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PREDMLUVA Kam spgeme? Rano vstdvame drive nez se nam chce,
s rozbusenym srdcem po zazvoneni budiku, v rychlosti vypijeme par loku kéavy,
mozna se zakousneme do rohliku a uz bezime, abychom se spolu sostatnimi
namackali do preplneného autobusu nebo metra. S jazykem naveste se tlacime u
»pichacek” nebo se s Uzkosti obavame, zda zase prijdeme pozde a jestli s toho
S&f vSimne. Obed snime vrychlosti zpapiru nebo s zaskocime na hamburger
z ,fastfoodu”, vypijeme nekolik Salku kavy a uz spechame ve stresu (hlavne ta
lepSi polovicka z nés), aby ndm nezavreli Skolku smensim z deti, desime se, co
nam prinese starsi ze skoly, jak dopadla pisemka, co nas ceka na tridni schuzce,
coze nam vlastne chce reditel vonom predvolani. A to musime jeste stihnout
nakoupit a uvarit na vikend, vyprat a vyzehlit na Skolu v prirode nebo dojet pro
auto do servisu. A to bychom se meli jeSte podivat na novy pripis reditele a
precist s noveé smernice a vyhlasky. Den vSak konci, televizni obrazovka zari do
tmy a nekde v ddi odbiji pulnoc. Abychom to v3echno vydrzeli, polykame
présky na spani a ngjruzngSi inzerované prostredky po hrstech a trgpime se
prisernymi dietami. Neni divu, kdyz se jednoho dne zastavime a dojde nam, ze
uz nemuzeme dale, Ze jsme tak straSne unaveni...

Ré&d bych knizeckou Unava znama a neznama, kterou nyni dostavéte do rukou,
navaza na davno rozebrany naklad knizky Chronicky Unavovy syndrom
v otazkach a odpovedich, ktery prined do naSich zemepésu prvni souhrnné
informace o chronickém Unavovém syndromu, urcené v prve rade nemocnym a
jgich blizkym, de i jgich lékarum. Na podklade stdle novych a novych
informaci i zkuSenosti overovanych kazdodenne pri praci v ordinaci jsem nyni
uhel pohledu trochu déle rozsiril na inavu jako takovou.

Z priznivychreakci ctendru a poduchacu i dalSich zgemcu o problematiku,
ziskanych vodezvu na novinové a casopisecké clanky i na radu odbornych i
popularnich prednadek, verim, Ze i tato knizka s najde své ctenére.
Predpokladam, Ze je ngjde mezi v3emi, kteri hledaji odpoved na kazdodenni
otazky spojené se zdravim a nemocemi, kterym se nedostava Zivotniho elanu,
postrédaji dostatek energie a vitality a které trapi Unava, dabost, nevykonnost,
poruchy spanku a ngjruzngjSi bolesti. Doufam, Ze v této drobné kniZce naleznou
odpovedi i inspiraci, a Zze celkove prispge k lepsi informovanosti o cetnych
stavech spojenych s Unavou.
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Motto:
Felix, qui potuit rerum cognoscere causas
Sastny, kdo mohl poznat priciny veci

CO JE TOUNAVA Unavu jiste zndme z vlastni zkuSenosti v&chni, i kdyz
s dovedeme predstavit jedince, ktery je do prace jako das, o kterém si muzeme
pomysdlet, Ze je snad neunavitelny, ci Ze ma nevycerpatelny elan do té ci oné
cinnosti. Jsou jiste vyjimky, tak jako ve vsem, ale my vSichni ostatni normalni
smrtelnici citime Unavu velmi casto. A je to spravné. Unava zcela prirozene
provazi naS kazdodenni Zivot a je pro nas prijemnou odmenou po dobre
vykonané préci, at jiz fyzické nebo psychické. Tehdy se spokojene usadime do
pohodiného kresla a shneme po knizce, casopise nebo s naladime oblibenou
rozhlasovou stanici ci televizni porad. Nekdy vSak mame jiZ v&eho dost, Unavu
premahame, ale presto musime v praci pokracovat. Ngradgji bychom se vSim
sekli, teSime se na konec smeny nebo duzby, nemuzeme se dockat vikendu nebo
dovolené. V jinych pripadech Unavu Umydne vyhledavame; to tehdy, jdeme-li si
po préci zabehat ci do umoru tryznime telo v posilovne, abychom se odreagovali
po jednostranné fyzické nebo prevazne duSevni praci. Nezridka tak cinime ngen
pro vidinu okouzlujici muskulatury, ae také pro dastny pocit Unavy.

Unava neni samoticelng, hraje v lidském organismu neobycegjine vyznamnou,
varovnou roli. Totiz meli bychom ji chdpat, podobne jako bolest, zvySeni teploty
ci treba zivani, jako duleZitou informaci. Je to ochranny signal nadeho tela, ktery
nas varuje pred pretizenim a je duraznou vyzvou k odpocinku, vypnuti a
preruseni dosavadni cinnosti. Podobné signdly umime obvykle velmi dobre
vyslySet, at jiz jde o pocit hladu ci Zizne nebo naopak nasyceni. Pokud ovsem
dlouhodobe ignorujeme informaci o0 Unave a tohoto vystrazného signau
neupos echneme, nasledky na sebe obvykle nenechaji dlouho cekat. ..

JAK VZNIKA UNAVA Priciny Unavy nejsou jednoznacne objasnené. Vime, ze
pri intenzivni svalove praci se uvolnuje a hromadi kyselina mlécnd, laktét, ktery
se ze svalu postupne odplavuje krvi. Laktat se hromadi zviaste pri zétezi s
relativnim nedostatkem  kydiku, jak tomu je napriklad pri vrcholnych
gportovnich vykonech. Vime také, Zze duSevni Unava se projevuje pri vycerpani
energetickych zasob v nasem mozku. Stde vSak méo vime o tom, a
vypomadhame s proto pouhymi dohady, proc je Unavou provazena rada
onemocneni jako je roztrousena sklerdza, zhoubné nadory, srdecni selhavani
nebo vysoky krevni tlak.

Z medicinského pohledu vnimame Unavu jako subjektivni priznak, cili obtiz,
kterou sice kazdy velmi dobre vnima, ae kterou |1ze jen tezko potvrdit a zmerit
ngjakym vysSetrenim. Muzeme proto pouze sledovat nekteré dobre definované
biologické funkce a jgich porovnavanim v situacich ruzné zéateze odvozovat i



stupen Unavy. VyuZitim postupu s modernimi pristroji (ergometrie) nebo presne
definované fyzické zateze (step test, grip test) dokazeme sice kvantifikovat
fyzickou vykonnost a pomoci propracovanych psychologickych testu posoudit
schopnosti duSevni, co viak stdle nedok&Zzeme objektivizovat, je prave Unava
Zde ndm zbyva povetSinou pouze uverit tomu, kdo s na Unavu stezuje ato byva
casto zasadnim kamenem Urazu. Unava je projev komplexni povahy a jei
priciny byvaji také komplexni. Lze odliSit Unavu fyzickou a duSevni; vetSinou se
vSak prolingji a doplnuiji.

FYZICKA UNAVA  Fyzickou, telesnou nebo také svalovou tnavu vnimame
obvykle jako tihu, dabost, pripadne bolest nebo ztuhnuti kosternich svalu,
obvykle hornich nebo dolnich koncetin. Unaveng, vycerpané svaly maji sklon k
tresu a krecim. Fyzickd Unava se projevuje poklesem svalové sily, ztrétou
rychlogti a jemné koordinace pohybu (nebezpeci Unavy pri préci u stroju, na
bezicim pasu...). Pokud fyzicka zateZ pokracuje, projevy Unavy a vycerpani se
mohou stupnovat. Ve vypjatych situacich neni vzacnosti ani tres rukou a ocnich
vicek, ngjistota pohybu, pocit na omdleni nebo na zvraceni, huceni vuSich a
mzitky pred ocima.

DUSEVNI UNAVA  Druhym typem Unavy, ktera se muze s vy3e zminenou
telesnou Unavou kombinovat, je Unava psychicka neboli duSevni, nekdy ji také
oznacujeme jako centralni, cimz zduraznujeme jgi mozkovy puvod. Vnimame ji
vetSinou jako pocit vycerpani, ztratu koncentrace, zhorSeni pameti nebo
ospalost. Pripomenme si vtéto souvidosti napr. Unavu, kterd by nemela — ale
casto muze - prekvapit ridice pri dlouhych, casto nocnich cestach.

