.

(The National Center for Complementary and Integrative Health, 2015)

4.6 Asijsko-pacificky region
4.6.1 Cina
V zemich jako je Indie, Cina a mnoho dal§ich ¢asti Asie lze pozorovat tradiéni
l¢kaiské znalosti v riznych formach, jako jsou kodifikované I€katské systémy, lidové
systémy, spojené discipliny a nové systémy znalosti. Tradiéni medicina a akupunktura
se vyvijeji V historickém obdobi pfes 3-4 tisicileti, s vlastnim pohledem na sv¢t,
s koncepénimi a teoretickymi ramci a propracovanou kodifikovanou literaturou.

(Payyappallimana, 2010)
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V Ciné nekonvenéni medicina predstavuje jednu tietinu hospitalizované
a ambulantni péée ve venkovskych oblastech. Ustava Cinské lidové republiky zmitiuje
pottebu rozvijet jak alopatickou tak nekonven¢ni medicinu a obéma sméram piiklada
stejny vyznam. The Chinese Medicine Ordinance (CMO) zfidilo Hongkongskou Radu
pro Cinskou medicinu (the Chinese Medicine Council of Hong Kong - CMCHK) v roce
1999, obsahuje ustanoveni o registraci Iékatd v ¢inské medicing, licencovani
obchodnikd, registraci 1kt apod. Rada je odpovédna za provadéni regulacnich opatieni
¢inské mediciny. Hlavnim smyslem je ochrana vefejného zdravi a prav spotiebitell
a zajisténi odborné praxe. V roce 1957 zfidilo Ministerstvo zdravotnictvi program pro
integraci nekonven¢ni a moderni mediciny a v roce 1986 ziidilo Statni spravu tradic¢ni
mediciny (the State Administration of TCM — SATCM). Tento tfad se stal nasledné
nezavislou spravni organizaci s vlastnimi pravy a vyhlasil vice nez 200 zdkonli na
podporu tradi¢ni mediciny, které byly zakladem pro vypracovani organiza¢niho rdmce
pro tradi¢ni medicinu. Zahrnuji instituciondlni rozvoj, zdravotni péci, vzdélani, védecky
a technicky vyzkum, produkci a vyrobu bylinné 1é¢by a mezinidrodni obchod
a spolupraci v oblasti tradi¢ni mediciny. (WHO, 2005)

V Ciné existuje asi 440 700 instituci zajistujicich zdravotni pééi s pomoci
tradicni mediciny, mezi tyto instituce jsou zahrnuty nemocnice, kliniky a hygienické
stanice v méstskych i venkovskych oblastech. Asi 90% vSeobecnych nemocnic obsahuje
oddéleni pro tradicni medicinu, které poskytuji péci vSem pacientim. Zdravotnické
instituce tradicni mediciny jsou upraveny stejnymi vnitrostatnimi predpisy
0 zdravotnickych zafizenich jako ostatni konvencni zdravotni instituce. Praktikujici
tradicni medicinu mohou provadét svou praxi ve veiejnych i soukromych klinikach
a nemocnicich. Vlada a soukromé pojisténi pln€ hradi sluzby tradicni mediciny. Pacienti
si mohou zvolit, zda chtéji byt 1éceni moderni ¢i tradiéni medicinou, a také jim lékar
milZze poradit, kterd 1écba je vhodnéjsi s ohledem na jejich zdravotni problémy. (WHO,
2013)

Dle natfizeni The Chinese Medicine Ordinance, pokud chce jakdkoli osoba
s titulem z ¢inské mediciny byt registrovana, musi slozit licen¢ni zkousky provadéné
Radou praktikii ¢inské mediciny (the Chinese Medicine Practitioners Board) vedenou
CMCHK. Ke kvalifikaci musi student splnit pét let studia. (WHO, 2013)

Mezi dulezité organizace v Cing patii: Institute of Acupuncture and
Moxibustion, China Academy of Traditional Chinese Medicine, Institute of Medicinal

Plant Development, Chinese Academy of Medical Sciences, Nanjing University of
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Traditional Chinese Medicine, Institute of Acupuncture Research, Fudan University,

Shanghai, Shanghai University of Traditional Chinese Medicine, Shanghai

4.6.2 Australie
V Australii je nekonven¢ni medicina regulovana teritorialné¢. Sedm Australskych

teritorii (Capital Territory, Northerm Territory, Territory of Christmas Island, Territory
of the Cogod (Keeling Islands, Norfolk Islands, South Australia, Western Australia)
udéluje alopatickym I€kattim exkluzivni monopol na zdravotni péci tim, Ze zakazuje
praktikovani jakékoliv 1€cby neregistrovanym nebo nekvalifikovanym osobam. (WHO,
2001)

V Australii 1éCivé pripravky, které obsahuji takové slozky jako bylinky,
vitaminy, mineraly, potravinové dopliikky, homeopatické a nékteré aromaterapeutickée
pfipravky jsou oznaCovany jako ,Komplementdrni medicina® (Complementary
Medicines) a jsou regulovany zakonem the Therapeutic Goods Act 1989.
Komplementarni medicina je definovana Regulaci terapeutického zbozi (the
Therapeutic Goods Regulations) 1990 jako terapeutické zbozi sestavajici z jedné nebo
vice ur¢enych ucinnych latek a kazdd ma jasné stanovenou identitu a tradicni vyuziti.
The Therapeutic Goods Regulations je spravované the Therapeutic Goods
Administration (TGA). VSechny lé¢ebné vyrobky, které¢ jsou dovazené ¢i vyvazené
Z Australie musi byt zahrnuty v Australském rejstiiku terapeutického zbozi (the
Australian Register of Therapeutic Goods — ARTG). Cilem je zajistit bezpe€nost,
kvalitu a ucinnost. (Australian Goverment, 2013)

VSichni chiropraktici v Australii musi byt registrovani Radou
chiropraktikti v Australii (National Board), aby mohli provadét praxi. Podle nafizeni
Narodniho zakona praktickych lékaiti (the Health Practitioner Regulation National
Law), ktery je platny v kazdém staté a teritoriu, nelze provadét chiropraktickou praxi
bez registrace. Registraci si musi chiropraktici obnovovat kazdy rok a jsou za¢lenéni do
Narodniho registru odbornikii (the National Register of Practitioners). (Chiropractic
Board of Australia, 2016)

The Australian Health Practitioner Regulation Agency (AHPRA) je
organizace zodpoveédna za registraci a akreditaci ¢trnacti zdravotnich profesi (vcetné
chiropraxe) napfi¢ celou Australii, fidi se zdkonem the Health Practitioner Regulation

National Law Act 2009, ktery je platny od roku 2010. Jejich hlavnim tikolem je chranit
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vefejnost a stanovovat standardy a politiky, které musi vSichni registrovani zdravotni
odbornici spliovat. (Federation of Chiropractic Licensing Boards, 2015)

Dalsimi organizacemi regulujici chiropraxi jsou: Federation of Chiropractic
Licensing Boards, Chiropractic Board of Australia, Chiropractitor’s Association of
Australia, Council on Chiropractic Education Australasia.

Odbornici ¢inské mediciny musi byt registrovani podle narodniho registra¢niho
a akreditacniho systému dle the Chinese Medicine Board of Australia a musi spliovat
standardy dle the Board’s Regiostration Standards, pot¢ mohou vykonavat praxi.
(Chinese Medicine Board of Australia, 2016)

The Australian Acupuncture and Chinese Medicine Association Ltd (AACMA)
je predni narodni sdruzeni pro akupunkturu a ¢inskou medicinu. Dle natizeni the Health
Practitioner Regulation National Law, platného v kazdém staté a teritoriu, se musi the
Chinese Medicine Board of Australia vyvijet dle Rady ministri (the Ministerial
Council) a nasledné¢ doporucovat registracni standardy a dalSi normy tykajicich se
zpusobilosti fyzickych osob k registraci v profesi. (Chinese Medicine Board of
Australia, 2016)

The Australian Register of Homeopaths (AROH) je nérodni registr
a samoregulacni organ pro homeopaty, ktery nahrazuje roli riznych homeopatickych
asociaci v celé Australii. Kritéria pro registraci jsou stanoveny dle the National
Competency Standards in Homeopath (NCSH) a jsou zakotveny v the Health Training
Package. Zahrnuji podpurné =znalosti, klinické kompetence, Iékaiské védy atd.
Registrovani odbornici jsou uznavany vSemi hlavnimi zdravotnimi pojiStovnami.
(Australian Homeopathic Association, 2008)

The Australian Homeopatic Association (AHA) je jedina narodni profesionalni
asociace pro homeopatické¢ odborniky S pobockami ve vSech statech Australie. AHA
poskytuje odbornou podporu a vzdélani pro registrované odborniky. AHA je
zakladajicim ¢lenem Mezinarodni rady homeopatie (the Interational Council of
Homeopathy — ICH). ICH je mezinarodni profesionalni platforma reprezentujicich

homeopatl a praxe homeopatie po celém svéte. (Australian Homeopathic Association,
2008)
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5. NEKONVENCNI MEDICINA VE VYBRANYCH
ZEMICH EU

V Evropé¢ stéle roste popularita nekonvencni mediciny, avSak systémy této zdravotni
péce nejsou plné integrovany do formalnich zdravotnich sluzeb ptislusnych zemi. Mezi
zemémi EU jsou znaéné rozdily v povaze a urovni realizace narodni politiky,
v legislative, ve vefejném financovani, ve spravé a ve vzdélani a praxi. (WHO, 2005)

Prizkumy provadéné v nékolika evropskych zemich ukazaly vysokou poptavku po
nekonvenéni medicin€. Evropska komise odhaduje, ze vydaje na nekonvenéni 1écbu ze
strany spotiebiteld jsou kolem 100 miliond Euro. V soucasné dobé praktikuje
nekonvenéni 1€€bu zhruba 150 000 registrovanych 1€kait a kolem 160 000 vyskolenych
nekonvencnich odbornikli (se zakonnou nebo bez zakonné regulace). Ukazuje se, zZe
nekonvecni medicina je zanedband oblast vyzkumu a znalosti. Zejména bylo zjisténo, ze
Evropa zaostava za Severni Amerikou, Asii a Australii ve svém pfistupu k nekonvecni
medicing, coz zdiraznuje potiebu koordinovaného evropského pftistupu. (European
Commission, 2012)

Regula¢ni postaveni nekonvencni mediciny je komplikované diky riznym modeliim
poskytovani zdravotni péce pouzivanych v ¢lenskych zemich EU. Existuji tii hlavni
modely pouzivané k regulaci 1¢kai'ské praxe, a to formou piimé vladni regulace, vladné
schvalenou samoregulaci a nezavislou samoregulaci. (CAMDOC Alliance, 2010)

V EU se nekonvencni medicinou zabyvaji dvé rezoluce:

e Postaveni nekonven¢ni mediciny (The status of ,non-conventional

medicine*). Rezoluce A4-0075/97. Tato rezoluce byla piijata v roce 1997
a zavazuje se k vyzkumum efektivnosti nekonvenéni mediciny, hlavnim
cilem je sjednoceni ptedpisti pro vSechny zemé EU.

e Evropsky piistup knekonveéni mediciné. Rezoluce 1206 (1999).

