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LUKIJALLE,

Hyvinvointialan kehittdmisen ytimessa toimiessamme haluamme olla ajan her-
molla kaikissa alaan liittyvissad teemoissa. Sosiaali- ja terveyspalveluihin haetaan
kustannustehokkuutta hyddyntamalla teknologiaa, uudistamalla prosesseja ja
ottamalla kaikki koulutetut resurssit kayttoon.

Koska meilld Suomessa taydentavii ja vaihtoehtoisia hoitoja on hyddynnetty hei-
kosti hyvinvoinnin ja terveyden edistimisessa, halusimme selvittid, minkilainen
hoitojen tilanne on muualla Euroopassa. Uppouduimme Suomen rinnalla viiden
muun eurooppalaisen maan terveydenhuoltojirjestelmadn, ja taydentivien hoi-
tojen rooliin siina.

Saimme selville, ettd kartoittamissamme maissa tdydentdvia ja vaihtoehtoisia
hoitoja kdytetddn kasvavassa madarin julkisen terveydenhuollon rinnalla, osa-
na terveyden edistamista. Vaikka maiden vililld on eroja, kaikissa muissa mais-
sa Suomea lukuun ottamatta hoidot on otettu osaksi terveydenhuoltojarjestel-
mai, ja yhteistyotd asiakkaiden, hoitoja antavien terapeuttien, ldidkareiden ja vi-
ranomaisten vililld kehitetdan jatkuvasti.

Taydentdvien ja vaihtoehtoisten hoitojen kdytté lisddntyy globaalisti, ja internet
tiedon lihteena kiihdyttda ilmiota. Suomessakin aihe on vahvasti pinnalla. Perus-
palveluministeri Paula Risikko on antanut kesillda 2007 sosiaali- ja terveysminis-
terion neuvottelevalle virkamiehelle toimeksiannon muodostaa tyéryhmi, jonka
tehtdvana on selvittdd tdydentdvin ja vaihtoehtoisen lidketieteen tilanne Suo-
messa.

Haluamme olla vaikuttamassa kestavan yhteistyomallin syntymiseen taydenta-
vien hoitojen asemoimiseksi Suomessa. Toivomme tdman julkaisun tuovan poh-
jaa keskustelulle ja lisidvin ymmarrysti aiheesta.

Kiitdn lampimasti selvityksen tekijad, osteopaatti (D.O.) Pekka Niemea kuukau-
sien uurastuksesta ja niitd kymmenia henkildita, joita hdn tata tarkoitusta varten
haastatteli.

Jyvaskyliassa maaliskuussa 2008,

Mareena Lofgrén
kehittimispaillikko

Jyvaskylan seudun kehittamisyhtio Jykes Oy
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ALUKSI

Kiinnostus julkisen terveydenhuollon ulkopuolella
tehtavia tdydentavii ja vaihtoehtoisia hoitomuoto-
ja kohtaan on lisdantynyt tuntuvasti 1990-luvul-
ta lahtien. Vuonna 2007 julkaistun norjalaisen
Nafkam-tutkimuskeskuksen tutkimuksen mukaan
lihes puolet norjalaisista on kayttanyt tiydentivia
javaihtoehtoisia hoitomuotoja viimeisen vuoden ai-
kana. Tanskassa Statens Institut for Folkesundhet
on saanut omissa tutkimuksissaan tanskalaisista
saman tuloksen vuonna 2007. Suomessa terveys-
sosiologian professori Tuula Vaskilampi on tutkinut
tyoryhmansa kanssa taydentivien ja vaihtoehtois-
ten hoitojen kayttod vuonna 1992. Silloin 47 % tyo-
ikdisestd vaestosta oli kayttanyt luontaishoitoja tai
luontaistuotteita viimeisten 12 kuukauden aikana.

Rikkaissa maissa verovaroin kustannetun julkisen
terveydenhuollon palveluiden kidytto on edullista,
mutta vaihtoehtoisten hoitomuotojen kaytto kallis-
ta. Maailmanlaajuisesti tarkasteltuna asia on pain-
vastoin: koyhissd maissa kansalaisilla ei ole varaa
kaantya lddkarin puoleen, vaan he turvautuvat kus-
tannuksiltaan halvempaan perinteiseen kansanlda-
kintddn. Hyva esimerkki tasta on Intia, jossa kay-
tetddn tuhatvuotisia perinteitd noudattavaa Ayur-
veda-lddketiedettd. Ayurvedaa pidetddn maailman
eniten kiytettyna hoitomuotona.

WHO:n mukaan Afrikan videstostd 80 % kayttad
terveytensd hoitoon perinteistd kansanlddkintaa.
Kiinassa, Vietnamissa sekd Eteld- ja Pohjois-Kore-
assa on kaytossd integroitu systeemi; perinteisen
kansanlddkinnin ja koululddketieteen vililla ei ole
ristiriitaa, molemmat sisiltyviat samaan sairaan-
hoitojarjestelmain. Myos Englannissa, Saksassa ja
Kanadassa taydentavat hoitomuodot ovat mukana
virallisessa terveydenhuollossa.

Miti tdydentivilld ja vaihtoehtoisilla
hoitomuodoilla tarkoitetaan?
Taydentavilld ja vaihtoehtoisilla hoitomuodoilla tar-
koitetaan hoitoja, jotka eivdt kuulu koululdiketie-
teeseen. Taydentavilld hoidoilla tarkoitetaan yleen-

sd sellaisia hoitoja, joita tehddan rinnakkain kou-
luladketieteen hoitojen kanssa. Vaihtoehtoiset hoi-
dot taas tuovat nimensd mukaisesti vaihtoehdon
koululadketieteellisiin hoitoihin. Kaisitteet eivit
ole toisiaan poissulkevia, vaan ne menevat osittain
paillekkain. Keski-Euroopassa esimerkiksi voidaan
antaa tdydentavid hoitoja, kuten akupunktiota, yrt-
tilagkintad tai homeopatiaa virallisen lidketieteen
piirissa.

Lantisessd maailmassa hoidoista kiaytetdan yleises-
ti kasitettd Complementary and Alternative Medici-
ne (CAM). Suomessa tdydentavistd ja vaihtoehtoi-
sista hoidoista kdytetaan myos termeja vaihtoehto-
hoidot, luontaishoidot, taydentavat hoitomuodot
ja luontaisldiketiede.

Taydentdvid ja vaihtoehtoisia hoitomuotoja on
satoja, ja niiden sisdlté vaihtelee suuresti mait-
tain. Usein ndille hoidoille on yhteistd pitkdan ko-
kemukseen ja kokonaisvaltaiseen nikemykseen pe-
rustuva lihestymistapa, jossa hoidetaan sairauden
syytd. Taydentdvissa ja vaihtoehtoisissa hoidoissa
ihmiskasitys sekd sairauden ja terveyden maarittely
ovat usein erilaisia kuin koululdiketieteessa.

YK:n alainen Maailman terveysjarjesto WHO kayt-
taa kasitettd Traditional Medicine, perinteinen l43-
ketiede tai kansanlddkintd. Silld tarkoitetaan esi-
merkiksi perinteistd kiinalaista ladketiedettd, inti-
alaista Ayurveda-lidketiedettd tai maorien omaa
kulttuurisidonnaista hoitotapaa Uudessa Seelannis-
sa. Suomessa kalevalaista jisenkorjausta voidaan
pitda perinteisend hoitomuotona.

Tassd selvityksessa hoidoista kaytetddn termid tiy-
dentdvit ja vaihtoehtoiset hoitomuodot ja hoidon
antajasta yleisesti terapeutti-sanaa.

Internetin vallankumous

Useimmat hoitoja tarvitsevat ihmiset kdyttavit se-
ki koululdiketieteen ettd tdydentdvin ja vaihto-
ehtoisen ladketieteen palveluita. Virallisen tervey-

"Usein potilaat tulevat vastaanotolle valmiin
— esimerkiksi internetin tietojen pohjalta tehdyn — diagnoosin kanssa.”

Helsingin Sanomat 22.1.2008



denhuollon koulutuksissa taydentavid hoitomuoto-
ja on otettu huomioon vain vdhan tai ei ollenkaan.
Usein asiakkaat tietdvat niisti itse hoitavaa henki-
lokuntaa enemman. Taydentavissi ja vaihtoehtoi-
sissa hoitomuodoissa vallankumous tuleekin inter-
netin kautta. Kansalaiset hakevat sielti tarvitse-
mansa tiedon.

Lainsddddnnolld turvataan ja valvotaan
Tdydentdvien ja vaihtoehtoisten hoitomuotojen
juridinen asema vaihtelee maittain. Asemaan ovat
vaikuttaneet kunkin maan kulttuuriset ja historial-
liset tekijat. Monissa Euroopan maissa hoitoja kos-
keva lainsdddanto on olemassa. Joissakin maissa,
kuten Suomessa, lainsdddintoi aletaan vasta val-
mistella.

Lainsdddannolla taataan asiakkaiden turvallisuus
jaannetaan viranomaisille mahdollisuus valvoa toi-
mintaa. Lainsddddannon avulla ammatinharjoitta-
jilta voidaan edellyttdad asiaankuuluvaa koulutus-
ta. Laeilla pyritian myos sddtelemdin tiydenta-
vien hoitojen markkinointia ja mainontaa. Joissain
maissa terapeuteilla on julkinen rekisteri, joka edel-
lyttaa ammatinharjoittajalta tietynlaista koulutus-
ta ja kuulumista ammattijarjestoon. Laeissa voi-
daan maaritelld myos sellaiset vakavammat sai-
raudet, joiden hoito halutaan pitai virallisen ter-
veydenhuollon piirissa.