KOMBINACE UNAVY Ke kombinaci obou typu Unavy obvykle dochézi,
pokud je telesna prace monotonni, dlouhotrvgici, bez potrebnych prestavek.
Takova préce ubiji a jiste by nevedla k engelsovskému polidteni opice. Je
znamou skutecnosti, Ze vykonnost pri fyzické namaze stoupd, pokud jsou
zarazovany pravidelné prestavky na odpocinek, pokud je menen rytmus a napln
préce nebo pokud jsou k dispozici dalsi psychicke podnety. Prikladem pozitivne
stimulujicich podnetu je povzbuzovani ve sportu, pochvala ci hecovani pri praci,
odhlucneni rizikovych provozu nebo naopak pridani hudby kmonotonni préci,
ci k takové cinnosti, ktera vyzaduje enormni soustredeni (napr. hudebni kulisa
na operacnich sdlech, podech r&dia ridici na dlouhych trasach). Aktivacni
podnety mohou ngjen zvyait vykonnost, ale dokonce na cas odstranit i Unavu,
ovSem mnohdy za cenu zvySené energetické narocnosti, avsak cena, kterou
zaplatime, neni nizkd. Hrozi vycerpani, vysileni, stoupéa riziko pracovnich ci
sportovnich Urazu.



RUZNE TVARE UNAVY  Jak jsmejiz naznacili, inava mé mnoho tvéari, e
I na tvari postizeného se vetdinou jednoznacne podepise. VSimame s obvykle
»povadlého* vyrazu oblicge daného snizenym napetim mimickych svau -
dotycny se vetSinou ani neusmiva, ani nemraci. Obvykle je mdlomluvny, chybi
jiskra v oku, vSimame s tmavych kruhu pod ocima, pokleslych vicek a
zpomalenych reakci.

PRICINY UNAVY Pokud vedkerou silou stiskneme v dlani gumovy
krouzek nebo micek, vydrzime to zhruba nekolik desitek vterin. Sevreni musime
uvolnit pro Unavu spojenou s vycerpanim energie ulozené ve svalovém
kreatinfosfatu. Ten patri, podobne jako adenozintrifosfat (znamy ATP), k
hlavnim zdrojum bunecné energie. Pokud budeme stridat stazeni svalu s jgich
uvolnenim, tak jak je tomu napr. pri drepech nebo klicich, ucitime bolest a
Unavu ve svalech pozdgji, mozna tak po 2-5 minutach, samozrejme v zavid osti
na stupni tréninku. Tento stav je navozen hromadenim jiZ zmineného laktatu,
ktery vznika metabolickym zpracovavanim krevniho cukru, glukozy, pri
nedostatku kydliku. Jedna se o tzv. anaerobni glykolyzu, metabolicky pochod
vytvargici energii méne efektivne nez za dStuace dostatecné oxygenace
(okydliceni) svalu. Na konci tohoto pochodu je laktat, ktery se hromadi protoze
krevni pritok i odtok v pracyjicim svalu je omezeny. TeZce pracujici
organismus, tak jak je tomu pri narocné fyzickeé praci a ngjcastgji pri ndrocnych
vrcholovych sportovnich vykonech, se dostava pusobenim kyseliny mlécné do
vyznamného okyseleni, tzv. metabolické aciddzy. Ta je pro Zivot kazdé bunky
velmi nepriznivd, a proto se s ni musi organismus vyrovnat. Neco dokazi
vyloucit ledviny a neco vydychaji plice. Nezbytné vSak je zatez ukoncit a doprat
svdum normani krevni prutok; ten ukonci anaerobni a zah§gi aerobni
glykolyzu; ak tomu se nés snazi primet prave intenzivni pocit Unavy.

Svalova préace, rizeni metabolismu, udrzovani spravné telesné teploty a rizeni
zésobeni kydikem predstavuje dozitou souhru, na které se podilgi vSechny tri
ridici a regulacni systémy lidského organismu — centrdni nervova soustava,
endokrinni systém a imunitni system. Zvl&ste nezbytnd je spravna funkce drene
akury nadledvin, stitné zlazy a aktivacnich center v mozku.

MIRA UNAVITELNOSTI  Unava jako prirozeny jev provézeici dostatecne
intenzivni praci telesnou, dusevni nebo kombinaci obou, je spjata s poklesem
telesné nebo duSevni vykonnosti. ZaleZi na mnoha okolnostech jako je vek,
pohlavi, telesnda konstituce, stav kondice, zdravotni stav, stupen fyzické i
duSevni adaptability, trénovanost a schopnost aktivhe odpocivat. Na mire
vykonnosti atim i mire unavitelnosti se podilgji i faktory zevniho prostredi, ato
ngjen pracovniho, ale i domaciho. Uplatnuji se i tak zdanlivé malickosti jako je
dostatek spanku, spokojenost, vyrovnanost aradost ze zivota.



UNAVA JAKO PROJEV ONEMOCNENI V&ichni dobre vime, Ze zcela
prirozena - byt velk& - Unava by mela po preruseni vyvolavgici priciny Unavy
pri dostatecném uvolneni, odpocinku a kvalitnim vyspani ustoupit behem
nekolika hodin aZ jednoho, dvou dnu. Trvéli vSak Unava déle nez nekolik dni,
neodpovidéli vynaklddané ndmaze nebo je provazena dalSimi priznaky, muze
byt projevem onemocneni nebo poruchy organismu, ato jiZ stoji za pozornost.

PROTRAHOVANA UNAVA Unava, ktera trva déle nez 6 tydnu zasluhuje
vyznamnou pozornost. Byva oznacovana za déletrvagjici, protrahovanou Unavu a
muze byt signdem toho, ze v organismu neni neco v poradku. Cervena
kontrolka, ktera drive jenom problikévala, nyni zéri naplno. Pozor, neco se deje!
Nekdy jde o stav po tezsi chripce, nekdy pretrvava v organismu zanet, jindy jde
0 dusledek dlouhodobého pretezovani s nedostatkem spravné relaxace. Pokud
nezname sami odpoved na pricinu tohoto problému, je ngvysSi cas nav&tivit
|ékare. A prvni nase kroky by mely smerovat k 1ékari praktickému.

CHRONICKA UNAVA Pokud trva Gnava déle nez 6 mesicu, hovorime o
chronické unave. Ta muze nemocného trgpit sama o sobe nebo se poji s dalSimi
obtizemi, jako je zvySeni teploty, bolesti hlavy, kloubu, svalu, Slach a jgich
Uponu nebo také s poruchou spanku, pameti a koncentrace, apod. Takova
chronickd Unava se stava soucasti nekterého Iépe ci hure definovaného
unavového stavu nebo syndromu.

PRICINY UNAVY K negbeznej&im pricindm Unavy, ktera trva déle nez
jsme zvykli, patri stavy po prodelanych infekcnich, nejcastgi virovych
onemacnenich, kdy aktivace obrannych mechanismu, boj s mikroorganismy a
nasledné uzdraveni stoji organismus prilis mnoho sil. Rekonvalescence vyZaduje
doplneni vycerpanych energetickych rezerv a dodani potrebnych chybsgicich
minerdu a vitaminu. Zname dobre stavy po chripce, kdy se stdle ngak
nemuzeme sebrat, nic nevydrzime, potécime se jak matohy. Vime, jak unavené a
pohublé jsou malé deti po horeckach, nebo co dokaze s dospivajicimi udelat
infekeni mononukledza. Tyto stavy, jsouli provazeny chronickou Unavou a
dalSimi obtizemi, daly za vznik i stavu oznacovanému jako povirovy Unavovy
syndrom.

UNAVA A ANEMIE Unava velmi casto provézi stavy spojené s anémii
(chudokrevnosti), cili nedostatkem krevniho barviva hemoglobinu nebo
cervenych krvinek. Anémie byva negjcastgi zjistovana pri nedostatecnych
zésobach Zeleza, coz je zvladte casté u deti, dospivajicich a Zen v reprodukcnim
veku s pravidelnymi mesicnimi krevnimi ztratami. Nedostatek zasob Zeleza
miva totiz pocétky jiz v detstvi, kdy ngsou vytvoreny dostatecné rezervy k
tomu, kdyZ divka zacne menstruovat a ztraci tak s krvi i Zivotadarné zelezo.



Jeho prisun v potrave nemusi ztraty zcela pokryt a divka se tak muze dostat do
obrazu nedostatku Zeleza, sideropenie, kterda se nasedne projevi Unavou,
dabosti, neprospivanim, nechutenstvim, a pozdgi také anémii.