Parlamentdrni shromdzdéni Evropské rady, rezoluce o nekonvenéni
medicingé. (Cambrella, 2012)

Pravni oddé¢leni EU pracuje po boku pravnich systémi jednotlivych ¢lenskych
statl a sklada se ze smluv a pravnich predpisti (smérnice, nafizeni, rozhodnuti (soudni
rozhodnuti)). Evropska legislativa je zalozena na evropskych dohodach a legislativni
usneseni jsou vyjadieny prostiednictvim ptedpisi, smérnic a rozhodnuti. Pfedpisy jsou
piijaty Evropskou radou a nemusi byt implementovany do narodni legislativy, protozZe
vstupuji v platnost okamzZikem vyhlaSeni. Pokryvaji obecna opatieni, kterd jsou zdvazna
pro vSechny staty. Smérnice jsou ureny cClenskym statim k sladéni narodnich
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legislativ. Je ponechano na cClenskych statech, jak smérnice realizuji. Rozhodnuti
odkazuji na ty rozhodnuti, které¢ jsou natizeny od Evropského soudniho dvora a jsou
adresovany individudlné. Pro ty, ktefi jsou osloveni, jsou tyto rozhodnuti zavazné.
Rozhodnuti miizou mit i potencionalni vliv na vytvareni novych pravnich ptedpisi EU
nebo modifikaci jiz existujicich pravnich predpist. Dulezité smérnice a predpisy jsou:
Smérnice — Schengenské dohody 2004/38/EC, Smérnce sluzeb 2006/123/EC,
Profesionalni kvalifikace 2005/36/EC, Zdravotni péCe mezi stity (Smérnice prav
pacienttt) 2011/24/EU, Pravo svobodn¢ se pohybovat a pobyvat 2004/38/EC, Predpisy
- Socialni pojisténi No 883/2004, (Cambrella, 2012)

Pro legislativu v EU je dilezita Rimska smlouva z roku 1958 (doplnén4 a ptijata
vroce 2007) a Lisabonska smlouva se Ctyfmi svobodami, kde se jednd o volném
pohybu zboZzi, sluzeb, kapitalu a osob v rdmci EEA (the European Economic Area).
(Cambrella, 2012)

Préavni status nekonvecni 1€Cby a praxe je regulovan prostiednictvim:

- Obecné legislativy stanovené vladni regulaci (EFTA zemé - Island,

Lichtenstejnsko, Norsko, Svycarsko)

- Obecnymi zdkony a vladnimi pfedpisy o zdravotni péci (konvenc¢ni
a nekonvencni medicina), (napt. 15 zemi EU pftipojené pred rokem 1996,
Belgie, Némecko, Portugalsko, Mad’arsko, Slovinsko, Denmark ma zékon
pro samoregulaci registratniho systému pro nekonve¢ni odborniky)

- Regulace specifickych nekonvenénich postupti a procedur (Rakousko,
Denmark, Finsko, Francie, Recko, Italie, Lucembursko, Spanélsko, Svédsko,
Velka Britanie, Kypr, Ceska republika, Estonsko, Litva, LotySsko Polsko,
Slovensko)

- Zadnou specifickou legislativou nebo regulaci. V téchto situacich jsou
nekonvecni postupy a praxe nepiimo regulovadny ostatnimi pravnimi
ptedpisy jako je trestni zdkonik, vzdélani, socialni zabezpeceni, finance
a zdravotni pojisténi (hrady). (CAMbrella, 2012)

Evropské rada (the Council of Europe) neni zahrnuta v legislativnim systému

EU. Jedna se o mezinarodni organizaci ve Strasburku, kterd se skladd ze 47 zemi
Evropy. Byla zfizena k podpote demokracie a ochrané lidskych prav a pravniho rdmce
v EU. Evropskd rada miZe mit vliv na odbornou praxi nekonven¢ni mediciny, zda je
mozno praktikovat nekonven¢ni 1é€bu autorizovanym/ licencovanym odbornikem nebo

osobou bez licence. (Cambrella, 2012)
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Na zaklad¢ legislativnich pfistupi mohou byt zemé rozdé€leny do tfech kategorii:

Prvni kategorie koresponduje s monopolistickym systémem. V téchto
staitech mohou provadét praxi pouze kvalifikovani a licencovani
odbornici. Patfi sem naptiklad Francie, Kyrgyzstan, Litva, Lotyssko,
Lucembursko, Polsko

Druhé kategorie koresponduje s tolerantnim systémem, kde urcitd mira
legislativniho fizeni, regulace a ochrana je poskytnutd mimo alopatické
odborniky. Tyto staty napi. jsou: Belgie, Mad’arsko, Holandsko, Velka
Britanie, Severni Irsko.

Tteti kategorie koresponduje se smiSenym systémem a je kombinaci
obou predchozich kategorii. Napiiklad chiropraxe a akupunktura jsou
regulovany oddélené od jinych nekonven¢nich terapii. Patfi sem:

Svédsko, Finsko a Denmark. (WHO, 2005)

Mezi nejvice pouzivané nekonvencni terapie v Evropé patii homeopatie,

fytoterapie, antroposofickd medicina, naturopatie, tradicni ¢inska medicina, chiropraxe,

ajurvéda a akupunktura. (WHO, 2005)

Na map¢ je zndzornéna regulace nekonvencni mediciny legislativou.
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Obrdzek ¢. 6. Legislativni regulace nekonvecni mediciny v Evropé. (CAmbrella, 2012)
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Tabulka ¢. 4 znazornuje statni regulaci jednotlivych metod nekonvenéni mediciny

ve statech Evropy.

Zemi Statni regulace nekonvenéni mediciny - viddou (G), vliddou pouze pro |ékaie (GMD), statni
asociaci/radou/komorou (MA)
Acupuncture | Anthro- Homeopathy | Naturo- Chiropractic | Osteopathy
posophic pathic
medicine medicine
Ausfria GMD MA MA GMD
Belgium 1999 G 1999 G 1999 G 1999 G
Bulgaria 2005 GMD 2005 GMD 2005 G
Cyprus
Czech GMD
Republic
Denmark G 1992 G
Estonia
Finland 1994 G 1993 G
France MA MA MA 202G
Germany G+MA G+MA G+MA G+ MA G+MA MA
Greece GMD
Hungary 1997 GMD 1997 GMD 1997 GMD 1997 GMD 1997 GMD
Iceland 1990 G 205G
Ireland
Italy MA MA MA yes ves
Latvia GMD MA 1998 GMD
Liechtenstein 1985
Lithuania G
Luxembourg 2003 G
Malta 2003 G 2003 G 2003 G
Netherlands 1988 G
Norway 1988
Poland
Portugal 2003 GMD 2003 GMD 2003 G 2003 G 2003 G
Romania 1981 G MA 1981 G
Slovakia
Slovenia 1979 GMD 2007 GMD 2007 GMD 2007 GMD
Spain GMD MA
Sweden 1989 G
Switzerland® MA MA MA Yes Yes
United in prep G 1950 GMD 1994 G 1993 G
Kingdom

E I T T [ R e S M N DU G [ RS . e T R . R —— NP pp—-————

Tabulka ¢. 4: Regulace metod nekonvecni mediciny ve statech Evropy. (CAMDOC Alliance,
2010)

Ve stfedni a jizni Evropé poskytuji nekonvenéni IéCbu predevsim Iékari
a praktikovani nekonven¢ni mediciny mimo regulovanou zdravotni péc¢i je nezdkonné
a poruSeni je povazovano za trestny ¢in. Naproti tomu v severni Evropé je povoleno
provadet nekonvencni 1éCbu 1 nelékarsky kvalifikovanymi praktiky, ktefi poskytuji péci

mimo zavedeny zdravotnicky servis. (CAMDOC Alliance, 2010)
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Obrazek ¢. 7 ukazuje staty v Evropé€, kde odbornici mohou vykonavat nekonveéni

1é¢bu.

Odbornici, ktefi maji
povoleni vykonavat
nekonvencni lécbu

| lékafsky a nelékarsky

d  kvalifikovani
nékteré nekonvencni terapie
praktikované pouze lékafsky 8 >

kvalifikovanymi :

: 5 B - BELARUS
. pouze lékarsky - oo ] IV
kvalifikovani / 5 :

UKRAINE

1
!

“Ana

¥,

Bfuen S Demy he XD - wiais bt e wr s SR c

Obrazek ¢. 7: Odbornici, kteri mohou vykondvat nekonvencni lécbu v Evrope. (CAMDOC
Alliance, 2010)

Lékati vySkoleni v konvenéni mediciné a v jedné nebo vice nekonvenénich terapii,
integruji tyto nekonvecni modality do péfe o pacienty v ramci vSeobecné lékatské
praxe. V soucasné¢ dob& nckteré Evropské Ilékarské asociace =zacaly proces
prostiednictvim Evropského vyboru pro normalizaci (CEN), vedouci ke stanoveni
poZadavkll na bezpecnost, kvalitu a vykon pro lékafe s kvalifikaci nekonvecni 1écby,
skrz Evropské standardy. Stejné je to i pro ostatni zdkonem regulované zdravotni
odborniky jako jsou zdravotni sestry, porodni asistentky atd. (Eurocam, 2014)

Mnoho zemi v Evropé ma své profesiondlni asociace pro nekonvecni lécbu.
Otazkou je do jaké miry, tyto asociace funguji jako samoregulacni organ. Samoregulaci
se mini, Ze ¢lenstvi v asociaci je omezeno na fadné proskolené a licencované odborniky

z praxe. Pro ¢leny existuje eticky kodex, a pokud ¢lenové nedodrzuji normy, ptijdou
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0své ¢lenstvi. Organizace, majici tyto kritéria jsou: v Dansku, Norsku, Svédsku
(chiropraktici), Francie (osteopatie), Irsko (tradi¢ni medicina), Litva (homeopatie),
Velka Britanie (bylinna medicina), Holandsko. (WHO, 2005)

European Scientific Cooperative on Phytotherapy (ESCOP) je evropsky organ
odborné spoleCnosti pro fytoterapii. Definuje kritéria pro posuzovani vlastnosti,
ucinnosti, i vedlejSich uc¢inkti a urcuje indikace a kontraindikace pro posouzeni
preparatu. (Heft, 2011)

Evropské vyznamné organizace (asociace) jSOu:

Association of Natural Medicine in Europe (ANME), Alliance CAMDOC
(4 hlavni evropska zdravotni organiazace ECH, ECPM, ICMART a IVAA), European
Central Council of Homeopaths (ECCH), European Committee for Homeopathy (ECH),
European Coalition on Homeopathic and Anthroposophic Medicinal Products
(ECHAMP), European Council of Doctors for Plurality in Medicine (ECPM), European
Forum for Complementary and Alternative Medicine (EFCAM), European Herbal and
Traditional Medicine Practitioners”Association (EHTPA), European Information Centre
for Complementary and Alternative Medicine (EICCAM), European Alliance for
Applied Anthroposophy (ELIANT), European Public Health Association (EPHA),
International Council of Medical Acupunture and Related Techniques (ICMART),
International Federation of Anthroposophic Medical Association (IVAA), Kneipp-Bund
eV (KB) (CAMbrella, 2012)

Vyznamné Evropské vyzkumy:

e Némecko — Unkonventionelle Medizinische Richtungen — projekt financovany

Spolkovym ministerstvem vyzkumu a technologii v roce 1992

e COST B4 — Cooperation in Science and Technology — projekt navrzeny

Svycarskymi vyzkumniky, zaméfeny na koordinaci narodniho vyzkumu v ramci

EU. Zucastnilo se 28 zemi, které spolu s Evropskou komisi projekt také

financovaly v letech 1993-1999.

e Narodni zdravotni report, Poptavka po alternativnich metodach v medicin¢ —
obsahuje samostatnou kapitolu o vyvoji ustanoveni nekonven¢ni mediciny

v Némecku v letech 1995-2000.

e Programm Evaluation Komplementirmedizin — PEK Program — financovany

Svycarskym federalnim tifadem vefejného zdravi, byl proveden v letech 1999-

2005 a byl zaméfeny na vnimané ucinnosti, struktury, postupy, klinické
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a ndkladové efektivnosti nekonvecnich terapiich ve srovnani s konven¢ni 1é¢bou

ve Svycarsku.

e Projekt CAMbrella vytvotfeny v ramci Sedmého ramcového programu Evropské

komise, zahajen v roce 2010

5.1 Némecko

Némecko se stalo ¢lenem EU vroce 1952 a ¢lenem Evropské rady se stalo

v roce 1950. Nekonveéni medicina v Némecku se tési velkému zajmu a oblibé pacienti.

Mezi nejrozsitenéjSi sméry v Némecku patii homeopatie, fytoterapie, akupunktura a jeji

odnoZe, chiropraxe, aromaterapie, magnetismus, bioresonance, piirodni medicina

(Naturheilkunde), enzymova terapie, terapie barvami, Feldenkraisova terapie, reflexni

terapie, laserova terapie, antroposofickd medicina a reiki. Piirodni lécebné postupy

(klassische Naturheilverfahren) maji od tficatych let 20. stoleti zvIastni postaveni, patii

mezi n¢ pét metod, S nimiZ jsou povinné seznamovani i studenti na vysokych Skolach

Mrw

(pohybova terapie, vyzivova terapie, 1éCba vodou, fytoterapie, lécba teplem). (K¥izova,

2004)

Vladni organy v ramci nekonvencni mediciny:

Spolkové ministerstvo zdravotnictvi a socialniho zabezpecCeni, ma
legislativni funkci pro celé zdravotnické sluzby vcetné nekonvecéni
mediciny. Vytvoftilo tfi komise pro nekonvencni terapie k vyhodnoceni
ucinnosti, bezpecnosti a vhodnosti ptislusnych Iéku, tyto komise jsou
pro: homeopatii, antroposofickou medicinu a fototerapii. Od jejich
ziizeni v roce 1978, byly umistény ve Spolkové zdravotni agentute (the
Federal Health Agency - BGA), ktera se stala v roce 1994 Spolkovou
instituci pro léky a zdravotni zatizeni (the Federal Institute of Drugs and
Medical Devices — BfArM). Tento institut ma na starosti kontrolu
a schvalovani bezpecnosti a t¢innosti vSech 1éku.

Federdlni vybor 1ékatit a zdravotnich pojiStoven vydavajici smérnice
uhrad

Federalni ministerstvo pro vzdélani a vyzkum, podporuje narodni

vyzkumné aktivity.