Taydentdvien hoitojen puolestapuhujat vetoavat
kansalaisten perustuslailliseen oikeuteen valita
oma hoitomuotonsa ja terapeuttien vapauteen har-
joittaa ammattiaan. Vastustajat taas vaativat tie-
teelliset kriteerit tayttavia tutkimuksia, joilla hoito-
jen vaikuttavuus voitaisiin todistaa. Hoitojen kayt-
tajille riittaa, ettd he saavat oman kokemuksensa
perusteella apua hoidoista. Heill4 ei useinkaan ole
tahoa, josta saisi neutraalia, faktoihin perustuvaa
tietoa taydentavisti hoidoista.

Aiemmat tutkimukset

Tdydentdvien ja vaihtoehtoisten hoitomuotojen
tutkimuksia on tehty paljon 1990-luvun alusta al-
kaen, eniten Pohjois-Amerikassa ja Euroopassa.

Yleisimmin on tutkittu hoitojen kiyttoastetta, hoi-
toon hakeutumisen syitd ja erilaisten sairauksien
hoitoa vaihtoehtoisilla menetelmilld. Erilaisista
madritelmistd ja koottujen tietojen heterogeenisuu-
desta johtuen tutkimusten tulokset ovat harvoin
vertailukelpoisia.

Tutkijoiden suositukset keskittyvit yleensa tarpee-
seen parantaa vuorovaikutusta lddkireiden ja po-
tilaiden valilld, kehittaa koulutusta sekd auttaa po-
tilaita saamaan tietoa erilaisista hoidoista paatos-
tensa pohjaksi. Oikea tieto luo perustaa terveyden-
hoidon suunnittelulle ja mahdollistaa yhteistyon
kaikkien osapuolten kanssa.

Selvityksen tavoite

Taman selvityksen tarkoitus oli tutustua taydenta-
vien ja vaihtoehtoisten hoitomuotojen asemaan
Norjassa, Ruotsissa, Saksassa, Hollannissa, Englan-
nissa ja Suomessa. Tavoitteena oli tunnistaa ndista
maista hyvid kdytantoja, joiden avulla kansalaisten
turvallisuus tdydentavissi ja vaihtoehtoisissa hoi-
doissa on pyritty takaamaan.

Kartoitukseen valittiin viisi yleisimmin kadytettya
hoitomuotoa edelld mainituissa maissa: osteo-
patia, kiropraktiikka, naprapatia, homeopatia ja pe-
rinteinen kiinalainen ladketiede (akupunktio). Sel-
vityksessa ei arvioitu eri terapiamuotoja tai niiden
tehokkuutta. Selvitys rajattiin naihin maihin, koska
niilld on pitkalti samankaltainen kulttuuri ja poliit-
tinen jarjestelma kuin Suomella.

Ty6ryhma syventyi erityisesti Norjan malliin, jossa
taydentavien ja vaihtoehtohoitojen asemointi on
johdettu terveysministeriosta kdsin. Norjassa on
siirrytty koululddketieteen ja tdydentavien ja vaih-
toehtoisten hoitomuotojen vastakkainasettelusta
rinnakkaiseloon.

Selvitys ei ole tieteellinen tutkimus aiheesta, vaan
katsaus, joka perustuu eri alojen ammattilaisten
haastatteluihin ja internetsivustoihin perehtymi-
seen.



”Lihes puolet Norjan viestostd on kiyttinyt
vaihtoehtoisia hoitoja viimeisen vuoden aikana.
Se merkitsee, ettd ndiden hoitojen kiytté on
viisinkertaistunut viimeisen kymmenen vuoden
aikana.”

Norjalaisen Nafkam-tutkimuskeskuksen johtaja, professori Vinjar Fonnebo
Nifab-tiedotustoimiston uutissivulla 18.5.2007
www.nifab.no/nybeter/nyheter_fra_nifab/halve_norge_bruker_alternativ_behandling




TAYDENTAVIEN JA VAIHTOEHTOISTEN
HOITOJEN TILANNE ERI MAISSA

Taydentdvien ja vaihtoehtoisten hoitojen tilanne on
haasteellinen kaikkialla maailmassa. Tadssd selvi-
tyksessa kartoitetuissa maissa nykyhetked leimaa
maan asenne taydentavii ja vaihtoehtoisia hoito-
muotoja kohtaan. Maista ei voitu tehda yhteismi-
tallista vertailua, silld kullakin maalla on vahvoja
ominaispiirteita.

Norjassa hoitojen asemointi pisimmalld

Norjassa julkaistiin vuonna 1998 professori Jarle
Aarbakken komitean selvitys tdydentavien ja vaih-
toehtoisten hoitojen tilanteesta. Komiteanmietin-
non perusteella asia eteni laiksi, joka sdidettiin
vuonna 2003. Laissa madriteltiin vaihtoehtoisten
hoitomuotojen asema Norjassa. Hoitojen piirista

Norjan malli kokonaisuutena

rajattiin pois vakavat sairaudet, jotka halutaan pi-
tad virallisen terveydenhoidon piirissa, paitsi jos ne
tehdadin yhteistyossa hoitavan lddkarin kanssa. Sa-
malla perustettiin myos terapeuttirekisteri.

Natkamista ja Nifabista tutkittua tietoa

Nasjonalt Forskingssenter innen Komplementar og
Alternativ Medisin (NAFKAM) on tadydentdvien ja
vaihtoehtoisten hoitojen kansallinen tutkimuskes-
kus. Se perustettiin vuonna 2000 ja toimii Troms-
san yliopiston lddketieteellisen tiedekunnan yhtey-
dessa. Keskus edistdi, toteuttaa ja koordinoi vaih-
toehtohoitojen tutkimusta. Lisdksi se tarjoaa kou-
lutusta, konsultointia ja mahdollisuutta verkostoi-
tua.

NAFKAM

RESF

NIFAB

Nasjonalt Forskingssenter innen Komplementaer og Alternativ Medisin
kansallinen CAM-tutkimuskeskus
Rahoittaja Norjan terveysministerio,
toimii Tromson yliopiston lddketieteellisen tiedekunnan yhteydessa

Poikkeuksellisten potilastapausten rekisteri CAM
paras tapaus/huonoin tapaus (toimii Nafkam-keskuksen yhteydessa)

julkinen tiedotustoimisto CAM-hoidoista
rahoittaja Norjan terveysministerio

Norjan valtion rooli ja vastuu

Norjan
kansalaisen
turva hoitojen
kayttdjana

SABORG

REKISTEROINTI

Terapeuttien rooli ja vastuu

17 ammatinharjoittajan jarjeston neuvosto, 3 000 jdsentd,
tyoskentelee ammatillisten standardien yhtendistimiseksi,
pyrkii varmistamaan lailliset ja eettiset periaatteet, vakuutukset kaikilla
jasenyhdistyksilld oltava tyoryhma asiakkaiden valitusten ksittelyyn.

Rekisteroity terapeutti on oikeutettu kdyttamain “rekisterdity”-sanaa
ammattinimikkeensa yhteydessa. Rekisterdinti antaa mahdollisuuden
selvittdd, mihin ammattijarjestoon terapeutti kuuluu ja minkalaisia
vaatimuksia ja eettisid sdantoja hanen tulee noudattaa.




Tutkimuskeskuksen yhteydessd toimiva pohjois-
mainen rekisteri Resf kerda tietoa poikkeuksellisis-
ta hoitotuloksista vaihtoehtohoidoissa. Hoitotulos
saattaa olla ”paras tapaus™ tai se voi olla poikkeuk-
sellisen huono, jolloin se noteerataan “huonoimpa-
na tapauksena”. ”Paras tapaus” voi olla esimerkiksi
taydellinen tai pitkdaikainen paraneminen syovis-
ta. “Huonoin tapaus” voi olla tilanne, jossa vaihto-
ehtohoitojen kdyttdminen on aiheuttanut vakavia
sivuvaikutuksia tai seuraamuksia hoidettavan sai-
rauden kehittymisessa.

Tiedotustoimisto Nifab antaa puolueetonta tutki-
mustietoa vaihtoehtohoitojen osa-alueista. Tiedo-
tustoimisto avustaa sekd julkisen terveydenhuollon
henkilokuntaa ettd yksityishenkiloitd, jotka ovat
kiinnostuneita vaihtoehtohoidoista. Tavoitteena on
antaa tietoa, jonka perusteella ihmiset voisivat va-
lita oman hoitomuotonsa terveytensi edistimisek-
si. Tutkimuskeskuksen ja tiedotustoimiston toimin-
taa rahoittaa Norjan terveysministerio.

Saborg valvoo liiketoiminnan etiikkaa

Saborg on vuonna 2003 perustettu neuvosto, jo-
hon kuuluu 17 ammatinharjoittajajarjeston edus-
tajat. Jarjestdissd on yhteensd yli 3 000 jasenta.
Aloitteen Saborgin perustamisesta tekivat tervey-
denhuollon viranomaiset, he myos rahoittavat sita.
Neuvosto tekee yhteistyota erilaisten vaihtoehto-
hoitoja sditelevien virallisten ja tutkimusta tekevi-
en tahojen kanssa.

Saborg haluaa yhtendistdd jisenjdrjestdjensd am-
matilliset standardit. Se pyrkii varmistamaan, etta
ammatinharjoittajat noudattavat tyéssdin tervei-
td, ammattimaisia, laillisia ja eettisid periaatteita.
Se katsoo my®ds, ettd heilld on asianmukaiset va-
kuutukset ja liiketoiminta on hyvan tavan mukaista.
Kaikilla jasenyhdistyksilla on oltava tyéryhma asi-
akkaiden valitusten kasittelyyn.