UNAVA A CHRONICKA ONEMOCNENI Déletrvajici Unava obvykle
provazi i onemocneni spojena s chronickym zanetem, napr. zanety vedlgSich
nosnich dutin a stredousi, zanetlivAd onemocneni tenkého a tlustého streva,
revmaticka onemocneni, ae i chronické infekce, jako je lymska bordidza a
tuberkul6za. Jde o choroby, kdy zanet neni dostatecne ucinny, ke zvladnuti
puvodniho poskozeni nebo infekce a stéava se chronickym. Tehdy se uplatnuji
Skodlivé mechanismy vykolgené imunity, zvlaste reakce autoimunitni povahy.
Zanet zde ztréci svoji ochrannou roli, nema jiz schopnost reparovat tkane a
misto toho 3kodi. Skodi tim, Ze produkuje pusobky, tlumici vlastni
obranyschopnost, udrZujici zanet v zacarovaném kruhu a nezridka i tim, ze
imunitu privadgji na scesti autoimunity. Tehdy se puvodne obranné mechanismy
obracgji proti vlastnim bunké&m a tkédnim a dochazi k jejich mnohdy nevratnému
poskozovani, tak, jak jsme toho svedky pri revmatoidni artritide, roztrousené
mozkomisni sklerdze, Crohnove chorobe a dalSich vaznych chorobach.

UNAVA A NEUROLOGICKA ONEMOCNENI Zvl&3te tezké stavy chronické
Unavy provazeji postizeni centrdni i periferni nervové soustavy. Jde o cévni
postizeni CNS, stavy po iktech (mozkové mrtvici), Parkinsonovu nemoc,
Alzheimerovu demenci a zvl&ste roztrouSenou sklerdzu a myasthenii gravis.

UNAVA A ROZTROUSENA SKLEROZAV pripade roztrousené sklerdzy jde
0 autoagresivni onemocneni s postizenim myelinu, tvoriciho vnesi obal
vybezku nervovych bunek a tim i nervu jako takovych. Onemocneni se
projevuje atakami pri nichz poruchy inervace vedou k obrndm koncetin,
mimickych svalu, ae i napr. okohybnych nervu. Projevem rozvinutého
onemocneni je i tezka svalova Unava.

UNAVA A MYASTHENIA GRAVIS Tezkh  myastenie  je  také
autoimunitni onemocneni, pri kterém dochézi k vyznamnému poskozeni na
nervosvalové ploténce, tedy v miste, kde se prenasi vzruch znervového
zakonceni na svalové vlakno. PrenaSecem vzruchu, tedy nositelem informace, ze
se ma sva stahnout, je acetylcholin. A préave receptor pro acetylcholin je cilem
imunopatologické reakce s chorobnymi protildtkami blokujicimi prenos na
nervosvalove ploténce. Vydedkem je onemocneni, které se projevuje snadnou a
rychlou unavitelnosti a vycerpatelnosti svalu, se dabosti koncetin, polykaciho
svastva a také svalu mimickych, nekdy s poklesem hornich ocnich vicek a
tezkou Unavou.



UNAVA A ZHOUBNE NADORY Na pameti musime mit i skutecnost, ze
dlouhodoba, chronickd Unava muze byt predzvesti zhoubného nédorového
onemocneni. Lze se domnivat, ze i tato Unava je pusobena vycerpavanim
energetickych rezerv se zvySenou spotrebou, danou rustem nadoru a aktivaci
(byt ne zcela Ucinnou) imunitniho systému. Zvlaste tezké stavy dlouhodobé
Unavy provézeji lécbu zhoubnych nédorovych onemocneni. Unava by tedy
nemela prekvapit nemocné |écené chemoterapii nebo ozarovanim.

UNAVA A PSYCHIATRICKA ONEMOCNENI Velmi tezka Unava, sabost,
adynamie a nevykonnost provazi ruzna psychiatricka onemocneni. NejtezSi
stavy vycerpani, selhani a nechuti k Zivotu tvori soucast klinického obrazu
endogenni deprese.

UNAVA A ENDOGENNI DEPRESE Endogenni deprese muze probihat
sama 0 sobe, nebo jako soucast bipolarni, cyklické maniodepresivni psychdzy.
Zatimco manicka faze je provazena vyznamne zvySenou aktivitou sneklidem,
rychlymi pohyby, sprekotnou reci a neudrzitelnymi mysenkami, stavem, ktery
je tak narocny, Ze muze vést az k vysileni organismu, tak depresivni faze nebo
endogenni deprese samotna zpusobi presmyknuti do cernoty, Gtlumu, vycerpani,
nechuti a vaudypritomné Unavy. Dul€eZité je vedet, Ze projevy endogenni deprese
mohou byt maskované, méne charakteristické. V zacnosti nejsou ani jgi projekce
do telesnych obtizi, zvl&ste v zazivacim traktu.

UNAVA A DALS PSYCHICKE PORUCHY  Unava muze provézet i celou
radu dalSich psychickych poruch, jako jsou stavy provazené celkovym
neklidem, Uzkosti, panikou, depresivni poruchou (ktera je naprosto odlisna od
endogenni deprese) nebo poruchami spanku.

UNAVA A SPANKOVE PORUCHY Spanek je velice dulezitou fazi
Zivota, ngien Ze vnem stravime celou tretinu svého byti, ale zajistuje obnovu
duSevnich i telesnych sil. Lidove se prece rik4, Ze spanek posiluje, a o detech, ze
ve spanku rostou. Obdobi spanku neni jen Utlumem a stabilitou, naopak je fazi
tvorivou, anabolickou, ve které se syntetizuji bilkoviny a doplnuje se energie.
Potreba spanku se |iSi svekem; zatimco novorozenci prospi tri ctvrtiny casu,
predskolni deti potrebuji asi 11 hodin spanku, Skolni deti 310 hod. a dospeli
obvykle 7-8 hodin. Ve stéri se vetSinou potreba spanku déle sniZuje. Spanek ma
dve hlavni faze: REM (je oznacena podle toho, Ze se ndm vtéo fazi spanku
rychle pohybuji ocni bulvy — z anglického rapid eye movements), kdy se ndm
obvykle zdaji sny a fazi non REM, kterd nam poskytuje to pozitivni, co od
spanku ocekavame. Kvalitu spanku je mozné dedovat pomoci pristrojového
mereni  elektrické aktivity mozku — elektroencefaografie, znamého EEG.
Zatimco stav bdeni sintenzivni mozkovou cinnosti je charakterizovan tzv.



vinami alfa a beta, spanek je provazen mozkovou cinnosti s pomalou aktivitou
avinami theta a delta. Hladinu vin afa je mozné zaznamenat pokud je mozek
v bdelém stavu, ale nezobrazuje zadnou vyznamnou aktivitu, pokud se totiz
soustredime a intenzivne premysdime, prechézi do faze beta. V hladine theta se
nam zdaji sny, ale rozhodujici pro regeneraci naSich sil a pro odstraneni Unavy je
hladina delta. Neschopnost mozku prgit do hladiny delta je zodpovedna za
mnohé zminovane Utrapy.

Spatny, prilis krétky, ale i prilis douhy spanek, mé na nés zdravotni stav i na
naSe subjektivni pocity zasadne nepriznivy vliv. Lidstvo s jiz od davnych dob
cenu spanku jasne uvedomovalo. Ve starém Recku cloveka oblazoval
prinaenym spankem buh Hypnos, ktery byl chgpan jako buh neobycegne
milosrdny a blahodérny, utesitel vseho Zivého. Jeden zjeho negjvyznamneSich
synu, Morfeus, patril mezi nevetSi umelce, protoze dovedl na sebe brét
nejruzngSi podoby a vstupovat lidem do snu. Nedostatek spanku byl naopak
spojovan stemnymi silami Hadu. | pozdgi se stdval spanek soucéasti ritualu a
bgi: vzpomenme na to, co vsechno bylo zjeveno ve snu, jaky vyznam melo a
dodnes ma vykladani snu, na uzivani odvaru z makovic, nebo na ceskou chytrou
horakyni a jgji odpoved na otézku, co Ze je nedadsi.

Ano, spanek je prvni nad cim se musime zamyslet, pokud se citime delSi dobu
unaveni. Posudme, je-li dosti diouhy, zkontrolujme, zda neni nove ruSen hlukem
zvenci, zda médme dobre vyvetranou a nepretopenou (plati zvléste v zime a
v panelovych domech), nezakourenou loznici a kvaitni luzko. Pokud je toto vse
v porédku a presto nemuzeme usnout, casto se vnoci budime, spime tak lehce,
Ze nés vzbudi sousedovo zakadani, tedy pokud spime ,,jako na vode” ci pokud
se budime rano prilis brzy nebo vstavdme bez prijemného pocitu odpocinku, je
na miste Uvaha o spankove poruse. NereSme vSak tuto situaci tak, Ze S vezmeme
od sousedky nejaky rohypnol, radeji se obratme na svého praktického 1ékare,
pripadne psychiatra ci neurologa. Spankova porucha je u stavu spojenych s
unavou jako je fibromyalgie a CFS veelku castd, Unava je soucasti spankovych
poruch jako je syndrom spankové apnoe, narkolepsie ci idiopaticka
hypersomnie. Pokud je spankova porucha prokézana, mela by byt presne urcena
aspravne lécena

CO JEV POPREDI| ZAIMMU Z&jem lékaru, nemocnych i &roké vergnosti
zaujimgi v posledni dobe zvlaste dve skupiny Unavovych stavu. Najedné strane
jde o problematiku tzv. jarni Unavy, ktera je vyznamna svym dopadem na
Sirokou populaci a na strane druhé jde o stde vyznamngsi, vzgemne se
prekryvaici skupinu chronickych Unavovych stavu.