Nevladni organizace:

Federalni komora lékati, reguluje vzdélavani Iékati vEetné nekonvencni

mediciny
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e Nc¢kolik dobrovolnych asociaci pro nekonvenéni terapie vyviji pokyny
pro vzdélani a praxi v ptislusné oblasti. Napiiklad Bund Klassicher
Homdoopathen (Union of Classical Homeopaths) — organizace pro
homeopaty, Zentralverein der Arzte fiir Naturheilverfahren — Centralni
spole¢nost pro I¢kafe naturopatie, Némeckd zdravotni spolecnost pro
akupunkturu, Némeckéd chiropraktickda asociace, Némecka spole¢nost
manualni mediciny, Némecka spolecnost fytoterapie — pracuje s nékolika
farmaceutickymi spole¢nostmi na shromazdéni védeckych poznatk
ohledné lécebnych rostlin, které jsou Vv ptipad€ potreby prezentovany
Komisy fytoterapie. (WHO, 2005)

Nekonvecni terapie jako fytoterapie, homeopatie a antroposoficka medicina jsou
formalné uznany jako ,,Besondere Therapierichtungen® od roku 1978 novelou zakona
dle Medicinského zakona 1976. Lékafi mohou praktikovat homeopatii, naturopatii,
manualni terapii (chiropraxi) a balneologii jako 1ékafskou specializaci. Naturopatie
a homeopatie jsou soucasti standardii kvalifikaénich zkouSek pro studenty mediciny.
(WHO, 2005)

V Némecku mohou I€kafi pouzivat 1éCebné postupy, u kterych je provérena
specificka ucinnost. Lékar nesmi pouzivat nevhodné postupy z hlediska onemocnéni,
nebo pokud je jejich predpokladané riziko vySSi nez piinos. Pacient musi byt
informovan, pokud lékat voli jiny nez védecky provéteny postup. (Kiizova, 2004)

V nékterych piipadech miize diagnézu stanovit a navrhnout lécebny postup
kromé l€kate i tzv. Heilpraktiker — ptirodni 1éCitel, ktery nema Iékaiské vzdélani.
Ptirodni 1écitelé nesmi 1éCit nebezpecné a pienosné choroby, léCit nemoci zubt,
vySetfovat pohlavni organy, délat porodni asistenci, piedepisovat léky, ockovat atd.
(Ktizova, 2004)

Podle ,,Heilpraktiker* zdkona musi byt registrovani po splnéni zkousky vedené
lokalnimi zdravotnickymi organy a musi prokazat, Ze maji dostate¢né znalosti v oblasti
mediciny a zdravotnické legislativy. Pouze 1ékafi a Heilpraktici mohou poskytovat
nekonvecni 1é¢bu, ale plati zde omezeni pro jednotlivé zdravotni vykony. Za Gcelem
praktikovani mediciny nebo provadéni specialniho vycviku, musi mit vSichni odbornici
u sebe docasnou nebo Uplnou licenci pro praxi. Biindesidrztekammer (také
Zusatzbezeichnungen) nabizi certifikaci pro nekonvencni 1é€bu jako je naturopatie,

akupunktura, homeopatie, manualni medicina, fyzioterapie. Pro Heilpraktiky existuji
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soukromé Skoly ,,Heilpraktiker Schools®. Zkousky jsou provadéné ptisluSnymi organy
dle federalnich zakont. (CAMbrella, 2012)

Zakonny systém zdravotniho pojisténi spravuje pokryti zdravotnich sluzeb
vV Némecku. Odbornici musi byt schvaleni a registrovani jako ,,SHI I€kafi®, aby jim
zakonné zdravotni pojistovny vyucétovali 1é¢bu pacientii. Statni zdravotni pojiStovny
CasteCné¢ hradi akupunkturu, homeopatickou a antroposofickou 1é¢bu provadénou
smluvné kvalifikovanymi 1ékati, ale pacienti Si musi sami platit 1éky/1é¢ebné produkty.
Soukromé pojistovny hradi antroposofickou 1éc¢bu, akupunkturu a homeopatickou
lécbu. Od roku 2012 plati novy zakon GKV-Versorgungsstrrukturgesetz. Zakon
povoluje statnim zdravotnim pojisStovnam nabizet dalsi benefity svym klientim. E.g the
Technical Krankenkasse rozhodla, Ze pfevezme naklady az do vySe 100 Euro za rok, za
homeopatické, fytoterapeutick¢é a antroposofické lécebné produkty, které jsou
Vv lékarnach bez predpisu. (CAMbrella, 2012)

Akupunktura je v Némecku regulovana Zakonem o socialnim zabezpeceni
(Sozialgesetbuch V) jako odlisny terapeuticky systém. Dalsi zdravotni kvalifikace
a diplomy jako Zdravotni akupunkturista jsou uznany a vyddny Némeckou zdravotni
asociaci. Akupunkturni vzdélani je poskytované jako soucdst I€katskych
vysokoskolskych osnov a je oficidlni c¢asti Souvislého I€katského vzdélavaciho
programu (the Continuous medici educational programme — CME) a je povinné pro
I€¢kate zahrnutych v narodnim pojistovacim systému (SHI). (CAMbrella, 2012)

Antroposofickd medicina je regulovana zakonem o socidlnim zabezpeceni (Code
of Social Law) a Medicines Act — Arzneimittelgesetz (AMG) jako specificky
terapeuticky systém (Besondere therapierichtung). Statni regulace antroposofické
mediciny je delegovana do Némecké zdravotni asociace a uznavana jako dalsi
kvalifikace pro 1ékate. Antroposofickd medicina je soucasti vysokoskolskych osnov na
nékterych univerzitach a je nabizena v n¢kterych nemocnicich v Némecku.

Homeopatie je v Némecku provadéna jak lékaii tak ,heilpraktiky”. Je soucasti
vysokoskolskych osnov a nabizena v nemocnicich jako soucast zdravotni péce. Narodni
zdravotni asociace vydava licence. (CAMbrella, 2012)

V Némecku je nckolik Skol, které vyucuji nekonvecni medinu, jsou napft.
ve Wittenu/Herdecku, Berlin¢, Heidelbergu, Freiburgu, Rostocku, Mnichové
a Duisburgu. V Kétzingu byla oteviena evropska klinika pro tradi¢ni ¢inskou medicinu,
vedle némeckych odborniku tam pracuji i odbornici z vysoké Skoly v Pekingu.

(Cambrella, 2012)
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5.2 Velka Britanie

Poskytovani nekonvencni mediciny je pomérné znacné regulovano verejnymi
autoritami, soucasn¢ ale plati, ze stat dovoluje, aby nekonvencni péci nabizely i osoby
bez zdravotnického vzdélani. Je vSak kladen diraz, aby byla maximdln¢ chranéna
bezpec¢nost obcantl. (Kiizova, 2004)

Osteopatie a chiropraxe jsou statné regulovany, zatimco akupunktura a dalsi
nekonvecni terapie jsou nebo nejsou dobrovolné regulovany, zalezi na asociaci. Jak
zékonné tak dobrovolné regulace jsou zalozeny na minimalnich standardech pro
praktiky. Pro dobrovolné samoregula¢ni praktiky nejsou zadné pravni sankce, pokud
nespliuji standardy. The Government’s Command Paper Enabling Excellence uvadi, Ze
Council for Healthcare Regulatory Excellence (CHRE) dostal nové pravomoci na
akreditaci dobrovolnych registri zdravotnickych profesionald, ktefi nejsou regulovani
zakonem. (CAMbrella, 2012)

Nemedicinsky vzdélani homeopati, akupunkturisti a praktici bylinné 1écby jsou
vSichni registrovani a samo-regulovani v jejich vlastni individualni radé. Nemedicinsky
vzdélani praktici jsou registrovani pod Complementary and Natural Healthcare Council
(CNHC). CNHC nastolila zasady a postupy nezbytné pro efektivni fungovani
regula¢niho orgdnu, vcetné multi-disciplinarniho online registru, ktery byl spustén
v roce 2009. (CAMbrella, 2012)

Oficidlni dohled nad Iékaii vykonava VsSeobecna lékaiska rada (Generel
Medicial Concil — GMC), instituce je zodpovédna i za lékafe, ktefi poskytuji
nekonvenéni 1écbu. (Ktizova, 2004)

V ramci the Medicines and Healthcare products Regulatory Agency — MHRA je
oddéleni pro bylinou politiku (the Herbal Policy Unit) zodpovédné za smérnice
bylinnych 1é¢ebnych produktii a reformy regulace nelicencovanych bylinnych produkta.
Evropskd asociace praktikujicich bylinou 1é¢bu (the European Herbal Practitioner’s
Association) je zastfeSujicim organem spolupracujici s Ministerstvem zdravotnictvi na
statni regulaci. The British Acupunture Council’s Executive Committee byl zfizen
v roce 2001, aby usiloval o statni regulaci. Britskd vyzkumna rada pro komplementarni
medicinu je nevladni organizace, ktera mé specidlni vyzkumnou databdzi - CISCOM.
Britska knihovna v Londyné& (the British Library in London) ma také kvalitni databazi
znamou jako the Allied and Complementary Medicine Database — AMED. (WHO,
2005)
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Dalsi dtilezité organizace zabyvajici se nekonvencni medicinou jsou:

- Institut pro komplementarni medicinu (Institut for Complementary medicine)
— zabyvd se vyzkumem ucinnosti nekonvenénich terapii a poskytuje
informace o tomto zpiisoby nekonvenéni 1€cby Siroké vetejnosti

- Britska asociace pro komplementarni medicinu (British Complementary
Medicine Association) — zastieSujici organizace, kde se sdruzuji 1éCitelé
reprezentujici rizné nekonvenéni sméry

- Spolecnost pro integrovanou medicinu (Foundation for Integrated Medicine)
— propojuje a podporuje spolupraci mezi konvennci a nekonvencni

medicinou (Ktizova, 2004)

Mnoho soukromych pojiStovacich spolecnosti hradi nékteré nekonveéni terapie,
ale mnoho znich hradi pouze takové terapie, které jsou poskytované statné
regulovanym odbornikem. Soukromymi pojiStovnami je hrazena urcita 1écba
akupunktury. Pojistovnami je hrazena néktera antroposoficka 1éCba, homeopaticka
lécba a akupunktura. Mnoho nekonvencnich terapii je zahrnuto v Soukromém sektoru
a nejsou kryté zdravotnim pojisténim. (CAMbrella, 2012)

Mnoho akupunkturistd neni v Britanii statné regulovano. Clenim Britské
zdravotni akupunkturni spole¢nosti (British Medical Acupunture Society — BMAS) jsou
k dispozici Skoleni zapadni akupunktury zakoncené akreditaci s diplomem lékaiské
akupunktury (Diploma of Medical Acupunture — Dip Med AC). Témito akreditovanymi
profesiondly mohou byt Iékafi, zubafi, zdravotni sestry, osteopati, chiropraktici,
fyzioterapeuti atd. Britska rada akupunktury (the British Acupuncture Council — BacC)
je samoregulacni organ praktikujici tradi¢ni akupunkturu a jeho ¢lenové jsou predevsim
nelékarsky vzdélani akupunkturisti. Zakon (the Local Government Act 2003) déava
mistnim orgdniim pravo regulovat akupunkturisty. (CAMbrella, 2012)

Antroposofickd medicina neni regulovdna a nemd ani licence. Ackoli
antroposofické produkty regulovany jsou. Antroposoficka medicina je provozovana
Vv ne¢kterych nemocnicich v Britdnii. (CAMbrella, 2012)

Vseobecna chiroprakticka rada (the General Chiropractic Council — GCC)
reguluje a rozviji chiropraxi a stanovila roku 1994 chiroprakticky zédkon, ktery upravuje
statni registr chiropraktikii. Titul ,,Chiropraktik (,,Chiropractor®) je chranény. Provadét
praxi bez toho titulu je trestné. RovnéZ tak je to stejné pro titul ,,Osteopat®

(,,Osteopath®), ktery udéluje VSeobecna osteopaticka rada. (CAMbrella, 2012)
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Regulace praktikti bylinné terapie (fytoterapie) je ve Velké Britanii dobrovolna.
Mnoho praktikli je dobrovolné registrovano v jedné nebo vice profesionalni asociaci.
(CAMbrella, 2012)

Homeopatie neni statné regulovana a registrace neni povinna. Existuji tfi hlavni
asociace, které reguluji své homeopaty. Spolecnost homeopatti (the Society of
Homeopaths) organizuje vzdélani pro nelékaisky vzdélané praktiky v souladu
s narodnimi standardy (National Occupational Standards). Od roku 1950 existuje
Kralovska fakulta homeopatie pro vyuku a zkouSeni lékaiskych homeopatti. Kromé
vzdélani dohlizi na dodrzovani etickych norem. Velka Britanie ma homeopatické
nemocnice v ramci vefejného sektoru. Pacienti se mohou 1é¢it na péti homeopatickych
klinikach v Londyné, Glasgow, Liverpoolu, Bristolu a Tunbridge Wells. (K#izova,
2004)

