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Sazetak

Ovaj rad analizira mjesto, ulogu i znanstvenu opravda-
nost komplementarne i alternativne medicine (KAM) u
suvremenom zdravstvenom sustavu s naglaskom na
prirodne metode lijeCenja. Cilj je rada pruziti sveobu-
hvatan pregled definicija, povijesti, klasifikacije i regu-
lacije KAM-a te procijeniti njegovu znanstvenu osnovu,
eti¢ke izazove i mogucnosti integracije u sluzbenu me-
dicinu. Svrha je potaknuti kriticko promisljanje o mo-
guénostima racionalne uporabe KAM-a, posebno kod
pacijenata s kroni¢nim bolestima i u onkoloskom kon-
tekstu.

U radu se isti¢e da se metode KAM-a, iako znanstveno
Cesto osporavane, globalno sve viSe primjenjuju, oso-
bito u kontekstu kroni¢nih tegoba, stresa i poboljsa-
nja kvalitete Zivota. Posebna pozornost posvecena je
fitoterapiji i primjeni ljekovitih biljaka (npr. kamilica,
kurkuma, ginseng), ¢ija ucinkovitost ima odredenu em-
pirijsku potporu, ali i brojne izazove povezane sa stan-
dardizacijom, regulacijom i mogucim interakcijama s
konvencionalnim lijekovima.

Rezultati ukazuju na potrebu za znanstvenom evalua-
cijom prirodnih terapija i jasnom distinkcijom izmedu
komplementarne i alternativne prakse te na vaznost
edukacije zdravstvenih djelatnika i pacijenata. Tako-
der se isti¢e uloga Svjetske zdravstvene organizacije u
usmjeravanju globalne strategije integracije KAM-a u
zdravstvene sustave, uz naglasak na sigurnosti, kvalite-
ti i odrzivosti.

Zaklju¢no, rad sugerira da bi racionalna integracija
znanstveno utemeljenih KAM metoda mogla pridonijeti
humanizaciji medicine, ali upozorava na potrebu zasti-
te pacijenata od pseudoterapije i nadrilije¢nistva.
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Uvod

Komplementarnai alternativna medicina u posljednjim
desetlje¢cima biljeze snazan porast interesa kako me-
du pacijentima tako i u dijelu stru¢ne javnosti, unato¢
kontinuiranoj skepsi ve¢ine medicinske zajednice. Ovaj
fenomen nije izoliran ni povremen; odrazava dublje
drustvene, kulturne i filozofske promjene u shvacanju
zdravlja, bolesti i terapijskog odnosa. Sve vedi broj ljudi
trazZi pristupe lije¢enju koji nadilaze ¢isto bioloSku di-
menziju bolesti, nastojeci u terapiji integrirati emocio-
nalne, duhovne i okolisne aspekte vlastite egzistencije.

Razlozi za Sirenje KAM-a viSestruki su. S jedne strane,
napredak konvencionalne medicine u lije¢enju akutnih i
zaraznih bolesti doveo je do poveéanoga Zivotnog vijeka,
ali i do porasta kroni¢nih i multifaktorijalnih bolesti koje
Cesto zahtijevaju dugotrajnu, sloZenu i individualiziranu
skrb. Istodobno, sve je izraZenije nezadovoljstvo paci-
jenata mehanicistickim i tehnicistickim pristupom, koji
Cesto zanemaruje holisti¢ki pogled na osobu. S druge
strane, ekonomski i organizacijski pritisci unutar zdrav-
stvenih sustava, ukljucujuci preopterecenost lijecnika,
kratko¢u pregleda i visoke troskove, dodatno pogoduju
trazenju alternativnih ili dopunskih putova iscjeljenja.

KAM obuhvada Siroki spektar metoda, od prirodnih (fi-
toterapija, aromaterapija, apiterapija), preko energet-
skih (reiki, bioenergija), do duhovnih i filozofskih pristu-
pa (molitva, meditacija, ajurveda, joga). Zajednicka je
nit ovih praksi naglasak na ravnotezi tijela, uma i duha,
prevenciji bolesti, jaanju prirodnih obrambenih snaga
organizma i aktivnijem sudjelovanju pacijenta u vlasti-
tom procesu ozdravljenja. Upravo ta dimenzija osobne
ukljucenosti i subjektivnog osjecaja skrbi jedan je od
kljucnih razloga njihove popularnosti.

Medutim, unato¢ globalnom Sirenju i visokoj prihvace-
nosti KAM-a medu populacijom, posebno u onkoloskom
kontekstu, ostaje niz otvorenih pitanja. Znanstvena va-
lidacija mnogih metoda i dalje je upitna ili nedostatna,
dok pojedine prakse mogu predstavljati potencijalni
rizik zbog interakcije s klasi¢nim lijekovima ili kasnje-
nja u donosenju medicinski opravdanih odluka. Uz to,
pravna i eticka regulacija ovih postupaka varira medu
zemljama, esto ostavljajudi prostor za nadrilijecnistvo,
prijevaru i manipulaciju pacijentima.

U hrvatskom kontekstu interes za KAM sustavno raste,
osobito nakon zdravstvenih tranzicijskih promjena i sve

vece dostupnosti informacija putem interneta. Istodob-
no, institucionalni odgovor, ukljucujuéi zakonsku regu-
laciju, stru¢no vrednovanje i akademsku raspravu, jos
uvijek je nedovoljno razvijen. To otvara prostor za po-
tencijalnu integraciju znanstveno utemeljenih metoda
KAM-a, ali i za kriticku evaluaciju onih koje ostaju izvan
domena dokaza i sigurnosti.*”

Cilj, svrha rada i metode

Cilj ovoga rada jest pruziti sveobuhvatan pregled KAM-
a, s posebnim naglaskom na prirodne metode lijecenja,
te analizirati njihov status, znanstvenu utemeljenost i
potencijal za integraciju u suvremene zdravstvene su-
stave. Svrha je rada potaknuti kriticko i interdiscipli-
narno promisljanje o ulozi KAM-a u oCuvanju zdravlja,
lijecenju kronicnih bolesti te podizanju kvalitete Zivota
pacijenata. Dodatno, rad nastoji razjasniti pojmovnu
zbrku medu komplementarnim, alternativnim, tradici-
onalnim i narodnim metodama lijecenja.

Takoder, svrha je rada dati doprinos prikazu povijesnog
razvoja i globalnog Sirenja KAM-a, osobito u kontekstu
rastuce ucestalosti kroni¢nih bolesti, potrebe za holi-
stickim pristupom pacijentu i ograni¢enja konvencio-
nalne medicine u upravljanju kompleksnim stanjima.
Analizirane su i bioeticke dvojbe povezane s uporabom
znanstveno nedokazanih terapija te pravni izazovi po-
vezani s nadrilijeCnistvom.

Metodolo$ki, rad je koncipiran kao narativna stru¢na
analiza temeljena na preglednoj i kritickoj obradi relevan-
tne znanstvene i strucne literature, ukljucujudi izvjestaje
Svjetske zdravstvene organizacije, domade i strane znan-
stvene ¢lanke, zakonske propise te recentne klinic¢ke stu-
dije i metaanalize. Primijenjene su deskriptivne, kompara-
tivne i analiticke metode u cilju objektivnog vrednovanja
terapijske ucinkovitosti i drustvene vaznosti praksi KAM-a.
Znanstveno-strucni doprinos rada ogleda se u interdisci-
plinarnom pristupu koji objedinjuje medicinske, bioeticke
i drustvene aspekte KAM-a, pri Cemu se osobit naglasak
stavlja na prirodne metode. Rad pridonosi razjasnjavanju
klju¢nih pojmova, istie potrebu za znanstvenom evalua-
cijom i regulacijom terapija KAM-a te ukazuje na moguc-
nosti njihove odgovorne integracije u zdravstveni sustav.
Osim toga, rad otvara prostor za daljnje istrazivanje uci-
naka KAM-a u klini¢koj praksi, s posebnim naglaskom na
sigurnost, u¢inkovitost i informirani pristanak pacijenata.
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Rasprava

Definicija i pojmovno odredenje
komplementarnih i alternativnih metoda
lijecenja

Najjednostavnija definicija komplementarnih i alterna-
tivnih metoda lijec¢enja, odnosno KAM- a, jest da je to
»Svaki postupak ili proizvod koji se u sluzbenoj medici-
ni ne prihvaca i koje dominantan zdravstveni sustav ne
podrzava”? Ipak, granica izmedu konvencionalne medi-
cine i KAM-a nije uvijek jasna, bududi da se neke meto-
de poput akupunkture postupno integriraju u klini¢ku
praksu, dok druge ostaju na margini zbog nedostatka
znanstvenih dokaza. Prema nekim autorima, medicina
je iskljucivo znanstveno utemeljena praksa, dok se sve
ostale metode lije¢enja smatraju paramedicinom i kao
takve nemaju mjesta u znanstvenom diskursu.’

Svaki od pojmova poput alternativna, komplementar-
na, prirodna, narodna medicina ima svoju definiciju i
znacenje, ali se u svakidasnjem jeziku najcesée upotre-
bljavaju kao sinonimi te je stoga vazno definirati njiho-
vo znacenje i utvrditi sli¢nosti i razlike. Komplementar-
na medicina jest navedeni niz praksi i postupaka koji
se, za razliku od alternativne medicine, primjenjuju za-
jedno s konvencionalnom medicinom, ali takoder nisu
njezin sastavni dio i nisu dio tradicije neke zemlje.** Os-
novna je namjera komplementarnih terapija unaprje-
denje zdravlja, podizanje kvalitete Zivota i sprjeCavanje
bolesti, a ne lijecenje ili izljeCenje bolesti. Metode KAM-
a sluZe za postizanje stanja ugode, opustenosti te kao
metoda za smanjenje stresa.!

