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a National Institutes of Health (NIH) szerint a
Complementary and Alternative Medicine (CAM)
csoportba sorolhatd

— Termeészetes anyagok alcsoport
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e Nutraceutical

— Tapanyag gazdag termeékek
e Funkcionalis ételek

— Modositott étel vagy 0sszetevd
e Fitokemikaliak

— Természetben el6forduld 0sszetevokbol
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The Task Force offers the following rekomm

Vitamins and Minerals

hﬁdations:

1. Revise, by notice and comment ruqemdkjﬂq, the Generally

Recognized as Safe (GRAS) Regulut1nqsb|21 CFR Part 184, to

establish safe levels of use for viﬁanins and minerals as

| |
dietary supplements.
________________________________| I

I
1

Amino Acids |

2. Requlate single amino acids and ﬁix%

és of amino acids as

drugs. [ ;!

3. Retain the current policy in 21 CPR;J'

for requlating amino acids added'as d

foods.

H
products Other Than Vitamin :ne: alt

2.320, 182, and 184

Lécreta ingredients to

ﬁnino Acids

4. Regulate these suhstances as foo# add

5. Require a statement on the 1ahe1-of

the nutritive value. If the substa

|
nutritive value, the statement wmulI]

nutritive value has not bqen est*bl

1

|3ubstnnca reqarding

I
'does not have known

ndicate that the

ed. Seek Jlegislation
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A vitaminok és
asvanyi anyagok
taplalekkiegészitok

Az aminosavak
gyogyszerek

Minden egyéb
élelmiszer-adalék
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Mi a taplalékkiegészit6?

* A Dietary Supplement Health and Education
Act (DSHEA) szabalyozasa szerint, amit a
Kongresszus 1994-ben elfogadott:

— Célja a taplalék kiegészitése

— Egy vagy tobb 6sszetevo a
vitaminok, asvanyi anyago
aminosavak, és 0sszetevoi

kotja (mint a
K, gyogynoveények,

)

— Szajon keresztil alkalmazhaté
— Cimkéjén feltlintetik, hogy taplalékkiegészit6

Rickert ED. Legal and regulatory issues in self-care pharmacy practice. Handbook of Nonprescription Drugs; 2015.
Tsourounis C, et al. Introduction to dietary supplements. Handbook of Nonprescription Drugs; 2015.
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OLD DIETARY
INGREDIENT LIST

This list of dietary ingredients is a compilation of old dietary ingredient lists
developed by the American Herbal Products Association (AHPA), Council for
Responsible Nutrition (CRN), Natural Products Association (NPA} and the

- ] United Natural Products Alliance (UNPA),
Készllt egy ,old

This list was compiled shortly after passage of the Dietary Supplement Health

d I etary I n g re d I e n t” and Education Act of 1994 (DSHEA). This list is not recognized by the Food and

Drug Administration as either official or binding but only as a reference tool.

I i St a t 6 b b S Z e rV e Z et Any person proposing Lo offer a dietary ingredient for sale under the provisions
of DSHIA is advised to seek competent counsel to confirm whether such an
ingredient is an old or new dictary ingredient. This list should not be relied

k(.j Z t.) S m u n k éj év al upon as the sole basis to determine ODYNDI status of any dietary ingredient.