Rekisterointi ja kansalaisjirjestd

asiakkaan asialla

Rekisteroity terapeutti on oikeutettu kayttimain
sanaa “rekisteroity” ammattinimikkeensi yhtey-
dessa. Esimerkiksi rekisterdity homeopaatti NHL”
tarkoittaa, ettd henkilé on Norjan homeopaattiyh-
distyksen jasen. Tassd yhteydessa vain sana “rekis-
terdity” on suojattu. Sanahomeopaattieiole suojat-
tu. Nain ollen kuka tahansa voi kdyttdd homeo-
paatti-sanaa. Kirjainlyhenne nimikkeen perdssa

kertoo, mihin ammattijarjestoon terapeutti kuuluu.
Sen avulla asiakas voi selvittda, minkalaisia vaati-
muksia ja eettisid saantdja ammatinharjoittajan tu-
lee jarjestonsd sadntdjen mukaan noudattaa.

Vuonna 2007 on Norjassa virinnyt kansalaisten
oma liike tukemaan tiydentavia hoitomuotoja. Ta-
voitteena on saada keratyksi 100 000 nimei vaih-
toehtoisia hoitoja tukevaan adressiin. Ryhma ve-
toaa siihen, ettd ldhes puolet norjalaisista kayttaa
tdydentdvid hoitoja. Heiddn viestinsd paittijille ja
poliitikoille on, ettd tdma pitdd ottaa huomioon vi-
rallisessa terveyspolitiikassa, ja resursseja on oh-
jattava muun muassa hoitojen tutkimukseen.

Ruotsissa ldakiri ei saa antaa
vaihtoehtohoitoja

Ruotsissa tdydentdvii ja vaihtoehtoisia hoitoja an-
tavia henkiloitd koskeva uusi laki astui voimaan
1999. Siihen yhdistettiin viisi aikaisempaa lakia.

Laissarajataan terapeuttien toiminnasta pois muun
muassa tartuntataudit, syopa, diabetes, anestesia,
radiologiset hoidot sekd alle 8-vuotiaat lapset. Lain
mukaan virallisen terveydenhuollon ammattilaiset
eivat saa kdyttaa hoitotydssdin vaihtoehtoisia hoi-
tomuotoja.

Kansallisessa tutkimuksessa 1980-luvun puoliva-
lissa 22 % ruotsalaisista oli kdyttanyt vaihtoehtoi-
sia hoitoja. Tukholman ld4nissa vuonna 2000 teh-
dyssa tutkimuksessa vaihtoehtohoitojen kayttoaste
oli 49 % eli lahes kaksinkertaistunut 15 vuodessa.

Ruotsissa kiropraktikot ja naprapaatit ovat saaneet
laillistetun aseman jo 1980-luvulla. He toimivat
yhteistydssa virallisen terveydenhuollon kanssa.

KAMin jaseniltd edellytetdin

lddketieteen opintoja

Kommittén for Alternativ Medicin (KAM) on tdy-
dentdvin ja vaihtoehtoisen lddketieteen tiedotus-
ja osaamiskeskus Ruotsissa. Ammatinharjoittajat,
heidan jarjestonsa ja kouluttajat rahoittavat kes-
kuksen toimintaa, se ei saa tukea yhteiskunnalta.
KAMista pyydetdan tyypillisesti tietoja hoitomuo-
don tai terapeutin valinnan pohjaksi. KAM edellyt-
tdd jdseniltddn tietynlaista koulutustasoa, johon
kuuluu muun muassa 40 opintoviikkoa koululddke-
tieteen opintoja. Keskus pitdd jasenistadn rekiste-
rid.



Kansallisen rekisterin perustamista on suunnitel-
tu vuodesta 2004 alkaen, mutta sitd pitavastd
viranomaisesta ja sen toimintaperiaatteista ei ole
pdasty yksimielisyyteen.

Saksassa laki vuodelta 1939

Saksassa on pitkat historialliset ja kulttuuriset pe-
rinteet tdydentidvien ja vaihtoehtoisten hoitojen
kaytossa, myos koululidketieteen puolella. Saksas-
sa tdydentdvien hoitomuotojen kdyttoaste on kas-
vanut merkittavasti: kun se vuonna 1970 oli 52 %,
vuonna 2002 se oli 73 %.

Suosituimmat hoitomuodot Saksassa ovat yrttilda-
kinta, liikuntaharjoitukset, vesiterapia, klassisen
naturapatian metodit, homeopatia, manuaalitera-
piat sekd akupunktio. Useimmat hoitojen kayttdjat
karsivat kroonisista vaivoista.

20 000 heilpraktikeria

Lainsdddannon madarittelema vaihtoehtoisten hoi-
tojen ammattinimike on heilpraktiker. Nimike on
suojattu tdydentdvii ja vaihtoehtoisia hoitoja teke-
ville terapeuteille. Suoritettuaan valtion maaritte-
leman ja alueellisen terveysviranomaisen pitiman
tutkinnon heilpraktiker voi tyossddn kayttdda mitd
tahansa vaihtoehtoista hoitomuotoa, kunhan se on
viranomaisten edellyttaman hyvin hoitokdytanndn
mukaista. Yleensa he kayttavat monia menetelmia.

Tutkinnon painotus on perusladketieteen tunte-
misessa. Terapeutin tulee myds tietdid omat rajan-
sa ja ohjata asiakkaansa tarvittaessa ladkarin hoi-
toon. Viidentoista vuoden aikana heilpraktiker-tut-
kinnon suorittaneiden lukumadra on kaksinkertais-
tunut. Vuonna 1993 heitid oli 9 000, nyt heitd on jo
noin 20 000. Tutkintoon tiht4avii oppilaitoksia on
kymmenid. Heilpraktiker-laki on perdisin vuodel-
ta 1939. Saksassa on useita heilpraktikereiden am-
mattijarjest6ja. Tutkinnon suorittaneet eivat mak-
sa arvonlisaveroa.

Tiydentivid hoitoja antavat myos ladkarit

Saksassa myos ladkarit antavat tdydentavii hoito-
muotoja. He voivat hankkia lisikoulutusta useis-
ta vaihtoehtoisista menetelmisti, esimerkiksi kiro-
praktiikasta, homeopatiasta tai naturapatiasta.
Vuonna 2004 Saksan liittovaltion rekisteriin oli kir-
jattu, ettda 15 970 ladkarid kayttdd praktiikassaan
kiropraktiikkaa, 13 502 ldikarid naturapatiaa ja

5 538 homeopatiaa. Myos akupunktiota kaytetdan
paljon. Ladkarien lisdksi muutkin hoitoalan ammat-
tilaiset, kuten farmaseutit, hammaslaikarit ja fy-
sioterapeutit kayttavat tiydentavia hoitoja toimin-
nassaan.

Tiydennyskoulutusta tapahtumista

Saksassa on panostettu taydentavien hoitojen tutki-
muksiin 1980-luvulta alkaen. Vuosittain jarjestetta-
vd, ladkareille tarkoitettu tdydentdvan lddketieteen
koulutus- ja messutapahtuma Medizinische Woche
jarjestettiin Baden-Badenissa, Eteld-Saksassa 41.
kerran vuonna 2007. Siitd on muodostunut suurin
taydentdvan lddketieteen tapahtuma Euroopassa.
Tapahtumaan osallistuu tuhansia ladkareita.

Vanhin ja suurin tiydentavia hoitoja kdyttavien laa-
kireiden ammattijirjests Zentralverband der Arz-
te fiir Naturheilverfahren eV on perustettu vuon-
na 1951. Siihen kuuluu noin 8 000 ladkaria. Jar-
jestd antaa jasenilleen jatkokoulutusta ja julkaisee
my0s omaa lehted. Sen jarjestimain vuosittaiseen
kongressiin osallistuu noin 1 000 osanottajaa.

Hollannissa kuka vain

saa parantaa, jos se on turvallista

Vuonna 1997 Hollannissa kumottiin vanha laki, joka
antoi vain ladkareille luvan hoitaa potilaita. Sen
jalkeen tuli voimaan niin sanottu BIG-laki, joka kos-
kee vaihtoehtohoitoja tekevia terveydenhuollon
ammatinharjoittajia. Tdman lain mukaan kenelld
tahansa on oikeus harjoittaa *parantamista”, kun-
han se ei ole kenellekddn vaaraksi. Esimerkiksi vi-
rallisen koulutuksen saaneet fysioterapeutit voivat
rekisterdida itsensd BIG-rekisteriin. Heidat vapau-
tetaan arvonlisdverosta. Vaihtoehtohoitajat, joil-
la ei ole virallista lddketieteellistd koulutusta, eivat
voi rekisteroityd BIG-rekisteriin, mutta saavat kui-
tenkin vapaasti harjoittaa ammattiaan. BIG-lakia
ollaan uudistamassa.

Tdydentdvia ja vaihtoehtoisia hoitoja sekid tera-
peutteja valvova Kuluttajaliitto (Consumentcoop)
on arvostettu ja aktiivinen toimija Hollannissa. Sii-
hen kuuluu noin 550 000 kansalaista. Liitto on ta-
loudellisesti ja poliittisesti riippumaton. Kulutta-
jaliitto on tarkastanut muun muassa terapeuttien
hoitotiloja. Kuluttajaliiton laatiman pisteytyssys-
teemin perusteella vakuutusyhtiot ovat hyviksy-
neet tdydentavien hoitojen kustannuksia korvatta-



vaksi yksityisen vakuutuksen ottaneille asiakkail-
leen.

Yhdistykset aktiivisia

Kullakin terapiamuodolla on omia ammatinharjoit-
tajayhdistyksid. Yhdistyksethyvaksyvitjasenikseen
edellyttimansa koulutustason suorittaneita tera-
peutteja ja pitavat heista rekisterid. Toiminta perus-
tuu yhdistysten vastuulliseen itsevalvontaan. Yh-
distyksida on muun muassa kiinalaisen ld3ketieteen
terapeuteille, shiatsuhoitajille, homeopaateille ja
luontaisterapeuteille. Yhdistyksid on yli sata.