Alternativna medicina pojam je koji se odnosi na postup-
ke preventive, dijagnostike i lijecenja koji u potpunosti
zamjenjuju konvencionalnu medicinu, to je ,nacin dija-
gnostike i lije¢enja utemeljen na filozofskim nacelima,
iskustvu i tradiciji, za razliku od sluzbene (oficijalne) me-
dicine, koja se temelji na znanstvenim osnovama. Cine
je raznorodni postupci: akupunktura, akupresura, mok-
sibustija, kiropraktika, osteopatija, rolfiranje, refleksolo-
gija, iridoskopija, homeopatija, antropozofska medicina,
magnetoterapija, kristaloterapija, joga, autogeni trening,
hipnoza, lije¢enje bioenergijom, radiestezija, hidrotera-
pija, makrobiotika, megavitaminska terapija i drugo”.*?

Svjetska zdravstvena organizacija osim termina KAM
upotrebljava i izraz tradicionalna medicina. Tradicio-

nalna medicina ima bogatu povijest i predstavlja skup
znanja, vjestina i praksi koje proizlaze iz teorija, vjero-
vanja i iskustava razlicitih kultura bez obzira na to jesu li
znanstveno objasnjive ili ne, a primjenjuju se za ocuva-
nje zdravlja te za prevenciju, dijagnozu, lijecenje i ubla-
Zavanje tjelesnih i mentalnih tegoba.® Tradicionalna
medicina je skup ,,znanja, vjestina i praksi neke kulture
temeljenih na teorijama, vjerovanjima i iskustvima bez
obzira na to jesu li objadnjivi ili ne koji se primjenjuju
u odrzavanju zdravlja, prevenciji bolesti, dijagnozi i lije-
¢enju”.® Najpoznatija je tradicionalna kineska medici-
na (TKM), Cije se u¢enje zasniva na unutarnjoj ravnotezi
(vin i yang) i vitalnoj energiji (chi) objedinjujudi tjelesno
zdravlje, taoizam, drevnu kinesku filozofiju i religiju u
cilju obnavljanja i odrzavanja sklada Zivotne energije
u tijelu.!* Neke metode iz domene tradicionalne medi-
cine u potpunosti su inkorporirane u sustav moderne,
alopatske medicine, poput akupunkture, koju su razvili
kineski lijecnici 2500 godina pr. n. e. i koja je vec vise
desetljeca njezin sastavni dio.**

Akupunktura koja se donedavno smatrala upitnom me-
todom, jer se ubadanjeigala u tijelo bolesne osobe da bi
se pokrenula vitalna sila koja kola ,meridijanima” Cinilo
medicinski neobjasnjivim?*, danas je i u Hrvatskoj po-
stala dio medicinske znanosti i zdravstvenog sustava te
tako stekla legitimitet (stoga nije kao metoda ukljué¢ena
u ovo istrazivanje), a pri Hrvatskom lije¢nickom zboru
(HLZ) 2008. osnovano je Hrvatsko drustvo za akupun-
kturu koje je ,tijelo Hrvatskog lije¢nickog zbora, a bavi
se edukacijom i promocijom medicinske akupunkture
kao znanstveno dokazane metode lijeenja koja ima ja-
sno definirane indikacije i neosporno mjesto u lijeéenju.
Stru¢no drustvo je ¢lan i ‘Medunarodnog vijeéa za me-
dicinsku akupunkturu’ (ICMART) ¢iji je cilj demistificira-
ti akupunkturu pomodu znanstvenih istrazivanja koja
imaju svrhu utvrditi ucinkovitost akupunkture, meha-
nizme djelovanja akupunkture te utvrditi indikacije za
akupunkturu temeljene na dokazima.”¢

Tradicionalna medicina nije istoznacnica pojmu narod-
na medicina. Narodnu ili pu¢ku medicinu ¢ine ,nazori
o bolestima i nacini lijeenja temeljeni na iskustvu ili
praznovjerju. Provodi se otkad postoji CovjeCanstvo, a
razlikuje se u pojedinih naroda ovisno o obicajima, na-
vikama, stupnju razvijenosti.”*’

Spoznajni korpus narodne medicine temelji se na meto-
dama pokus$aja i pogreSaka, a nacini lijecenja, metode
i preparati prenose se usmenom predajom s generacije
na generaciju. Osim lijeCenja biljnim pripravcima i pri-
rodnim postupcima, narodna medicina nerijetko uklju-
Cuje religijske obrede (molitve, iscjeljenja, hodocasca),
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ali i nadnaravne rituale (vudu, psihoaktivne tvari), ¢ime
se razlikuje od znanstveno utemeljenih praksi.t

Americki nacionalni centar za komplementarnu i al-
ternativnu medicinu (engl. National Center for Comple-
mentary and Alternative Medicine - NCKAM) kao dio Na-
cionalnog instituta za zdravlje (engl. National Institute
for Health - NIH) sve do 2015. godinama je upotreblja-
vao pojam ,komplementarna i alternativna medicina”,
no nakon Sto je 2015. promijenio naziv u Nacionalni
centar za komplementarno zdravlje (engl. National Cen-
ter for Complementary and Integrative Health - NCCIH),
pocinje upotrebljavati pojmove kao Sto su alternativni
zdravstveni pristup, komplementarni zdravstveni pri-
stup te integrativna medicina (integrativno zdravlje), pri
¢emu je definicija pojmova alternativno i komplemen-
tarno ostala ista, to su postupci i proizvodi koji nisu dio
konvencionalne medicine, ali se primjenjuju umjesto
nje (alternativno) ili uz nju (komplementarno). Integra-
tivna medicina kao relativno nov pristup povezuje kon-
vencionalnu medicinu s komplementarnim metodama
koje su znanstveno dokazano ucinkovite. Integrativna
je medicina sinergija konvencionalnog i nekonvencio-
nalnog pristupa, naglasavajudi holisticki pristup lijece-
nju, uzimajuci u obzir ne samo tjelesno veéiemocional-
no i duhovno zdravlje.®®

U Mayo Clinic Book of Alternative Medicine istice se da
se zdravstvo u Americi nalazi u kriznim vremenima, pre-
sudnom trenutku gdje s jedne strane imamo sve veée
starenje populacije, a s druge izvrsnu, ali skupu medi-
cinsku tehnologiju iz koje proizlaze visoki troskovi lije-
Cenja. Usprkos znatnom napretku i uspjesima moderne
medicine, mnogi je ljudi dozivljavaju kao hladnu i pre-
viSe oslonjenu na tehnologiju, Cesto zanemarujuci holi-
sticki pristup pacijentima.®

lako medicinska akademska zajednica odbacuje veci-
nu metoda KAM-a i protivi se integraciji KAM-a s kla-
sicnom medicinom, istraZivanja pokazuju njegovu
globalnu rasprostranjenost i uporabu s tendencijom
rasta, posebno u razvijenim zemljama.® Otkricem
antibiotika i imunizacijom smanjuje se incidencija
zaraznih bolesti, a tehnoloski napredak omogudio je
ubrzani razvoj medicine. Medutim, ucestalost kronic-
nih bolesti, poput kardiovaskularnih i malignih, kao i
ozbiljne posljedice povezanih nuspojava lijekova, bili
su razlog za Sirenje ,grani¢ne medicine”, jer usprkos
njezinoj terapijskoj vrijednosti vazno je da ,njena po-
pularnost upozorava na neuspjeh danasnje biomedi-
cinske nauke u zadovoljavanju velikih potreba Covje-
ka”.’® Alternativna medicina dozZivljava preporod 60-ih
godina 20. stoljeca kada s istoka dolaze nove teorije

koje je na zapad prenio Maharishi Mahesh Yogi, Cije
ucenje i stavovi donose novu paradigmu koja se ukrat-
ko mozZe opisati rije¢ima: ,,pobrini se za duh, a tijelo ce
se pobrinuti samo za sebe”.*®

Premda ,,odsutnost dokaza o ucinku nije jednaka do-
kazu o odsutnosti uc¢inka”?, svim znanstveno nedoka-
zanim terapijama i znanstveno upitnim teorijama treba
pristupati s oprezom i kritickim promisljanjem, s obzi-
rom na mogucnost nezeljenih ucinaka koji mogu ozbilj-
no ugroziti zdravlje. Osim toga, praksa metoda koje ne
prihva¢a moderna medicina moZe rezultirati nadrilijec-
nistvom ili prijevarom, $to predstavlja znatan pravni i
eticki problem.

Nadrilije¢nistvo se definira kao:

»,nhedopustena medicinska djelatnost osoba koje ne-
maju odgovaraju¢u naobrazbu ni stru¢nu spremu,
bez obzira obavljaju li one tu djelatnost kao zanat ili
prigodice, primaju li za to ili ne primaju novc¢anu na-
knadu ili koju drugu nagradu. lako pojedini postup-
ci nadrilijecnika mogu imati dobar uspjeh (napose
kod funkcionalnih poremedéaja ili psihosomatskih
bolesti), njihova je djelatnost opasna, jer nemaju
dovoljno znanja o anatomiji, fiziologiji, patologi-
ji i farmakologiji; oni najcesce sve bolesti u svakog
bolesnika lijece na isti nacin. Nadrilije¢nistvo odr-
Zavaju neprosvijecenost, lakovjernost, sklonost bo-
lesnika nekritickom vjerovanju u ono $to odgovara
njihovim Zeljama, te nedostupnost Skolovanih lijec-
nika (bilo zbog fizicke udaljenosti ili zbog skupode),
nemo¢ Skolske medicine i gubitak povjerenja u nju.
Stetno je jer odvlaéi bolesnika od ispravne dijagno-
ze i terapije. Kao i u vecini drzava, nadrilijecnistvo je
u RH zabranjeno zakonom.”*

Podjela komplementarnih i alternativnih
metoda lijecenja

Prirodne metode KAM-a

Prirodne metode unutar KAM-a obuhvadaju niz tera-
pijskih pristupa koji se temelje na prirodnim tvarima i
tradicionalnim medicinskim sustavima. Ove metode
ukljucuju primjenu ljekovitog bilja, homeopatije, ajur-
vede, aromaterapije, apiterapije i naturopatije. Njihova
popularnost proizlazi iz percepcije da nude ,,prirodniji”
pristup lijecenju te da mogu djelovati kao podrska kon-
vencionalnoj medicini, posebice u ublazavanju simpto-
ma i poboljSanju kvalitete Zivota pacijenata.?



