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Targy: MOTESZ HKO ad-hoc bizottsagi téma, allasfoglalas
l. Bevezetés:

A tarsasdag elnoke és vezetdségi tagja meghivast kapott a MOTESZ altal életrehivott “HKO
ad-hoc bizottsag” munkajaban torténd részvételre, amely a hazankban él6 HKO-val
foglalkozé szakemberek munka lehet6ségeit tekinti at. Az “indité gondolatok” c. Dr. Csaba
Karoly f6o. ur részérdl minden résztvevé szamara rendelkezésre bocsatott 6sszefoglaléra
hivatkozva megemlitjuk, ill. az abban foglaltakat pontositanank:

ad.l. ponthoz: a Hagyomanyos Kinai Orvoslas ( mint komplex diagnosztikus és terapias
rendszer) a 11/97 NM rendeletben ugy szerepel, mint orvosi diplomahoz kotott és
szakorvosi képzettség megléte esetén engedélyezhet6 orvosi diszciplina. llyen a
torvényi szabalyozasa a legtdobb eurdpai unidés orszagban is (Ausztria, Csehorszag,
Slovakia, Romania, Olaszorszag, Lettorszag, Litvania, stb.)

ad.2. A szakorvosi képzettség feltétel a hatdsagi engedélyezéshez, mert 6nalld
tevékenységként eddig sem volt adhatd csak a HKO-ra miikodési engedély. Minden orvos,
aki elvégezte a HIETE, majd SzOTE, majd PTE HKO egyetemi tanfolyamait, csak mellék-
tevékenységként kapta meg a HKO gyakorlasanak engedélyét 1997 6ta, szakorvosi
aganak megfelel6 engedélye mellé, amelyhez tovabbképzési kotelezettség is tarsul.
Fontosnak tartjuk tovabbra is, hogy legyen az illetd orvosnak gyakorlata, hiszen egyedl
kell dolgoznia.

ad.3. Nem “vélekedés”, hanem torténelmi valds tény, hogy a HKO komplex rendszere
diagnosztikai és terapias részbdl all, vagyis a paciensek verbalis kikérdezése utan
alakitja ki az orvos a véleményét a diagnosis ill. az alkalmazandé terapiat illetéen, ami
lehet gydgyndvény ( nem kinai maganimport, hanem az OETI altal engedélyezett szer),
diétas tanacsadas, moxa, Tuina masszazs és az invaziv akupunktura, vagy akupresszura.
Az alapvetéd HKO mdodszer az anamnézis utani tanacsadas, amely - f6leg Eurdépaban elért
- a betegek anyanyelvén torténik. Az akupunktira a szovetekbe hatolé invaziv
beavatkozas- a WHO megfogalmazasa szerint. Az akupunktura néven torténd
beavatkozas ezért nem talalhaté meg onalléan a vonatkozé rendeletben, mert nem létezik
onalléan, hanem eqgy komplex rendszer részeként mikoédik. Az akupresszurat
alkalmazhatja nem orvosi végzettségli is Magyarorszagon. (lasd kozépfoku
természetgogyaszati ag, kilén nevesitve, oktatasa, vizsgaztatasa is folyik a GYEMSZI-
ETI-ben 1997 o6ta. )

Il. Jelen helyzet:

1.1997-ben 17 kinai allampolgar kapta meg alanyi jogon a HKO gyakorlasanak jogat
szakfelligyelet mellett. Ebbdl a szambdl jelenleg mintegy 5-6 kinai orvosi végzettségli
él és dolgozik Magyarorszagon, az orvos tarsadalom altal elfogadottan és
megbecsulve, jelentés pacienturaval rendelkezve. Kérdés, hogy a tobbnyire jelen nem
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levé magyar orvosi szakfeligyelet hogyan latja el a munkajat, ha a kinai kollega alig
vagy nem beszéli a magyar nyelvet? (a betegek tapasztalatai és elmondasa alapjan)

. A vitaindito irasban szerepel az, hogy a “...kinai diplomaval rendelkezdk de jure kizartak
a HKO legalis mlvelésébdl...” Erre a felvetésre a valaszunk az, hogy de facto-,
amennyiben nem rendelkeznek érvényes eurdpai orvosi diplomaval. Egyedi engedélyek
mentén és fellgyelettel gyakorolhatjdk a szakmat- mint ahogy teszik is- , de ezt a
gyakorlatot nem kivanja a szakmai kollégiumi tagozat és a magyar szakmai orvosi
szOvetség tovabb szélesiteni, aminek tobb oka van.

Az egyik ok: 1997 6ta tobben érkeztek Magyarorszagra. Nekik mar nincs engedélyuk,
szamuk lassan novekszik. Engedély birtokaban ezen szam tomegesen megndhet,
akar tizezres nagysagrendet is elérhet, ami a jelenlegi orvosi human eréforras kritikus
helyzetét tovabb sulyosbitja. Ezt a szakmat 11 évi orvosi tanulmany utan kezdheti el egy
magyar orvos abban a reményben, hogy vele a szakmai sikerek, betegellatas mellett
mellékkeresethez is jut és anyagi helyzetén konnyithet. Ennyi évi tanulmanyt nem lehet
5 évi képzéssel egyenranguva tenni.