UNITED NATURAL PRODUCTS ALLIANCE

www.unpa.com
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o 1) Red Opacze Coniszap cpsule ¥ Adak sprouts # ~ ilmond -
(\% ;." 200 Bloom (M1 gelatn # Agsoutus hippocastamnm L+ almond meal -
o o Abelmoschrs esculemvs + Aframomim melegueta (Roscoe) K Schumam + Aloe# ~
Anebmaoschus moschatus (Madik ) + agaragar-~ Aloe barbadensis Mill. +
Aies wehniam - Agestacke mgosa (Fisch. ot Mey) 0. Kize. + Aloe forox Mill. +
A precatoring Agzthosma betiling + Aloe littoralis +
Abutilon indicum + Agathosma crenulata + Aloe spicata ~
Bcacia farbic gum) ~ Ageti grandifiora + Aloe vera (L) N.L. Bum -
Agacia (arbic gum) (arabéa gum) # Agave americans + Aloe verz gel & -
Acacia arabica, Lirn. + Aghistodon acuis — Aloysia riphyila (LHar ) Britton +
Acacia catechn Willd + Aglaia roxburghizna, Mig. + Alpls ketoglutarateg # ~
Acacia concmna D.C.+ Agrimonia eupatona L, + Alpka Linolenic acid (ALA)# =
Acacia Bmestana Willd + Agrimonia gryposepala + Alpha-Ketoglutaric acid # ~
Acacia levoopblass Willd + Agrimonia piloss + Alpinia chinersis +
acacia nowider, NF ~ Agrouyron repens + Alpinia galanga (L) Willd +
Agacia senegal + Allanthus altissima + Alpinia katsumadai
Acacia seval + Alanthys excelsa + Alpinia officiranm Hance +
Acacia vera + Akehia guimta Decne. + Alpinia oxyphylls =
Acalypha indica + Aketia trfoliata - Alstoria boonei +
Acanthopanax gracilistyhus + Akoyglyoeral # Alstoria scholans B Br. +
Aganthoparax sessiliflons + akaxyglyoerol ~ Alstormia constricta +
Acanthospermum hispidinm + Alarate 3302 - Althaga officinalis L. -
Acanthes virilis + Alangum decapetalum + althasa officizals ~
Acianl & ~ Alarine ¥ ~ Amasanihus spinosis «
Acer spicatum < alerta marginat ~ Amaryllis belladona Linn. +
acercla~ Albtzzia julibrssin Dusagz, + Ambrosia artemisiifolsa +
acerola concentrate ~ Alhizzia lebbek Benth. + Amenicar. Centanry bethd ~
acerola extract ~ Alceaosea L, + Americar, Centanry powder & ~
acerola palp powder ~ Alekzmlla vulgans auet, non L. + amesican ginseng ~
Acetaminophen # Alchenilla xanthochlora Rothm. + Ametcar. girseng (Parax quinguefoliom) #
Achillea millefolizm L. + Alckomea rugosa + Amino acid chelates § ~
Achyranthes hidentata EL ~ Alchomea villosa + Amino etharol phosphates # ~
Achyranthus aspera Lizm. + Aldoskol (ethyl) o ~ amipoberzcic acd ~
Aconitum canméchasdii Deiy. + Aletris faninesa L.+ aminoberzaoic acid, D.C. ~
Agommm columbiamum + alfalfa concentrate ~ Ammi Majus# ~
Aconimm ferex Wall, + Alfalfa leaf powder # - Ammi visnaga +
Acomtum beterophylhum Wall. + Alfalfa seed uice conc. ¥ ~ ammoninm alginates ~
Aconitim repelbes L. + alginates ~ Amonmm cardampmum ~
Acomrtim plamatum + alginic acid ~ Amonmm krervanh +
Acons calamus L.+ Alginic acid, alginates ¥ Amonnm meleguen Rosoos =
Apors gramineus Soland + Alhagi camelbornm Fisch Amonmum subulatom +
Adenophon tetraphylia (Thur.) Fisch + Alisma eriertale (Sam.) huzeperk + Amonmm tsao-kn Crev. ef. Lem. +
Adenophores stricta Mig. + Alisma phmtago-aquatica L. var. + Amommm villosum +
Adratoda vasica Allzrra tipctona (L.) Tausch + Amonoum zanthivides +
Adiartum capillvs - veneris L+ Allicin# ~ Amorpbopkalius campanuams +
Adiantum buembatum + Allum ascalonictm = Amorpbophalhus konjac +
Adiantum pedatum L + Allum cepa Ling. + Ampyda sivensis +
adipic acid - Allium sativum L+ Amypdalus conmmnis ~
Adoris vernalis + Allinm schoenoprastm L.~ Amygdalus persica +
Adrenal & ~ Allium tuberosim « Amylases &~