Armano Lj. Komplementarna i alternativna medicina u suvremenom zdravstvenom sustavu... J. appl. health sci. 2025; 11(1): 19-37 23

lako su mnoge od ovih metoda duboko ukorijenjene
u povijesti i imaju dugu tradiciju primjene u razli¢itim
kulturama, njihov znanstveni status varira. Fitoterapijai
pojedini biljni pripravci imaju relativno snaznu empirij-
sku potporu, dok su druge metode, poput homeopatije
i aromaterapije, i dalje predmet znanstvenih rasprava
zbog nedostatka visokokvalitetnih klini¢kih istraZivanja
koje bi potvrdile njihovu ucinkovitost.”® Unato¢ tome,
znatan broj pacijenata, osobito onih s kroni¢nim bole-
stima, poseze za prirodnim terapijama u nastojanju da
poboljSa svoje zdravstveno stanje ili ublazi nuspojave
konvencionalnog lijecenja.

Ljekovito bilje predstavlja jednu od najstarijih i najce-
Sce koristenih prirodnih metoda unutar KAM-a%, poseb-
no medu oboljelima od raka, ¢ija se upotreba pojacava
nakon postavljanja dijagnoze.>*" Upotreba biljnih pri-
pravaka prisutna je u gotovo svim medicinskim tradici-
jama, od tradicionalne kineske medicine i ajurvede do
europske fitoterapije. SZO procjenjuje da se dvije tre-
¢ine svjetske populacije oslanja na biljne lijekove kao
primarni oblik zdravstvene skrbi.?>2*

Fitoterapija je oblik lijeCenja koji se temelji na primjeni
cijelih biljaka, njihovih dijelova ili pripravaka dobivenih
iz biljaka, a polazi od saznanja da biljni spojevi mogu
imati terapijski u¢inak u prevenciji, lijecenju i ublazava-
nju simptoma razlicitih bolesti.”® Biljna terapija cesto se
primjenjuje za jaCanje imunosnog sustava i podizanje
opce razine energije organizma. Zbog sinergijskog dje-
lovanja aktivnih i pomoc¢nih sastojaka, biljni pripravci
pruzaju Sirok spektar terapijskih ucinaka te se mogu
primjenjivati u razli¢itim farmaceutskim oblicima. Za
vanjsku primjenu najée$c¢e se pripremaju inhalacije,
oblozi, kupke, kreme, losioni i topli melemi, dok se za
oralnu upotrebu upotrebljavaju biljni cajevi, sirupi, tin-
kture i ljekovita vina (lat. vina medicata).? %3

Fitoterapija, kao disciplina koja proucava i primjenjuje
liekovito bilje u terapijske svrhe, ukljucuje upotrebu ci-
jelih biljaka, njihovih dijelova ili ekstrakata za preven-
ciju i tretiranje bolesti. Prema dostupnim podacima,
trenutacno je poznato oko milijun biljnih vrsta, od kojih
se procjenjuje da je 20 000 ljekovito, dok je svega 1100
detaljno istrazeno i dokumentirano u farmakoloskoj
literaturi.?® Suvremena istrazivanja potvrdila su farma-
kolosku aktivnost mnogih biljaka koje se tradicionalno
upotrebljavaju u lije¢enju razli¢itih stanja, ukljucujudi
protuupalna, antimikrobna, imunomodulatorna i anti-
oksidativna svojstva.

Neke najcesce koristene biljne vrste u fitoterapiji navo-
dimo u nastavku.

Kamilica (lat. Matricaria chamomilla) je ljekovita biljka
poznata po svojim protuupalnim i antioksidativnim svoj-
stvima. U tradicionalnoj medicini primjenjuje se za lije-
Cenje rana, Cireva, ekcema, gihta, iritacija kozZe, opeklina,
neuralgija i reumatskih bolova.** Protuupalni ucinci ka-
milice povezani su s prisutnosc¢u flavonoida i etericnih
ulja, posebice alfa-bisabolola i kamazulena, koji prodiru
u dublje slojeve koZe i smanjuju upalne procese.® Nje-
zino djelovanje ukljucuje inhibiciju enzima ciklooksi-
genaze 2 (COX-2), koji je odgovoran za upalne reakcije,
ali bez utjecaja na konstitutivni oblik enzima COX-1, Sto
pridonosi njezinoj sigurnosti.*> Osim protuupalnih ucina-
ka, istrazivanja sugeriraju da apigenin, bioaktivna kom-
ponenta kamilice, pokazuje potencijalnu antitumorsku
aktivnost, posebice kod karcinoma koze, prostate, dojke
i jajnika.**=¢ Klinicka ispitivanja pokazala su da kombina-
cija ekstrakta jabuke i kamilice moze skratiti trajanje pro-
lieva kod djece te smanijiti simptome infantilne kolike, pri
¢emu su rezultati bolji od placeba.*”*

Ginseng obuhvaca dvije najcesce koristene vrste - azij-
ski (lat. Panax ginseng) i americki ginseng (lat. Panax
quinquefolius), koji se u komplementarnoj medicini
upotrebljavaju kao adaptogeni, pomazudi organizmu u
prilagodbi na stres. Njegovi aktivni spojevi, ginsenozidi,
pokazuju protuupalne i kardioprotektivne ucinke.? 4
Ginseng se najcesée primjenjuje za smanjenje umora, a
neka istrazivanja sugeriraju njegov potencijal u ublaza-
vanju umora povezanog s karcinomom.* Uobicajene su
doze sigurne, no visoke doze mogu uzrokovati nesanicu
i poviseni krvni tlak.*

Kurkuma (lat. Curcuma longa) je bogata kurkuminom,
spojem s dokazanom protuupalnom i antioksidativhom
aktivnoséu. Kurkumin neutralizira slobodne radikale,
inhibira upalne medijatore i smanjuje oksidativni stres,
sto je kljuéno u kontroli kroni¢nih upalnih bolesti. Osim
toga, istrazivanja su pokazala njegov antitumorski po-
tencijal, uklju¢ujudi inhibiciju rasta tumorskih stanica,
induciranje apoptoze te povecanje osjetljivosti tumora
na kemoterapiju i radioterapiju.*>*

Ginko (lat. Ginkgo biloba) - bogat flavonoidima i ter-
penoidima, upotrebljava se za poboljsanje cirkulacije
i kognitivnih funkcija. Istrazivanja pokazuju njegov po-
tencijalni antikancerogeni u¢inak putem inhibicije rasta
tumorskih stanica, indukcije apoptoze i smanjenja an-
giogeneze.* Standardizirani ekstrakt EGb761 pokazao
je inhibiciju migracije i invazije tumorskih stanica pu-
tem regulacije signalnih putova.®*

Ehinaceja (lat. Echinacea spp.) sadrzava polifenole i al-
kamide, spojeve koji pridonose njezinim antivirusnim,
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protuupalnim i analgetskim svojstvima. Studije sugeri-
raju da ekstrakti E. purpurea sadrzavaju bioaktivne tvari
s potencijalnim antivirusnim ucinkom, dok E. sangui-
nea pokazuje najjace protuupalno djelovanje. Alkamidi
iz alkoholnih ekstrakata korijena identificirani su kao
agonisti TRPV1 receptora, klju¢nog za regulaciju boli i
upale, $to ukazuje na moguénost primjene ehinaceje u
analgeziji i imunomodulaciji.*

Unatoc Sirokoj primjeni fitoterapije, znanstvena istrazi-
vanja upozoravaju na moguce interakcije biljnih pripra-
vaka s konvencionalnim lijekovima, Sto moze dovesti do
promjena u farmakokinetici i farmakodinamici lijekova.
Na primjer, gospina trava (lat. Hypericum perforatum)
moze smanijiti u¢inkovitost oralnih kontraceptiva i an-
tikoagulansa zbog indukcije enzima citokroma P450.%
Regulacijai klinicka evaluacija biljnih pripravaka kljuc¢ni
su koraci u osiguravanju njihove sigurnosti, kvalitete i
ucinkovitosti. Zbog varijabilnosti sastava, nacina pri-
mjene i potencijalnih interakcija s konvencionalnim
lijekovima, njihova standardizacija ostaje izazov, stoga
SZ0 naglaSava potrebu za razvojem znanstveno uteme-
lienih fitoterapijskih smjernica koje bi omogucdile njiho-
vu sigurnu integraciju u zdravstvene sustave te pruzile
jasne kriterije za njihovu procjenu i primjenu.*’

Medu oko milijun poznatih vrsta biljaka®, procjenjuje
se da je 20 000 ljekovitih, dok je samo 1100 od njih te-
meljito istrazeno. Otprilike 250 vrsta biljaka farmaceuti
upotrebljavaju u proizvodnji suvremenih lijekova zbog
njihovih jedinstvenih bioloski aktivnih tvari. SZO, zajed-
no s farmaceutskom, prehrambenom i kozmetickom
industrijom, intenzivira napore usmjerene na istraziva-
nje ljekovitih svojstava biljaka i povedava investicije u
istrazivanja u tom podrucju.®

Homeopatija je terapijska metoda nastala krajem
18. stoljeda u Njemackoj koju je utemeljio Samuel Hah-
nemann. Temelji se na principu similia similibus curentur
(slicno se lijeci slicnim), prema kojem tvari koje u visokim
dozama izazivaju odredene simptome kod zdravih osoba
mogu, kada su ekstremno razrijedene, potaknuti orga-
nizam na samoizljecenje kod bolesnika sa slicnim simp-
tomima. Homeopatski pripravci pripremaju se serijama
uzastopnih razrjedenja i snaznim protresanjem (potenci-
ranje), pri ¢emu se vjeruje da se terapijska svojstva tvari
pojacavaju Cak i kada u kona¢nom pripravku vise nije pri-
sutna nijedna molekula izvornog spoja.*