. A masik ok: miutan Kinaval nagyon szoros és évek o6ta él6 kapcsolati rendszerben
dolgozunk, ( A MAOT elndke a kinai kormany altal 2007-ben kinevezett International
Preparatory Committee for TCM tagja!) tobb futdé palyazatunk van, igy moédunk van
ismerni mélyen azt a torekvést a Kinai Népkoztarsasag egészségugyi vezetése
részérél, hogy mindketté orvoslast tanitani akarjak a jovében a hallgatéoknak és
nemcsak az egyik vagy a masik képzési format kivanjak elsajattittatni hallgatéikkal. Errdl
ismételten ez év novemberében gy6zddtink meg a Pekingi TCM Vilagkongresszuson,
ahol meghivott eléadoként mddunk volt megbeszéléseket folytatni a nemzetkozi
hasonl6 képzdhelyekkel és a kinai egészségugyi vezetéssel is. Akkor mi miért Iépnénk
vissza a Kina részérdl is elhagyandé utra? Szamunkra a magyar betegek érdeke a
legfontosabb, hogy részesiljenek az Integrativ Orvoslas értékeibent. (WHO javaslat,
2000)

. A HKO vagy TCM rendszerének oktatasa minden eurdpai orszagban alapvetéen a kinai
kurriculumok és a WHO javallata alapjan torténik, amelybe kinai szakoktatékat és
szakembereket is bevon minden orszag a téma oktatasaval foglalkozé szerve. Ezt
teszi a MAOT és a PTE TCM Tanszéke is (a MOTESZ és az MTA Orvosi Osztalyanak
2006-0s javaslata mellett), amikor 2002 6ta meglévd kinai egyetemi kapcsolataira és
annak kiszélesitésével ma mar a TCM Akadémia Pekingi Intézete és a Chengdu-i orvosi
Egyetem bevonasaval szervezi a gyakorlati oktatast. Tehat nem hogy nem kérddjelezi
meg, de elismeri a kinai tapasztalatot és igénybeveszi, alkalmazza azt!

. A kinai diplomak mindésitése és elfogadhatésaganak kijelentése nem ezen bizottsag,
vagy akar a Komplementer Medicina Szakmai Kollégiumi Tagozat és Tanacs hataskore.
A magyarorszagi Equvalencia Bizottsag eurdpai uniés egyuttmikodési szerz6dések
alairasa mentén és annak alkalmazasaval mikodik, tehat ezen kérdés elbiralasa illetve
vitara bocsatasa az 6 feladatuk.

. A magyar allampolgarok kinai HKO oktatasa megkllonboztetendé a kinai orvosok
tevékenységétdl, amennyiben 6k dsztondijjal vallaltak egy olyan képzési format, amirél
a megkezdésekor mar tudtak, hogy hazai jogi elismertsége nincs, s ha végeznek, nem
gyakorolhatjak azt Magyarorszagon. Az eddig végzettekbdl egy Ausztridban él és
dolgozik, osztrak orvosi felligyelet mellett €s nem énalléan. Ez a probléma alapvetéen a
kiutazast tamogato allami szerv/ Magyar Balint kulturalis minisztersége alatt/ sajatsagos



torvényértelmezésébdl adddhatott, errdl a szakmai tarsasag nem tehet és nem is vallal
érte felel6sséget. A szam elenyész6 volta miatt csak ajanlani tudja, hogy az illet6k
végezzeék el a magyar orvosi egyetemet. Ezutandolgozhatnak itt.

A legkomolyabb problémat azonban az okozza, hogy mi lesz azokkal a hallgatokkal,
akik pusztan érettségi utan képzédnek 2. éve foiskolai képzési formaban a
Semmelweis Egyetem egészségtudomanyi karan. A HKO-ban érdemi és
megfelel6en alapozd orvosi targyak hianyoznak. 2 év alapozas utan 2 évig tanuljak a
HKO-t majd Kinaban szereznek diplomat és kerulnek haza!? Errél szakmai
szervezetként, de szakmai tanacsado testiuletként (amely 12 évig élt a szakmai
kollégiumi tagozat miniszteri megbizasa el6tt) sem kérdezték meg a véleményunket .

7. Megfontolandonak tartjuk, hogy a magyar betegek jogai érdekében (“magas szintl
orvosi ellatdas, EBM, ETT allasfoglalasok, MTA allasfoglalasok, stb....)ezt a kérdést
kellene megvizsgalni alaposabban, hiszen a tetemes tandij kifizetése és a szerzett
tudas kamatoztatasanak hianya elégedetlenséget general majd tarsadalmilag is.