& et Natual Produsta Alimes (UNPA, 1999 1 AHPA+ (BN~ NPA# UNPA®
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2016 augusztus: FDA tervezet a
,new dietary ingredients” leirasara

- A gyartonak az uj 6sszetevorol informaciot kell kuldenie 75
nappal a piacon megjelenés eldtt
- Esszeriien elvarhato a biztonsagossag

- Nincs szignifikans valoszinlisege betegseg
kialakuldsanak
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Egy régi probléma, hogy a taplalékkiegészitok
nem illenek bele a taplalék és gyogyszer
kategoriak kettosébe

!

szabalyozasuk bonyolult
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Mi szabalyozza?

*
e A Food and Drug Administration (FDA)

— Visszavonhatja 6ket, ha veszélyesek, vagy hamis, megtéveszt6
informacio van rajtuk

— Sokkal kisebb befolyasu ellen6rz6 szerv, mint a gyégyszereket
ellen6rzék

o Ataplalékkiegészit6k a recept-nélkil kaphato (OTC)
gyogyszerektdl eltér6 modon vannak szabalyozva

« Etelként vannak értékelve, mivel a taplalék kiegészitését
szolgaljak

e Joval kevesebb biztonsagi és hatékonysagi adat ismert, mint a
gyogyszerek esetén

— 1994 el6tt: ,,unapproved food additives”
e Nem kotelezb regisztralni a terméket

— Limitalt informaciok allnak csak rendelkezésre a tipusokral, szamukrol
és 0sszetevojeikrdl

— Sokszor jelzés, figyelmeztetés nélkil valtoztatjak meg az 6sszeteviket
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szabalyozas elvaras
Vénykoteles Gyogyszer * FDA mindaddig veszélyesnek tartja, amig
gyogyszer klinikai vizsgalatok nem igazoljak az ellenkezdjét
* Betegség diagnosztizalasat, kezelését, illetve
megelbzését célozza
Vény nélkuli Gyogyszer * FDA mindaddig veszélyesnek tartja, amig
gyogyszer klinikai vizsgalatok nem igazoljak az ellenkezdjét

* Betegség diagnosztizalasat, kezelését, illetve
megelbzését célozza
e Alkalmasnak kell lenni az:
0 On-diagnosztizalasra
0 On-kezelésre
0 On-felhasznalasra

Taplalékkiegészit6 Elelmiszer * FDA mindaddig veszélytelennek tartja, amig
nem igazolddik az ellenkezgjét
* Nem igényel vizsgalatokat Uj 6sszetevlk és
elemek alkalmazasa — nincs premarket testing
* A taplalkozas kiegészitését célozza
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Varandosak / Szoptato anyak

AN

/

__— Vegetarianusok

2013: az emberek
68% hasznalja a
becslések szerint

ldosek

Emberek taplalek
allergiavalfintoleranciaval

Tsourounis C, et al. Introduction to dietary supplements. Handbook of Nonprescription Drugs; 2015.
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Mire hasznalja?
o Egeszseqi
~ Egeszsegl allapot-
allapotjavitas megtartas a Javitani a
a vagy vagy ~ csonta nyagcseret

@

Tsourounis C, et al. Introduction to dietary supplements. Handbook of Nonprescription Drugs; 2015.
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Mire NEM hasznalhato?

A  taplaléekkiegészitbkkel szemben nem
tamaszthato elvaras, hogy diagnosztizalashoz,

panasz enyhitéshez, -kezeléshez, vagy betegség
megel6zéshez hozzasegitsen

http://www.naturemade.com/~/media/Images/NatureMade/PDF/Health%20Care%20Professionals/HCP%20Updates%20042315/How%20Sup
plements%20are%20Regulated%20Handout.ashx
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Osszegzés

e DSHEA létrehozott egy torvényi szabalyozast a
taplalékkiegészit6knek

 Ebben leirasra kerllt egy régi és egy Uj
dsszetevd csoport

o 24 év eltelt, de a régi 0sszetevicsoport statusza
nem teljesen kerult tisztazasra