JARNI UNAVA  Zvl&stni formou Unavy, casto diskutovanou nejen mezi lidmi,
ale i vmédiich, je tzv. jarni Unava. Ngedna se o zadny objev naseho veku,
nepochybne potkavala lidi i vdobach minulych a patrne se ji nevyhneme ani
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v budoucnu. Jarni Unava byla vztazena k jaru a takto casove vymezena proto, Ze
postihuje vtuto dobu podstatne vice lidi nez vjinych rocnich obdobich. Jarni
Unava ma jiste radu pricin, znichz jen nekterym lze predchézet nebo je pozdgji
priznive ovlivnit. Unava v tomto obdobi souvisi sprobehlou zimou, sminimem
slunecniho svetla, svysokym vyskytem infekcnich nemoci, s chybnou skladbou
potravy, s nedostatkem vitaminu a dalSich prirodnich latek. NaS predkove
ngenze znali projevy jarni Unavy, de snaZili se ji i predchézet predevSim
zmenou stravovani (masopust) a vyuzivanim mladych jarnich bylinek. Na
procisteni organismu po dlouhé zime uzivali nad predkové bylinné cge a
maovavinas lécivymi rostlinami a korenim. NaSe dnesni situace je jen zdanlive
jednodussi, médme sice moznost zarazovat do jidelnicku dostatek ovoce a
zeleniny | vzime, de Zijeme mozna ve vetSim stresu nez naS predkoveé a/nebo
se snim umime hure vyporédavat. Jiste se vsak pohybujeme v horSim zivotnim
prostredi. V naSem organismu se pod vlivem stresu a pusobenim mnoha
Skodlivin uvolnuje vice volnych kydikovych radikdlu, na jgichz vyvazani a
zneskodneni jiz obranné mechanismy organismu nestaci. Dochazi
k poskozovani bunek, coz se ngjvice projevi v imunitnim systémui.

UNAVA A CHRONICKE UNAVOVE STAVY K chronickym stavum
provazenym Unavou patri mimo jiné chronicky Unavovy syndrom, povirovy (ci
obecne postinfekcni) Unavovy syndrom, autoimunitni tyreoiditida a skupina
modernich civilizacnich nemoci, napr. syndrom mnohocetné chemicke
precitlivelosti, choroby ,,nemocnych interiéru”, fibromyalgie, ae také syndrom
valky v Perském zdlivu. Tyto syndromy obvykle vyvolavai pomerne dlouhé
potize, obtizne se diagnostikuji a Spatne se ovlivnuji a léci. Tim predstavuji
velkou zéteZ negjen pro nemocné, ale i pro jgich [ékare a pro celou spolecnost.

UNAVA A SYNDROM MNOHOCETNE CHEMICKE PRECITLIVELOSTI

K civilizacnim chorobam tohoto druhu patri syndrom mnohocetné precitlivel osti
na chemické laky (multiple chemical senstivity - MCS). Za vyvolavgici
pricinu MCS se povazuje neadekvatni reaktivita organismu na chemické latky,
znecistenou potravu, vodu a venkovni zivotni prostredi. K temto latkam patri
pesticidy, deodoranty, cigaretovy kour, freony ze spreju, parfémy a prumysové
exhalace. Mezi postizenymi prevazuji zeny, které s stezuji na chronickou
unavu, nove vzniklé bolesti hlavy, bolesti kloubu a snizenou vykonnost. Obtize
se obvykle zhorduji v pracovnich dnech a ustupuji po vylouceni zexpozice, tj.
pri zmene pracovniho zarazeni nebo pracoviste, pripadne bydliste.

UNAVA A CHOROBA NEMOCNYCH INTERIERU K dal&m  chronickym
Unavovym stavum patri choroba nemocnych interiéru (sick building syndrome
SBYS). V pripade SBS se uvazuje o nepriznivych vlivech suchého, nevetraného
interiéru modernich staveb, pripadne v nich pritomnych Skodlivych chemickych
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l&tek (napr. radonu z tvarnic, formaldehydu z drevotrisek) nebo mikroorganismu
a jgich toxinu. Postizeni s opet steZzuji na snadnou unavitelnost, snizenou
pracovni vykonnost, nedostatecne pusobici odpocinek, bolesti hlavy, podrazdeni
diznic dychacich cest s chronickou rymou, konjunktivitidou, bolestmi v krku a
zahlenenim.

UNAVA A SYNDROM FIBROMYALGIE Vyvolavajici moment vzniku
fibromyalgie neni zndm, patrne se na nem vyznamne podili porucha spanku,
predevSim chybeni jeho 4. stadia - casti faze nonrREM. Pro tyto predstavy
svedci stesky nemocnych na Unavu a spanek, ktery neprinasi osvezeni, ae take
vcelku dobry efekt malych dévek antidepresiv, které prohlubuji spanek a
zmirnuji bolesti, zatimco analgetika, napr. nesteroidni antirevmatika, byvaji
zcela bez ucinku. Nemocni, mezi kterymi opet vysoce prevazuji zeny, si vedle
unavy stezuji naveliké bolesti ngjruzngSich kloubu, Uponu, Sach ajgich svalu,
dae ztuhlost kloubu, Uporné bolesti hlavy a predevSim bolestivost presne
definovanych mist na pohmat a tlak. Prave snizeny prah bolesti pri tlaku na
nektera mista (tlak rukou nad kotniky, pod kolennimi klouby, na vystupky
panevnich kosti, na loketni klouby, a dal&i) a zvySena bolestivost pri zmécknuti
kozni rasy patri u fibromyalgie k jedingm diagnostickym nastrojum v rukou
|ékaru. Toto onemocneni neni nikterak vzacné, napr. v USA predstavuje 3.- 4.
nejcastejSi pricinu obtizi, s nimiZ se nemaocni obraceg)i na revmatol oga.

UNAVA A SYNDROM VALKY V PERSKEM ZALIVU Zvl&tni chorobnou
jednotkou, vymykajici se nasi bezné klinické praxi, avSak prakticky zcela
totoznou s CFS, je syndrom vaky v Perském zdivu (PWS — Persian gulf war
syndrome). Ukazalo se, Ze vice nez polovina americkych veterdnu ,vaky
v Zaivu* z pocatku roku 1991 s dodneska stezuje na onemocneni
charakterizované tezkou Unavou a mnoha dalSimi priznaky jako jsou bolesti
hlavy, pdeni diznic, zvl&ste ocnich spojivek, bolesti kloubu, apod. Priciny
tohoto stavu jsou doposud neznamé, i kdyZz se mohou nalézat v preventivne
podanych lécich (vakciny proti bojovym bakteridinim nakazam), expozici
bojovym otravnym plynum typu soman a dioxin (jak prokazovaa nase
protichemicka jednotka ve vdéce v Zdivu), pripadne organofosfatovym
pesticidum nebo exhalacim z horicich ropnych poli. Hodne diskusi bylo vedeno
na téma, zda se toto nove onemocneni vice prekryva s CFS nebo MCS, a jakou
roli v nem hraje proZity stres a dalSi psychologické aspekty. NghovejSi nazory
na mechanismy vzniku PWS prinaSgi v posledni dobe americti vedci.
Chemikalie, jimz byli vojaci vystaveni, mohly podle techto predstav zpusobit
zmenu genetického usporédani suvolnenim atypické RNA zbunek saktivaci
imunitniho systému, vedouci k manifestaci nemoci. Nekteri odbornici soudi, Ze
uvedena zvladtni RNA se chova jako virus, ktery muze zpusobit nador,
autoimunitni poruchy nebo vrozené defekty u deti. Ve svetle techto poznatku se



zda, Ze budou aplikovatelné i na dalSi stavy s podivnymi soubory priznaku
vcetne chronickeé Unavy.