5.3 Belgie

Praxe zdravotnik v Belgii se tidi zakonem o zdravi o zdravotni péci, dle
Kralovské vyhlasky ¢. 78 ze dne 10.listopadu 1967. Zakon zahrnuje lékate, zubaie,
fyzioterapeuty, I€karniky, zdravotni sestry, porodni asistentky a dalsi zdravotniky. Podle
¢lanku 2 tohoto zakona, je stanoveni diagnozy a fyzické ¢i dusevni poruchy vyhrazeno
pouze pro drzitele 1ékaiského diplomu, ktery byl schvélen piislusnou I€karskou komisi.
Pouze zdravotni odbornici mohou praktikovat nekonvencni terapii. Prava a povinnosti
Iékaid a pacientit jsou stanoveny v zakoné o pravech pacient ze dne 22. srpna 2002.
Praktikovani nekonvecni mediciny bez potiebné kvalifikace je trestné. OvSem ukazuje
se, ze tada nelékarsky vzdélanych nekonvencni medicinu praktikuje. Belgicky
parlament v roce 1999 piijal zakon o nekonvenénich postupech (the Laws of ministr
Colla), dle kterého se snazi regulovat nekonvencni 1é¢bu a obyvatelstvu je dano pravo
volby, ktery zpiisob 1é€by si vyberou. Jsou vytvofeny ¢tyfi komory pro akupunkturu,
chiropraxi, homeopatii a osteopatii. Praktici nekonvencni mediciny jsou povazovany
také za zdravotniky. Spole¢nd komise pro lékare i nelékatisky vzdélané informuje vliadu
o praxi nekonvenéni mediciny, zejména o registraci lékaiti, ¢lenstvi v uznavanych
profesnich organizacich a omezenich tykajicich se 1ékatskych vykont. To by mélo byt
zajisténo predev§im dudlnim registratnim systémem. Registrovani nelékaisky
kvalifikovani odbornici musi informovat 1ékatre o zdravi svych pacientt, je to i z toho

diivodu, aby se zajistilo, Ze pacienti nebyli pfipraveni o konvencéni 1é€bu. Pokud si
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pacienti nepfieji, aby konzultace s Iékafem prob¢hla, musi o tom informovat pisemné.
(CAMbrella, 2012)

Existuje 13 sdruzeni, které jsou soucasti alespon jedné ze Ctyt komor. Nekteré
Z nich jsou prezentovany pouze lékafi, nékteré i nelékaisky kvalifikovanymi a nékteré
jsou smiSené. Uznani pfislusnych organizaci schvaluje parlament. (CAMbrella, 2012)

R4d lékatt (the Order of Physicians) dohlizi na lékate a zajistuje dodrzovani
stavajicich zakond. Rad 1ékart neni legislativni ani vladni instituce. SlouZi jako
exkluzivni tribunal pro jednani 1ékait. ( V ptipadé poruSeni zédkont je 1ékat odsouzen
dvakrat — jednou Radem lékatt a po druhé trestnim soudem).

Nekonvenéni medicina neni hrazena z povinného zdravotniho pojisténi, které
spravuje Narodni institut pro zdravi a nemocenské pojisténi (RIZIV-INAMI). Ovsem
nékolik zdravotnich pojiStoven zacleniuji nekonvenéni medicinu do dobrovolného
zdravotniho ptipojisténi. (CAMbrella, 2012)

V roce 2013 pfijala Rada ministri nové nafizeni o homeopatii, které stanovuje
homeopatii jako lékafsky zakrok, tudiz homeopatii mohou vykonavat pouze lékafi
a zdravotni odbornici. Kralovskd vyhlaska stanovuje poZadavky na registraci
homeopatickych 1ékaii. Homeopati musi mit vysokoskolské vzdélani v oboru
homeopatie na oficialni vysoké Skole nebo univerzité. Narodni vzd€lavaci stfediska
musi byt vsouladu s Evropskymi/narodnimi standardy kvality CEN. Praktikovani
nekonvenéni mediciny bez 1ékatrského vzdélani je trestné. (CAMbrella, 2012)

Akupunktura ma podobné podminky praxe jako homeopatie. Existuji dvé
akademie akupunktury v Belgii. Ob¢é akademie vzdélavaji pouze Iékaie a zdravotniky.
(CAMbrella, 2011)

5.4 Evropska zemé mimo ramec EU
5.4.1 Svycarsko
Svycarsko je federalni stat, ktery ma 23 kantontl, z nichz tfi se d&li na pil
kantony. Svycarsko je Glenskou zemi EFTA (Evropské sdruzeni volného obchodu,
European Free Trade Association), ¢lenem EEA — Evropska agentura pro Zzivotni
prostiedi, ¢lenem Rady Evropy a soucasti Schengenského prostoru od roku 1963.
Regulace Svycarského systému je decentralizovand a legislativni organ
v kantonech je jednokomorovy parlament. Kazdy kanton ma své vlastni piedpisy pro
zdravotni péci, ale existuji zde i federalni regulace. Nekonvenéni medicina je soucasti

federalni ustavy Svycarské konfederace od roku 2009. Konfederace a kantony musi
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Vv ramci svych pravomoci zajistit dohled nad nekonvenéni medicinou. Kantony maji
vysoky stupeit nezavislosti ohledn¢ licencovani zdravotnich odbornikii, povoleni
K otevieni Iékaiské praxe nebo I€karny a struktury zdravotnickych sluzeb. Dle zakona
z roku 1996 a 1999 (the Federal Health Act) a nové federalni ustavy je dana federalni
odpovédnost za vzdélani nelékaiskych odbornikl v oblasti zdravi. (CAMbrella, 2012)

Dle definice je nekonvenéni medicina rozdélena na dva terminy.
Komplementarni medicina (CM) je vyhrazena pro lékafe praktikujici nekonvencni
medicinu a alternativni medicina (AM) je pro nelékatsky vzdélané praktiky.

Federalni zadkon definuje kritéria pro I€kafskou profesi. Regulace zahrnuje
vzdélani jak pro lékare tak laiky, Skoleni, certifikaci a souvislé¢ I1ékaiské vzdélavani
(Countinuous Medical Education — CME). Pro lékaie je Svycarska asociace lékatt
(Foederatio Medicorum Helveticorum — FMH) a pro nelékaisky vzdélané praktiky jsou
piislusné CM asociace. Vétsina pojistoven deleguje certifikaci nelékaisky vzdélanych
do soukromého registru mediciny (Erfahrungsmedizinisches Register — EMR). Licence
pro lékatre praktikujici nekonvencni 1écbu je omezena a musi byt obnovena kazdé tii
roky. (CAMbrella, 2012)

V roce 1998 Federalni ministerstvo vnitra (DHA) rozhodlo, Ze od roku 1999 do
roku 2005 bude 5 terapii nekonve¢ni mediciny (antroposofickd medicina, homeopatie,
neurdlni terapie, fytoterapie a tradi¢ni Cinské bylinné terapie) pokryto povinnym
zdravotnim pojisténim (KLV), ale pouze v ptipade, ze byla 1écba poskytnuta I€karem,
ktery méa osvédéeni pro nekonvenéni medicinu. Svycarska vlada také vytvorila
komplexni program pro vyhodnoceni nekonvenéni mediciny za ucelem zjistit
efektivnost. Svycarsko bylo prvni zemi v Evropé, ktera integrovala nekonveéni
medicinu do zdravotnického systému. (WHO, 2013)

Uhrada necertifikovanych disciplin nebo praktik je omezena na dodate¢né
pojisténi podle celostatniho registru nekonvencnich terapii a individudlnich
pojistovacich smluv. Jind nelékaiskd nekonvecni 1é€ba je hrazena pacienty.
(CAMbrella, 2012)

Produkty nekonveénich terapii, které jsou registrovany v seznamu Svycarské
agentury pro terapeutické produkty (the Swiss Agency for Therapeutic Products) hradi
pojistovny. Jiné jsou hrazeny dle individualnich smluv nebo pacienty. (CAMbrella,
2012)

Akupunktura je zahrnuta ve federdlnich zdkonech a detailni regulace je

ponechana lékafskym ¢i nelékafskym asociacim. Lékaiské asociace oznacuji
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akupunkturu jako dalsi Iékarské vzdélani a udéluje osvédCeni I¢karskym
akupunkturistim. Akupunktura je hrazena pojistovnami. (CAMbrella, 2012)

Antroposofickd medicina je regulovana stejn¢ jako akupunktura. Je praktikovana
v n&kterych nemocnicich ve Svycarsku. Antroposofickou medicinu zahrnuje univerzita
v Bernu. (CAMbrella, 2012)

Chiropraktici jsou regulovani jako konvenc¢ni zdravotni profese. Federalni
zakony o zdravotnich profesich (MedBg) reguluji akreditaci. (CAMbrella, 2012)

Homeopatie je zahrnuta ve federalnich zakonech a dalSi regulaci provadé;i
piislusné asociace. Statni regulace je provadéna Svycarskou narodni lékai'skou asociaci
a spolu se Svycarskou homeopatickou Iékaiskou asociaci udéluje kvalifikaci

,Homeopat*“ (,,Homeopathy* — , Fahigkeitsausweis Hodopathie*) (CAMbrella, 2012)

6. NEKONVENCNI MEDICINA V CESKE REPUBLICE

Ceska republika se stala nezavislym statem v lednu 1993 a ¢lenem EU v roce 2004,
Ceska republika je také ¢lenem Rady Evropy od roku 1993. (CAMbrella, 2012)

V CR se metody nekonvenéni mediciny a 1é¢itelstvi rozsitily az po revoluci 1989.
Piedtim se pouzivaly jen ty metody, které vyhovovaly komunistickému pojeti napf.
soveétsti senzibilové, akupunktura, psychotronika a magnetoterapie. Po roce 1989 se
objevila reflexologie, aromaterapie, Bachova kvétova 1écba, irisdiagnostika,
kineziologie, lé¢ba dotykem, rizné metody 1éeni virou atd. Ne&které z metod
nekonvencéni mediciny pouzivaji jen 1écitelé, ale nekteré pouzivaji 1 1ékaii (homeopatie,
akupunktura). (Heit, 2011)

V CR je mnoho cest jak se vzd&lavat v nekonvenéni medicing. Zajemci mohou napf.

navs§tévovat Univerzitu Nové doby — Institut alternativni mediciny.

6.1 Legislativa
V CR neexistuje zadna vieobecna legislativa, oviem metody jako akupunktura,

homeopatie, masdze, chiropraxe a fyzioterapie jsou regulovany.

Zakon o péci zdravi lidu z roku 1966 ziistal viceméné ve stejné podobe, 1 presto,
ze byl nékolikrat novelizovan. Obsahuje rozhodnuti, Ze metody nekonvenéni mediciny,
které nejsou védecky ovéfené, nejsou vyloucené, a tim padem jsou soucdsti zdravotni
péée. Ceska republika je od roku 2004 vedena vsouladu se smérnicemi
EU 2005/36/EC. V roce 2004 byly ptijaty dva nové zakony ke stanoveni novych

pozadavkl pro ziskani I€katskych tituli a postgradualni specializované Skoleni pro
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I¢kare a nelékarské zdravotni odborniky. Legislativa byla ptipravena od roku 2009 pro
40 postgradualnich 1€kaiskych obord. Ministerstvo zdravotnictvi nabizi standardizované
statni licenni zkouSky pro zdravotniky, jako jsou Iékafi, zubafi, zdravotni sestry,
farmaceuti a zdravotnicky personal. Soukromi poskytovatelé zdravotni pée musi mit
statni licenci a byt registrovani regionalnimi zdravotnimi organizacemi, pokud si chtéji
oteviit soukromou praxi. Akupunktura a homeopatie, které jsou poskytovany Iékaiem,
jsou regulovany Zakonem o Zivnostenském podnikani (Zivnostensky zakon 455/1991
Sb.) Ministerstvo zdravotnictvi stanovilo v Zakoné o vefejném zdravotnim pojiSténi
2011, Ze akupunktura a homeopatie, nejsou jako metody vefejné zdravotni péce hrazeny
pojistovnami. (CAMbrella, 2012)
Zakony souvisejici s regulaci nekonveéni mediciny jsou:

e Zakon o lécivech (zédkon €.378/2007 Sb.)

e Smérnice ¢. 2001/83/ES

e Zakon o zdravotnich sluzbach (zékon €. 372/2011 Sb.)

e Zakon o vetejném zdravotni pojisténi (zakon ¢. 48/1997 Sb.)

e Obcansky zakonik

e Trestni zdkonik

Schvalovaci prosttedky 1é¢iv a potravinovych dopliikii byly zavedeny jako
prostiedek k ochrané spotiebitele pred produkty, které jsou neucinné ¢i obndsi urcita
rizika (napt. vedlejsi uCinky, Skodlivé latky atd.). Bezpecnostni pozadavky pro bylinné
I€ky jsou stejné jako u béznych 1€¢iv a posuzovani registrace je zarucena. V roce 2003
bylo registrovano 230 bylinnych léki. (WHO, 2005)

Vlada upravuje volné prodejné léky dle zédkona €.79/1997 Sb. o 1éCivech,
potravinové dopliky dle zakona ¢. 110/1997 Sb. O potravinach a znéni zékona
¢. 306/2000 Sb. a také vyhlaskou z roku 2011 ¢.23/2001 Sh., a léciva (ptirodni 1é¢ivé
produkty nemuseji prochdzet celym registracnim procesem).