— Ami ehhez sziikséges:
e 1994, oktdber 15. el6tti adatok

e Hiteles bizonyitékok a taplalékkiegészit6kéent valo
alkalmazasra
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ADMINISTRATION
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Szabalyozas

,FDA  regulates both finished dietary
supplement products and dietary ingredients.
FDA regulates dietary supplements under a
different set of regulations than those covering
"conventional” foods and drug products. Under
the Dietary Supplement Health and Education
Act of 1994 (DSHEA)”

“separate regulatory category of food”
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,Jhe Federal Food, Drug, and Cosmetic Act
defines a dietary ingredient as a vitamin;
mineral; herb or other botanical; amino acid;
dietary substance for use by man to supplement
the diet by increasing the total dietary intake; or
a concentrate, metabolite, constituent, extract,
or combination of the preceding substances.”
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,unlike drugs, supplements are not intended to
treat, diagnose, prevent, or cure diseases. That
means supplements should not make claims,
such as “reduces pain” or “treats heart disease.”
Claims like these can only legitimately be made
for drugs, not dietary supplements.”
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ADMINISTRATION
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e ,Dietary supplements include such ingredients as vitamins,
minerals, herbs, amino acids, and enzymes. Dietary supplements
are marketed in forms such as tablets, capsules, softgels, gelcaps,
powders, and liquids.”

e ,Under existing law, including the Dietary Supplement Health and
Education Act passed by Congress in 1994, the FDA can take action
to remove products from the market, but the agency must first
establish that such products are adulterated (e.g., that the product
is unsafe) or misbranded (e.g., that the labeling is false or
misleading).”

e ,FDA is not authorized to review dietary supplement products for
safety and effectiveness before they are marketed.”
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Eurdpai unios szabalyozas

1(‘( 4
o
*

x 4 X

* Az Europai Unio iranyelvei szigorubbak, mint az Egyesuilt
Allamokban

e Az étrend-kiegészit6kre vonatkozo tagallami jogszabalyok
kozelitésérbl széld 2002/46/EK eurdpai parlamenti és tandcsi
iranyelv szerint:

— a termékeknek biztonsagosaknak, tisztaknak kell lennitik és
megfelel6 mértékben kell tartalmazniuk hatéanyagokat.

— Tilos 8ket gyogyszerkent cimkézni, és fel kell tlintetni az egészségre
vonatkozo allitasokat.

— Az Eurdpai Unid Birdsaga szerint az intézkedések sziikségesek a
kozegeszseglgy vedelme érdekében.

e A 2002/46/EK irdnyelv magyarorszagi atiiltetése az étrend-
kiegészit6krél szolé 37/2004. (V. 26.) ESZCSM rendelet
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« OQrYE
\ Orszagos Gyogyszerészeti

és Elelmezes-egészsegiigyi Intézet

e * &
feelpsiensis

Az étrend-kiegészitbkrdl sz6l6 EU iranyelvnek megfelelben, a
37/2004. (IV. 26.) ESZCSM rendelet életbe |épésével megsz(int az
elGzetes, kotelez6 engedélyezés és helyette csak un. bejelentési
(notifikacid) kotelezettség van

— atermék cimkéjének és adatlapjanak benyujtasat az OGYEl-hez, legkésébb
a termék piacra helyezésének napjan.

A rendszer nem alkalmas a termék forgalomba kerulésének
megakadalyozasara

probléma, veszely észlelésekor azonnal értesitést kap az Orszagos
Tisztiféorvosi Hivatal tovabbi intézkedések megtétele céljabdl

tobb eurdpai unios tagallam még a notifikacio lehet6ségével sem él

a hatosagi munka kizarélag a panaszbejelentésekre, vagy a
szuroprobaszer( ellenbrzésekre épit.
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Az alternativ terapia és a
természetes gyogymodok