AUTOIMUNITNI TYREOIDITIDA V posedni dobe se ukazuje, ze i
ngcastgSi autoimunitni onemocneni — postizeni &itné Zlazy autoimunitni
tyreoiditidou se muze v mnoha pripadech s CFS prekryvat. Sami jsme prokazali,
Ze nemocni prichazgjici k naSemu vstupnimu vySetreni s podezrenim na CFS
mivaji casto prokazatelné autoprotilatky namirené proti &itné Zlaze, ngjcastgi
proti tyreoidadni mikrosomalni peroxidaze a proti tyreoglobulinu. Autoimunitni
tyreoiditida postihuje 35 % lidi zcelé populace (je tedy minimane desetkrat
castgjSi nez CFS), Zeny prevazuji v pomeru 3:1, obe jednotky se vSak prekryvaji
jen castecne. Proti nazoru, Ze CFS je soucasti autoimunitni tyreoiditidy hovori
rada skutecnosti, napr. ze symptomatologie CFS je SrSi nez  klinicky obraz
autoimunitni tyreoiditidy. Hlavni vsak je klinicka zkuSenost, a ta ukazuje, Ze i
po dabilizaci onemocneni &titné Zldzy zustavd u nemocnych CFS soubor
priznaku bez vetSi zmeny.

SOUHRN V&echny uvedené chorobné jednotky maji ngenom spolecny
priznak velké unavy, ale spolecny je i vyskyt dalSich obtizi. LiSi se pouze ve
frekvenci a intenzite jgjich vyjadreni. Je pravdepodobné, Ze vyvolavagjici nebo
spousteci mechanismy mohou byt jak u CFS, PWS, tak i dasich ,nemaoci 20.
stoleti, spolecné. Lze rici, Ze jde o do jisté miry jednotné a neprimerené
odpovedi lidského organismu na ruzné nadmerné nebo nezadouci podnety.

UNAVA A CHRONICKY UNAVOVY SYNDROM Nejvyznamnejsi jednotkou
mezi ,,civilizacnimi® Gnavovymi stavy je chronicky Unavovy syndrom. Nemoc,
nekdy jete méne vhodne nazyvana jako syndrom chronické Unavy a dodnes
cekgjici na definitivni pojmenovani, oznacujeme vetSinou mezinarodni zkratkou
CFS (chronic fatigue syndrome). Je mozno se setkat i se zkratkou CFIDS, ktera
je uprednostnovana nekterymi speciaisty a americkymi  pacientskymi
sdruzenimi a vyjadruje vice predstavu vyrazné ulohy imunitni poruchy pri
vzniku onemocneni (CFIDS — chronic fatigue and immune dysfunction
syndrome). Ve Velké Britanii, Kanade a také Austrdlii se dosud prevazne
pouziva zkratka ME, vyjadrujici oznaceni choroby jako myalgicka
encefalomyelitida. | vtechto zemich se vSak postupne oznaceni ME opousti a
prechézi se dnes na pojmenovani ME/CFS (nebot nekteri soudi, Ze ME je
podskupinou CFS, tak jako je migréna soucasti skupiny bolesti hlavy).

UNAVA A CFS CFS je syndrom, cili soubor priznaku a stesku, u kterého
nebyla zatim urcena jednoznacne pricina. Je to onemocneni, o jehoZ existenci se
dlouho svadely boje, onemocneni, jehoz zarazeni, byt je uznano takovymi
autoritami jako je Svetova zdravotnicka organizace (WHO) nebo Centrum pro
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kontrolu nemoci (CDC) v USA, je stde jeste predmetem diskuzi a tahanic.
Pohybuje se mezi psychickymi poruchami na jedné strane a mezi poruchami
Imunity ainfekcemi na strane druhé.

PRIZNAKY Zakladni, charakteristickou a naprosto nezbytnou podminkou
CFS je Unava. Neni to vSak obycgng, bezna Unava, jak jsme g jiz priblizili, je to
chronicka Unava, nepopsatelnd, nezmerng, spojena s hlubokym vycerpanim,
ohromnym poklesem vykonnosti a naprostou ztratou vydrze. Bylato pani Sylva
H., kterd se mi tehdy, pred mnoha lety, poprve snazila priblizit, co citi:

, Vite, pane doktore, je to pocit, jako bych byla loutkou, ktera sedi nekde
v koutku, pak ji zvednou, nekam sni posunou, ruce a nohy ji zvedaji pomoci
provazku. Jenomze tak to bylo na zacatku, ted mam, pane doktore, pocit, ze
sedim v koutku a nemuzu se ani pohnout, protoze mi ty provazky prestrihli.. "

Unava neni ovdem jedinym problémem CFS. Nemocného soucasne trépi celéa
rada dalSich obtizi. Patri knim lehce zvySené teploty, obvykle to neni Zadna
horecka, ale jen subfebrilie, které obvykle nepresahuji 38 °C. Teploty trvaji
prakticky neustale a zvy3uji se po sebemensi telesné nebo duSevni ndmaze. Dale
se vyskytuje dlouhodobé Skrabani a bolesti v krku, zvetSeni a citlivost miznich
uzlin, obvykle na krku za kyvaci, bolesti svalu, a to sponténni i pri pohmatu,
bolesti hlavy, ngicastgji v cele ci za ocima, otoky a bolesti maych i velkych
kloubu, poruchy spanku, deprese a dalSi neurologické a psychické zmeny -
svetloplachost, Spatna koncentrace, porucha kratkodobé pameti a v&tipivosti
novych poznatku, poruchy videni, predrazdenost, napeti, pocit vnitrniho neklidu
a Uzkosti. CFS muze trvat nekolik mesicu i dlouhou radu let, muze mit prubeh
veelku snesitelny, avsak muze probihat i pod obrazem trvale invalidizujiciho
onemocneni. Presto, Zze byla vysdovena rada teorii, etiopatogeneze tohoto
onemocneni je dosud obestrena tajemstvim a prestoze byl vyzkouSen obsahly
seznam |éku a lécebnych postupu, Gcinna lécba neni dosud znama.

HISTORIE CFS je povazovan zacivilizacni ,,nemoc 20. stoleti“, avelky zgem
vedy a mediciny vyvolal poprvé az v prubehu 80. let, lidé jim vSak trpeli
nepochybne uz v minulosti. Je k dispozici rada popisu obdobnych stavu z 19.
stoleti (pravdepodobne jim trpelai Florence Nightingaleova, vyznamna anglicka
predstavitelka zdravotnictvi a oSetrovatelstvi), kdy byly obdobné stavy
oznacovany jako neurastenie, a existuji zpravy jeste starSi. Nemocni tehdy
uvadeli svalovou a pohybovou Unavu, vycerpani a dabost, bolesti v zadech,
zvyseni telesné teploty a problémy s krevnim obehem. Tyto stavy byly
provazeny nespavosti, ztrdtou koncentrace, podrazdenosti a depresivitou.
Vzacné nebyly ani zazivaci obtize, bolesti hlavy a mdloby. V této souvidlosti S
jiste vzpomeneme na uzivani ruznych cichacich soli a cpavku.
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EPIDEMIE Od pocatku naseho stoleti byly zaznamendvany jak ojedinelé
pripady, tak i ruzne velké epidemie (Los Angeles 1934, Idand 1948, Svycarsko
ve 40. letech, Roya Free Hospital v Londyne, 1955). Zatim podedni vetsi
epidemie byla zaznamenana v roce 1984 v nevadském mestecku Incline Village
na brehu jezera Tahoe, ktera konecne vyvolaa odpovidgjici zgem prislusnych
instituci. K narustu tohoto zgmu prispela i jista podobnost s pandemii AIDS.
Vysdedkem zkoumani celého problému byla zprdva odborniku z Centra pro
kontrolu nemoci v Atlante, vedenych Garry P. Holmesem, uverginena v breznu
1988. Byla urcena kriteria, kterd - pokud budou naplnena - mohou vést
k diagnéze CFS. Tato diagnosticka kriteria mela byt zvlaste pomuckou k
vymezeni CFS proti jinym onemocnenim. Diagnosticka kriteria CFS byla od té
doby mnohokrét citovana a jsou podle vedouciho celé skupiny oznacovana jako
Holmesova kriteria.

HOLMESOVA KRITERIA

Hlavni kritéria
Unava, snadna unavitelnost, vykonnost mensi nez 50 %, trvani min. 6 mesicu
vylouceni jinych moznych pricin

Vedlgsikritéria
Priznaky:
- subfebrilie, zimnice
bolesti v krku
bolestivé a zvetSené kreni nebo axilarni uzliny
povSechna svalova s abost
myalgie
zhorSeni Unavy po zate7Zi
bolesti hlavy
artralgie bez otoku a zarudnuti
neuropsychické obtize - fotofobie, skotomy, poruchy pameti, koncentrace a
mysleni, deprese
poruchy spanku
nahly vznik obtizi

Fyzikani ndezy:
subfebrilie
chronickafaryngitida
zvetSené nebo bolestivé uzliny
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HOLMESOVA KRITERIA  Hlavnimi, nezbytnymi kritérii pro diagnézu CFS
jsou podle Holmese: 1. Unava, trvgici déle nez 6 mesicu a snizujici aktivitu
postizené osoby 0 50 % a 2. vylouceni jinych somatickych nebo psychickych
stavu, které by mohly priznakovy soubor vyvolavat. K tomu, aby mohla byt
stanovena diagndza CFS je nutné, aby byla spinena jeste vedlgsi kriteria, tzn.
aby s nemocny stezoval jeSte na 8 z 11 priznaku, nebo 6 z techto 11 priznaku a
zéroven aby byly pritomny 2 ze 3 objektivnich, Ié&arem overitelnych ndezu.
Patrne jiz samotnym autorum bylo jasné, Ze takto stanovena kritéria jsou
postavena velmi prisne, a ze méne vyhranené nebo mirngji probihgjici pripady
budou touto definici vylouceny. Tyto i dasi vyhrady vedly k tomu, ze se
odbornici z Centra pro kontrolu nemoci (CDC) a Narodnich Ustavu zdravi (NIH)
v USA spojili sodborniky zdalSich zemi (Velké Britanie, Kanady, Austrdlie,
Nizozemi a Italie), aby pod vedenim Kelji Fukudy predlozili upravena kriteria
pro stanoveni diagndzy CFS. Soucasne byl navrZzen i diagnosticky algoritmus,
cili navod jednotlivych kroku pro urceni nebo vylouceni CFS.