Ammatinharjoittajayhdistykset  toimivat yhteis-
tyossa koululadketieteen ja julkisen terveydenhuol-
lon kanssa. Virallisen terveydenhuollon ammattilai-
set suhtautuvat myonteisesti vaihtoehtohoitoihin
ja ldhettavat potilaitaan sdanndllisesti heidan hoi-
toonsa. Vastustajiakin loytyy, ja toiset ladkarit kiel-
tavat vaihtoehtoisten hoitojen kiyton.

Ladkdreiden johtama IOCOP-sditio pitdd ylla net-
tisivustoa, edistdd taydentivien hoitojen kayttod ja
kehittdd niiden kustannustehokkuutta.

Hollannissa toimii myos aktiivinen *Puoskaroin-
tia vastaan” -yhdistys, joka on sddnndéllisesti julki-
suudessa ja vastustaa kaikkea vaihtoehtoista. Hol-
lannissa ihmisen vapautta pidetdan kuitenkin tar-
kedni, ja maan ilmapiiriin sopii, ettd kukin saa vali-
ta itse, kenen kisiin terveytensa ja hyvinvointinsa
antaa.

Englannissa pyritidn kokonaiseen
ladketieteeseen

Walesin Prinssi Charles perusti vuonna 1993
Prince’s Foundation for Integrated Health -saation,
jonka tavoitteena on rohkaista perinteistd ja tayden-
tavaa lddketiedettd yhteistyohon — kohti kokonais-
ta ladketiedettd. Prinssi Charlesin luotsaama sditio
toimii valtion, yksittaisten lahjoittajien ja sditididen
rahoituksella.

Westminsterin yliopistossa toimiva School of
Integrated Health tarjoaa laajimman valikoiman
tdydentdvien hoitomuotojen kursseja Euroopassa.
Oppilaitoksessa voi tehdd BSc Health Science —tut-
kinnon muun muassa yrttilidkinndstd, homeopa-
tiasta, ravintoterapiasta tai kiinalaisesta ladketie-
teesta.

Hoitomuodot kolmeen ryhmiin

Parlamentin alahuoneen asettaman Select Commit-
tee on Science and Technology -tyoryhman vaihto-
ehtoisia hoitomuotoja koskevassa raportissa vuo-
delta 2000 suositellaan maarittyjen terapiamuo-
tojen laillista rekistergintia.

Komitean loppuraportissa tdydentdvat hoitomuo-

dot jaettiin kolmeen ryhmdan:

1 Englannissa yleisimmin kdytdssad olevat
viisi terapiamuotoa, The Big Five: osteo-
patia, kiropraktiikka, homeopatia, yrtti-
laakintd sekd akupunktio. Osteopatiaa ja
kiropraktiikkaa koskeva lainsdddanto on
jo olemassa.

2. Melko yleisesti kdytettavia hoitoja, joiden
katsottiin tiydentavan koululddketieteen
hoitoja, kuten aromaterapia, Alexander-
tekniikka, hieronta, hypnoterapia, vyohy-
keterapia, shiatsu ja healing.

3. Terapiamuotoja, joilla on usein filosofi-
nen ldhestymistapa, eiviatkd ne nouda-
ta koululddketieteen tieteellisid periaat-
teita. N&itd ovat esimerkiksi intialainen
Ayurveda-lidketiede ja perinteinen kiina-
lainen ld3ketiede.

[tsevalvontajirjestelma kiytt66n

Huhtikuussa 2008 aloittaa toimintansa uusi tera-
peuttijarjestdjen muodostama, itsevalvontaan pe-
rustuva sddtely- ja rekisterdintijarjestelma. Jarjes-
telman on kehittanyt taydentdvien terapioiden am-
mattikunta, ja sitd yllapitda The Complementary
and Natural Healthcare Council -neuvosto. Foun-
dation of Integrated Health -s&dtio on puolestaan
edesauttanut jarjestelmin kehitystyota. Jarjestel-
man rahoituksesta vastaa terveysministerio.

Rekisteriin padsy edellyttda terapeuteilta tietynta-
soista koulutusta. Avoimesta rekisteristd kuluttajat
voivat tarkistaa terapeutin patevyyden. Rekisteris-
sd ovat aluksi mukana Alexander-tekniikka, Bowen-
tekniikka, craniaaliterapia, naturopatia, hieronta,
shiatsu ja joogaterapia. Rekisterissd mukana ole-
minen ei tarkoita laillistamista.

Hallitus odottaa akupunktion, yrttilidkinnin ja pe-
rinteisen kiinalaisen ladketieteen tilannetta pohti-



10

neen tyoryhman raporttia ja harkitsee ndiden kol-
men terapiamuodon laillistamista vuoden 2008 ai-
kana.

Suomessa ei lakia,

eika rekisterid

Suomessaceiole lakejataiasetuksia, jotka koskisivat
erityisesti tdydentdvien ja vaihtoehtoisten hoito-
muotojen harjoittajia. Terveydenhuollon oikeustur-
vakeskus (TEO) valvoo virallisen terveydenhuollon
toimintaa. Taydentdvien hoitomuotojen kdyttijad voi
ongelmatilanteessa vedota kuluttajansuojalakiin,
vahingonkorvauslakiin tai rikoslakiin.

Vaihtoehtohoitoja tekevid terapeutteja arvioidaan
olevan Suomessa 3 000-4 000. Lihes kaikki ovat
yksityisyrittdjid. Osa tekee hoitoja muun tyon ohella.

Juridisesti kuka tahansa saa tehda hoitoja, eikd kou-
lutuksella ole mitdan virallisia tai lainsdatajan aset-
tamia vaatimuksia. Vaihtoehtoisten hoitojen har-
joittajille ei ole olemassa virallisia terapeuttirekis-
tereitd. Joillakin kouluttajien perustamilla tera-
peuttien yhdistyksilld on omia rekistereitidn. Luon-
nonldiketieteen keskusliittoon (LKL ry) kuuluu joko
suoraan tai yhdistysten kautta 323 jasentai.

Ainoastaan osteopaatit, kiropraktikot ja naprapaa-
tit on rekisterdity TEO:n rekisteriin. He eivit ole ar-
vonlisivelvollisia. Kaikki muut terapeutit maksavat
toiminnastaan arvonlisdveroa. Kela ei korvaa min-
kaan ammattiryhman hoitoja.

Vuonna 2000 aloitettiin osteopaattien koulutus
Helsingin ammattikorkeakoulu Stadiassa. Napra-
paatteja on koulutettu Kymenlaakson ammattikor-
keakoulussa Kotkassa vuodesta 2004. Valtion ra-
hoituksella koulutetaan Suomessa vuosittain kym-

menid tdydentdvien ja vaihtoehtoisten hoitojen
ammattilaisia, joiden osaamista ei kyeta hyodynta-
main terveydenhuollossa.

Tyoryhmid, aloitteita, kyselyji
Peruspalveluministeri Paula Risikko on kesilla
2007 antanut sosiaali- ja terveysministerion neu-
vottelevalle virkamiehelle toimeksiannon muodos-
taa tyoryhmi, jonka tehtavani on selvittaa tayden-
tdvidn ja vaihtoehtoisen lddketieteen tilanne Suo-
messa. Tyoryhman arvellaan aloittavan toimintan-
sa kevadilld 2008. Lainsaddanndllisia toimenpiteita
odotetaan aikaisintaan vuonna 2009.

Vuonna 2005 LKL teki aloitteen tdydentavia ja
vaihtoehtoisia hoitoja antavien ammatinharjoitta-
jien rekisterdinnistd ja koulutusvaatimuksista sil-
loiselle peruspalveluministeri Liisa Hyssilille. Kan-
taa ovat ottaneet myds Suomen mielenterveys-
seura sekd Ladkariliitto. Terapeuteilta edellytetta-
van koulutuksen madritteleminen ja heidin rekis-
terdiminen olisi kaikkien osapuolten edun mukais-
ta. Vuosina 2005-2007 muutama kansanedustaja
on tehnyt kyselyn eduskunnan puhemiehelle vaih-
toehtohoitojen tilanteesta.

Marraskuussa 2007 luovutettiin peruspalvelumi-
nisteri Paula Risikolle adressi, jossa oli 7 693 alle-
kirjoitusta luonnonmukaisten hoitomuotojen ja it-
sehoidon puolesta.

LKL valmistelee parhaillaan vaihtoehtoisten tera-
pioiden koulutusvaatimuksia Opetushallituksen
kanssa. Koulutuksen laajuudeksi on kaavailtu 35,5
opintopistettd eli 960 tuntia, josta lddketieteen
perusopinnot ovat 200 tuntia. Suomessa on usei-
ta yksityisid luontaisalan kouluttajia, jotka pyrkivat
toteuttamaan LKL:n kehittdmid vaatimuksia.



"Koko terveyssektori kokee vallankumouksen. Potilas-ladkirisuhde

tulee muuttumaan. Kuluttajien tiedon taso nousee, nettiin muodostuu
keskusteluryhmid, ‘heimoja’, joilla voi olla enemmain vaikutusvaltaa myds
pédttdjiin ja poliitikoihin.”

Emeritusprofessori Reijo Luostarinen,
LKL:n seminaari, Tampere, 23.11.2007 “
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HOITOMUOTOJEN ASEMA MAITTAIN

Osz‘eapm‘ia

Osteopatia on diagnosointi- ja hoito-
menetelmd, jossa keho nihddin rakenteellisena
kokonaisuutena. Osteopatia tihtdd kehon oman
sddtely- ja paranemismekanismin aktivointiin.
Useimmat osteopaattien asiakkaat tulevat
hoitoon tuki- ja liikuntaelinten ongelmien
takia. Ongelma-alueen hermoviestintdin
vaikutetaan kisin tehtdvilld rytmiselld liikkeelld.
Hiirioton hermoviestintd on terveyden edellytys.
Osteopaattisen hoitomenetelmin kehitti
amerikkalainen lddkiri Andrew Taylor Still

(1828-1917).