6,5 milliard USD/év — 1996.
— Receptkoteles gyogyszerek:
85 millidrd USD/év

Megnovekedett elégedetlenség
a konvencionalis gyogyaszattal
szemben

Bizalomvesztés a konvencionalis
gyogyaszattal szemben

USA népességenek fele hasznal
taplalékkiegészit6ket

Tonml Market in Billions of [all

Taplalékkiegészit

e TR S Y s RN S & 1|
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Alkalmazas mértéke

A
&\'5'

National Center for Health Statistics

2003-2006. kozotti adatok
e 72 millidan alkalmazzak az USA-ban; 44% - férfi; 53% - n6
Multivitamin/multimineral — 33%
Novényi — 14%
Aminosav — 4%

Institute, Nutrition Business Journal egyéb statisztikai:

e CRN: 66% az USA felnGttpopulacidjanak alkalmazza

e NMI:47%

e NBJ: 26,1 millidrd USD/év (vilagszerte 93 milliard USD) — 2015
 National Health Statistics Report: a gyermekek 12%-a

alkalmazza a CAM valamilyen formajat az USA-ban - 2012
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A taplalékkiegészitbk nem helyettesitik a
— megfeleld tapanyagokat, taplalkozast
— a fizikai aktivitast és pihenést
— a lelki egyensulyt
— az egeészseges kornyezetet
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Tények - tévhitek

e A taplalékkiegészitok tartalmaznak kémiailag aktiv
alkotokat

<A taplalékkiegészitok ,,természetesek”

e A taplalékkiegészitok interakcioban lehetnek
betegsegekkel
A taplalékkiegészit6k barmilyen betegség esetén
alkalmazhatodk
o A taplalékkiegészitk esetén adverz reakcio léphet fel
A taplalékkiegészit6knek nincsenek mellékhatasaik
o A taplalékkiegészitok interakcioba léphetnek
gyogyszerekkel vagy mas taplalékkiegészitokkel
A taplalékkiegészitéknek nincsenek gyogyszerinterakcioi
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Tények - tévhitek

o A taplalékkiegészitbkkel kapcsolatos tanulmanyok
gyakran hibasak, alacsony esetszamuak

<> A taplalékkiegészitok jol kivizsgaltak tanulmanyokban
o A taplalékkiegészitok élelmiszerek
<> A taplalékkiegészit6k FDA altal elfogadottak
o A taplalékkiegészitbk piacrdl valo eltavolitasa idébe
telik

<> FDA a taplalékkiegészit6ket azonnal eltavolitja szlikség
esetén
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Folsav és az idegcs6zarodas

Kalcium és az osteoporosis

Natrium és a hypertonia

Gyomolcsok, zoldségek és a daganatok
Zsirok és a daganatok

Telitett zsirok, koleszterin és a koronaria
betegseg

Cukrok és a fogszuvasodas
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Systematic reviews and meta-analyses

5 GRJISIAGLUYE
XY

3
iy
ferlesiensis

2

¥
Randomized controlled trials

¥
Observational studies

v
Other experimental studies

L 4
Phase | studies

Feasibility or pilot studies

¥
Narrative reviews

4
General discussions
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C) Cochrane

Szisztematikus attekintés és 0Osszefoglalas a 1995 és
2012 kozott Cochrane adatbazisban szerepl6é gyermek-
gyogyaszati vizsgalatok kapcsan
— Ertékelte a CAM hatékonysagot, klinikai alkalmazast és
korlatjait
— Osszesen 135 review alapjan

 Nagyrészt az Egyesult Kiralysag, Ausztralia, Kina és az USA volt
képviselve

e Eurdpa (45), Azsia (40), Ausztrdlia (26), Eszak-Amerika (16), Afrika (8)
— 19.4% pozitiv ajanlas
— 6.6% nem javasolt
— 70.3% inkonkluziv