FUKUDOVA KRITERIA

1. Unavatrvajici vice nez 6 mesicu
2. Subjektivni priznaky
ZhorSeni pameti nebo koncentrace
Bolesti v krku
Bolestiveé lymfatické uzliny
Bolesti svalu
Bolesti kloubu
Bolesti hlavy
Neosvezujici spanek
Neurol ogickeé a psychické obtize
ZhorSeni Unavy po namaze

FUKUDOVA KRITERIA Tato volngSi definice vedle stanoveni terminu
idiopatické chronické Unavy (kde neni znama pricind) a chronické Unavy
vysvetlené vyse charakterizuje CFS jako:

1. Klinicky zhodnocenou, nevysvetlenou chronickou Unavu (tedy trvajici déle
nez 6 mesicu), trvalou nebo se stale vracgjici, nove se objevivsi, nebo s
urcitelnym zacdtkem (Unava tedy neni celozivotni). Tato Unava neni
dusledkem telesné zateze, neni vyznamne ovlivnena odpocinkem a vede k
podstatnému omezeni drive dosahované Urovne vykonnosti zamestnani nebo
vzdelavani av socidnich nebo osobnich aktivitach. Dalsi podminkou je:
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2. Soucasny vyskyt 4 a vice subjektivnich priznaku, pretrvavajicich po dobu 6 a
vice po sobe jdoucich mesicu a nepredchazeji manifestaci Unavy: subjektivne
vhimaneé vyznamne zhorSeni krétkodobé pameti nebo koncentrace, podstatne
omezujici Uroven driveSich schopnosti; bolesti v krku; bolestivé kreni nebo
axilarni lymfatické uzliny; bolesti svalu; bolesti vice kloubu obvykle bez
jgjich otoku nebo zarudnuiti; bolesti hlavy, majici jiny charakter a intenzitu
nez drive; spanek neprindSgjici osvezeni; vycerpani po fyzické zéateZi, které
pretrvava déle nez 24 hod.

Diagnosticka kritéria Fukudova z roku 1994 jsou platna doposud, nahradila
Holmesova kriteria, i kdyZ tato jsou nekterymi lékari a badateli uprednostnovana
pro svuj restriktivngSi charakter. Vedle Holmesovych kritérii jsou pouzivana i
jakas nérodni kritéria pro CFS, jako napr. definice australska z roku 1990 a
podobne i tzv. Oxfordska definice z roku 1991, douzici k diagnostice CFS'ME
ve Velké Britanii. Tyto definice zminuji jeste povirovy (postinfekeni) Unavovy
syndrom (PVFS) jako podjednotku CFS s jednoznacne prokazanou infekci na
zacdku obtizi (klinicky i laboratorne). Zatim posledni souhrnné stanovisko
vychézi ze zpravy spolecné pracovni skupiny tri britskych Krdovskych
odbornych spolecnosti - internistické, psychiatrické a vSeobecného lékarstvi,
vedené profesorem Ledlie Turnbergem z roku 1996, castecne doplnené v r.
1997. Tato zpréva doporucuje mimo jiné po vice nez 40 letech zmenit nazev
myal gické encefalomyelitidy na CFS. V soucasné dobe jsme ve Velké Britanii a
Austrdii svedky vytvareni novych navodu a doporucenych postupu k lécbe
CFS, ato navladni arovni.

VYSKYT CFS Dnesje tedy jisté, Ze CFS existuje. Postihuje prevézne zeny,
nejcastgi ve veku 25 - 45 let, i kdyZ postizeni mohou byt i muZi a vzacne také
deti. Proti drivg/Sim ndzorum, Ze obetmi se stavgji mladi prislusnici stredni tridy
(tzv. yuppies), je dnesjisté, Zze mezi nemocnymi CFS jsou lidé vSech etnickych,
socioekonomickych a vekovych skupin. Stéle se domnivame, Ze prevazuji lidé s
velkym smyslem pro povinnost a odpovednost, lidé peclivi, zodpovedni acitlivi,
kteri jsou zvykli podavat maximalni vykon, neumeji nebo nemohou odpocivat a
prepingji své sily. Ngsou to tedy lidé od prirody lini, pohodini, kteri by s
hledali pro svou dabost ospravedineni. Naopak, jde o lidi pracovité a mnohdy
ambiciozni, kteri sejen tezko vyrovnavaji se svym novym znevyhodnenim.

Nedavno me na doporuceni zname lékarky nav&tivila mlada Zena, ktera pracuje
v zodpovedné manazerské funkci u vyznamné zahranicni firmy. Naprostou
samozreimosti pro ni bylo pracovat Sest dni vtydnu 10 — 12 hodin denne. Vsem
byla ve firme prikladem a tahla cely kolektiv podrizenych. To vSe aZ do prosince
roku 98, kdy prechodila jakous chripku, mozna vsak také netiplne vyjadrenou
infekeni mononukledzu, kterou nedlouho predtim prodelal jeji manzel. Ze neni
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neco v poradku, s uvedomila aZ pocatkem ledna 99, kdy ji prepadla velika
Unava, vycerpani, celkova dabost, objevily se zvySené teploty, bolesti svalu,
nepredstavitelna ospal ost, naprosta ztrata koncentrace my3senek, pameti. Chtic
nechtic musela na neschopenku, vyuZivala nejaka antibiotika, lezela doma, spala
denne 20 hodin a stgjne ,, byla k nicemu® . Vzhledem ktomu, Ze jgi stav se nedal
vysvetlit zadnym patol ogickym nalezem ani vkrvi ani na rentgenu ci sonogr afii,
zacali jsme uvazovat o0 CFS respektive o povirovém Unavovém syndromu.

Udaje o vyskytu CFS v populaci jsou stédle velmi nepresné, vychézeji z odhadu
podle nekolika epidemiologickych studii provedenych v USA a Austrdlii.
Vydedky techto studii se co do vyskytu predpokladanych nemocnych velmi lisi:
odhady s pohybuji mezi 7 - 38 nemocnymi na 100 000 obyvatel. Jiné udaje
prave zUSA hovori o 1,5 milionu nemocnych, ve Velké Britanii se odhaduje
jegjich pocet na 150 — 200 tisic. Podle jinych soudu se odhaduje pocet az na 0,5
% populace. Ani u nas neni Situace uspokojive zmapovana, lze pouze
odhadnout, ze v Ceskeé republice je az nekolik desitek tisic nemocnych s CFS.

PRUBEH CFS  Prubeh onemocneni neni jednoznacny a jen tezko jg lze
predem odhadnout. Nekteri nemocni se zcela vyléci, u jinych onemocneni
probihd vinovite se striddnim obdobi relativniho zdravi a zhorSeni; u casti
nemocnych se stav postupne trvale zhorsuje.

PRICINY V prubehu vice nez dvaceti let byly vysoveny desitky teorii,
nekteré byly popreny, jiné zustavgji stdle ve hre. Navic stdle prichazgji nové a
noveé zpravy zvedeckych laboratori celého sveta. Mezi ngpravdepodobne Simi
predstavami o pricine CFS stdle zustavai teorie infekeni, Uzce spojena
spredstavou o primarni imunitni poruSe a predstava o prvotnim postiZeni
centrdni nervové soustavy. Nad temito teoriemi se zastavime podrobngi,
nekteré dalSi zminime jen okrgjove.