Unato¢ dugoj tradiciji, znanstvena zajednica ostaje
ve¢inom skepti¢na oko ucinkovitosti homeopatije.
Metaanalize i sustavni pregledi istrazivanja dosljedno
pokazuju da homeopatski pripravci nisu ucinkovitiji od

placeba u lijecenju vec¢ine medicinskih stanja.* Medu-
tim, homeopatija i dalje ima Siroku primjenu, osobito u
Europi i Indiji, gdje je integrirana u odredene zdravstve-
ne sustave. Agencija za hranu i lijekove (engl. Food and
Drug Administration) regulira homeopatske proizvode u
Sjedinjenim Ameri¢kim Drzavama, ali oni ne podlijezu
istim rigoroznim zahtjevima kao konvencionalni lijeko-
vi, ukljucujuci provjeru identiteta i koncentracije aktiv-
nih sastojaka.>®

lako je skepti¢nost prema homeopatiji prisutna u aka-
demskim i medicinskim krugovima, odredena istraZiva-
nja upitne kvalitete sugeriraju da bi mogla imati subjek-
tivne koristi u upravljanju kroni¢nim bolestima poput
fibromialgije, gdje konvencionalne terapijske opcije
ponekad nisu dostatne.®

Ajurveda je jedan od najstarijih poznatih medicinskih
sustava, Ciji se temelji nalaze u Vedama, drevnim indij-
skim spisima. Kao holisticki pristup zdravlju, ajurveda
naglasava ravnotezu izmedu triju osnovnih tjelesnih
energija - dosha (vata, pitta, kapha) - te vaznost pra-
vilne prehrane, biljne terapije i mentalne stabilnosti u
odrzavanju zdravlja.** Prema suvremenim znanstvenim
istrazivanjima, ajurveda pruza vrijedne uvide u me-
dusobnu povezanost tijela, uma, drustvenih faktora i
okolisa, naglasavajudi individualizirani pristup zdrav-
stvenoj skrbi. Njezini terapijski principi, medu ostalim
prakriti (konstitucijski ¢imbenici), tridosha (fizioloski
aspekti tijela) i agni (probavna vatra), primjenjuju se u
lije¢enju raznih kroni¢nih bolesti, poput dijabetesa, hi-
pertenzije i miSi¢no-koStanih poremecaja.®*** Medutim,
znanstvena potvrda mnogih ajurvedskih tretmana va-
rira, pri cCemu su metodoloske razlike u istrazivanjima,
neujednacena standardizacija pripravaka i individuali-
zirani pristup pacijentima glavni izazovi u evaluaciji aju-
rvede u kontekstu moderne medicine.®

Aromaterapija je komplementarna praksa koja upotre-
bljava eteri¢na ulja ekstrahirana iz biljaka za promicanje
fizicke i emocionalne dobrobiti. Primjenjuje se putem
inhalacije ili topi¢ke apsorpcije, pri €emu mirisne mole-
kule preko njuha djeluju na limbicki sustav mozga, po-
vezan s emocijama i stresom.*® Klinicke studije ukazuju
na potencijal aromaterapije u smanjenju anksioznosti,
poboljSanju sna i olak$avanju simptoma povezanih s
kroni¢nim bolestima, ukljucujuéi onkoloske pacijen-
te.’" %8 Sustavni pregledi ukazuju na ogranicene dokaze
o njezinoj ucinkovitosti, no pojedine studije sugeriraju
da udisanje visoko koncentriranih hlapljivih spojeva
eteri¢nih ulja moze imati znatne fizioloske ucinke, uk-
ljuCujuci kardiovaskularne i endokrine promjene, bez
nuspojava.®*® Medutim, metodoloska ograni¢enja mno-
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gih istrazivanja onemogucuju donosenje ¢vrstih zaklju-
¢aka o njezinoj stvarnoj terapijskoj vrijednosti.®-52

Apiterapija predstavlja terapeutski pristup koji ukljucu-
je primjenu pcelinjih proizvoda poput meda, propolisa,
mati¢ne mlijeci, pcelinjeg voska i péelinjeg otrova u svr-
hu ocuvanja zdravlja i lijecenja razlicitih bolesti. Ova me-
todaima dugu povijest primjene u tradicionalnoj medici-
ni, dok suvremena istraZivanja sve vise potvrduju njezine
potencijalne klinicke koristi, osobito u podrucju imuno-
modulacije, neuroprotekcije i onkoloske potpore.®

Propolis, smolasta tvar koju pcele upotrebljavaju za
zastitu koSnice, pokazuje izrazene antimikrobne i an-
tioksidativne ucinke. Njegova primjena u stomatolo-
giji i onkologiji intenzivno se istrazuje zbog potencijal-
ne uloge u prevenciji oralnih karcinoma te smanjenju
upalnih procesa u usnoj Supljini.* Med i mati¢na mlije¢
prepoznati su po svojim imunomodulacijskim svojstvi-
ma, a mati¢na mlije¢ u pojedinim studijama pokazuje
sposobnost modulacije citokinske aktivnosti i potica-
nja regenerativnih procesa. P&elinji otrov sadrzava bio-
aktivne peptide poput melitina, koji pokazuje protuu-
palna i potencijalno antikancerogena svojstva. In vitro
istrazivanja ukazuju na njegov ucinak u inhibiciji rasta
tumorskih stanica te modulacijiimunosnog odgovora.®

U klinickom kontekstu istrazuju se ucinci apiterapije u
razli¢itim granama medicine® ¢, a pri njezinoj primjeni
preporucuje se provodenje alergoloskog testiranja ka-
ko bi se smanjio rizik od nuspojava®® %,

Naturopatija je sustav zdravstvene skrbi koji se teme-
lji na integraciji prirodnih metoda lijecenja i poticanju
inherentne sposobnosti tijela za samoizljeCenje. Ovaj
pristup obuhvacda individualiziranu skrb usmjerenu na
prevenciju bolesti i optimizaciju zdravlja, naglasavajudi
ravnotezu izmedu fizioloskih, emocionalnih i okolisnih
¢imbenika zdravlja.” Naturopatska medicina primje-
njuje Sirok raspon metoda, ukljucujuci fitoterapiju, pre-
hrambene intervencije, hidroterapiju, akupunkturu i
tehnike upravljanja stresom.™

Jedno od temeljnih nacela naturopatije jest identifika-
cija i tretiranje uzroka bolesti, a ne samo upravljanje
simptomima. Tako se pristup razlikuje od konvencio-
nalne medicine, koja se primarno fokusira na farmako-
loskei kirurske intervencije.”? Naturopatske intervencije
Cesto su minimalno invazivne i temelje se na dokazima
koji podupiru njihovu ucinkovitost u razli¢itim podrudji-
ma, ukljucujudi upravljanje kroni¢nim bolestima poput
metabolickog sindroma, dijabetesa i kardiovaskularnih
bolesti™, a uz terapijske modalitete, naturopatija uk-
ljuCuje edukaciju pacijenata o vaznosti zdravog nacina

Zivota, prehrane i mentalne dobrobiti, Ccime se potice
dugorocno ocuvanje zdravlja™.

Medicinska marihuana odnosi se na upotrebu kanabi-
sa (lat. Cannabis sativa L.) i njezinih bioaktivnih spojeva
kanabinoida u terapijske svrhe. Kanabinoidi mogu biti
prirodno prisutni u biljci kanabisaiili sintetizirani u labo-
ratoriju, pri ¢emu su najvazniji spojevi delta-9- tetrahi-
drokanabinol (THC) i kanabidiol (CBD). THC je primarni
psihoaktivni spoj odgovoran za eufori¢ne ucinke, dok
CBD ne pokazuje psihoaktivna svojstva, ali posjeduje
potencijalne protuupalne, anksioliticke i neuroprotek-
tivne ucinke.”™ Osim ovih glavnih spojeva, kanabis sa-
drzava viSe od 100 razlicitih fitokanabinoida s razlic¢itim
bioloskim ucincima, ukljucujuéi kanabinol (CBN), kana-
bigerol (CBG) i kanabikromen (CBC).™®

Istrazivanja su pokazala da medicinska primjena kana-
binoida moze biti u¢inkovita u lijecenju razlicitih stanja,
ukljucujuci kroni¢nu bol, spasti¢nost kod multiple skle-
roze, mucninu i povraanje povezano s kemoterapijom
te epilepticke napadaje.”” FDA je 2018. odobrila lijek
Epidiolex (CBD) za lijecenje rijetkih oblika epilepsije,
dok su sintetizirani pripravci THC-a poput dronabinola
i nabilona odobreni za ublazavanje mucnine kod paci-
jenata na kemoterapiji.”® Osim toga, postoji rastuci in-
teres za potencijalne antitumorske ucinke kanabinoida,
no potrebna su daljnja klinicka istrazivanja kako bi se
potvrdili ti nalazi.”

Na medunarodnoj razini regulacija se provodi pod okri-
ljem Ujedinjenih naroda (UN), no nacionalni zakoni Ce-
sto odrazavaju specifi¢ne kulturne i politicke pristupe
prema kanabisu.®’ U Hrvatskoj je medicinska marihu-
ana legalizirana 2015. za pacijente s odredenim medi-
cinskim indikacijama, ukljucujuéi bolove povezane s
malignim bolestima, spasti¢nost kod multiple skleroze,
epilepsiju otpornu na konvencionalno lijeéenje te ano-
reksiju povezanu s HIV-om/AIDS-om.8!