Meyer S et al. Complementary and alternative medicine in paediatrics: a systematic overview/synthesis of Cochrane Collaboration reviews. Swiss Med Wkly. 2013;143:w13794.
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Meyer S et al. Complementary and alternative medicine in paediatrics: a systematic overview/synthesis of Cochrane Collaboration reviews. Swiss Med Wkly. 2013;143:w13794.
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Number of reviews
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Meyer S et al. Complementary and alternative medicine in paediatrics: a systematic overview/synthesis of Cochrane Collaboration reviews. Swiss Med Wkly. 2013;143:w13794.
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Pozitiv ajanlds
Table 1: Characteristics of included reviews with a “positive” recommendation [24—28].
Year of Continent | Country Author Therapy mode Title Studies Patients
first included included
publication
2004 Asia China Anna Lee | Tragit Rese Stimulation of the wrist acupuncture point P& for preventing 40 4,858
edicine postoperative nausea and vomiting
201 Asia China Qiukui Hao / Dietary supplements\ Probiotics for preventing acute upper respiratory tract infections | 14 3,451
2010 Asia Pakistan Zohra S Dietary supplements \ Zinc supplementation for the prevention of pneumonia in 6 7,850
Lassi children aged 2 months to 59 months
2007 Europe Germany Rudalf A Dietary supplements J Creatine for treating muscle disorders 14 364
Kley
1998 Africa South G Justus W‘.uppleme Calcium supplementation during pregnancy for preventing 13 15,730
Africa Hofmeyr hypertensive disorders and related problems

e A probiotikumok szerepe a felsé léguti fert6zések megel6zésében

e Acink szupplementacio szerepe a pneumonia megel6zésében

* Kreatin szerepe az izombetegségek kezelésében

e Akalciumpdtlas szerepe varanddssag idején a hipertenzié megel6zésében

Meyer S et al. Complementary and alternative medicine in paediatrics: a systematic overview/synthesis of Cochrane Collaboration reviews. Swiss Med Wkly. 2013;143:w13794.
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Table 2: Characteristics of included reviews with a “negative” recommendation [29-37].
Year of Continent | Country Author Thera & Title Studies Patients
first included included
publication
2007 Asia Israel Dan Tumer fielary supplemen Omega 3 fatty acids for maintenance of remission in Crohn's 6 1,063
y \ disease
2008 Asia China Hengxi / Dietary supplements \\-ﬁtamin A for preventing acute lower respiratory tract infections | 10 33,179
Chen in children up to 7 years
1995 Africa South Charles Dietary supplements  \Vitamin A supplementation for reducing the risk of mother-to- 5 7,528
Africa Shey \:hild transmission of HIV infection
Wiysongg
2000 Europe Italy Francis K | Dietary supplements Dietary marine fatty acids for asthma in adults and children 9 187
Thien
1998 Australia Australia Karen Dietary supplements . angchain polyunsaturated fatty acid supplementation in infants | 15 1,889
Simmer m at term
1999 Europe Switzerland | Sven M Dietary supplements ongchain polyunsaturated fatty acid supplementation in 17 2217
Schulzke pbreterm infants
20M Asia India Siddharth\ Dietary supplements  [Vitamin A supplementation for the prevention of morbidity and | 18 155,605
Gogia mortality in infants six months of age or less
2005 Australia Australia Alice \ Dietary supplements / Vitamin supplementation for preventing miscarriage 28 96,674
Rumbold
2008 Australia Australia Robert J ietary supplemey Probiotics for treating eczema 12 781
Boyle

Meyer S et al. Complementary and alternative medicine in paediatrics: a systematic overview/synthesis of Cochrane Collaboration reviews. Swiss Med Wkly. 2013;143:w13794.



t}z .E . ‘l--- r :- 3 :
> s PTE KK
) n Gyermekgyogyaszati
& 8 Klinika
C a,‘ ‘ Q_??