Odpovédnost za 1é¢iva ma v CR Statni ustav pro kontrolu 1é¢iv (SUKL) a Statni
zdravotnicky ufad (SZU).

V roce 2011 doslo k piijeti nové smérnice Evropského parlamentu a rady
2004/24/ES ,,0 kodexu Spolecenstvi tykajicim se humannich 1é¢ivych ptipravki, pokud
jde o tradi¢ni rostlinné ptipravky“. Byla pfijata vroce 2004, a nafizuje povinné
registrovani bylinnych 1éki. Do pravniho ¥adu CR byla zahrnuta jiz v roce 2007 v ramci

zakona ¢. 378/2007 Sb., o IéCivech a o zménach nékterych souvisejicich zakont,
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vyhlaskou o registraci léCivych ptipravki 228/2008 Sb. a vyhlaskou 13/2010 Sb.

V novelizovaném znéni z roku 2010.

6.2 Lécitelstvi
Lécitelé 1ze délit na dveé skupiny. Prvni skupinou jsou lécitelé, kteii vyuzivaji

prirodni medicinu (klasické lidové a empiricky ovéfené lécebné metody). Vyuzivaji
ruzné fyzikalni faktory, vodu, teplotu, cvifeni, masaze, ale také rostlinné ptipravky.
Separovanou skupinou od téchto 1é¢iteld jsou bylinafi. Druhou skupinou jsou lécitelé
vyuzivajici rizné modni a exotické metody nekonvencni mediciny, které odporuji
védeckym poznatkiim a jejichz UCinnost nebyla ovéfena. Patfi sem naptiklad
psychotronika, biotronika, léceni virou atd. (Heit, 2011)

Ohledné 1éciteltl zcela chybi potiebna legislativa. Neexistuje Zadny registr, neni
znamo kolik jich je a jaké maji vzdélani, nevi se, které metody jednotlivei pouzivaji, ani
jestli pracuji jako Zivnostnici ¢i nezavislé osoby. Vzniklo né€kolik organizaci spolcujici
1écitele. Diive existovala Ceska asociace odborného 1é¢itelstvi (CAOL), ktera se viak
rozpadla. Rovnéz zanikly organizace jako Spole¢nost diplomovanych IéCitelt ¢eskych
arizné , Komory“. Dodnes existuje Ceska psychoenergeticka spole¢nost (CEPES),
Spolecnost alternativniho 1éCeni civilizacnich a onkologickych onemocnéni (SALOCO),
Ceskomoravsky svaz 1égitelskych uméni (CmSLU). (Heit, 2011)

Rada evropskych i mimoevropskych statt se snazi problematiku 16¢itelstvi fesit,
organizuji vyzkumy a navrhuji rizna legislativni feSeni. Ceska republika se jiz také
pokousela o zdkonnou Upravu, avSak navrhy zakonl byly vzdy odmitnuty. Soucasny
zékon (Zéakon o péci o zdravi lidu z r. 1966) se o 1écCitelich nezminuje. V roce 2001 se
piipravovala novela tohoto zédkona, podle které mély byt metody nekonven¢ni mediciny
zakazany, ale navrh byl zamitnut. LécCitelstvi mél feSit zdkon o zivnostenském
podnikani ¢.455/1991. Piechodné v ném bylo v roce 1996 zatazeno 1é€itelstvi mezi tzv.
»volné zivnosti“. Zakon byl novelizovan po péti letech a 1écitelstvi bylo vytazeno.

V soucasné dob¢ neni zadné pravni opatteni pro laické 1écCitele. (Hett, 2011)

6.3 Homeopatie
V Ceské republice miize homeopatii vykonavat kazdy, bez jakychkoliv omezenti,

tedy jak lékat, tak homeopat bez lékarského diplomu. Kazdy pacient, ktery ma o tuto
1é¢bu zajem, si miize vybrat, jakého odbornika chce navitivit. V CR je nékolik skol, kde
je mozné homeopatii studovat, ale délka, Groven studia i pojeti se mize liSit. Jiné normy

jsou stanovené pro studium homeopatickych sméri, kde homeopati podavaji smési vice
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homeopatickych 1€kt najednou. Jiné standardy plati u klasické homeopatie, kde
homeopati stanovuji a uréuji konstituéni 1ék. V CR neni homeopaticka $kola, ktera by
byla zfizena a garantovana statem. VesSkeré studium homeopatie probihd pouze na
soukromych $kolach. Homeopaticka fakulta v CR pfijima standardy od EU organizaci,
v ramci kterych homeopati musi splnit 4-6 let studia a musi splnit klinickou praxi.

Homeopaticka 1écba neni hrazena pojistovnami. (http://www.homeopaticka-fakulta.cz)

Homeopatické ptipravky jsou registrovany podle zakona ¢.378/2007 Sb.,
0 léCivech, ve znéni pozdé¢jsich predpisti tzv. zjednodusenym postupem registrace.
K registraci je tfeba predlozit registracni dokumentaci. Homeopatické ptipravky jsou
kontrolovany pouze z hlediska bezpecnosti a kvality (nikoliv G¢innosti). (Statni ustav
pro kontrolu 1é¢iv, 2012)

Homeopaticka 1ékatska asociace (HLA) byla zalozena roku 2007. Jejim cilem je
oficialn¢ za€lenit homeopatii do systému péce o pacienta. Asociace sméfuje k tomu, aby
co nejvice 1ékait ptijalo homeopatii do své praxe. Vzdélava Iékare a veterinarni 1ékate
na Grovni negradualni a postgradualni. Mezi dalsi ¢innosti patii komunikace s organy
statni spravy, odbornymi spolecnostmi a publika¢ni ¢innost. HLA je partnerem CEDH
(Centrum pro vzdélavani a dokumentaci v homeopatii) se sidlem v Pafizi. Také se stala
vroce 2014 ptidruzenou organizaci ECH — European Committe for Homeopathy.
(Zdravotni medicina, 2015)

Mezi homeopatické organizace napt. patii: Ceska homeopatickd spolenost,
Homeopaticka akademie, Homeopaticka fakulta s klinikou, Mezinarodni skola klinické

homeopatie, Ceska $kola klasické homeopatie

6.4 Akupunktura
Akupunktura se do Ceské republiky dostala v roce 1965. V roce 1980 byly

vydany presné smérnice pro jeji provadéni, vroce 1989 byla Akupunkturisticka
spole¢nost prijata do Ceské 1ékaiské spolenosti J.E. Purkynd. Ceska lékai'ska komora
prohlasila akupunkturu za fddnou funk¢ni specializaci. Je vydavan informacni bulletin
s nazvem Ceska akupunktura. Institut pro dalsi vzd&lavani 1ékait a farmaceutt v Praze
se zabyva Skolenim v akupunktuie. Do roku 2011 bylo vySkoleno 4000 lékait.
V ramci Akupunkturistické spole¢nosti vznikly také dv€ sekce, pro Vollu
elektroakupunkturu a pro aurikuloterapii, oviem nakonec byly tyto sekce zruSeny.
Kromé€ néarodnich spolecnosti existuji také mezinarodni jako napiiklad ICMART

(International Council of Medicial Acupunture and Related Techniques). (Heft, 2011)
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Dle Ministerstva zdravotnictvi mohou akupunkturu provadét pouze
kvalifikovani odbornici. Akupunktura je uvedena v Zakoné o vefejném zdravotnim
pojisténi (48/1997) jako vefejnd zdravotni péce, kterd neni hrazena pojistovnami.
Vzdélani Iékatt je provadéno v souladu se zakonem ¢.95/2004 Sb. Akupunktura je dalsi
kvalifikace pro 1ékafe a veterinarni Iékafe a diplomy jsou vydavany Narodni asociaci
lIékard akupunktury. Postgradudlni vzdélani Iékaii je mnabizeno v soukromych
vyukovych centrech a akupunkturni vzdélani je pro studenty lékaiské fakulty nabizeno
jako volitelné. (CAMbrella, 2012)

Postup pifi provadéni akupunktury fte$i Veéstnik MZ 1981, ¢ast 1.
Akupunkturu mohou provadét Iékari, kteti ziskali specializaci v n€kterém z klinickych
oborii vcCetn€¢ oboru vSeobecného Iékafstvi a absolvovali zvlaStni piipravu
organizovanou diive ILF nyni IPVZ Praha, IDVPZ Brno, VLA Hradec Krélové, popf.
zdravotnickou organizaci povéfenou k tomu Ministerstvem zdravotnictvi. Skoleni v
akupunktufe je rozdéleno do dvou béhl a je zakonceno zkouskou a po jejim sloZeni
obdrzi 1ékat OSVEDCENI. Na zakladé tohoto Osvédéeni vydava CLAS CLS JEP
Opravnéni-Kredit 1. stupné. Dalsi stupné odbornosti v akupunktuie jsou Kredit II.
stupné a Skolitel v akupunktufe a jejich ziskani je podminéno splnénim dalich
podminek. Pro ziskani OPRAVNENI-KREDITU La IlLstupné jsou povéfeni ¢lenové
vyboru CLAS. Kredity II. stupné a titul ,, Skolitel v akupunktufe ,, potvrzuje predseda,
mistopedseda a védecky sekretai CLAS CLS JEP a jejich udéleni schvaluje vybor
CLAS CLS JEP. (Ceska lékai'ska akupunkturisticka spole¢nost, 2016)

6.5 Tradicni ¢inska medicina

Vyukou tradi¢ni ¢inské mediciny se v CR zabyva jedina soukroma nevydéle¢na
organizace (registrovani u ministerstva Skolstvi) Ceskoslovenska SinoBiologicka
spole¢nost, ktera spolupracuje s podobnymi institucemi v Anglii, Francii, USA a Cing.
Tradi¢ni ¢inskou medicinu mohou praktikovat jak 1ékafi, tak laici. Na vyuce se podili
¢insti vysokoskolsti profesofi, ktefi pfednasSeji a dopliluji vyuku. Také se ptekladaji
¢inské a mezinarodni uéebni materidly. Je to podobné jako v Cin&, kde je tieba
absolvovat Sest let studia. Lékafi si mohou doplnit kratkodobé pierusované
postgradudlni kurzy akupunktury Institutu pro doskolovani lékait, které trvaji tii tydny.
Zapadni lékafstvi 1 tradi€ni Cinské lékarstvi tvofi rozsahlé znalostni celky. V zapadni

medicing se akupunktura separovala do individualniho systému. Ceska republika

60



spolupracuje s mezinarodnimi organizacemi jako je Pefots, Eurotem, Institut Chuzen
atd. (K¥izova, 2004)

Komora tradi¢ni ¢inské mediciny je stavovska organizace v CR. Byla zaloZena
vroce 2011 za ucasti 102 zakladatell, vznikla tak organizace sdruzujici odborniky
a praktiky. Projekt zagtitili MUDr. Ludmila Bendova, piedsedkyné Ceskoslovenské
SinoBiologické spole¢nosti a MUDr. Jozef Lucky, vedouci lektor TCM Institutu
a vedouci lékat TCM Clinic. Cilem je prosazovani principt praxe a priméfend regulace
v CR, tak aby byla tradi¢ni &inskd medicina poskytovana bezpeéné na profesiondlni
urovni. 1.8kola Tradi¢ni ¢inské mediciny poskytuje kromé tradi¢niho ¢inského vzdélani
i rekvalifika¢ni masaze. Spole¢nost je drzitelem povéteni Ministerstva Skolstvi, mladeze
a télovychovy Ceské republiky vydavat doklad o rekvalifikaci pro: Masér pro sportovni
a rekondi¢ni maséaZe s plisobnosti mimo oblast zdravotnictvi. Lze ziskat na zékladé této
rekvalifikace 1 Zivnostensky list. (SINBIOS, 2016)

Mezi vyznamnymi institucemi je i Skola tradi¢ni ¢inské mediciny v Brng, $kola
TCM Longmén v Hradci Kralové a Centrum tradiéni ¢inské mediciny — Most ke zdravi.

Neékteré predméty ¢inské mediciny Ize studovat na Karlové Univerzit¢.