Energetske metode

Energetske metode unutar KAM-a temelje se na kon-
ceptu da bioloSke sustave karakteriziraju odredena
energetska polja koja mogu biti modificirana kako bi
se postiglo terapeutsko djelovanje. Ove metode uklju-
¢uju tradicionalne prakse poput masaze, osteopatije i
kiropraktike, kao i prakse temeljene na konceptima bio-
energetskih polja, poput reikija i bioenergije. Dok su ne-
ke od ovih metoda predmet znanstvenih istraZivanja i
klinickih ispitivanja, druge se temelje na teorijama koje
nisu potvrdene unutar konvencionalne biomedicine.®
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Masazne tehnike integrirane su u mnoge zdravstvene
sustave kao dopunska terapija i primjenjuju se u svrhu
smanjenja boli, poboljsanja cirkulacije i opustanja mi-
Si¢no-kostanog sustava. Klinicke studije potvrduju da
masaza moze smanijiti razine kortizola, poboljSati mi-
krocirkulaciju te smanijiti percepciju boli kod odredenih
misi¢no-kosStanih tegoba.®®* Mehanicki ucinci masaze
ukljucuju poboljsanje venske cirkulacije, uklanjanje
metaboli¢kih nusproizvoda i smanjenje misi¢ne nape-
tosti, dok refleksni ucinci ukljucuju aktivaciju parasim-
patickoga ziv€anog sustava, Sto dovodi do opce relak-
sacije. Prema klinici Mayo, masaza se preporucuje kao
komplementarna terapija kod bolova u donjem dijelu
leda, glavobolja i anksioznosti, ali nije zamjena za me-
dicinsko lijecenje.®

Kiropraktika i osteopatija dio su reguliranih manual-
nih terapija koje se primjenjuju u brojnim zemljama.
Kiropraktika se prvenstveno usredotocuje na dijagno-
stiku i tretman poremecaja misi¢no-kosStanog sustava,
osobito kraljeznice, te njihov utjecaj na Zivc¢ani sustav.
Metaanalize pokazuju da kiroprakticka manipulacija
moze biti ucinkovita u tretmanu nespecifi¢nih krizobo-
lja i vratobolja, ali su dokazi za druge indikacije manje
uvjerljivi.®

S druge strane, osteopatija, obuhvaca Siri spektar ma-
nualnih tehnika koje uklju¢uju mobilizaciju zglobova,
miofascijalno opustanje i manipulativnu terapiju. Pre-
ma Nacionalnom institutu za zdravlje i klinicku izvrsnost
(NICE), osteopatija moze biti korisna u tretmanu bolova
u donjem dijelu leda i osteoartritisa kuka i koljena, ali
su potrebna dodatna istrazivanja za ostale indikacije.®¢

Bioenergija je ,hipotetsko energetsko zracenje za koje
se tvrdi da ima razlicite, uglavnom terapijske, ucinke.
Bioenergija je derivat terapije W. Reicha, koja se osni-
va na orgastickom potencijalu. Lijecenje se temelji na
energetskom odnosu tijela prema Zemlji. Rjede se pro-
vodi rijeCima, a CeSce razli¢itim oblicima dodira. Postoji
skupniiindividualni oblik lije¢enja. Bioenergija pripada
alternativnoj medicini i paranormalnim pojavama.”®’

Temeljena na hipotezi da ljudsko tijelo emitira energet-
sko polje koje se moze modulirati u svrhu lijecenja, te-
orija nema znanstveno potvrdenu biolosku osnovu, ali
su pojedine studije ispitivale ucinke bioenergetskih tre-
tmana na subjektivnu percepciju boli i stresa. Medutim,
pregled literature ukazuje da rezultati nisu konzistentni
i da placebo-efekt moze igrati vaznu ulogu.!

Reiki je tehnika koja se temelji na ideji da prakticar
prenosi ,univerzalnu zivotnu energiju” kroz dlanove na
primatelja. Dok zagovornici reikija tvrde da ova praksa

moze smanijiti stres, poboljSati emocionalno stanje i
potaknuti proces samoizljecenja, sustavne analize nisu
potvrdile njegovu ucinkovitost izvan placebo-efekta.!

Meditacija se definira kao tehnika svjesnog usmjerava-
nja paznje koja moze smanijiti stres, poboljsati emocio-
nalnu regulaciju i utjecati na neuroplasticnost mozga.®
IstraZivanja pokazuju da mindfulness meditacija moze
smanjiti simptome anksioznosti i depresije, kao i po-
boljsati kvalitetu sna.® Prema enciklopediji, meditacija
(lat. meditatio) je ,,razmisljanje, misaono razmatranje.
U mnogim religijama i kulturama, unutarnja molitva u
kojoj se Covjek sustavno i metodicki usredotocuje na
vrhunaravne stvari. U krs¢anskoj duhovnosti, stupanj
koji prethodi kontemplaciji. Molitelj se svjesno stavlja u
Bozju prisutnost u stavu vjere, klanjanja i predanosti ra-
di interioriziranja osnovnih vjerskih i duhovnih nacela.
Poticaj je ili polaziste meditacije Biblija ili neki duhovni
tekst; ona je protuteza i dopuna akciji. U isto¢nim reli-
gijama oznacava tjelesne i duhovne vjezbe koje omo-
gucuju spoznaju biti stvari; postoje posebne metode
(yoga, autogeni trening, transcendentalna meditacija).
Opcenito oznacava pasivne, iskljuCivo misaone, jedno-
strano duhovne djelatnosti, suprotstavljene svemu ak-
tivno-prakticnomu. Meditacija je sastavni dio svakod-
nevice mnogih alternativnih grupa, osobito na Zapadu
(New Age), pri ¢em se ne oslanja samo na krs¢ansku tra-
diciju nego i na meditacijske impulse i tehnike isto¢nih
kultura (zen).”®°

Joga kombinira tjelesne vjezbe, tehnike disanja i me-
ditaciju, a studije potvrduju da moze smanijiti upalne
markere, poboljsati fleksibilnost i pridonijeti mental-
nom blagostanju.’* Hrvatska enciklopedija definira
jogu kao ,(sanskrt.: sprega, stega, prema yuj: ujarmiti,
spregnuti), jedan od Sest sustava brahmanisticke filozo-
fije (darsana); filozofsko-religijski meditacijski sustav u
Indiji. Svrha je yoge oslobodenje iz kruga Zivota i bola,
postizanjem stanja Ciste svijesti; bliska je filozofskom
sustavu samkhya, od kojega se razlikuje priznanjem
osobnoga Boga (iSvara). TeZiSte je yoge u sustavnim
vjezbama tijela i svijesti, kojima se postize potpuna
vlast nad tijelom i iskljucuje Stetan utjecaj vanjskoga
svijeta na duh, koji, osloboden, postize izravnu spozna-
ju i uvid u skrovitu narav Covjeka i svijeta ili misticno
sjedinjenje s transcedentalnim (moksa). Vjezbe se sa-
stoje od dugotrajna potiskivanja disanja i od posebnih
nacina udisanja i izdisanja (pranayama), koje su potan-
ko propisane (npr. samo kroz lijevu ili desnu nosnicu).
Uz to dolaze posebni polozaji sjedenja (Gsana) i polozaj
tijela, usredotocenje na blize predmete (npr. vrh nosa,
pupak). Zadnji je stupanj tih napora potpuno zadublje-
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nje i sabranost (samadhi) u kojem nestaje svaki subjek-
tivni osjecaj. Vjezbe vodi iskusni ucitelj, ina¢e mogu
biti opasne za zdravlje i psiholoski integritet ¢ovjeka.
Nije poznata starost yoge; spominje se tek u srednjim
upanisadima; djelo uz koje se vezuje je Patafjalijeva
Yogasdtra (vjerojatno Il. st. pr. Kr.). Yogu su prihvatili bu-
disti i jinisti; oblik hatha-yoga rasiren je u zapadnome
svijetu (Europa, Sjeverna Amerika), a cilj je jacanje tjele-
sne snage i zdravlja.”*

Hipnoza je promijenjeno stanje svijesti sli¢no snu, iza-
zvano ponavljajuc¢im izrekama ili kretnjama hipnotize-
ra, u kojem osoba postaje potpuno usredotoéena na
hipnotizera i njegove sugestije. Sugestije hipnotizera
mogu se ostvariti odmah ili naknadno (posthipnoticki).
Hipnotizirana se osoba najcesc¢e uopdée ili djelomi¢no
ne sjeca $to je ¢inila u hipnotiziranom stanju. Cini se
da se ne mogu hipnotizirati osobe koje to ne Zele, vec
samo one koje prema hipnozii hipnotizeru imaju poziti-
van odnos ili koje Zele biti hipnotizirane. Hipnoza se pri-
mjenjuje za ublaZzavanje kroni¢ne boli te za uklanjanje
boli u zubarstvu, porodiljstvu, kao i kod nekih kirurskih
zahvata. Psiholozi nastoje s pomocu hipnoze smanijiti
anksioznost ili strah te pomodi u smanjivanju preko-
mjerne tjelesne teZine. Policija se gdjekad sluzi hipno-
zom kako bi potaknula dosjeéanje svjedoka.”

Hipnoza je priznata kao ucinkovit terapijski alat kroz
brojna klinicka istraZivanja, a njezina primjena varira
ovisno o specificnim potrebama i ciljevima pojedinca,
pri ¢emu se moze provoditi samostalno ili kao dio Sire-
ga psihoterapijskog tretmana, ukljucujuci kognitivno-
bihevioralnu terapiju.

Duhovne metode

Duhovne metode lijeCenja obuhvacaju razlicite pristu-
pe koji integriraju duhovnost kao klju¢ni element u pro-
micanju zdravlja i dobrobiti. Ovi pristupi temelje se na
pretpostavci da tjelesno, mentalno i duhovno zdravlje
Cine medusobno povezane aspekte ljudskog postoja-
nja. Kao modalitet KAM-a, duhovne metode ukljucuju
razlicite oblike duhovnog iscjeljenja, osobnu molitvu te
zagovornicku molitvu za druge.

Duhovna iscjeljenja i duhovnost obuhvadaju Sirok
spektar metoda koje se temelje na vjerovanju da du-
hovna dimenzija moze utjecati na fizicko i emocionalno
zdravlje. Povezanost duhovnosti i zdravlja bila je pred-
met istraZivanja jo$ od 19. stoljeéa, kada je provedeno
vise od 250 empirijskih studija koje su analizirale ovu
interakciju.”® Moderna istraZivanja potvrduju kako su

duhovni aspekti povezani s boljim zdravstvenim isho-
dima u razlic¢itim podrucjima, ukljucujuéi sr¢ano-zilne
bolesti, imunosne poremecaje, mentalne bolesti te su-
ocavanje s kroni¢nim bolestima poput multiple sklero-
ze i malignih bolesti.®* % U klinickoj praksi, integracija
duhovnih aspekata u zdravstvenu skrb postala je pred-
met interesa mnogih institucija i istrazivackih centara.®®

Posebno je zanimljivo podrucje cudesnih ozdravlje-
nja, koja se u mnogim religijama tumace kao rezultat
bozanske intervencije ili milosti. Unato¢ skepticizmu
medicinske i znanstvene zajednice, vjera u Cuda osta-
je snazno prisutna u zapadnim drustvima - oko 70 %
populacije i dalje vjeruje u moguénost nadnaravnog
ozdravljenja.”” Hodocasnicka odrediSta poznata po ma-
rijanskim ukazanjima, poput Lourdesa u Francuskoj,
Fatime u Portugalu ili Medugorja u Bosni i Hercegovini,
stolje¢ima privlace milijune vjernika koji traze duhovnu
obnovu i ozdravljenje.®® Ovi fenomeni i dalje izaziva-
ju interes znanstvene zajednice, a istrazivanja nastoje
utvrditi moguce fizioloske ili psiholoske mehanizme ko-
ji bi mogli objasniti u¢inke duhovnog iscjeljenja.