Hibak

A harom leggyakoribb kritika a tanulmanyok
mindsége kapcsan

— 60,7% tobb vizsgalat szukséges
— 42,2% alacsony metodoldgiai minGség
— 35,6% alacsony esetszam

Meyer S et al. Complementary and alternative medicine in paediatrics: a systematic overview/synthesis of Cochrane Collaboration reviews. Swiss Med Wkly. 2013;143:w13794.
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100

Number of reviews

Points of criticism
Meyer S et al. Complementary and alternative medicine in paediatrics: a systematic overview/synthesis of Cochrane Collaboration reviews. Swiss Med Wkly. 2013;143:w13794.
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Eredmeények

o A taplalékkiegészitbk és egyeb alternativ
modszerek ndvekvo és altalanossagban magas
prevalenciaju alkalmazasa kronikus betegségben
szenvedd gyermekek esetén az iparosodott
orszagokban

* A prevalencia az altalanos gyermekgyogyaszatban
36%, mig pl. az epilepszias gyermekeknél 61.9%

e Gyogynovenyek, homeopatia, reflexologia és
akupunktura a legkozkedveltebb moédszerek

Meyer S et al. Complementary and alternative medicine in paediatrics: a systematic overview/synthesis of Cochrane Collaboration reviews. Swiss Med Wkly. 2013;143:w13794.
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e Az evidence-based medicine (EBM) gold standardjai

a randomizalt kontroll vizsgalat és a szisztematikus
dsszefoglalo

e A Cochrane CAM Field 1996-ban lett megalapitva

— Célja el6segiteni randomizalt kontroll vizsgalatok

szisztematikus osszefoglaldinak készitése a CAM
teruletén

Meyer S et al. Complementary and alternative medicine in paediatrics: a systematic overview/synthesis of Cochrane Collaboration reviews. Swiss Med Wkly. 2013;143:w13794.
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<" A taplalékkiegészitGk vizsgdlata
betegpopulacioban

Az ot leggyakrabban vizsgalt betegseg a fejfajas
(10%), fajdalom (10%), ADHD (6%), asztma (6%)
és bélrendszert érintd betegségek (6%).

Rebabitatc Breast feeding Somatoform disorder

Qualinoi e A STH M @ aesernas MlngﬁlneEEEem DL?ﬁfn‘inADHD
Chemotherapy mduced nausea and voml mgPa Oesty Coping

Bell 8 palsy

Urlna retention Prematur th‘ and weight gain  Malar ent atitis
Cerebral palsy rj 1 pat Urinary |nu:unt|nence- C I Torticollis U |C e ra-tl Ve C Dl I-tl S
pcos URI Acne Immu nm:leﬂmgncy 0 I Athletic performance  Aplastic anemia

Fv'.heumamlcuglc

- Glmgmmrmmsgm p . e, Growing pa ysmloglc response Musculoskeletal
Dy epene oot butlons Iitable bowal syndrome Nocturnal ENUresis  Dysmsnorhes Autlsm
Weight loss Amblyopia Mycpia  Depression 'I'Jearﬁlglr::lgeadache | f| Hepatitis C
PTSD  Blisters Diarrhea

Snyder J, Brown P. Complementary and alternative medicine in children: an analysis of the recent literature. Curr Opin Pediatr. 2012, 24(4):539-46.
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Table 1. Complementary and alternative medicine modalities discussed among articles focusing on a specific

modality or on a category of complementary and alternative medicine

Modality Number of articles Percentage

@/dfatar)’ supp|e@ 31 34%

Acupuncture (including electro and laser acupuncture) 29 32%
Massage (bodywork) 10 11%
Chiropractic 6 7%
Homeopathy 5 5%
Movement (including yoga and qigong) 3 3%
Kinesiology 2 2%
Mind/body (including meditation) 2 2%
Osteopathy 2 2%
Systems medicine 1 1%
Craniosacral 1 1%
Totdl 92 100%

Lists the specific complementary and alternative medicine modalities discussed in the articles included in our review, along with the number of articles discussing
each modality and the respective percentage of the total.