6.6 Masaze
Masaze jsou podle Ministerstva zdravotnictvi vykonavané k 1€¢bé zdravotnich

problémli spojenych s riznymi nemocemi. Jsou regulovany pro fyzioterapeuty
a patticné proskoleny zdravotnicky personal v souladu se skolskym zakonem ¢.96/2004
Sb. Maséfi jsou regulovani dle Zzivnostenského zdkona (374/2004 Sb., o pouziti
zdravotnickych prostiedkti pouze pro zdravotniky). Maséii musi splnit 150 hodin studii
véetné teorie a praxe, nebo postaci diplom z vysoké Skoly (fyzioterapie). Konzulta¢ni
a poradenské masaze nejsou hrazeny pojiStovnami. Masér je regulovany v EU databazi
regulovanych zdravotnickych povoldni takto: Masér je regulované povolani s dvéma
narodnimi tituly (EU ID ¢.1260): Prvni titul je ,,Masér/nevidomy a slabozraky masér*
uznany dle smérnice 2005/36/ES €.7144. VSeobecny systém uznani — primarni aplikace.
Druhy titul je ,,Masérské, rekondi¢ni a regeneracni sluzby“ uznany podle smérnice
2005/36/ES €. 14595. VSeobecny systém uznani — primarni aplikace. (CAMbrella,
2012)

V CR je mnoho masérskych kurzii a organizaci. Mezi né patii napt. Asociace

¢eskych masért, Masérska skola Inprov — institut profesniho vzdélavani a dalsi.
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Mezi dalsi vyznamné organizace v CR patii: Ceska naturopaticka spoleénost,
ktera je odbornym a védeckym profesnim obcanskym sdruzenim s celorepublikovou
pusobnosti a sdruzuje praktiky celostni pifirodni mediciny — naturopaty- i jejich
spratelené obory a zastfeSuje jejich &innost. Skola ptirodni mediciny KAMATRE,

Kraniosakralni osteopatie v CR, Antroposoficka spoleénost v CR a dal3i.

7. VYSLEDKY

Postaveni nekonvencni mediciny nelze jednotné zhodnotit, nebot’ se lisi stat od
statu. Zalezi pfitom na mnoha podminkéach jako napt. historicky kontext, kulturni
podminky, geografickd poloha, popularita, ptijeti a rizna politickd iniciativa atd., a to
jak v rozvojovych, tak ve vyspélych zemich.

Pouzivani nekonven¢ni mediciny ma mnoho aspektt jako napt. kvalifikace
a licencovani poskytovateli, spravné pouzivani vyrobkt se zarucenou kvalitou, dobra
komunikace mezi praktiky nekonvencéni mediciny, lékatfi a pacienty, poskytovani
védeckych informaci a pokynt pro vefejnost, vzdélani a odborna ptiprava atd.

I pfes tyto podminky se ukazuje, Ze nekonvecni medicina je pouZzivana
vV rozvojovych zemich (Afrika, Asie, Latinskda Amerika) jako primérni zdravotni péce
anaopak ve vyspélych zemich je nekonvencni medicina pouzivana jako dopliikova,
tedy jako doplné€k k alopatické medicing.

V rozvojovych zemich je sice prevalence nekonvenéni mediciny vysoka, ale
piesto Casto chybi pro nekonvencni medicinu narodni politika a chybi integrace do
narodniho systému zdravotni péce. Naopak ve vyspélych zemich je Castéjsi problém
regulace poskytovatelti nekonvencni péce a zajisténi bezpec¢nosti pacientd. Co se tyce
poskytovateli nekonvecni mediciny v rozvojovych zemich, jednd se spise o lidové

lécitele a ve vyspélych zemich o kvalifikované odborniky.

7.1 Vysledky pro Evropu

Obecné lze fici, ze nekonvencni medicinu ve stfedni a jizni Evropé poskytuji
predevsim lékati, zatimco v severni Evropé mohou nekonven¢ni medicinu poskytovat
i nelékaisky kvalifikovani odbornici. V zapadni Evropé se preferuje tzv. ,,zeleny* styl
zivota, ktery také klade dliraz na dobry vztah mezi Iékafem a pacientem. Soucasti tohoto
stylu Zivota je i prevence za pomoci nekonven¢ni mediciny. Naproti tomu ve vychodni
Evropé¢ je proces pomalejsi a nekonveéni medicina nedosahuje ani takové popularity ani

nema kvalitn€ vypracovany legislativni ramec.
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Ze zkoumanych zemi v Evropé ma legislativu pro nekonvencni medicinu
stanovenou Belgie a Némecko (mimo to také — Bulharsko, Dansko, Mad’arsko, Island,
Norsko, Portugalsko, Slovinsko). Legislativu pro nekteré terapie nekonvenéni mediciny
ma Velka Britanie (také Kypr, Finsko, Italie, Litva, LotySsko, Lichtenstejnsko, Malta,
Rumunsko). Svycarsko ma legislativu zahrnutou v narodni tstavé. Ceska republika
nemd zadnou legislativu pro nekonvenéni medicinu (také Rakousko, Estonsko, Recko,
Spanélsko, Slovensko, Nizozemsko, Francie).

Univerzity pro nekonven¢ni medicinu ze zkoumanych zemi v Evropé jsou
v: Némecku (Berlin, Duisburg/Essen, Rostock, Mnichov), Svycarsku (Bern), Velké
Britanii (Exeter, Sheffield, Southampton, Thames Valley).

Akupunktura je regulovana vsemi zemémi ve vyzkumu (Némecko, Velka
Britanie, Belgie, Svycarsko, Ceskda Republika). V Némecku je akupunktura hrazena
Gasteéné narodnimi zdravotnimi pojistovnami. Ve Svycarsku a Velké Britanii je
hrazena soukromymi pojistovnami.

Antroposofickd medicina je statné regulovana pouze v Némecku. Ve Velké
Britanii jsou antroposofické produkty zahrnuty do narodnich farmaceutickych zakont.
Univerzita pro antroposofickou medicinu je v Némecku. Ve Svycarsku je tato medicina
zahrnuta do univerzitnich osnov. V Némecku, Svycarsku, Velké Britanii a Belgii
existuji nemocnice s antroposofickou medicinou. Narodni zdravotni pojistovny hradi
poplatky za tuto 1é¢bu v Némecku. Ve Velké Britanii a Svycarsku je tato 16¢ba hrazena
soukromymi pojistovnami.

Homeopatie je regulovana v Belgii, Némecku, Velké Britanii a Svycarsku. Ve
vSech téchto zemich je homeopatie i1 soucasti univerzitniho studia na vybranych
Skolach. Ve Velké Britanii existuji vefejné homeopatické nemocnice. Narodni
pojistovny hradi homeopatickou 1é¢bu v Belgii, Svycarsku a Velké Britanii. Soukromé

pojistovny hradi homeopatii v Némecku.

7.2 Vysledky pro Afriku

Vyvoj postaveni nekonvenéni mediciny v Africe stoupa rapidn€ vzhiru. Mnoho
zemi piijalo narodni politiky a regulacni ramce. Celkové bylo dosaZeno pokroku
Vv rozvoji politiky a vzdélani, co se nekonvenéni mediciny tyce. Néarodni politiku od
roku 2000 do roku 2012 zavedlo 32 statd. Dale byly zavedeny strategické plany, etické
kodexy a regulace bylinnych produkti. Zvysil se pocet vyzkumnych instituci, které

zkoumaji produkty nekonvencni mediciny na lécbu prioritnich onemocnéni. Ghana
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zfidila kliniky nekonvenéni mediciny v deviti regiondlnich nemocnicich. Ghana také
ptijala v roce 2001 bakaldfsky titul v bylinné medicin€, doslo tedy k integraci bylinné
lécby do univerzitnich osnov. Univerzity v zapadoafrickych zemich, Jizni Afrika

a Tanzanie zahrnuji tradi¢ni medicinu do osnov pro farmacii a zdravotnictvi.

7.3 Vysledky pro Jizni Ameriku

Mnoho zemi zalozilo oddéleni na Ministerstvu zdravotnictvi, vytvoftilo
vyzkumné instituty pro nekonvenéni medicinu a pftijalo regulaci na bylinné produkty.
V z4dné zemi neni utvofen ramec pro pojisténi. Vysokoskolské vzdélani existuje jen na
Kubg¢, kde byla tradi¢ni medicina zaclenéna do narodniho zdravotniho systému. Mnoho
zemi ma ministerskou rezoluci, ktera kontroluje tradi¢ni terapie jako je naptiklad
homeopatie, chiropraxe a akupunktura. VSechny zem¢, kromé Dominikénské republiky
a Surinamské republiky, maji asociaci praktikujicich homeopatii, akupunkturu a
bylinnou 1é¢bu. Je snaha propojit nekonvenéni a moderni medicinu v ramei zdravotni
péce. Vzniknul tak inovativni regiondlni plan s cilem zlepSit zdravi obyvatelstva, ktery
nese nazev The Intercultural Andean Health Plan in Latin America, znamy téz jako The

Andean Health Organization-Hipolito Unanue Convention.

7.4 Vysledky pro Severni Ameriku

Terapie nekonvencni mediciny v Kanad¢€¢ jsou regulovany jednotlivymi
provinciemi a teritorii. Obecné lze fici, ze vétSina nekonvencnich disciplin je v soucasné
dobé regulovana. Chiropraxe je jedinou terapii regulovanou ve vSech provinciich
a teritoriich v Kanad¢. K praktikovani nekonvencni terapie v Kanadé je tieba byt
kvalifikovan. Existuji 1 tituly jako napiiklad ,N.D.“ — ,Doctor of Naturopathic
Medicine* (Doktor piirodni mediciny)

V USA neexistuje separatni subjekt odpovédny za vSechny aspekty nekonvenéni
politiky, tizeni, vzdélavani a vyzkum. Tyto zélezitosti jsou v kompetenci rGznych
vladnich a nevladnich subjektd. Neexistuje zadny standardizovany systém pro
poveéfovani osob, aby mohli vykonavat nekonvenc¢ni sluzby. Pozadavky se velice 1isi od
jednoho statu k druhému a od jednotlivé terapie k druhé. RozliSuje se mezi licenci,
certifikaci, akreditaci a povéfenim. Existuji 1 tituly pro poskytovatele nekonvecni
mediciny jako napt. ,.D.C* — ,Doctor of Chiropractic* (Doktor chiropraxe) nebo
,NDs.*“ - the Naturopathic Doctor (Doktor naturopatie). V USA je snaha o integraci

konven¢ni a nekonvenéni mediciny. Vznikly tak organizace jako Narodni centrum pro
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integrativni primarni péci nebo Sdruzeni akademickych zdravotnich stfedisek pro

integrovanou medicinu.

7.5 Vysledky pro Cinu

Ustava Cinské lidové republiky piiklada konvenéni i nekonvenéni medicing
stejnou vahu. V Ciné existuje asi 440 700 instituci zajistujicich zdravotni pé¢i s pomoci
tradicni mediciny, mezi tyto instituce jsou zahrnuty nemocnice, kliniky a hygienické
stanice v méstskych i venkovskych oblastech. Asi 90% vSeobecnych nemocnic obsahuje
oddéleni pro tradicni medicinu, které poskytuji péci vSem pacientim. Zdravotnické
instituce tradicni mediciny jsou upraveny stejnymi vnitrostatnimi piedpisy
0 zdravotnickych zafizenich jako ostatni konvencni zdravotni instituce. Vlada

a soukromé pojisténi pln¢ hradi sluzby tradi¢ni mediciny

7.6 Vysledky pro Australii

V Australii jsou regulovany metody nekonvenéni terapie 1 bylinné produkty.

7.7 Shrnuti

V EU je stile pomérné velky pocet zemi, které legislativné nereguluji
nekonvencéni medicinu. V nekterych zemich neni regulace viibec zddna, a v nékterych
zemich metody nekonvencni mediciny reguluji mimo stat i asociace ¢i povéiené
organizace. EU ve svém pfistupu k nekonven¢ni mediciné zaostava za Severni
Amerikou a Austrélii a Cinou.

Ceské republika podléha ur¢itym standardim a nafizenim v ramci EU, avsak
i piesto je situace pomérné neuspokojiva. V CR zcela chybi legislativni ramec a pravni
opatfeni pro poskytovatele nekonvenéni mediciny. Nejvétsi propast je mezi lékari
praktikujici nekonvencni medicinu a nelékarsky vzdélanymi laiky, pro které nejsou
urcené zadné standardy ani omezeni.

V Jizni Americe je stile mnoho zemi, které nemaji pravni rdmec pro
nekonvenéni medicinu. Ve spousté stati chybi potfebné informace ohledné
nekonvenéni mediciny. Nicméné nekolik statti udélalo velké pokroky a snazi se situaci
fesit (napt. Argentina, Bolivie, Kuba, Honduras, Guatemala).

V Severni Americe existuji propracované systémy, legislativni opatfeni
a rozsahlé vyzkumy ohledné nekonvencni mediciny. Také prevalence pouzivani metod
nekonvenéni mediciny je pomérné vysokd. Zejména USA je jeden ze statd, které maji

problematiku nekonven¢ni mediciny nejvice prozkoumanou a nasledné feSenou.
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Vyvoj postaveni nekonvencni mediciny v Africe jde rychle doptedu. I ptesto, ze
je Afrika rozvojova zemé, snazi se o regulaci zdravotnich systémti. Béhem par let se
vyvinuly pravni rdmce, instituce a vyzkumy ohledné nekonvencni mediciny. Jsou
I zemé&, které maji regulaci pomérné dobie zvladnutou jako napi. Mali, Madagaskar,
Zimbabwe, Niger, Ghana. Obecn¢ africké zemé jsou na tom podobné jako zemé Jizni
Ameriky, které jsou také v rozvojové oblasti.