Molitva za sebe u krS¢anskoj tradiciji, osobito u katoli-
¢anstvu, smatra se temeljnim duhovnim ¢inom koji po-
vezuje vjernike s Bogom, pri ¢emu se ozdravljenje Cesto
dozZivljava kao nadnaravna intervencija.®*® Kao osobni
izraz vjere, molitva ukljuCuje zahvalnost, traZenje po-
moci, pokajanje i duhovnu obnovu. Mnogi je smatraju
klju¢nim alatom duhovnog iscjeljenja, jer donosi unu-
tarnji mir, emocionalnu otpornost i jaa sposobnost su-
ocavanja s teskim Zivotnim situacijama.*

Znanstvena istraZivanja pokazuju da molitva mozZe ima-
ti pozitivan ucinak na mentalno i fizi¢cko zdravlje, sma-
njujudi stres, poboljSavajuc¢i emocionalnu stabilnost i
olakSavajuci proces oporavka. Istrazivanja su pokazala
da redovita molitva moze biti povezana s nizom razi-
nom anksioznosti i depresije, poboljSanjem imunosnog
odgovora i ve¢om otpornos¢u na kroni¢ne bolesti.*
Unato¢ tome, u medicinskom kontekstu molitva se ne
moZe promatrati kao zamjena za konvencionalne tera-
pije, ve¢ kao komplementarna praksa koja moze podr-
Zati pacijente u procesu ozdravljenja.*®

Zagovornic¢ka molitva za drugoga podrazumijeva Cin
molitve u korist druge osobe, Cesto u situacijama bole-
stiili osobnih poteskoca. Ova praksa prisutna je u mno-
gim religijskim tradicijama te se smatra izrazom suosje-
¢anja i duhovne povezanosti.’®® Istrazivanja pokazuju
kako ljudi traze molitve od drugih u vremenima kriza ili
nesigurnosti, $to moze imati emocionalne i psiholoske
koristi, ukljucujuéi osjecaj podrske i sigurnosti.’> Na-
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dalje, religioznost se Cesto povecava kao odgovor na
velike katastrofe, $to upucuje na vaznost vjerskog an-
gazmana kroz rituale poput molitve u pruzanju podrske
tijekom suocavanja s egzistencijalnim izazovima.t® 10
U tom se kontekstu molitva za druge moze interpretirati
kao nacin pruzanja ne samo duhovne vec i emocional-
ne podrske.'®

Povijest primjene elemenata i tehnika iz
spektra KAM-a u medicini u Hrvatskoj

Razvoj medicinske prakse u Hrvatskoj odrazava povije-
sne, drustvene, politicke i kulturne uvjete ovog prosto-
ra, smjestenog na razmedi isto¢ne i zapadne civilizacije,
islama i krséanstva te istocne i rimske crkve. Tijekom
povijesti, politicka nestabilnost, rascjepkanost i borbe
za autonomiju Cesto su usporavale napredak medicin-
ske misli i zdravstvene skrbi.

U prapovijesti, praljudi su lijecili ozljede upotrebom pri-
rodnih materijala poput biljnih obloga i imobilizacije,
dok su tijekom ilirskog razdoblja prevladavali magijski
koncepti lijecenja. Bolesti su smatrane posljedicom dje-
lovanja zlih duhova, a lije¢enje se temeljilo na caranju i
vracanju, dok su se biljni pripravci takoder upotreblja-
valiu zdravstvene svrhe. Postoje arheoloski dokazi o na-
prednim stomatoloskim zahvatima iz tog razdoblja.'®

Dolaskom Grka i Rimljana uvode se organiziraniji pristu-
pi medicini. Razvijali su infrastrukturu poput vodovoda
i termalnih kupki te promicali higijenske i prehrambe-
ne navike. Rimski vojni lije¢nici pruzali su skrb ne samo
vojnicima vec i civilnom stanovnistvu, uz specijalizaci-
je poput kirurgije, farmacije i ginekologije. Terapije su
ukljucivale masaze i ljekovite kupke, ¢ime se postavlja-
ju temelji integrativnog pristupa lijecenju.r”’

Medicina Juznih Slavena temeljila se na magijskom
konceptu lijecenja, no uz primjenu ljekovitog bilja i na-
rodnih znanja. Vjerovalo se da za svaku bolest postoji
odgovarajuca biljka, dok je cestoslavica (lat. Veronica
officinalis) imala Siroku primjenu.

U srednjem vijeku pastoralna medicina benediktinaca
zamjenjuje vraCeve i vidarice. Bolesti su se smatrale Boz-
jom kaznom, a zavjeti i molitve bili su klju¢ni oblik tera-
pije. Sredinom 13. stoljeéa dolazi do prodora europske
medicine, dok razdoblje novog vijeka donosi napredak u
javnom zdravstvu, osobito pod utjecajem Osmanlija, koji
uvode higijenske mjere i sustavno lije¢enje narodnih li-
je¢nika. Epidemije poput kuge i velikih boginja u 19. sto-
ljecu potaknule su razvoj javnozdravstvenih mjera, uklju-
Cujuci cijepljenje i epidemiolosku zastitu 1011

Izmedu dva svjetska rata modernizacija medicine u Hr-
vatskoj doseZe vrhunac pod vodstvom dr. Andrije Stam-
para, ¢ija reforma zdravstvenog sustava i socijalnog osi-
guranja ostavlja trajan utjecaj na danasnje zdravstvene
politike.’®® Nakon Drugog svjetskog rata Hrvatska se
suocavala s ozbiljnim zdravstvenim i socijalnim pro-
blemima poput endemija i epidemija zaraznih bolesti,
visoke smrtnosti dojencadi, migracija te nedostatka i
neravnomjerne raspodjele zdravstvenih djelatnika. Ka-
ko bi se odgovorilo na ove izazove, prioritet je postao
povratak sveobuhvatnoj zdravstvenoj zastiti, s nagla-
skom na integraciju preventivnih i kurativnih usluga
unutar primarne zdravstvene zastite. Istodobno dolazi
do intenzivnog razvoja medicinske znanosti i struke.

KAM u Hrvatskoj pokazuje znatan porast popularnosti,
osobito nakon tranzicijskih promjena zdravstvenog su-
stava nakon osamostaljenja. Prelazak na trzisno orijen-
tirani model zdravstvene zastite rezultirao je smanje-
njem dostupnosti konvencionalnih medicinskih usluga,
potic¢udi interes za alternativne terapije, Sto je posebno
vidljivo u urbanim sredinama, gdje je veci udio stanov-
nistva upoznat s razli¢itim metodama KAM-a i otvoren
za njihovu primjenu.**

Ovaj trend potaknuo je osnivanje strukovnih organiza-
cija poput Hrvatske udruge za prirodnu, energetsku i
duhovnu medicinu (HUPED), registrirane 2000. pri Mi-
nistarstvu pravosuda, koje djeluje kao krovna organi-
zacija za podrucje nekonvencionalne medicine. HUPED
promovira standardizaciju i kvalitetu terapijsko-iscje-
liteljskih usluga. Djeluje na temelju Pravilnika o struc-
nom usavrSavanju terapeuta i iscjelitelja te dobivanju
kvalifikacija i priznanja struke, osiguravajuéi stru¢no
voden i reguliran razvoj ovog podru¢ja.’** U rad udru-
ge ukljuceni su i lijecnici, koji djeluju kao savjetnici za
struc¢na pitanja, osiguravajuéi znanstveno utemeljen i
profesionalan pristup. HUPED kroz svoj Registar kvalifi-
ciranih terapeuta i iscjelitelja pruza korisnicima pristup
uslugama te deklarativno zagovara profesionalizaciju
struke.’®* Medunarodna povezanost putem Europskog
udruzenja za prirodnu, energetsku i duhovnu medicinu
(EUPED) dodatno osnazuje polozaj KAM-a u Hrvatskoj,
uskladujudi ga s europskim standardima.
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Uloga Svjetske zdravstvene organizacije
(SZ0) u implementaciji tradicionalne,
komplementarne i alternativne medicine
(TKAM)

Porast interesa za TKAM posljedica je razli¢itih ¢im-
benika, ukljucujuci poveéanje prevalencije kronicnih
bolesti, nezadovoljstvo pacijenata isklju¢ivo konven-
cionalnim pristupima lijecenju te interes za holisticke
metode koje obuhvacaju tjelesne, mentalne i duhovne
aspekte zdravlja. SZO prepoznaje vaznost TKAM-a kao
sastavnog dijela globalnog zdravlja i javnozdravstvenih
strategija.**

TKAM obuhvada Sirok spektar praksi, ukljucujudi tra-
dicionalne medicinske sustave poput ajurvede, tradi-
cionalne kineske medicine i africke tradicionalne me-
dicine, kao i razli¢ite komplementarne terapije poput
akupunkture, fitoterapije, homeopatije i osteopatije.
lako su mnoge od ovih metoda stolje¢ima bile temelj
zdravstvene skrbi u razli¢itim kulturama, njihova inte-
gracija u suvremene zdravstvene sustave i dalje pred-
stavlja izazov. Cilj je SZ0-a osigurati siguran, ucinkovit
i znanstveno utemeljen pristup TKAM-u kroz izradu
globalnih strategija, smjernica i regulatornih okvira koji
omogucuju njegovu odgovornu primjenu.tt

Kako bi se postigla integracija TKAM-a u zdravstvene
sustave, Svjetska zdravstvena organizacija tijekom po-
sliednjih je nekoliko desetlje¢a razvila niz inicijativa,
ukljucujuci donosSenje globalnih strategija i provodenje
istrazivanja o stanju TKAM-a u svijetu. Klju¢ni koraci u
ovom procesu ukljucuju Deklaraciju iz Alma-Ate (1978.),
globalno mapiranje TKAM-a (2005.), izradu smjernica i
globalnih strategija (2002., 2014. - 2023.) te analizu iza-
zova i bududih smjerova TKAM-a u okviru suvremenih
zdravstvenih sustava.’