INFEKCNI PUVODCE K tvahém o infekenim puvodu CFS vedla lékare cetné
historicka pozorovani maych epidemii a vyskyt vetSiho poctu pripadu v
jednotlivych rodinéch, ve Skolach nebo na pracovistich. Na infekeni puvod by
mohl poukazovat i casto nahly zacatek obtizi, obvykle nasedgjici na jakés blize
neurcené horecnaté onemocneni. Prvni podezreni padlo na herpetické viry,
zvlédte virus Epsteina a Barrové, dobre znamy EBV. Pozdgi byla
predpokladana aktivni infekce dalSimi herpetickymi viry. Tech je znamo
v lidské patologii minimane osm, mezi nimi vede EBV mohou hra
nepriznivou roli i cytomegalovirus (CMV), ohroZujici nenarozené deti a
nemocné s tezkymi imunodeficity, ddle virus herpes ssimplex, vyvolavajici u
jakkoliv odabenych jedincu opary, nejcastgi rtu a kolem Ust, ae i opary
genitdlu. Veké ,nadge’ co do priciny CFS byly vkladdany do lidského
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herpetického viru 6 (HHV-6). Vedle herpetickych viru se zvaZzovala Ucast
gpalnickového viru, nekterych enteroviru (Coxackie A a B) nebo retroviru.

V podednich nekolika letech se objevily préce, svedcici o tom, ze v krvi
nemocnych s CFS se naézgji castgi protilatky proti viru, zpusobujicimu
Bornskou nemoc (BDV), onemocneni doposud zndmé pouze ve veterinarni
medicine. U nekterych doméacich zvirat vyvolava BDV nezvratné poskozeni
mozku, u cloveka se usuzuje na mozné souvidosti s nekterymi, prevazne
psychickymi poruchami. Zcela pochopitelne se uvazovalo také o dosud
neznamém viru. Novodobym ,,lovcum mikrobu“ se podarilo predlozit nekolik
novych adeptu zrad jak DNA, tak RNA viru. Mezi bakteriemi se ngcadtgi
uvadi puvodce lymské borelidzy, Borrelia burgdorferi, i kdyZ spiSe nez primé
pusobeni bakterie se predpokladao sekundarni  bakterii  vyvolané
Imunopatol ogické pusobeni. Podobné klinicke obrazy jako CFS mohou provézet
| parazitarni onemocneni, pusobena prvoky (toxoplazmdza) nebo cervy (tkanova
toxokar6za).

Vzpominam s vtéto souvidosti na nemocného, ktery se nahodne nakazl
Skrkavkami a u nehoz byla prokazana tkanova toxokaroza. Trebaze byl radne a
opakovane odpovidajicim zpusobem |écen, dostavil se do nasi ordinace stim, ze
pro vwrazné obtize musel ukoncit své podnikani. Sezoval s na velikou Unavu,
bolesti kloubu a svalu, mel zvySenou teplotu a bolesti vkrku. (Mozna se ptéte,
jaky Ze rozdil proti CFS? Odpoved je jednoducha — byla znama pricina.)
Upravu jeho neuteSeného stavu prinesla az komplexni imunomodulacni [écba a
celkove posilyjici |écba. Dnes je nemocny zcela bez problému a dochaz jen na
obcasné kontroly. Vrétil se ngen ke své narocné préci, ale proziva se svou
rodinou i kazdodenni radosti.

| kdyZz bylo uvazovdno o negjruzngSich mikroorganismech, jednoznacna
souvislost CFS nebyla prokézana s Zzadnym z nich, naopak prevazuje nazor, ze
aktivace chronickych virovych infekci (EBV, CMV) predstavuje spiSe nasledek
a pruvodni jev onemocneni, charakterizovaného poruchou imunologického
dohledu.

IMUNITNI PORUCHA Soucasny vyzkum potvrdil to, co se dlouho
predpokladalo, totiz vyznamnou spolulcast poruchy imunity na rozvoji
onemocneni. Presna povaha této jiste komplexni a nespecifické poruchy neni
dosud plne objasnena. Necastgi je prokazovano zvySeni poctu CD8+ T
lymfocytu, vetSinou vyjadryjicich na svém povrchu znaky aktivace, a snizeni
funkce NK bunek, tzv. prirozenych zabijecu, zodpovednych za dohled nad
bunkami napadenymi viry nebo zmenenymi nadorovym bujenim. Nekolik praci
prokézalo u nemocnych CFS zvySené koncentrace cirkulujicich imunokomplexu
a protilatek izotypu 1gG, jiné spiSe castgjSi pritomnost ruznych autoprotil atek.
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Velky duraz je v soucasnosti venovan zkoumani odlisnosti v cytokinové siti. Pro
roli nelcinne aktivovaného imunitnino systému u nemocnych CFS s
predpokladanou chronickou virovou infekci hovori i ndezy poruchy regulace
nitrobunecného protivirového systému 2-5A syntetézalRNéza L. Nadgné
vydedky tohoto vyzkumu maji i praktické dopady. Podarilo se dokoncit préace
na priprave bezngi dostupného diagnostického testu (Diagen), kterym budou
vybirdni nemocni vhodni k dalSi lécbe pripravkem Ampligen s moznym
priznivym ovlivnenim klinického stavu a Upravou zminovanych odchylek.

STRES Z&onitou soucasti vzniku a dalSiho rozvoje CFS je nadmerny,
Spatne zvladany stres. Stres, presahujici schopnost adaptace je skodlivy i pro
zdravy organismus. Bylo opakovane prokazano, Ze stres sdm o sobe odabuje
Imunitni systém a zvysuje nachylnost kinfekcnim chorobam, ae i nddorovym
onemocnenim. Fyzicky, ae predevSim ovSsem emocni stres (ztréta blizkého
cloveka, zivelna katastrofa, fyzické pretezovani, chirurgicky zaékrok, ztréta
zamestnani, stehovani...) casto predchézi nebo primo stoji na pocétku CFS,
pozdeji zhorduje jeho prubeh a nezridka se podili na novych vzplanutich jiz
stabilizovaneho onemocneni.

Vzpomenme, jaky nepriznivy dopad na zdravotni stav naSich postizenych
spoluobcanu mely nedavné katastrofalni povodne, nekolik z nich jei v nasSi péci.
Kolik nemocnych s CFS ma v predchorobi narocnou stavbu rodinného domku,
rozvody a pocity beznadegje po ztrate zamestnani. At tak nebo onak, vzdy se
snazime nemocnym doporucovat v maximani mozné mire omezovat dopady
stresu na jgjich organismus.

PORUCHA CNS Vzhledem ktomu, Ze mnohé z priznaku CFS jako je
zhorSeni pameti a koncentrace, porucha rovnovéhy, spankova porucha,
parestézie, svalové bolesti a dabosti vcetne Unavy upomingji na neurologicke
postiZeni, nelze se divit, Ze predstava o poruse CNS jako prvotni pricine CFS ma
radu zasténcu. Jedna ze zagjimavych teorii predpoklada infekcni postizeni
aktivacniho systému mozku, vychazegjiciho z prodlouzené michy (ARAYS). Tyto
predstavy byly podporeny experimentdnimi studiemi prokazujicimi, ze
poSkozeni ARAS vede ke zmendm spankového rytmu, k ospalosti a apatii. Lze
je uspokojive dat do souvidosti s ndlezy pri vySetreni magnetickou rezonanci
(MR), kdy byly u nemocnych CFS prokazany diskrétni zmeny (drobné, jasne
skvrny) mozkového kmene a subkortikdnich oblasti. Pozitronova emisni
tomografie (PET), coz je postup jeste |épe zobrazujici zmeny prokrveni mozku a
také poruchy metabolismu mozkovych bunek, svedci pro snizené prokrveni
urcitych oblasti CNS. Tyto zmeny v3ak ngjsou pro CFS specifické. Obdobné
zmeny ARAS jako u nemocnych CFS byly popsany i u pacientu s chronickou
unavou po poliomyeitide a s roztrousenou sklerézou. U techto onemocneni je
ovSem stgne jako u CFS vyrazna Unava neodmysdlitelnym steskem.



PORUCHA OSY HHN Dal§i predstava o poruSe CNS vychazi z odlisnosti osy
hypotalamus - hypofyza - nadledviny (HHN). Ukazuje se, Ze porucha tvorby
neurotransmiteru a hormonu této osy muze vest k celé rade onemocneni a
poruch. Pri CFS se prokazuje sniZzeni sekrece hypotalamového CRH a zefménav
kure nadledvin tvoreného steroidu kortizolu. Neni vylouceno, Ze prave snizena
koncentrace kortizolu je zodpovedna za radu projevu CFS, vcetne sklonu
k autoimunitnim reakcim, sniZzené odolnosti vuci stresu, ad.