Norjassa osteopatia ei ole laillistettu hoitomuoto,
eikd osteopaatin ammattinimikettd ole suojattu.
Toimintaa madrittad vaihtoehtoladketieteen laki.
Norjassa toimii 180 osteopaattia. Osteopaattien
yhdistys on Norsk Osteopat Forbund, osteopaatte-
ja kouluttaa Norsk Akademi for Osteopati. Koulu-
tus on osa-aikaista ja kestaai viisi vuotta. Osteopa-
tian suosio on kasvussa, ja koulutuksesta on tarkoi-
tus tehda kokopaivaista.

Ruotsissa osteopaateilla ei ole laillistettua asemaa.
Svenska osteopatférbundet -liittoon kuuluu 120
jasentd. Skandinaviska Osteopatskolan kouluttaa
osteopaatteja Ruotsissa.

Saksan lainsdidinnon mukaan osteopatian katso-
taan kuuluvan lidketieteeseen. Lidketiedettad voi
lain mukaan harjoittaa vain ld3kari tai heilpraktiker.
Fysioterapeutti, jolla on osteopaatin lisikoulutus,
voi antaa osteopaattista hoitoa lddkirin tai heil-
praktikerin ldhetteelld. Verband der Osteopathen
Deutschland e.V. -jarjestoon kuuluu 1 200 osteo-
paattia. Saksassa on 11 osteopatiakoulua.

Hollannissa osteopatialla on vakiintunut asema.
Osteopaattien yhdistyksellda on oma rekisteri, johon
hyvaksytyn koulutuksen suorittaneet osteopaa-
tit kuuluvat. Rekisterissd on 320 jasentd. Yhdistys
edellyttds jaseniltadn potilasvakuutusta. Yhdistyk-
selld on myds valmius kasitelld hoitoihin liittyvid va-
lituksia. Osteopaatit kdyttavit ammattinimikkee-
nain lyhennettd DO-MRO. Siitd ilmenee, ettd he
ovat rekisteroityja.

Englannissa osteopatiaa on kaytetty 1900-lu-
vun alkupuolelta alkaen. Osteopatia on ensimmai-
nen tiydentdvin lddketieteen hoitomuoto, joka
on saanut maassa laillistetun aseman (1993). Os-
teopaattien keskusjarjesto General Osteopathic
Council (GOsC) alkoi pitdd rekisterid vuonna 1998.
Jarjeston tehtdvana on sddnnelld, edistia ja kehit-
tda osteopaattien ammattikunnan toimintaa Eng-
lannissa. GOsC:iin kuuluu 3 823 osteopaattia. Heil-
l4 on takanaan nelivuotinen kokopiiviakoulutus tai
viisivuotinen osa-aikainen koulutus. Maassa on
kahdeksan koulutuslaitosta jotka tayttavat GOsC:n
vaatimukset.

Suomen Osteopaattiliittoon kuuluu 180 jisenta.
He ovat suorittaneet Luontaislddketieteen Insti-
tuuti Kaironin nelivuotiseen koulutuksen. Kaironis-
sa opetetaan Englannissa kaytettiavaa Classical Os-
teopathy —tekniikkaa. Vuonna 2000 osteopaattien
koulutus aloitettiin Helsingin ammattikorkeakoulu
Stadiassa. Sieltd on valmistunut 40 koulutettua os-
teopaattia, jotka kuuluvat Suomen Osteopatiayh-
distykseen. Suomessa osteopaatin ammattinimike
on suojattu ja osteopaatit rekisterdity Terveyden-
huollon oikeusturvakeskuksen TEO:n rekisteriin.

Kiropraktiikka

Kiropraktiikka on erikoisosaamisen alue, joka
tutkii, hoitaa ja ehkiisee ihmisen nivelissi ja tuki-
rangassa esiintyvid toimintahdiri6itd. Toiminta-
hairiéitd ovat esimerkiksi selkdkipu, pddnsirky ja
puutumiset. Manipulaatioon ja muihin manuaa-
lisen hoidon menetelmiin erikoistuminen antaa
koulutetulle kiropraktikolle edellytykset pdistd
hyviin hoitotuloksiin. Kiropraktiikan kehitti

amerikkalainen Daniel David Palmer (1845-1913).

Kiropraktikot ovat jarjestaytyneet kansainvilisesti
ja kansallisesti. World Federation of Chiropractors
(WFC) on kiropraktikkojen maailmanlaajuinen orga-
nisaatio, jossa on edustettuna 85 jisenmaan yhdis-
tykset. Jarjestoon kuuluu 15 600 jasentd. WFC on ol-
lut jasenend Maailman Terveysjdrjestossd WHO:ssa
vuodesta 1997.

Euroopassa on neljd virallisesti hyvaksyttya kiroprak-
tikkokoulua: Anglo-European College of Chiropractic



ja Welsh Inst. of Chiropractic, University of Glamorgan
Englannissa, Institut Franco-Européen de Chiropra-
tique Ranskassa ja Syddansk Universitet Tanskassa.

Norjassa kiropraktikkojen asema on vahva. Kiro-
praktiikka on virallisesti laillistettu 1998. Kiroprak-
tikot voivat ladkdrien tapaan maaratd esimerkik-
si sairauslomaa ja ldhettdd potilaitaan fysioterapi-
aan tai rontgenkuvauksiin. Sairausvakuutus korvaa
osan hoidoista. Kiropraktikkoja on Norjassa 120.

Ruotsissa kiropraktikot ovat sosiaalihallituksen
laillistamia. Hoidot on vapautettu arvonlisdverosta.
Ammatinharjoittajien yhdistyksida on kaksi. Legiti-
merade Kiropraktorers Riksorganisation (LKR) -jar-
jestoon kuuluu 175 jasentd. LKR edustaa ulkomail-
la opiskelleita, korkeakoulun kdyneitd kiropraktik-
koja. Kiropraktiska Foreningen i Sverige -jarjestdon
kuuluu 250 jasentd. He ovat opiskelleet Ruotsissa.
Ruotsissa kiropraktikkoja kouluttaa Skandinavis-
ka Kiropraktorhogskolan. Joidenkin maakardjien
alueella on kiropraktikkojen kanssa tehty sopimus
osittaisesta hoitojen korvaamisesta.

Saksassa Deutsche Chiropraktoren-Gesellschaft
e.V -jarjestoon kuuluu 65 jasentd, jotka ovat suorit-
taneet kansainvilisen koulutuksen. Myos monet
laakarit ja heilpraktikerit kayttavat kiropraktiikan
menetelmid, vaikka heilld ei ole kiropraktikkojen
kansainvilisen jarjeston (WFC) vaatimaa korkea-
koulututkintoa.

Hollannissa on kaksi kiropraktikkojen jarjestod.
Nederlandse Chiropractoren Associatie -jarjestoon
kuuluu 209 ja Dutch Chiropractic Federation -jarjes-
toon 50 rekisterditya kiropraktikkoa.

Englannissakiropraktikotsaivatlaillistetunaseman
vuonna 1994. Kiropraktikkojen kansallinen jarjesto
on British Chiropractic Association, ja sen taustalla
toimii rekisterid pitavd General Chiropractic Coun-
cil (GCC), johon kuuluu 2 446 ammattilaista. GCC:n
hyvaksymilta kiropraktikoilta edellytetdaan 4-6 vuo-
den mittaista kiropraktikon koulutusta. Englannis-
sa toimii kaksi kiropraktikkokoulua. Koulutus nou-
dattaa kansainvdlisen Central Council for Chiro-
practic Education -jarjeston tasovaatimuksia.

Suomessa on 120 kiropraktikkoa. Heidan jarjeston-
sd on Suomen kiropraktikkoliitto ry. Suomalaiset
kiropraktikot ovat hankkineet korkeakoulutasoisen

koulutuksen ammattiinsa Tanskassa, Englannissa,
Ranskassa tai USA:ssa. Koulutus kestda viisi vuot-
ta. Kiropraktikot on rekisterdity TEO:ssa.

Naprapatia

Naprapatia on tuki- ja litkuntaelimiston

kivuliaiden toimintahairididen tutkimiseen, hoitoon
ja ennaltaehkiisyyn erikoistunut hoitomuoto.
Hoidossaan naprapaatti kiyttdd muun muassa
erilaisia manipulaatio-, mobilisaatio- ja pehmyt-
kudoskisittelyitd sekd terapeuttista harjoittelua.
Lisiksi hoidon tukena hyédynnetdin esimerkiksi
erilaisia sihkokipuhoitoja ja ergonomista neuvon-
taa itsehoidon hyddyntimiseksi. Tyypillisimpid
naprapaatin vastaanotolla hoidettavia vaivoja ovat
niskan, seldn tai raajojen erilaiset kiputilat ja niihin
mahdollisesti liittyvit siteilyoireet, liikerajoitukset,
toimintahiiriét, puutumiset, padnsiryt, huimaukset,
rasitus- ja urheiluvammat sekd niiden aiheuttamat
haitat. Naprapatian kehittiji on amerikkalainen

Oakley Smith 1880-1967.

Naprapaattien kansainvilinen jarjestd on Interna-
tional Federation of Naprapathic Associations (IFO-
NA). Naprapatia on suosituinta Pohjoismaissa. Muu-
alla Euroopassa sitd kdytetdan suhteellisen vahan.