Snyder J, Brown P. Complementary and alternative medicine in children: an analysis of the recent literature. Curr Opin Pediatr. 2012, 24(4):539-46.
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A klinikai kontextus bizonyos terapiak

esetén

e A hiperbarikus oxigén terapia a standard kezelés a
szén-monoxid mérgezés esetén

— Alternativ kezelés sclerosis multiplexben

e A vitaminkészitmények egyes klinikai
helyzetekben a standard terapia részei (K vitamin
adas ujszulottek  veérzéses problémainak
megoldasara)

— A vitaminok bizonyos korlilmeények kdzott egyfajta
CAM tipusok

Snyder J, Brown P. Complementary and alternative medicine in children: an analysis of the recent literature. Curr Opin Pediatr. 2012, 24(4):539-46.
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Szlkséges — nem szlkséges

A megfeleld diéta az optimalis a megfelel6 mennyiségl esszencialis
mikronutrienseket biztositja

Van eset, amikor a szupplementacio szikséges lehet, a vitamin és
asvanyianyag hiany miatt

— ,All children aged from 6 months to 5 years in the UK need to take vitamin

supplements containing vitamins A, C, and vitamin D (Chief Medical officer’s

advice, 2012).”
Kérdéses a szupplementacid azok részére, akik taplalkozasa megfelel6

Kérdéses a hatékonysaga és sziikségessége, mivel potencialisan adverz
reakciok is kialakulhatnak (amik nem pontosan vizsgaltak, tisztazottak)

Kérdéses a napi ajanlott sztukségletnél magasabb bevitel

Jelenleg futd és a jovOben tervezett kutatasok soran a rizikocsoportok
vizsgalatara kell nagyobb hangsulyt fektetni a taplalékkiegészit6k kapcsan,
ezaltal a kutatasi hianyossagok tisztazasa, és esetleges kozegészsegligyi
javaslatok szulethetnek.
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Dietary supplements and disease prevention - a global overview. Rautiainen S et al. Nat Rev Endocrinol. 2016;12(7):407-20.
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Alberta Nutrition Guidelines
for Children and Youth - 2012

,Poor eating habits and low nutrient intakes during the
first two decades of life have been linked to an
increased risk for heart disease, cancer, diabetes and
other chronic diseases later in life (World Health
Organization, 2002; Zemel et al., 2004; Zemel, 2005).”

— Prevencio!

,Eating habits and nutritional status have also been
linked to academic performance, behaviour, and self-
esteem in children and youth (Walsh-Pierce and
Wardle, 1997; Corbin et al., 1997; Whalley, 2004).”
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Osszegzés

e A complementary and alternative medicine
alkalmazasa és annak esetleges rizikdja allanddan

periférian van kezelve az orvostudomany f6
csapasai mellett

e Szikség van tébb magas mindségl vizsgalatra,
kutatas elvégzésére, hogy a complementary and
alternative medicine gyermekgyogyaszatban
betoltott szerepét jobban tudjuk értékelni

— Ezeknek a vizsgalatoknak a konvencionalis kezelésekhez

hasonld tudomany alapu standardok szerint kell
torténniuk.

Snyder J, Brown P. Complementary and alternative medicine in children: an analysis of the recent literature. Curr Opin Pediatr. 2012, 24(4):539-46.
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Osszegzés

A complementary and alternative medicine (CAM)
alkalmazasa novekszik a gyermek korcsoportban

Az irodalom atnézése alapjan elmondhato, hogy sok
esettorténet ismert, de kevés a randomizalt kontrollalt
vizsgalat, meta-analizis vagy szisztematikus 6sszefoglald

A CAM vizsgalatoknak azonos magas standardok
alapjan végzett, tudomanyos evidenciakon alapulo
elemzéseknek kell lenni, a konvencionalis kezelések
vizsgalataihoz hasonldan

A PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses) guideline-ok kovetése
lenne preferalt és elvart
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* A gyermekeknek javasolt taplalékkiegészitok
bizonyitékokon alapulo megitélése rengeteg
tovabbi EBM-en alapulo vizsgalatot igényel, mivel

77 V4 ’ unbecoming, unseemly, indecent,
- nem ke”O mertekben what are other inappropriate, wrong,
words for unsuitable, indecorous,
—_— A l Aca improper? incorrect, incongruous
nem Kelo minosegoen

— nem kell6 esetszammal
— nem kell6en reprodukalhatdan
— nem kelléen 6sszehasonlitva
vizsgalt.
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