Australie ma dobfe postavené standardy pro praktikovani nekonvencéni
mediciny, avSak stale existuje mnoho neregulovanych praktiki, kteti jsou z fad ¢etného
domorodého obyvatelstva. Jednd se spiSe o léCitele. Zaroven se Australie na tuto Cast

populace sousttedi 1 ve svych vyzkumech nekonvenéni mediciny.

7.8 Hypotézy

1. Nekonvencni medicina ma legislativni upravu a je regulovana v USA. —
Hypotéza se potvrdila.

2. Pristup k nekonvencni mediciné v Africe je zaostaly a nedostacujici. — Hypotéza
se nepotvrdila. Afrika je sice rozvojovou zemi, avSak vyvoj nekonvenéni
mediciny jde rychle dopfedu a Afrika pfijimd stanovené strategie pro rozvoj
nekonvenéni mediciny.

3. Nekonvencni medicina v CR nemd legislativni ramec, a pokud jsou metody
nekonvencni mediciny regulovany, tak jen cdstecné. Hypotéza se potvrdila.

4. Nekonvecni medicina v Ciné je integrovand do zdravotniho systému skrz

tradicni ¢inskou medicinu. Hypotéza se potvrdila.

8. DISKUZE

Cilem této bakalarské prace bylo zmapovat postaveni nekonvencni mediciny
v zemich EU, ve svété a v CR. Nekonvenéni medicina se neustile rozsifuje po celém
svété a pouzivani jejich metod je stile v rostouci mife. Nekonvecni medicina je
medicina je pouzivana jak v rozvojovych zemich Afriky, Asie, Latinské Ameriky jako
primérni zdravotni péce, tak ve vyspélych zemich jako alternativni a komplementarni
medicina, tedy medicina doplitkova ke konvencni mediciné.

V prvni kapitole mé bakalaiské prace jsem se vénovala nekonven¢ni medicing
spiSe obecné. Uptesnila jsem jeji definici, terminologii, metody atd. Jako nejcastéjsi
pfiiny ristu nekonvenéni mediciny povazuji: vztah lékaf-pacient, nebot’ v soucasné

pretechnizované dob& dochazi k odosobnéni tohoto vztahu a lidé vyhledavaji terapeuty,
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protoze maji pocit, ze se jim dostatecné vénuji a naslouchaji. Dal$im divodem miize byt
nespokojenost s konvencni 1é¢bou napf. jeji neucinnost, kam se mohou fadit
I nevylécitelné nemoci.

V dalsi casti bakalafské prace jsem se vénovala analyze postaveni nekonvencni
mediciny ve zvolenych zemich a oblastech.

Z nekonvenéni mediciny se stal fenomén. Bohuzel mnoho statd stale nevi, jak
k nekonven¢éni medicing pfistupovat, a to jak z legislativniho hlediska, tak z hlediska
bezpecnosti. Tyto otazky se neustdle feSi. Kazdy stat k této problematice prtistupuje
jinak a jinak stanovuje zakony. Mezi zemémi, které se touto problematikou zabyvaji jiz
delsi dobu, se fadi napi. USA a zem¢ zapadni Evropy.

Vyzkum jsem provadéla v riznych oblastech svéta a dle mé prvni hypotézy se
ukazalo, Zze USA ma ptijaty legislativni rdmec a regulaci metod nekonvencni mediciny.
Nekonvenéni medicina je v USA velice oblibena a pouzivana, tudiz k ni stat i tak
pfistupuje. Povzbudivy je i vysoky pocet vladdnich i nevladnich instituci, které se
nekonvecni medicinou zabyvaji. Dalsi pozitivum je, Ze USA se snazi o mezinarodni
spolupraci a jsou zakladdny razné globalni organizace na podporu nekonvencni
mediciny. Metody nekonvenéni mediciny v USA jsou v porovnani s Cinou zcela jiného
razu. Plsobi to na mne dojmem, ze v USA jsou nekonvenc¢ni metody spiSe moderni.

Naproti tomu v Ciné je tradi¢ni &inska medicina hluboce zakotfenéna, dokonce
takovym zpiisobem, Ze se ani nepovazuje za alternativni ¢i nekonvencni. Tato medicina
je hodnocena jako druhy zpiisob 1é¢by. V Ciné maji na tuto medicinu zcela odlisny
pohled. PohliZeji na ni holisticky, jako na uceleny komplexni, 1éCebny systém. Je to
i jeden z divodu, proc je soucasti zdravotniho systému a je aplikovana témét ve vSech
zdravotnickych zafizeni po boku konven¢ni mediciny. Timto se potvrdila i jedna
z mych hypotéz. Ostatni zem¢ ¢inskou medicinu vnimaji trochu jinak a v disledku toho,
doslo k separaci akupunktury jako samostatného systému, ktery je nyni rozSifen po
celém svéte.

Akupunktura je velice rozSifena i v Evropé. Dokonce dvé zemé maji pfimo
stanovenou profesi (,,Akupunkturista®) pro danou metodu. Témito zemémi jsou Malta
a Svycarsko. I z tohoto diivodu jsem zvolila Svycarsko do mého vyzkumu, i pies to, Ze
neni v Evropské unii. Svycarko je prvni zemé v Evropé, ktera integrovala nekonveéni
medicinu do zdravotnick¢ho systému. Také je piedni zemi, ktera ma dobfie
propracovany systém pro nekonvencni medicinu, a to jak z legislativniho hlediska, tak

Z hlediska regulace metod nekonvenéni mediciny, vzdélani, vyzkumu, instituci (vcetné
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nemocnic) a systému hrazeni 16¢by. Povazuji Svycarsko jako stéZejni stat Evropy v této
problematice. Zaroven je jednou ze zemi, které jsou pro zemé EU vzorem. Spolu se
Svycarskem lze vyzdvihnout i Némecko, Belgii a Velkou Britanii. Zmifiované zemé
stanovuji své zakony tak, aby byla nekonvenéni medicina regulovana a bezpecna.

Myslim si, ze tak jako v mnoha jinych ohledech, jsou tyto zemé vzorem i pro
Ceskou republiku, ktera inklinuje k p¥ijimani zapadnich vzora. Bohuzel je u nas zatim
pouze mald snaha situaci ohledné nekonvencni mediciny zlepSit. Lékaii se
k nekonven¢ni mediciné nestavi ptili§ pozitivné a vétSina ma kritické nazory. Rovnéz
nema nekonvenéni medicina ani politickou podporu, coz se 1 jasn¢ ukazuje
v ustanovenich. LécCitelstvi je u nas velky legislativni problém. Dle mého néazoru je
nejvetsi chybou, ze 1ékafi maji pravni zodpoveédnost za své pacienty, ale laici bez
medicinského vzd€lani nebo kvalifikace mohou pracovat s klienty bez jakékoliv
zodpoveédnosti.

Praktici poskytujici nekonvenéni 1é¢bu bez kvalifikace ¢i odborného vzdélani
jsou také v Africe. Tam je ovSem situaci zcela jiného rdzu. Jak jiz bylo zminéno, jedna
se 0 rozvojovou zemi, kde vétSina obyvatel nema ptistup ke standardni zdravotni péci,
a proto vyuziva nekonvencéni terapie. Dokonce i1 v pfipadech vaznych onemocnéni jako
je malarie, HIV/AIDS, tuberkuloza atd. Africké zemé se snazi neustale zlepSovat své
zdravotnické systémy a béhem dvanacti let ucinily velké pokroky. Tim vyvratily i mou
druhou hypotézu. Afrika se tak miize srovnavat se zemémi Jizni Ameriky, kde je situace
podobna, avsak vzestup postaveni nekonvenéni mediciny neni tak rychly jako v Africe.

Touto praci bych chtéla také poukadzat na nedostatky, které se ohledné
nekonveéni mediciny vyskytuji. Hlavng situace v CR pro mne neni uspokojiva.
Predevsim zplisob feSeni nekonvencni mediciny neni relevantni a jedna se spise
0 konflikt mezi zastanci a odpurci nekonvenéni mediciny. Byla bych rada, pokud by se
situace ohledné této problematiky v budoucnu zlepsila a doSlo by spiSe ke slouceni
lécebnych metod bez emocidlniho razu. Tato prace mize byt pouzita jako podklad pro

dalsi studie této problematiky.
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ZAVER

Nekonvencni medicina je v soucasné dob¢ velice aktudlni a jeji metody jsou
popularni po celém svéte.

Cilem této bakalaiské prace bylo zmapovani postaveni nekonvenéni mediciny ve
svété v CR a v EU.

V prvni kapitole jsem se zaméfila na obecny popis nekonvenéni mediciny.
V podkapitolach je blize popsana definice, terminologie, metody, priciny ristu a rizika
nekonvenéni mediciny.

V dalsich kapitolach se vénuji analyze postaveni mediciny ve svété v CR
a Vv EU. V ramci Evropy byla vybrana 1 jedna zemé mimo ramec EU.

K analyze byly vybrany zdroje stanovené dle metodiky. Analyzovala jsem
legislativu, regulaci metod nekonven¢ni mediciny, vyzkumy, védecké studie, zdravotni
systémy a dalSi.

Stanovila jsem si ¢tyfi hypotézy, tii znich byly potvrzeny. Hypotézy jsou
vysvétleny v diskuzi.

Postaveni nekonvecni mediciny ve svété je velice riznorodé, rozdily mezi
jednotlivymi staty jsou odlisné, lisi se 1 diky arovni zdravotni péce, poctu obyvatel
a mnoha dalsim faktorim. K posouzeni postaveni nekonvencni mediciny ve svété neni
jednotny ukazatel.

Obecné lze fici, ze vzemich EU existuje regulace nekonvencni mediciny,
a Vv nekterych znich je velice propracovany systém, a to jak zdravotnicky, tak
legislativni. V Severni Americe je nekonvencni medicina regulovana jak statem, tak
vladnimi i nevladnimi organizacemi, pfiCemz je 1 pravné¢ oSetiena regulace metod
nekonvenéni mediciny. Jizni Amerika a Afrika jsou rozvojové zemé, které teprve
zaclenuji regulaci nekonvencni mediciny do vladdnich systémi, piesto vSak v tomto
ohledu ¢&ini velké pokroky. Cina integrovala nekonvenéni medicinu do zdravotnického
systému, a to diky tradi¢ni ¢inské medicing. Australie se snazi nekonvencni medicinu
regulovat, avSak stale zistava velka ¢ast 1€Citelt bez kvalifikace a regulace.

Ptehledovou studii Ize pouzit jako podklad pro dalsi studie.

69



SEZNAM POUZITYCH ZDROJU

1.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

1000 reseni alternativni mediciny. Praha: Sun, 2007, 350 s. ISBN 978-80-7371-
202-0.

2002 (WHO/EDM/TRM/2002.1).

Academic Consortium for Integrative Medicine and Health, [online]. 2016 [cit.
2016-05-04]. Dostupné z: http://www.imconsortium.org/resources.cfm

Acupuncture Canada [online]. Canada, 2016 [cit. 2016-04]. Dostupné z:
https://www.acupuncturecanada.org/education-certification/fags-2/

American Association of Naturopathic Physicians [online]. 2016 [cit. 2016-05-
04]. Dostupné z: http://www.naturopathic.org/content.asp?contentid=57

American Medical Association [online]. 2011 [cit. 2016-05-04]. Dostupné z:
http://www.ama-assn.org/ama

Australian Goverment [online]. 2013 [cit. 2016-05-04]. Dostupné z:
http://www.australia.gov.au/

Australian Homeopathic Association [online]. 2008 [cit. 2016-05-04]. Dostupné
z: http://www.homeopathyoz.org/

Cambrella: A pan-European research network for Company and Alternative
Medicina [online]. 2012 [cit. 2016-05-04].