Norjassa naprapatia ei ole laillistettu hoitomuoto,
eikd ammattinimikettd ole suojattu. Naprapaatteja
on Norjassa 220. Suurin osa Norges Naprapatfor-
bund -yhdistyksen jasenistd on valmistunut Tukhol-
massa sijaitsevasta Naprapathogskolanista. Yhdistys
suosittelee jasenilleen myds Kymenlaakson ammatti-
korkeakoulun naprapaattikoulutusta Kotkassa.

Ruotsissa tyoskentelee 915 koulutettua ja laillistet-
tua naprapaattia. Heidan yhdistyksensa on Svenska
Naprapatforbundet. Tukholmassa sijaitseva Napra-
pathdgskolan on toiminut yli 35 vuotta. Koulutus
kestdd neljd vuotta.

Saksassa, Hollannissa ja Englannissa naprapatian
kaytto on vahiista.

Suomen Naprapaattiyhdistykseen kuuluu 110 jai-
sentd. He ovat hankkineet koulutuksensa Tukhol-
man Naprapathogskolanista, USA:sta ja vuodesta
2004 Kymenlaakson ammattikorkeakoulusta Kot-
kasta. Koulutus kestdd neljad vuotta. Naprapaatti
on TEO:n rekister6ima terveydenhuollon ammatti-
nimike.
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Hameopaz‘ia

Homeopatia on hoitomuoto, joka perustuu sama
parantaa samaa —teoriaan. Homeopaattiset
ladkeaineet on voimakkaasti laimennettu, eivitki ne
sisdlld kasvin tai muun aineen molekyylejd, mutta
niihin sisiltyy informaatio alkuperdisesti aineesta.
Liidkeaineen valinta perustuu potilaalle tehtyyn
haastatteluun, jonka tarkoituksena on selvittid
oireiden kokonaiskuva. Kokonaiskuvaan sopivalla
ladkeaineella pyritddn vaikuttamaan kehon omaan
elinvoimaan ja sitd kautta terveyden palauttami-
seen. Homeopatian oppi-isd on saksalainen lddkari
Samuel Hahnemann (1755-1843).

Norjassa homeopatia on eniten kiytetty taydenta-
vi hoitomuoto. Homeopaatin ammattinimiketti ei
ole suojattu, eikd hoitoa laillistettu. Norske Homeo-
paters Landsforbund -liittoon kuuluu 360 jasenta.
Homeopatiaa kdyttavit asiakkaat perustivat oman
Norsk Homgopatisk Pasientforening -potilasjar-
jestonsd 1951. Yhdistykseen kuuluun 1 100 jasen-
td. Heiddn tavoitteensa on saada tutkinto laillistet-
tua, vapauttaa hoito arvonlisdverosta seki liit-
taa se sairausvakuutuksen piiriin. Jarjesto julkaisee
my6s omaa lehted. Homeopaattikoulutusta antavat
Norsk Akademi for Naturmedisin ja Skandinavisk
Institutt for Klassisk Homeopati.

Ruotsissa homeopaateilla ei ole laillistettua ase-
maa. Ammatinharjoittamiseen ei ole virallisia kou-
lutusvaatimuksia, mutta kahdella ammatinharjoit-
tajien jarjestolld on omat kriteerinsa jasenistolleen.
Svenska Akademin for Klassisk Homeopati -jarjes-
téon kuuluu 51 ja Svenska Homeopaters Riksfor-
bunds -jarjestoon 63 jasentd. Molemmat jarjes-
tot antavat homeopaatin koulutusta, johon sisil-
tyy noin vuoden mittainen peruslddketieteen osio.
Ruotsissa on myds jirjestaytymattomia homeo-
paatteja.

Saksassa homeopatiaa on kaytetty yli 200 vuotta.
Se on suosittu hoitomuoto, jota harjoittavat sekd
heilpraktikerit ettd ldikarit. Homeopaatit, jotka
ovat suorittaneet heilpraktiker-tutkinnon, kuuluvat
Verband klassischer Homoopathen Deutschlands
e.V. -jdrjestoon, jossa on 1200 jasenta.

Hollannissa Nederlandse Vereniging van Klassiek
Homeopaten -jarjestoon kuuluu 623 jasentd. Yh-
distys julkaisee omaa Dynamis-lehted. Lisaksi Hol-
lannissa on jarjestiytymittomiia homeopaatteja.
Ladkareilld on oma yhdistyksensa Artsenvereniging

voor Homeopathie, johon kuuluu 300 homeopaatti-
laakaria. Yhdistys on perustettu vuonna 1898.

Englannissa homeopatia on suosittua. Se on ollut
mukana julkisessa terveydenhuollossa vuodesta
1948 alkaen, jolloin National Health Service (NHS)
perustettiin. Englannissa toimii viisi homeopaattis-
ta sairaalaa. Vanhin niistd on 150 vuotta toiminut
Royal London Hospital, joka on johtava taydenta-
vien hoitojen sairaala Englannissa. Se on myos Eu-
roopan suurin integroitua lidketiedetta toteuttava
julkisen sektorin sairaala.

The Society of Homeopaths -jarjesto on Euroopan
suurin ammattimaisia homeopaatteja edustava
jarjesto. Sen rekisterissd on 1 500 homeopaattia.
Alliance of Homeopathic Medical Association -jar-
jestoon kuuluu 250 jasentd. National Association
of Homeopathic Groups on alan potilasjarjesto.
The University of Westminster ja the University
of Central Lancashire tarjoavat Bachelor degree
-tason koulutusta homeopatiassa.

Suomen Homeopaatit ry:n pitimaan rekisteriin kuu-
luu 220 homeopaattia. Koulutusta antavat Luon-
taisladketieteen Instituutti Kairon, Suomen Homeo-
paattisen Lddketieteen Instituutti ja Suomen Ho-
meopatian Akatemia. Koulutusten kesto 2-3 vuotta.
Suomessa on vain muutamia lddkareitd, jotka teke-
vat myos homeopaattisia hoitoja.

Perinteinen kiinalainen ladketiede
(akupunktio)

Perinteisen kiinalaisen ldiketieteen kokonais-
valtaisen tarkastelun ytimeni on keho, jossa terveys
ja sairaudet ilmenevit. Kehon tervehtymiseen kuu-
luu ihminen kokonaisuutena fyysisine, kemiallisine,
biologisine, psyykkisine ja sosiaalisine vaikutteineen.
Thminen nihdédin olentona, joka koostuu energiasta
eli Qistd. Nykyisessd muodossaan perinteisti
kiinalaista lddketiedettd on harjoitettu noin 2 500
vuotta. Kiinalaiseen lidketieteeseen kuuluvat muun
muassa neula-akupunktio, moksaus, taiji, ravinto,
tuina-hieronta ja yrttilddkintd. Myos koululddketie-
teen piirissd kiytetddn akupunktiota, eniten kivun
hoidossa.

Norjassa akupunktio on yksi suosituimpia tayden-
tavid hoitoja. Lihes miljoona norjalaista on kokeil-
lut akupunktiota. Sitd kaytetdan virallisen tervey-
denhuollon ulkopuolella, mutta yhd useammissa
sairaaloissa myos ladkarit kayttavat sitd. Akupunk-



tuurin harjoittajilla ei ole suojattua ammattinimi-
kettd. Kuka tahansa voi kutsua itseddn “akupunk-
tooriksi” koulutuksen tasosta huolimatta. Norsk
akupunkturforening -yhdistyksen hyvaksyman kou-
lutuksen suorittaneet voivat kutsua itseddan “aku-
punktooreiksi”japitdd omaavastaanottoa. Ammat-
tinimikkeelle haetaan lain suojaa tulevaisuudessa.
Norjan ldiketieteellinen akupunktuuriyhdistys pi-
tdd lyhytkursseja virallisen terveydenhuollon am-
mattilaisille.

Ruotsissa terapeutteja on noin 300, eika heilld ole
laillistettua asemaa. Svenska Akupunkturférbundet
for Traditionell Kinesisk Medicin -jarjestoon kuulu-
villa terapeuteilla on kolmevuotinen koulutus. Jul-
kisessa terveydenhuollossa toimiville on kdytossa
kivun hoitoon tarkoitettu akupunktiomenetelma,
jossa on lyhyempi koulutus. Tukholman alueella l3-
hes 70 % akupunktiossa kayneisti sai sitd yleisen
terveydenhuollon kautta. Hyvaksyttyja perinteistd
kiinalaista lddketiedettd tarjoavia kouluja on Ruot-
sissa kuusi.

Saksassa perinteisen kiinalaisen lidketieteen tera-
peutteja, heilpraktikereita ja laakaireitda on yhteensa
noin 25 000. Kipuklinikoista 77 % tarjoaa akupunk-
tuuria, sitd harjoitetaan myos joissakin julkisissa
sairaaloissa. Perinteista kiinalaista ladketiedettd
opettavia kouluja on Saksassa seitseman. Alan yh-
distys on Arbeitsgemeinschaft fur klassische Aku-
punktur und Traditionelle Chinesische Medizin e V.

Hollannissa kiinalaisen ladketieteen terapeutteja
on yhteensd noin 3 000, osa heistd ladkareita.
Kouluja Hollannissa on kuusi. Muutamat yksityi-
set vakuutukset korvaavat ei-ladkdreiden teke-
mat akupunktiohoidot. Vakuutusyhtiot vaativat,
ettd terapeutit kuuluvat Nederlandse Vereniging

Voor Acupunctuur -yhdistykseen. Dutch Physicians
Acupuncture Association ja Dutch Association of
Naturopaths ovat ldikareiden omia yhdistyksii.