Priznavanje tradicionalne medicine u globalnim zdrav-
stvenim politikama zapocelo je 1978. usvajanjem Dekla-
racije iz Alma-Ate, koja je istaknula klju¢nu ulogu primar-
ne zdravstvene zastite u promicanju globalnog zdravlja.
Deklaracija je naglasila potrebu za ukljucivanjem tradi-
cionalne medicine u zdravstvene sustave, posebno u ze-
mljama u razvoju, gdje milijuni ljudi ovise o ovim meto-
dama kao primarnom obliku zdravstvene skrbi.!*

Deklaracija je postavila temelje za integraciju tradicio-
nalne medicine u sustave primarne zdravstvene zastite
kroz nekoliko klju¢nih nacela, a odnose se na sljedeca
podrudja:

a) priznavanje TKAM-a kao dijela nacionalnih zdrav-
stvenih sustava - SZO naglasava da su mnoge

zemlje ovisne o tradicionalnoj medicini te da je
potrebno razviti regulativne okvire kako bi se osi-
gurala sigurnost i u€inkovitost ovih metoda

b) poticanje znanstvenog istrazivanja TKAM-a - pru-
Zanje znanstvenih dokaza o sigurnosti i ucinkovi-
tosti metoda TKAM-a trebalo bi omogucditi njihovu
integraciju u sluzbene zdravstvene politike

c) obrazovanje i obuka zdravstvenih radnika - De-
klaracija je istaknula potrebu za uklju¢ivanjem
znanja o TKAM-u u akademske programe kako bi
se lije¢nici i zdravstveni radnici educirali o poten-
cijalnim koristima i ogranic¢enjima ovih metoda.!*

lako Deklaracija iz Alma-Ate nije odmah rezultirala kon-
kretnim politikama u svim zemljama, postavila je te-
melj za kasnija istrazivanja i strategije SZO-a, ukljucuju-
¢i globalno mapiranje TKAM-a i donosenje regulatornih
okvira.

Kako bi bolje razumjela stanje TKAM-a u svijetu, Svjet-
ska zdravstvena organizacija 2005. pokrenula je global-
no mapiranje tradicionalne, komplementarne i alter-
nativne medicine. Ova inicijativa imala je za cilj pruziti
uvid u: uporabu TKAM-a u razli¢itim regijama svijeta,
regulatorne okvire koji definiraju primjenu i nadzor
terapija TKAM-a, njihovu dostupnost kroz nacionalne
zdravstvene sustave te istrazivacku infrastrukturu i edu-
kacijske programe posveéene TKAM-u.'**

Izvjesce je pokazalo da TKAM igra vaznu ulogu u zdrav-
stvenim sustavima mnogih zemalja, posebno u Aziji,
Africi i Latinskoj Americi, gdje je djelomi¢no integrirana
u primarnu zdravstvenu skrb. Medutim, identificirane
su i brojne prepreke, ukljucujuci nedostatak regulacije,
varijabilnu kvalitetu proizvoda i nedostatak znanstve-
nih istraZivanja o sigurnosti i ucinkovitosti. Rezultati
ovog istrazivanja omogucili su SZO-u razvoj strategija
za poboljsanje regulacije, sigurnosti i integracije TKAM-
a u zdravstvene sustave.'*

Na temelju rezultata mapiranja, Svjetska zdravstvena
organizacija 2002. usvojila je prvu globalnu strategiju
za TKAM, koja je obuhvatila sljedeéa klju¢na podrudja:

1. Standardizacijaiosiguranje kvalitete praksi KAM-a

Svjetska zdravstvena organizacija posveéena je usposta-
vi regulatornih mehanizama koji osiguravaju sigurnost i
kvalitetu praksi KAM-a. Bududi da se tradicionalna me-
dicina oslanja na prirodne proizvode, ukljucujuci biljne
lijekove, kvaliteta ovih pripravaka moZze znatno varirati
ovisno o nacinu uzgoja, proizvodnje i skladistenja. Ka-
ko bi se smanijio rizik od kontaminacije, Stetnih ucinaka
ili neucinkovitosti, SZO suraduje s drzavama ¢lanicama
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na razvoju regulatornih sustava koji osiguravaju strogu
kontrolu kvalitete. Kljuéni aspekti ovog procesa ukljucu-
juizradu smjernica za procjenu sigurnosti i u¢inkovitosti
terapija KAM-a, definiranje standardiziranih postupaka
obuke i certifikacije prakticara te poticanje istrazivanja o
interakcijama terapija KAM-a s konvencionalnim lijekovi-
ma, Cime se smanjuje moguénost nuspojava i poboljSava
integracija unutar zdravstvenih sustava.'*

2. Unaprjedenje racionalne primjene KAM-a

Kako bi primjena terapija KAM-a bila utemeljena na
znanstvenim dokazima i uskladena s eti¢ckim standar-
dima medicinske prakse, SZO stavlja naglasak na edu-
kaciju zdravstvenih radnika i informiranje javnosti. Po-
vecdanje strucne osposobljenosti medicinskog osoblja
za prepoznavanje koristi i ograni¢enja metoda KAM-a
kljucan je preduvjet za njihovu sigurnu i uc¢inkovitu pri-
mjenu. Istodobno, podizanje razine svijesti medu paci-
jentima omogucuje informirane odluke o primjeni ovih
terapija, uz naglasak na konzultacije s certificiranim
prakticarima. Dodatno, razvoj nacionalnih i meduna-
rodnih smjernica pomaze vladama u oblikovanju po-
litika koje omogucuju odgovornu i odrzivu integraciju
KAM-a u zdravstvene sustave.'**

3. Povecanje dostupnosti za sve populacije

Osiguravanje ravnopravnog pristupa terapijama KAM-a,
osobito u ruralnim i nedovoljno opskrbljenim podrucji-
ma, predstavlja jedan od glavnih prioriteta SZO-a. Pre-
poznajuci ulogu tradicionalne medicine u zajednicama
gdje je konvencionalna zdravstvena skrb ogranicena,
SZ0 podrzava mjere koje omogucuju njihovu integraci-
ju u sustave primarne zdravstvene zastite. Pritom se na-
glasak stavlja na zastitu i oCuvanje autohtonoga medi-
cinskog znanja, Cime se potice odrziva upotreba resursa
potrebnih za terapije KAM-a. Uspostava suradnje izme-
du prakticara tradicionalne medicine i konvencional-
nih zdravstvenih radnika osigurava multidisciplinaran
pristup koji pridonosi sveobuhvatnoj skrbi pacijenata.
Kada se pravilno regulira i primjenjuje, tradicionalna
medicina moze biti u¢inkovita nadopuna suvremenim
medicinskim pristupima, posebno u podrucjima s ogra-
nicenim zdravstvenim resursima.'*

Strategija za razdoblje 2014. - 2023. dodatno je prosirila
prethodne napore te postavila vece ciljeve, ukljucujudi
integraciju TKAM-a u zdravstvene sustave kroz jacanje
istraZivanja, edukaciju zdravstvenih djelatnika te osigu-
ranje financijske pristupacnosti usluga TKAM-a.***

lako strategija SZO-a za TKAM nastoji integrirati ove
metode u suvremene zdravstvene sustave, suocava se
s izazovima, a neki su od njih:

Standardizacija: Nedostatak univerzalno prihvaéenih
standarda za kvalitetu i sigurnost praksi KAM-a oteza-
va procjenu njihove ucinkovitosti. Ova varijabilnost
posebno je izrazena u regijama s raznolikim tradicio-
nalnim praksama, Sto moze dovesti do neujednacene
primjene i rezultata.'**

Komercijalizacija: Rastu¢a komercijalizacija biljnih li-
jekova i terapija izaziva zabrinutost zbog moguceg
ugrozavanja prava lokalnih zajednica koje su izvor tih
znanja. Bez adekvatne zastite intelektualnog vlasnistva
i pravedne raspodiele koristi, postoji rizik od eksploata-
cije i gubitka kulturne bastine.***

Odrzivi resursi: Intenzivna upotreba biljnih resursa za
terapije KAM-a povecava rizik od iscrpljivanja prirodnih
resursa. Ovo zahtijeva uspostavu medunarodnih regu-
lativa i kontrola kako bi se osigurala odrzivost i ocuvala
bioraznolikost.***

Kao vodeca zdravstvena institucija, SZO usmjerava
pristup integraciji KAM-a, pruzajuci smjernice za nje-
govu regulaciju i primjenu u zdravstvenim sustavima.
Strategija naglasava vaznost zakonodavnog prepozna-
vanja KAM-a, regulacije terapeuta KAM-a, znanstveno
utemeljenog istrazivanja te obrazovanja koje potice
kriticko promisljanje i procjenu ucinkovitosti metoda
KAM-a, kako bi se osigurala njihova sigurna i odgovorna
primjena unutar zdravstvenih sustava. Time SZO poti-
Ce globalnu harmonizaciju i integraciju tradicionalne i
komplementarne medicine, nastojeci osigurati sigurnu,
ucinkovitu i odgovornu primjenu ovih terapija u suvre-
menim zdravstvenim sustavima.

Preporuke za daljnja istrazivanja

Unatoc sve vecoj popularnostii rasprostranjenosti KAM-
a, znanstvena osnova za njegovu primjenu u mnogim
podrucjima ostaje nedovoljno razvijena, fragmentirana
i Cesto proturjecna. Sustavna evaluacija KAM-a mora
biti temeljena na metodoloski validnim, interdiscipli-
narnim i eticki utemeljenim istrazivackim strategijama.