8. A NEFMI és a GYEMSZ| kérésére allast foglalt a Komplementer Orvosi Szakmai
Kollégium ebben a témaban, amely allasfoglalast dr. Pava Hanna
allamtitkarhelyettesnek 2011. szeptemberében leadta. E szerint: a diagndzis
megalkotasa, annak kiértékelése orvosi feladat- amely szerves része a HKO-nak is.
Azaz, amennyiben a kinai orvosok magyar nyelven (itteni betegeik anyanyelvén)
nyelvi vizsgat, eljarasrendi vizsgat, gyogyszertani és belgydégyaszati vizsgat
(alapvetd klinikumokbdl) valamint eli. jogi vizsgat tesznek, akkor valdszinlleg
semmi akadalya sem lehet annak, hogy az Equivalencia Bizottsag -elismerje
diplomajukat.

9. Elképeszté torténetek keringenek arrdl, hogy a betegek altal szedett gydgyszerek nem
ismerete és az ajanlott vagy adott (sicc!) kinai gyégyszerek interakcidirdl nem tud a kinai
kollega, a betegvizsgalat soran nem érti a zardjelentést, a hozott diagnézist, nem
kommunikal jol a beteggel, stb. Ezen esetek szama nem néhet jelentésen, mert nem
seqiti el6 a betegek bizamat a HKO iranyaban!

10.Azt, hogy “...a HKO-t tiszta forrasbol kell tanulni...”: nem vitatjuk és soha sem tettuk.
Ezt tesszuk évtizedek 6ta Magyarorszagon, s6t szakmai gyakorlatok szervezésével ezt
bdvitjik is folyamatosan a kinai kormany jelentés sponzoraciojaval. 2012 aprilis 1-12
kozott az V. Kinai-Magyar Tudomanyos Konferenciat rendezzik meg Kinaban, jelentés
Szamu magyar orvos részvételével.

11.Testlletink 6rommel nyugtazza azt, hogy a MOTESZ fokozottan karolja fel a kinai
kollegak szakmai tamogatasat, hiszen korabbi tapasztalataink alapjan “paramedicina’-
ként a MAOT-ot is nehezen vette fel tagjai soraba, hosszasan kellett magyarazkodni
annak idején, pedig itt mindenki diplomas és szakorvosi képzettségl volt mar akkor is.
Ugyanakkor tény, hogy észleljuk azt a nem szelid nyomulast is, aminek bizonyitéka a
kozelmultban tortént interpellacio Réthelyi Miklos miniszter urhoz a parlamentben,
miszerint “... van-e parbeszéd a Hagyomanyos Kinai Orvoslas Magyarorszagi
Egyesilete és a magyar szakma koz6tt?” Nos, a valaszunk volt erre: van és ortlnénk
neki, ha a kérdez6 meggy6z8dott volna elbtte arrdl a tényrdl, hogy nevezett egyesulet
vezetbje tagja a KM Szakmai Kollégiumi Tanacsnak is, de miutan magyar nyelvi
kommunikcidja nehézkes, igy rendszeresen mast kuld maga helyett hivatalos
Osszejoveteleinkre.



[1l. Javaslat:

Fentiekben vazoltuk a valés hazai helyzetet, amelynek megoldasaban létezik és létezhet
olyan kompromisszum, amely azonban nem egyesek (kisebbség) érdekeit nézi, hanem a
magyar betegek jogait és elvarasait, vagyis azt az igényt, hogy ellatasuk itthon is-
ugyanugy, - mint télink nyugatabbra- olyan keretek kozo6tt torténhessen, amely garantalja
biztonsagukat és jogaikat.

Ezt célozta meg a FP7 CAMbrella paneurdpai projekt is, amelyben kutatoként részt
veszunk és amely k6z0s anyag a fentieknek megfelel6en kerult kialakitasra és bekuldésre
az Eurdpai Unids projektirodaba.

A PTE-n alapitand6. a Kinai allam altal is befogadott és tdmogatast élvezé6 masodik
Konfucius Intézet harom alappillére lesz a HKO, a kultura és a nyelv oktatasa és apolasa.
Ebben a munkaban a Magyarorszagon él6 kinai diplomasoknak is jut majd hely és
lehet6ség a szakmai tevékenységre.

- megoldandé a kinai diplomak elismertsége, nemcsak itt, hanem az eurépai
unioban is egyidejiileg,

-a MTA Orvosi Osztalya, az ETT allaspontjanak, javaslatainak megvaltoztatasa-
amennyiben 6k egyetértenek azzal, hogy a kinai diploma azonos értékii az
europaival

- a KM-rdl sz6l6 rendelet ennek megfeleléen torténé valtoztatasa, de az MTA és ETT
allasfoglalas figyelembe vételével

- mindemellett a magyar betegeket megilleté anyanyelvi szintii kommunikacié és az
alapveté orvosszakmai ismeretek ellenérzése megfelel6 fiiggetlen intézménynél.

A fentiek alapjan tudjuk a tovabbi kompromisszumra térekvé megoldasokat elképzelni.

tisztelettel:

Budapest, 2011. december 19.

Dr. Saary Kornélia MD. Dr. Hegyi GAbriella MD.PhD.
Szakmai Kollégiumi Tagozati tag Szakmai Kollégiumi Tagozat elndke
MAOT vezetbségi tag MAOT elndke

egyetemi oktatd tanszékvezetd

Hebei United University prof. (P.R. China)