Englannissa on suunnitteilla lainmuutos, joka kos-
kee akupunktiohoitajia ja yrttiladkintia harjoittavia
terapeutteja. Toiminta edellyttdd terapeuttien re-
kisterointid. Kiinalaisen lddketieteen terapeutteja
on Britanniassa yhteensd noin 5 000. British Acu-
puncture Councilin rekisterissd on 2 650 jasenta.
Siihen padsee mukaan suorittamalla British Acu-
puncture Accreditation Boardin hyviaksymin kol-
mevuotisen koulutuksen.

Sairausvakuutus korvaa vain ldikarien tai fysiote-
rapeuttien tekemit akupunktiohoidot. Muutamat
yksityiset vakuutukset korvaavat muidenkin tera-
peuttien tekemia akupunktiohoitoja. Britanniassa
on useita perinteisen kiinalaisen lddketieteen oppi-
laitoksia, joissa voi suorittaa yliopistoarvosanan.

Suomen perinteisen kiinalaisen lddketieteen yhdis-
tys ry (FinnAcu) pitdd asiantuntijarekisterid sekd
valvoo jidsentensd tyoskentelyn laatua ja tasoa.
FinnAcussa on 112 jisentd. Pdtevoitymisen stan-
dardina FinnAcu kadyttdad Kiinassa ulkomaalaisille
opiskelijoille annettavaa laajempaa kiinalaisen l43-
ketieteen oppimdardi. Bai Hui -yhdistykseen kuu-
luu 72 jasentd. Uuteen katto-organisatioon SKILL
ry:een kuuluvat seka terapeuttien ettd kouluttajien
jarjestot.

Suomessa akupunktuurikoulutusta ladkareille ja fy-
sioterapeuteille jarjestdd Suomen Akupunktiolda-
karit ry, Suomen Fysioterapiayrittijit ry ja Fysio-
terapialiitto ry. Akupunktuurin katsotaan saavut-
taneen melko vakiintuneen aseman tiydentivini
hoitomuotona.

15



“Kun kysymys on ihmisen niin henkilokohtaisesta asiasta
kuin omasta terveydestd ja sairaudesta, lakiin ei saisi
sisdltyd mitddn sellaista, joka rajoittaa ihmisen vapautta
itse valita ja padttdd. Itse jokainen itsestddn lopulta
seuraukset kantaa.”

Kirjailija Antti Tuuri, Taloussanomat 20.11.2007




YHTEISTYO MAIDEN VALILLA

Pohjoismainen yhteistyo

Pohjoismainen tiydentivin ja vaihtoehtoisen l33-
ketieteen yhteistyokomitea Nordiska Samarbejds
Komite for alternativ - komplementaer medisin
(NSK) on nimensd mukaisesti alansa ammatinhar-
joittajaorganisaatioiden yhteistyoelin Pohjoismais-
sa. Pohjoismaiden jarjest6issd ollaan yhtd mieltd
siitd, ettd korkeatasoisten tdydentdvien ja vaihto-
ehtoisten terveydenhoitopalvelujen yllapitiminen
on erittdin tarkeda.

NSK toteaa, ettd taydentava ja vaihtoehtoinen l33-
ketiede toimii eri maailmankuvan pohjalta kuin
koululadketiede. Taman vuoksi niitd ei voida maa-
rittad samoilla standardeilla, eikd niitd niin muo-
doin voida my6skdan tieteenhaaroina yhtendistaa.
Tarkoituksenmukaista on lisdtd alojen keskindista
yhteistyota asiakkaan eduksi. Ndin kumpikin voi pi-
tda oman suvereniteettinsa ja erityispiirteensa.

NSK:n kansalliset jasenyhdistykset

KAM -« The Committee for Alternative
Medicine, Sweden, www.kam.se

NNH ¢ Norwegian Natural Medicine

Association, Norway, www.nnh.no

LNS - Landsorganisation Natursundhedsradet,
Danmark, www.l-n-s.dk

BIG -+ 'The Association of Complementary
and Alternative Medicine in Iceland, www.big.is

LKL ¢ 'The Association for Natural Medicine in
Finland, www.1kl.fi

Myés osteopaatit haluavat tiivistia pohjoismaista
yhteistyotd, koska maiden olosuhteet ovat saman-
tapaiset.

Vaihtoehtoisia hoitoja koskeva lainsdddanté on ole-
massa kaikissa muissa Pohjoismaissa, paitsi Suo-
messa.

Eurooppa ja EU
EU:n tasolla tehdddn yhteistyota terveyskysymyk-
sissd, mutta terveyspalvelujen ja sairaanhoidon

jarjestaminen ja toteuttaminen on tdysin jasenval-
tioiden vastuulla. EU:n tavoitteisiin kuuluvat toi-
met, joilla lisitdan terveydenhuoltojarjestelmien
yhteistyotd rajat ylittiavissa kysymyksissd, kuten
potilaiden ja terveydenhuoltoalan tyontekijoiden
liikkuvuudessa.

Heindkuussa 2007 on hyvidksytty Euroopan par-
lamentin ja neuvoston pditds yhteisén toiminta-
ohjelmasta terveyden ja kuluttajansuojan alalla
(2007-2013). Alkuperdiseen lakiluonnokseen li-
sattiin osio tdydentavistd hoitomuodoista. Siini to-
detaan muun muassa ndin:

”On myos tarkeaa sallia vaihtoehtoja, jotka saat-
tavat olla soveltuvampia sosiaalisista, etnisista tai
muista yksilollisista syistd. Kansanterveyttd varten
tarvitaan kokonaisvaltaista ja moniarvoista lihes-
tymistapaa, ja sen vuoksi ohjelman tukemiin toi-
miin olisi sisdllytettava tiydentava ja vaihtoehtoi-
nen ladketiede.”

Tama tarkoittaa virallista tunnustusta vaihtoeh-
tohoitojen merkitykselle. EU:n alueella arvioidaan
olevan noin 100 miljoonaa vaihtoehtohoitojen
kayttdjad. Suomalaisista mepeistd prosessissa ovat
olleet mukana Satu Hassi ja Riitta Myller.

WHO

Maailman terveysjirjest6 WHO on omissa kan-
nanotoissaan suositellut perinteisid ja tdydenta-
vid hoitomuotoja kdytettiviksi kansalaisten hy-
vinvoinnin edistimiseen. WHO otti vuonna 2002
kayttoon globaalin strategian perinteisten ja vaih-
toehtoisten hoitomuotojen tutkimuksen ja jarke-
van kayton edistimiseksi. Joillakin alueilla jarjesto
on ottanut perinteiset hoidot (Traditional Medici-
ne) kehittimisen painopistealueiksi.

Maailman terveysjarjesté on raporteissaan toden-
nut, etti erityista huomiota tulee kiinnittaa tiyden-
tavien terapioiden harjoittajien koulutukseen ja pa-
tevoitymiseen, hyvdnlaatuisten tuotteiden oikean
kayton edistimiseen, terapeuttien, lidkadreiden ja
potilaiden vilisen viestinnin edistimiseen seka tie-
teellisen informaation ja opastuksen tarjoamiseen
suurelle yleisolle.
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WHO onjul,éaissuz‘ vuonna 2002 - vahvistaa ja lisitd organisaatioita

suositubsen jonka mukaan kunkin - vahvistaa terapeuttien ja muiden terveyden-
ol
. .. huollossa toimijoiden vilistd yhteistyota

valtion tulisi ! imijoiden vatista ynteisty
jarjestdd terapeuttien rekisterdinti WHO:ssa tiedostetaan, ettd perinteiseen kulttuu-
tunnustaa terapeuttien rooli riin perustuvat hoidot vaihtelevat maittain. Joissa-
terveydenhuollossa kin maissa, kuten Kiinassa, Intiassa, Vietnamissa
optimoida ja kehittda terapeuttien seki Eteld- ja Pohjois-Koreassa perinteinen hoito-
ammattitaitoa tapa on ensisijainen ja koululdiketiede *vaihtoeh-
kehittdd koulutuksen suuntaviivat toinen” hoitomuoto.

Miksi ihmiset kayttivat vaibtoehtoisia hoitoja?

Englannissa tehdyn parlamentin asettaman Select-komitean selvitysty6n aikana kuultiin kansalaisjirjestojd ja

hoitojen kdyttdjid, jotka perustelivat tdydentivien ja vaihtoehtoisten hoitojen kiyttod esimerkiksi nidin:

Vaihtoehtoterapeutit ovat ystivillisid ja avoimempia, kdyttavat enemman aikaa asiakkaidensa
kanssa.

Terapeutit kuuntelevat ja ovat kiinnostuneita ihmisen hyvinvoinnista, eivdt vain sairaudesta.
He ottavat myos tunteet ja sosiaaliset tekijat huomioon.

Hoitajat arvostavat asiakkaan omaa henkilokohtaista kokemusta.
Hoitoihin kuuluu kosketusta ja vain vahan teknologiaa.
Terapeutit tydskentelevat yksityisyrittdjina, toimintaymparisto on viihtyisa.

Asiakas joutuu maksamaan hoidosta ja se lisid asiakkaan sitoutumista ja
motivaatiota omaan paranemiseensa.

Asiakas tuntee itsens3 tervetulleeksi, ei tarvitse jonottaa.
Ei tarvitse olla huolestunut ladkkeiden sivuvaikutuksista.

Asiakkaat ovat tietoisia omista oikeuksistaan ja velvollisuuksistaan.
He voivat itse valita hoidon, joka tuntuu heista oikealta.

Terapeutit kayttavat ymmarrettavai arkikieltd sairaudesta puhuttaessa.




"Monet koululddketieteen maailmassa suhtautuvat joko skeptisesti tai
vihamielisesti tdydentdviin ja vaihtoehtoisiin hoitomuotoihin. Skeptisyys
kertoo siitd, ettd valtavirran sisdlld halutaan soveltaa vain yhti todistuksen
mallia terveydenhuollon vaikutuksia arvioitaessa.”