U skladu s preporukama Svjetske zdravstvene organi-
zacije (WHO, 2013; 2022), kao i smjernicama Europske
akademije znanosti, umjetnosti i literature (EASAC,
2017), predlazemo sljedeée prioritetne smjerove za
daljnja istrazivanja:
1. Rigorozna klini¢ka evaluacija ucinkovitosti

Potrebna su dodatna randomizirana kontrolirana ispi-
tivanja (RCT) i metaanalize koje bi omogudile robustan

dokaz terapijske ucinkovitosti pojedinih KAM metoda.
Poseban fokus trebao bi biti na onim terapijama koje su
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Siroko koriStene, osobito u onkologiji, palijativnoj skrbi i
lije¢enju kroni¢nih bolesti (npr. fitoterapija, akupunktu-
ra, meditacija). U obzir je potrebno uzetii kompleksnost
ovih intervencija, ¢esto individualiziranih, $to zahtijeva
dodatne metodoloske inovacije poput pragmaticnih
RCT-a i kvalitativno-kvantitativnih mjeSovitih metoda
(engl. mixed-methods).

2. Istrazivanje sigurnosti i farmakoloskih interakcija

S obzirom na sve ucestaliju istodobnu primjenu pripra-
vaka KAM-a i konvencionalnih lijekova, nuzna su sustav-
na farmakoloska istrazivanja o interakcijama, nuspoja-
vama i toksi¢nosti biljnih i drugih prirodnih preparata.
Primjeri poput interakcije gospine trave (lat. Hypericum
perforatum) s antikoagulansima i oralnim kontracepti-
vima ilustriraju klinicku vaznost ovakvih istrazivanja.
Standardizacija i kvalitativna analiza pripravaka moraju
postati integralni dio istrazivackih protokola, uz farma-
kovigilancijske sustave za prac¢enje nuspojava.

3. Bioeticka i pravna istrazivanja u kontekstu in-
formiranog pristanka

Daljnja istrazivanja moraju se usredotociti na bioetic-
ke dileme povezane s primjenom KAM-a, s posebnim
naglaskom na pitanja autonomije, informiranosti pa-
cijenata i prevencije manipulacije. Potrebno je razviti
modele informiranog pristanka koji ukljucuju jasne,
znanstveno utemeljene informacije o koristima, rizici-
ma i statusu pojedine metode. Takoder je nuzno propi-
tivati pravne aspekte regulacije terapeuta KAM-a i zasti-
te pacijenata od neprofesionalne i potencijalno Stetne
prakse, ukljucujuci nadrilijecnistvo.

4. Socioloska i antropoloska istrazivanja motiva i
ocekivanja pacijenata

Kvalitativna istrazivanja trebala bi dublje razjasniti psi-
hosocijalne i kulturne razloge sve Sire primjene KAM-a,
kao i razine povjerenja, iskustava i ocekivanja korisni-
ka. Uzimanje u obzir vrijednosti, uvjerenja i duhovnih
potreba pacijenata moze znatno pridonijeti razvoju
humanizirane zdravstvene skrbi. Ovakva istraZivanja
posebno su vazna u kontekstu duhovnih i energetskih
metoda, Cija primjena nerijetko prelazi granice biome-
dicinskog razumijevanja zdravlja.

5. Evaluacija integracijskih modela u zdravstve-
nim sustavima

Jedan je od kljucnih pravaca daljnjih istrazivanja razvoj
i evaluacija integrativnih modela zdravstvene skrbi ko-
ji kombiniraju znanstveno validirane metode KAM-a s
konvencionalnim pristupima. Takvi modeli veé se ek-
sperimentalno provode u pojedinim klinickim centrima

u Njemackoj, Svedskoj i Kanadi, s pozitivnim rezulta-
tima u poboljSanju kvalitete Zivota i smanjenju opte-
reenja zdravstvenog sustava. Potrebne su dugoroc¢ne
kohortne studije i cost-effectiveness analize koje bi po-
tvrdile odrzivost takvih modela.

6. Pedagoska istrazivanja i razvoj kurikuluma za
zdravstvene djelatnike

Uzimajudi u obzir sve vecu zastupljenost KAM-a u sva-
kodnevnoj praksi, predlaze se razvoj istrazivanja o ucin-
cima edukacije zdravstvenih djelatnika o metodama
KAM-a. Pitanja koja se otvaraju ukljucuju razinu znanja,
stavove i kompetencije za vodenje informiranih razgo-
vora s pacijentima. Uvodenje kriticki strukturiranih ko-
legija 0 KAM-u u medicinske, farmaceutske i sestrinske
studije predstavlja nuzan korak prema integriranoj i od-
govornoj zdravstvenoj praksi.

S obzirom na sve veéu popularnost KAM-a, ali i potrebu
za ocuvanjem znanstvenih i eti¢kih standarda, buduca
istraZivanja moraju biti viSedimenzionalna, ukljucuju-
¢i klinicke, bioeticke, sociolosSke i ekonomske aspekte.
Samo takav transdisciplinarni pristup omogucit e ja-
snije razgranicenje izmedu ucinkovitih terapija i pseu-
domedicinskih praksi te pridonijeti stvaranju odrzivog,
sigurnog i znanstveno utemeljenog modela integracije
KAM-a u suvremene zdravstvene sustave.

Zakljuéak

Komplementarna i alternativna medicina veé je de-
setlje¢ima prisutna u praksi brojnih pacijenata diljem
svijeta, bez obzira na stupanj njezine znanstvene pri-
hvacenosti. Ovaj rad pokazuje da KAM nije homoge-
ni fenomen, vec sloZen i viSeslojan sustav terapijskih
pristupa koji ukljucuje prirodne, energetske, duhovne
i tjelesne metode. Svaki od tih pristupa zahtijeva po-
seban oblik vrednovanja, a njihova eticka i klinicka pri-
hvatljivost ne ovisi iskljucivo o tradiciji ili popularnosti,
vel prije svega o sigurnosti, znanstvenoj utemeljenosti
i postivanju nacela medicinske etike.

Znanstvena zajednica s pravom trazi dokazivost, jasno
definirane mehanizme djelovanja i replicirane klinicke
rezultate. Ipak, u kontekstu kompleksnih i kronicnih
stanja, gdje konvencionalna medicina cesto doseze
svoje granice, komplementarne metode mogu imati
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vazno dopunsko mjesto. Mnoge prirodne terapije - oso-
bito fitoterapija, aromaterapija i apiterapija - pokazale
su odredeni terapijski potencijal, posebice u palijativ-
noj skrbi, upravljanju simptomima i poboljsanju kvali-
tete Zivota. Takve prakse, ako su stru¢no kontrolirane,
standardizirane i integrirane u cjelokupni plan lijecenja,
ne bi se smjele odbacivati apriorno, vec bi trebale biti
predmet ozbiljne znanstvene evaluacije.

Bioeticki gledano, primjena KAM-a zahtijeva poseban
oprez. Pravo pacijenta na autonomiju i izbor ne moze se
shvadati kao dopustenje za nekriti¢cku primjenu nedo-
kazanih metoda, osobito kad postoji rizik od odgadanja
ucinkovite terapije, narusavanja zdravlja ili Sirenja pse-
udomedicinskih narativa. Pravo naizbor podrazumijeva
i pravo na istinite, transparentne i znanstveno uteme-
lijene informacije, $to dodatno naglasava odgovornost
zdravstvenih djelatnika, institucija i zakonodavstva.

Zdravstveni sustavi koji teze odrzivosti i humanizaci-
ji skrbi moraju prepoznati potencijal korisnih metoda
KAM-a, ali ih istodobno jasno razgraniciti od Stetnih i
neznanstvenih praksi. U tom kontekstu klju¢na je uloga
Svjetske zdravstvene organizacije, koja zagovara raci-
onalnu, znanstveno evaluiranu i kulturno osjetljivu in-
tegraciju tradicionalnih i komplementarnih pristupa u
sluZbene sustave zdravstvene zastite.

Hrvatski zdravstveni sustav nalazi se na pocetku tog
puta. Zakonski okvir, profesionalna regulacija i obrazo-
vanje stru¢njaka o KAM-u jo$ uvijek su fragmentirani i
nedovoljno razvijeni. No upravo to predstavlja priliku za
izgradnju odgovornog modela integracije, u kojemu ce
prirodne metode imati jasno definirano mjesto, a paci-
jenti e biti zasti¢eni od zabluda, prijevara i neodgovor-
nih postupanja.

Zakljuc¢no, integracija znanstveno potvrdenih metoda
KAM-a moze pridonijeti personaliziranijoj i cjelovitijoj
medicinskoj skrbi, ali to mora biti vodeno nacelima zna-
nosti, etike i sigurnosti. Samo je tako mogude izgraditi
most izmedu sluzbene medicine i potreba suvremenog
pacijenta koji, u vremenu nesigurnosti i kompleksnosti
bolesti, trazi viSe od terapije - trazi smisao, nadu i odnos.
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Abstract

This paper provides a comprehensive analysis of the
status, role, and scientific legitimacy of complementary
and alternative medicine (CAM) within contemporary
healthcare systems, with a particular focus on natu-
ral therapies. The paper aims to clarify the definitions,
historical development, classifications, and regulatory
aspects of CAM, while critically assessing its scientific
basis, ethical implications, and potential for integration
into conventional medicine. The purpose is to encour-
age reflective consideration of the rational use of CAM,
especially among patients with chronic illnesses and in
oncology settings.

Despite ongoing skepticism from the medical and aca-
demic communities, CAM therapies are increasingly uti-
lized worldwide, particularly in managing chronic con-
ditions, reducing stress, and enhancing quality of life. A
significant part of the paper explores phytotherapy and
the use of medicinal plants (e.g., chamomile, turmeric,
ginseng), whose effects have partial empirical support
but still face considerable challenges regarding stand-
ardization, regulation, and drug interactions.

The findings emphasize the need for rigorous scientific
evaluation of natural therapies, a clear distinction be-
tween complementary and alternative practices, and
the importance of educating both healthcare profes-
sionals and patients. The paper also examines the role
of the World Health Organization (WHO) in shaping
global strategies for integrating CAM into public health
systems, with a focus on safety, quality assurance, and
the sustainable use of natural resources.

In conclusion, the paper suggests that a cautious, ev-
idence-based integration of validated CAM modalities
could contribute to a more humanistic and holistic ap-
proach to healthcare. However, it also warns against the
risks of pseudotherapy and unregulated practices, ad-
vocating for the implementation of ethical safeguards
and legal oversight to protect patients.

Keywords: complementary medicine, alternative medicine,
phytotherapy, natural methods, healthcare system, scientific
evaluation, bioethics.