CAMDOC Alliance [online]. 2010 [cit. 2016-05-04]. Dostupné z:
http://www.camdoc.eu/Pdf/CAMDOCRegulatoryStatus8_10.pdf

Canadian Association of Naturopathic Doctors [online]. 2016 [cit. 2016-05-04].
Dostupné z: https://www.cand.ca/index.php?40

Canadian Chiropractic Association [online]. Canada, 2016 [cit. 2016-05-04].
Dostupné z: http://www.chiropractic.ca/about-chiropractic/canadian-
chiropractors/regulation-and-education/

Canadian Massage Therapist Aliance [online]. 2016 [cit. 2016-01-04].
Dostupné z: http://www.crmta.ca/

Ceska lékaiska akupunkturisticka spolecnost [online]. 2016 [cit. 2016-05-04].
Dostupné z: http://www.akupunktura.cz/cs/akupunktura-a-pridruzene-techniky

DIXON, Anna. Regulating complementary medic al practitioners: Case studies.
King's Fund. 2008, 83. [cit. 2016-05-04]

ERNST, Edzard. The role of complementary and alternative medicine. In: The
National Center for Biotechnology Information [online]. 2000 [cit. 2016-02-15].
Dostupné z: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1118903/

70


http://www.ama-assn.org/ama
http://www.chiropractic.ca/about-chiropractic/canadian-chiropractors/regulation-and-education/
http://www.chiropractic.ca/about-chiropractic/canadian-chiropractors/regulation-and-education/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1118903/

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

28.

EUROCAM: The contribution of Complementary and Alternative Medicine to
sustainable healthcare in Europe. Belgie, 2014.

European Commission [online]. 2012 [cit. 2016-05-04]. Dostupné z:
http://cordis.europa.eu/news/rcn/35388_en.html

Federation of Chiropractic Licensing Boards [online]. 2015 [cit. 2016-05-04].
Dostupné z: http://www.fclb.org/

GUREJE, Oye, Gareth NORTJE, Victor MAKANJUOLA, Bibilola D
OLADEJI, Soraya SEEDAT a Rachel JENKINS. The role of global traditional
and complementary systems of medicine in the treatment of mental health
disorders. The Lancet Psychiatry [online]. 2015, 2(2), 168-177 [cit. 2016-02-02].
DOI: 10.1016/S2215-0366(15)00013-9. ISSN 22150366. Dostupné z:
http://linkinghub.elsevier.com/retrieve/pii/S2215036615000139

GUREJE, Oye, Gareth NORTJE, Victor MAKANJUOLA, Bibilola D
OLADEJI, Soraya SEEDAT a Rachel JENKINS. The role of global traditional
and complementary systems of medicine in the treatment of mental health
disorders. In: The Lancet Psychiatry [online]. 2015, 2(2), s. 168-177 [cit. 2016-
02-15]. DOI: 10.1016/52215-0366(15)00013-9. ISSN 22150366. Dostupné z:
http://linkinghub.elsevier.com/retrieve/pii/S2215036615000139

HERT, Jiti. Alternativni medicina a lécitelstvi. V Praze: Véra Noskova, 2011,
238 s. ISBN 978-80-87373-15-6.

HERT, Jiti. Alternativni medicina: moznosti a rizika. Praha: Grada, 1995, 207 s.
ISBN 80-716-9151-8.

HOREJSI, Jaroslav. Moc a nemoc mediciny. Praha: Makropulos, 1998, 323 s.
ISBN 80-860-0316-7.

Chinese Medicine Board of Australia [online]. 2016 [cit. 2016-05-04]. Dostupné
z: http://www.chinesemedicineboard.gov.au/Registration.aspx

Chiropractic Board of Australia [online]. 2016 [cit. 2016-05-04]. Dostupné z:
http://www.chiropracticboard.gov.au/Registration/Overseas-practitioners.aspx

Integrating modern and traditional medicine: Facts and figures. Scients and
Development [online]. 2010 [cit. 2016-04-04]. Dostupné z:
http://www.scidev.net/global/indigenous/feature/integrating-modern-and-
traditional-medicine-facts-and-figures.html

KASILO, Ossy Muganga Julius, Jean Babtise NIKIEMA a Martin Matthew
OKECHUKWU. Enhancing the role of traditional medicine in health systems: A
strategy for the African Region. In: World Health Organization: Regional Office
for Africa [online]. 2013 [cit. 2016-05-04]. Dostupné z:

71


http://linkinghub.elsevier.com/retrieve/pii/S2215036615000139
http://linkinghub.elsevier.com/retrieve/pii/S2215036615000139
http://www.scidev.net/global/indigenous/feature/integrating-modern-and-traditional-medicine-facts-and-figures.html
http://www.scidev.net/global/indigenous/feature/integrating-modern-and-traditional-medicine-facts-and-figures.html

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

https://www.aho.afro.who.int/en/ahm/issue/18/reports/enhancing-role-
traditional-medicine-health-systems-strategy-african-region

KONECNA, Hana, Danica SLOUKOVA a Tonko MARDESIC. Medicina
zalozena na divére: o nebohém pacientovi v postmoderni dobé. Praha: Galén,
2012, 155 s. ISBN 978-80-7262-878-0

KRIZOVA, Eva, Christoph REHMANN-SUTTER, Marcus DUWELL and
Dietmar MIETH etc. Bioethics in Cultural Context: Reflections on Methods and
Finitude. 1. The Netherlands: Springer, 2006, s. 384. ISBN 13 978-1-4020-
4240-9.

KRIZOVA, Eva. Alternativni medicina jako problém. Praha: Karolinum, 2004,
131 s. ISBN 80-246-0754-9.

KRIZOVA, Eva. Co je nekonvenéni (komplementarni a alternativni) medicina a
¢im se vyznacuje? In: Psychosom [online]. 2014 [cit. 2016-04-04]. Dostupné z:
http://lwww.psychosom.cz/?page_id=2955&print=print

MAYO CLINIC STAFF. Complementary and alternative medicine. In:
Mayoclinic [online]. 2014 [cit. 2016-02-02]. Dostupné z:
http://www.mayoclinic.org/healthy-lifestyle/consumer-health/in-
depth/alternative-medicine/art-20045267?reDate=16012016&pg=1

Modernising traditional medicine must work for locals. Science and
Development [online]. 2010 [cit. 2016-05-04]. Dostupné z:
http://www.scidev.net/global/health/opinion/modernising-traditional-medicine-
must-work-for-locals.html

MORNSTEIN, Vojtéch. Alternativni medicina. In: Postgradualni medicina
[online]. 2005 [cit. 2016-04-04]. Dostupné z:
http://zdravi.euro.cz/clanek/postgradualni-medicina/alternativni-medicina-
167127

MORSTEIN, Vojtéch. Véda kontra iracionalita: sbornik prednadsek. Praha:
Academia, 2002, 202 s. ISBN 80-200-1020-3.

National Board of chiropractic examiners [online]. 2015 [cit. 2016-05-04].
Dostupné z: http://www.nbce.org/

National Center for Complementary and Integrative Health [online]. 2015 [cit.
2016-05-04]. Dostupné z: https://nccih.nih.gov/

PAYYAPPALLIMANA, Unnikrishnan. Role of Traditional Medicine in
Primary Health Care: An Overview of Perspectives and Chllenging. Research
Gate [online]. 2016, , 23 [cit. 2016-05-04]. Dostupné z:
https://www.researchgate.net/profile/Unnikrishnan_Payyappallimana/publicatio

72


https://www.aho.afro.who.int/en/ahm/issue/18/reports/enhancing-role-traditional-medicine-health-systems-strategy-african-region
https://www.aho.afro.who.int/en/ahm/issue/18/reports/enhancing-role-traditional-medicine-health-systems-strategy-african-region
http://www.mayoclinic.org/healthy-lifestyle/consumer-health/in-depth/alternative-medicine/art-20045267?reDate=16012016&pg=1
http://www.mayoclinic.org/healthy-lifestyle/consumer-health/in-depth/alternative-medicine/art-20045267?reDate=16012016&pg=1
http://www.scidev.net/global/health/opinion/modernising-traditional-medicine-must-work-for-locals.html
http://www.scidev.net/global/health/opinion/modernising-traditional-medicine-must-work-for-locals.html
http://zdravi.euro.cz/clanek/postgradualni-medicina/alternativni-medicina-167127
http://zdravi.euro.cz/clanek/postgradualni-medicina/alternativni-medicina-167127
https://www.researchgate.net/profile/Unnikrishnan_Payyappallimana/publication/43650001_Role_of_Traditional_Medicine_in_Primary_Health_Care_An_Overview_of_Perspectives_and_Challenging/links/550933230cf2d7a2812c3103.pdf

40.

41.

42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49,

50.

51.

n/43650001 Role of Traditional Medicine in Primary Health Care An Ove
rview of Perspectives and Challenging/links/550933230cf2d7a2812¢3103.pdf

RUCKI, Stépan. Alternativni medicina - pomoc nebo nebezpeci?: historie
mediciny v kostce, soucasny stav a kam spéje.Praha: Navrat domt, 2000, 135 s.
ISBN 80-725-5023-3.

SCHREIBER, Vratislav. Medicina na prelomu tisicileti: historie mediciny v
kostce, soucasny stav a kam spéje. Praha: Academia, 2000, 207 s. ISBN 80-200-
0822-5.

SINBIOS - SinoBiologicka spolecnost na Slovensku [online]. 2016 [cit. 2016-05-

04]. Dostupné z: http://www.cinskamedicina.cz/kontakt/sinbios/

Statni ustav pro kontrolu léciv [online]. 2012 [cit. 2016-05-04]. Dostupné z:
http://lwww.sukl.cz/

SAVLIK, Jiti, Jan HNIZDIL a Frantisek HOUDEK. Jak lé¢it nemoc Silené
mediciny, aneb, Hippokratova nocni miira. Zvole u Prahy: Andrej Stastny,
2013, 286 s. ISBN 978-80-86739-55-7.

SKRABANEK, Petr a James S MCCORMICK. Posetilosti a omyly v mediciné:
skepticky pritvodce pro lékare a nebojdacné pacienty. Praha: Nakladatelstvi
Lidové noviny, 1995, 177 s. Edice 21. ISBN 80-710-6129-8.

The National Center for Complementary and Integrative Health — NCCIH. In:
Wikipedia: the free encyclopedia [online]. San Francisco (CA): Wikimedia
Foundation, 2016 [cit. 2016-03-03]. Dostupné z:
https://en.wikipedia.org/wiki/National_Center_for_Complementary and_Integra
tive_Health

The National Certification Commission for Acupuncture and Oriental Medicine
[online]. 2016 [cit. 2016-05-04]. Dostupné z: National Certification Commission
for Acupunture and Oriental Medicine

White House Commission on Complementary and Alternative Medicine Policy
[online]. 2016 [cit. 2016-05-04]. Dostupné z: http://www.whccamp.hhs.gov/

WHO global atlas of traditional, complementary and alternative medicine: Map
volume. 2. Kobe, Japan: WHO Centre for Health Development, 2005, 2 v. ISBN
92-415-6286-2.

WHO traditional medicine strategy.2002—-2005.Geneva, World Health
Organization,

WHO traditional medicine strategy: 2014-2023. Geneva: World Health
Organization, 2013. ISBN 92-415-0609-1.

73



52. Zdravotni medicina: V CR chybi ramec pro praktikovini homeopatie [online].
2015 [cit. 2016-05-04]. Dostupné z: http://zdravi.euro.cz/clanek/mlada-fronta-

zdravotnicke-noviny-zdn/v-cr-chybi-leqgislativni-ramec-pro-praktikovani-
homeopatie-477896

74


http://zdravi.euro.cz/clanek/mlada-fronta-zdravotnicke-noviny-zdn/v-cr-chybi-legislativni-ramec-pro-praktikovani-homeopatie-477896
http://zdravi.euro.cz/clanek/mlada-fronta-zdravotnicke-noviny-zdn/v-cr-chybi-legislativni-ramec-pro-praktikovani-homeopatie-477896
http://zdravi.euro.cz/clanek/mlada-fronta-zdravotnicke-noviny-zdn/v-cr-chybi-legislativni-ramec-pro-praktikovani-homeopatie-477896

SEZNAM OBRAZKU

Obrazek 1: Rozdéleni nekonvenéni mediciny (Ktizova, 2013)

Obrazek €. 2: Regulace tradi¢ni mediciny skrz narodni politiku (WHO, 2010)

Obrazek ¢. 3: Regulace tradi¢ni mediciny v Jizni Americe (WHO, 2005)

Obrazek ¢. 4: Zkousky a certifikace akupunktury NCCAOM v USA (NCCAOM, 2015)
Obrazek ¢. 5: Staty, které maji licenni zdkony pro naturopatii (Bastyr Unviersity,
2013).

Obrazek €. 6: Legislativni regulace nekonvecni mediciny v Evropé. (CAmbrella, 2012)
Obrazek ¢. 7: Odbornici, kteti mohou vykonavat nekonvenéni lé€bu v Evropé.

(CAMDOC Alliance, 2010)

75



SEZNAM TABULEK

Tabulka ¢. 1: Pokrok zemi pfi provadéni strategii v oblasti tradi¢ni mediciny (WHO
Regional office for Africa, 2013)

Tabulka €. 2: Rozvoj africkych zemi v oblasti tradicni mediciny (WHO, 2000)

Tabulka €. 3: Rozvoj zemi Jizni Ameriky v oblasti tradi¢ni mediciny (WHO, 2005)
Tabulka ¢. 4: Regulace metod nekonveéni mediciny ve statech Evropy. (CAMDOC
Alliance, 2010)

76