Englantilaisen Cochrane-keskuksen johtaja Sir Ian Chalmers, Select-komitean raportti 2000.
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Kansalaisten kysyntajakiinnostus taydentaviija
vaihtoehtoisia hoitoja kohtaan kasvaa rikkaissa
maissa. Hoitojen kdyttijat ovat saamiinsa hoi-
toihin tyytyviisia, ja siksi he ovat valmiita mak-
samaan niistd julkista terveydenhuoltoa kor-
keamman hinnan. Mutta miten kdyttdjien tur-
vallisuus voidaan varmistaa ndissa hoidoissa?

Norjassa, missd hoitojen asemointi on timan
selvityksen mukaan pisimmalla, hoitoja kaytta-
vien turvallisuudesta vastaavat valtio ja tera-
peutit yhdessai. Valtion, ja edelleen terveysmi-
nisterion, vastuulla ovat alan tutkimuskeskuk-
sen, poikkeuksellisten hoitotulosten rekisterin
ja tiedotustoimiston toiminnan rahoittaminen.
Alaa tutkitaan ja seurataan aktiivisesti, ja kan-
salaisilla on mahdollisuus saada puolueetonta
ja tasmdllistad tietoa tdydentdvistd ja vaihtoeh-
toisista hoidoista. Tavoitteena on antaa tietoa,
jonka perusteella ihmiset voisivat valita oman
hoitomuotonsa terveytensa edistimiseksi. Te-
rapeutit kantavat oman vastuunsa kouluttautu-
malla, kuulumalla ammattijarjestoon ja rekiste-
roitymalla.

Asiakkaiden turvallisuus taataan lainsaiddan-
no6lla. Suomea lukuun ottamatta kaikissa muis-
sa kartoitetuissa maissa on olemassa laki, joka
koskee tdydentdvid ja vaihtoehtoisia hoitoja.
Lainsddddannon avulla ammatinharjoittajilta
voidaan edellyttda asiaankuuluvaa koululutus-
ta ja annetaan viranomaisille mahdollisuus val-
voa toimintaa. Laeissa voidaan maaritelld myos
sellaiset vakavammat sairaudet, joiden hoito
halutaan pitaa virallisen terveydenhuollon pii-

LOPUKSI

rissd. Lisdksi laeilla pyritaan sidtelemain tay-
dentavien hoitojen markkinointia ja mainontaa.

Suomessa lainsddddnndn valmistelua ollaan
aloittelemassa. Meiltd puuttuvat terapeuttien
virallinen rekisterdintisysteemi ja viranomais-
ten valvonta. Terapeuttien koulutustaso on
hyvd, ja he ovat jarjestdytyneet omiin pieneh-
koihin ammatinharjoittajien yhdistyksiinsa. He
edellyttavat jasenistoltddn tietyntasoista kou-
lutusta. Suurimman askeleen tdydentavien hoi-
tojen osalta Suomessa on ottanut vakuutus-
yhtio AOL, joka myontdd Luonnonlddketieteen
keskusliiton koulutetuille terapeuteille potilas-
vakuutuksen.

Kansalaisilla tulee olla vapaus valita, kenen ka-
siin he terveytensa hoidon antavat. Koulutetuil-
la terapeuteilla tulee olla oikeus harjoittaa am-
mattiaan, viranomaisilla taas velvollisuus ohja-
ta toimintaa kayttdjilleen turvalliseksi.

Tdydentivien hoitojen asemaa ja tulevaa lain-
sdddantod selvittava ministeri Risikon asetta-
ma tyoryhma aloittaa tyonsa kevdilli 2008.
Sen my6td on mahdollista selkiyttda ja vakiin-
nuttaa tdydentdvien hoitojen asema ja luoda
niille yhteiset pelisddnnot; lainsdddanto, rekis-
terdinti ja mahdolliset rajoitukset.

Toivomme, ettd tdma katsaus tuo faktoja kes-
kusteluun, johon osallistuvat hoitotyota teke-
vat ammattilaiset, poliitikot, terveyspolitiikan
paittdjat, tutkijat, media seki terveyttiin vaa-
livat kansalaiset.



NORJA
www.who.int/idhl-rils/idhl/Nor0O3066.pdf
uit.no/nafkam/omnafkam/
www.nifab.no
www.saborg.no/
www.osteopati.org
www.osteopatiskolen.no
www.kiropraktikk.no
www.naprapat.org
www.nhl.no

www.nhp.no.

Www.nan.no
www.sikh.no/wip4
www.akupunktur.no

RUOTSI

www.kam.se
www.kiropraktik.se
www.kiropraktik.com
www.kiropraktik.edu/
www.nph.se
www.naprapater.se/
www.sakh.se
www.homeopater.se
www.akupunkturforbundet.se
Swemed+

SAKSA

www.zaen.de/
www.hufelandgesellschaft.de
www.erfahrungsheilkunde.org/
www.osteopathie.de
www.chiropraktik.de
www.vkhd.de
www.dwgtcm.com/

CAMbase

HOLLANTI
www.consumentenbond.nl/
www.osteopathie-breda.nl
www.chiropractie.nl
www.dcfchiropractie.nl/
www.nvkh.nl
www.acupunctuur.nl

LUE LISAA

ENGLANTI

www.library.nhs.uk/

British homeopathic library

www.wddty.com/

www.cam-cancer.org/

National Library of Medicine, PubMed
www.osteopathy.org.uk/

www.chiropractic-uk.co.uk

www.gcc-uk.org

Royal London Homoeopathic Hospital
www.acupuncture.org.uk
www.medical-acupuncture.co.uk
www.dh.gov.uk/en/Policyandguidance/Healthandsocial
caretopics/Complementaryandalternativemedic
www.bcma.co.uk/

www.fih.org.uk/

www.wmin.ac.uk/sih/

AMED (Allied and Complementary Medicine Database)

www.internethealthlibrary.com

SUOMI

www.suomenosteopaattiliitto.fi
www.osteopatiayhdistys.fi/yhdistys.php
www.teo.fi

www.osteopatforbundet.se
www.suomenkiropraktikkoliitto.fi
www.kyamk.fi

www.naprapaatti.info
www.homeopaatit.org/

www.finnacu.fi

EU

www.ecunion.eu
www.forewards.eu
www.homeopathy-ecch.org
www.etcma.org/

USA

MedlinePlus

nccam.nih.gov/

www.iftf.org
www.liebertpub.com/publication.aspx?pub_id=26
www.iscmr.org/

www.cancer.gov/cam/

CAM Citation Index, National Center for Complementary and
Alternative medicine

CHID, Combined Health Information Database
MEDLINE on PubMed
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SELVITYS PAHKINANKUORESSA

Tassd selvityksessa tutustuttiin tdydentdvien ja ja vaihtoehtoisten hoito-
muotojen (Complementary and Alternative Medicine, CAM) asemaan kuu-
dessa Euroopan maassa: Norjassa, Ruotsissa, Saksassa, Hollannissa, Eng-
lannissa ja Suomessa. Selvitys rajattiin ndihin maihin, koska niilld on pitkal-
ti samankaltainen kulttuuri ja poliittinen jarjestelma kuin Suomella. Kar-
toitukseen haettiin konkretiaa syventymalla viiteen ylesimmin kaytettyyn
hoitomuotoon ndissd maissa: osteopatia, kiropraktiikka, naprapatia, home-
opatia ja perinteinen kiinalainen ladketiede (akupunktio).

Selvityksessa havaittiin, ettd tiydentavien ja vaihtoehtoisten hoitomuoto-
jen tilanne vaihtelee suuresti maittain. Kartoitetuista maista ei voitu tehda
yhteismitallista vertailua, silld kullakin maalla on vahvoja ominaispiirteita.

Pisimmalle tdydentdvien ja vaihtoehtoisten hoitojen asemointi on viety
Norjassa, jossa on paitsi niita koskeva laki ja terapeuttirekisteri, myos alan
tutkimuskeskus, tiedotustoimisto, ammatinharjoittajien jarjesto ja kansan-
liike. Saksassa vaihtoehtohoitoja tekevien terapeuttien ammattinimike on
heilpraktiker, he voivat kdyttad mita tahansa hoitomuotoa, kunhan se on vi-
ranomaisten edellyttiman hoitokdytannén mukaista. Saksassa myds ladka-
rit ja muut hoitoalan ammattilaiset, kuten farmaseutit ja fysioterapeutit voi-
vat antaa tdydentavii hoitoja. Hollannissa kuka vain saa harjoittaa *paran-
tamista”, kunhan siitd ei ole vaaraa kenellekdan.

Englannissa pyritddn monin tavoin kokonaiseen ladketieteeseen. Parla-
mentin alahuoneen asettama komitea suosittelee, ettd koulutetut ja rekis-
terdidyt terapeutit voisivat toimia yhteistydssa julkisen terveydenhuollon
kanssa. Ruotsissa virallisen terveydenhuollon ammattilaiset eivit saa an-
taa vaihtoehtoisia hoitoja. Suomessa kuka tahansa saa tehda tdydentavia
ja vaihtoehtoisia hoitoja, ja vain osa terapeuteista on rekisteroity Tervey-
denhuollon oikeusturvakeskuksen (TEO) rekisteriin. Suomi on ainoa Poh-
joismaa, josta puuttuu tdydentavia ja vaihtoehtoisia hoitoja koskeva lain-
sdddanto.

Selvitys ei ole tieteellinen tutkimus aiheesta, vaan katsaus, joka perustuu
haastatteluihin ja internetsivustoihin perehtymiseen. Haastateltavat ovat
eri alojen ammattilaisia kartoitetuista maista.

Selvityksen tuotti Jyvaskylin seudun kehittamisyhtio Jykes Oy:lle osteo-
paatti (D.O.) Pekka Niemi.