NizKY KREVNI TLAK Centrdlniho  puvodu, tedy opet souvisgici
SCNS, muze byt i dalSi, nemocnymi casto zminovana zmena - velice nizky
krevni tlak. Neznamena to samozrgme, Ze by v&chni lidé s nizkym tlakem
museli mit CFS! Presto je jisté, Ze nizké hodnoty krevniho tlaku mohou
prispivat k projevum CFS (Unava, dabost, poruchy videni, zavrate, poruchy
pameti, orientace a koncentrace...). V podednich letech se hodne diskutuji
nalezy poruchy nervové regulace krevniho tlaku. Zda se, Zze zvySenim prijmu
tekutin a soli, ktera tekutiny vaze v organismu, a také pouzitim |éku
ovlivnyjicich zmenenou reaktivitu cév (betablokatory) nebo sniZyjicich
vylucovani soli (mineralokortikoidy), by bylo mozné odstranit alespon céast
neprijemnych priznaku CFS.

PORUCHY SPANKU Soucasti uvazovanych poruch souvisgjicich s CNS je
zmena kvality spanku. Lidé, kteri doposud nevedeli co je to nespavost, ngjednou
hovori o problémech susinanim a 2zvl&&te pak sopakovanym nocnim
probouzenim. A jini, Kerym doposud stacilo jen 5-6 hodin spanku, stravi na
luzku 10-12 hodin a presto vstdvai bez pocitu osvezeni. Nekteré studie
prokazaly, ze nekteré produkty imunitnich bunek, cytokiny (napr. interleukin-1)
zasahuji do regulace spanku. Na druhou stranu se M, Ze spanek a hlavne jeho
non-REM féaze ma pozitivni vliv na imunitni funkce. Tyto skutecnosti tedy
ukazuji na propojeni imunitniho systému a CNS, pri regulaci spanku. Porucha
spanku charakterizovana zmenami non-REM faze, byva povazovana za typicky
nalez u nemocnych se stavy, provazenymi tezkou Unavou.

SOUHRN Jako nejpravdepodobngsi pricina CFS se v soucasné dobe zda
nejaka, zatim blize nespecifikované infekce, ktera vyvolava komplexni imunitni
poruchu a soucasne diskrétni poskozeni CNS. Temito zmenami, za Ucasti stresu
a patrne pretrvavagjici infekce se roztaci zacarovany kruh, davgjici za vznik
dal§im a dalSim porucham.

UNAVA - COJE TREBA VYLOUCIT  Podrobné internistické vysetreni je
treba zamerit na vylouceni infekcni mononukledzy, nedostatku cervenych
krvinek, chybeni vitaminu a dulezitych prvku (napr. vitaminu skupiny B, zeleza,
horciku, selenu), roztrousenou mozkomisni sklerdzu, lymeskou boreliozu,
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hypotyredzu, autoimunitni  tyreoiditidu, tzv. systémova autoagresivni
onemocneni a zavazna postiZeni ci dokonce selhavani funkce Zivotne dulezitych
organu - srdce, jater a ledvin. Musime vyloucit i chronické infekce, zhoubné
nadory, ataké akoholismus ci jinou drogovou zavidost.

DOPORUCENA VY SETRENI Nemocny schronickou Ginavou bude jiste
kompletne vy&etren, obvykle ngjprve praktickym lékarem. Samozrgmosti je
podrobnd anamnéza zamerena na mozné vyvolavgjici a zhordujici priciny a
peclivé fyzikdni vySetreni. Kontrola telesné hmotnosti, krevniho tlaku a telesné
teploty je podminkou. Vznikne-li podezreni na komplikace nebo k vylouceni
jinych onemocneni bude provedeno EKG a RTG vySetreni hrudniku,
sedimentace erytrocytu, krevni obraz se stanovenim diferencidniho rozpoctu
leukocytu, biochemickeé vysetreni jaternich enzymu, zaékladnich mineralu, urey,
kreatininu a testu funkce &titné Zlazy, samozre/mosti je chemické vySetreni moci
a mikroskopické vySetreni mocového sedimentu. V indikovanych pripadech
spodezrenim na CFS je celkové vySetreni treba doplnit imunologickym
laboratornim vySetrenim - imunoglobuliny kvantitativne, imunoelektroforéza
krevniho séra, jednotlivé dozky a aktivita komplementu, cirkulujici
imunokomplexy, autoprotilatky, C-reaktivni protein, ASLO a Latex,
subpopulace T lymfocytu a B lymfocyty, protilatky proti EBV, CMV, HSV a
HIV. Vzhledem k stdle castejSimu vyskytu autoimunitni tyreoiditidy je vySetreni
vhodné doplnit o stanoveni specifickych autoprotilatek. | z tohoto vyctu vyplyva
potreba spolupréace terénnich lékaru se specializovanymi pracovisti.

LECBA UNAVY Unavaje, jak jsme jiz v avodu vysvetlili, priznak, ktery déva
signd o tom, Ze neco neni v organismu v poradku. Proto, pokud se Unava objevi,
meli bychom negjprve péatrat po jgi pricine a pokusit se ji reSit. Nezbytny je
ovSem komplexni pristup k pacientovi; tzn. ze kazdého nemocného je nutné
videt jako celek a jako celkovou poruchu redit i jeho onemocneni. Lécebny
postup hemuze byt tudiZ pro vSechny nemocné stejny, je nezbytné ke kazdému z
nich pristupovat individudlne. Sami vsak muzeme vyuzit nekterych znamych
postupu kodstraneni nebo aespon zmirneni Unavy. Prvnim, po cem vetSinou
sahneme, pokud pocitujeme Unavu nebo vycerpani, je obvykle k&va, nebo jiné
osvezujici ndpoje obsahujici kofein. Podle nekterych nazoru vsak existyji
vhodnegSi zdroje kofeinu nez kava, nebot kava obsahuje minimélne tri latky
pribuzné opiatum, coz vysvetluje casty pocit Utlumu po piti k&vy. Tyto laky
jsou ngienom zodpovedné za snizeni stimulacniho efektu kofeinu pritomného v
kéve, dle moznai zavznik zavidosti na kéve.

GUARANA LepSi a dédetrvgjici stimulacni efekt ziskame s pouzitim
guarany, vytazku z plodu jihoamerické liany paulinie napojné (Paullinia
cupana), pochazgjici z pralesu pri brezich Amazonky a Orinoka. M& zcela



minimani nezédouci vedlgsi Gcinky na Zaludek a kardiovaskularni systém. K
dal§im zdrojum kofeinu patri vedle guarany i cerny nebo jeste |épe zeleny cqj,
obsahujici navic ucinné antioxidacni flavonoidy a také jihoamericky cg yerba
maté, které postradaji vetSinu nezédoucich Ucinku kavy. Urcitou alternativu
k odstraneni krétkodobé Unavy predstavuji také energetické napoje sobsahem
kofeinu nebo guarany. Mnohé znich jsou obohaceny priznive pusobicimi
minerdy, vitaminy a dalSimi prirodnimi latkami, napr. aminokyselinami,
cholinem nebo L-karnitinem.

PIRACETAM Vedmi vyznamnou léatkou, ktera se stala zékladem skupiny tzv.
nootropnich latek je piracetam. Piracetam je s Uspechem uZivan ke zlepSeni
psychické vykonnosti, k odstraneni Unavy a vycerpani, k podpore mozkové
cinnosti u nemocnych pri lehké mozkove dysfunkci, pri Alzheimerove chorobe,
pri senilni a alkoholické demenci, k |écbe nasledku iktu a hypoxickém postiZeni
mozku, apod. Piracetam vetSnou podavame v davce 800 - 1600 mg denne, i
kdyz v indikovanych pripadech muze byt davka podstatne vyssi.

UBICHINON Ubichinon, cili koenzym Q10, patri k ngdulezitgSim
biologicky aktivnim lakam a jako takovy pusobi v mitochondriich pri
uvolnovani nitrobunecné energie zjednotlivych Zivin. Ubichinon tak hrge
vyznamnou roli pri tvorbe zakladniho zdroje energie, adenozintrifosfatu (ATP).
Soucasne patri k nejucinngSim antioxidacnim latkdm, pusobicim proti vysoce
reaktivnim volnym kydikovym radikadlum. Ubichinon je Ucinny v prevenci
postizeni mozku pri hypoxii; v laboratornich testech prokazatelne prodiuzoval
délku zivota laboratornich zvirat. U lidi zvySuje hladiny serotoninu, nezbytného
neurotransmiteru, snizuje pocity Unavy a zlepSuje mentdni funkce. Vemi
pozitivhe se uplatnuje i v metabolismu svalovych bunek myokardu pri
kardiomyopatiich ci ischemické chorobe srdecni a také pri zmenéch pricne
pruhovaného svalstva pri CFS. Denni |écebna davka ubichinonu se pohybuje
mezi 30 - 100 mg.

L-KARNITIN Karnitin je prirozene se vyskytujici latka, kterd predstavuje
nezbytnou soucast retezce, jimz se v mitochondriich tvori v bunecném
metabolismu energie. Neprekvapuje tedy, Ze byla vyslovena domnenka, zda za
celym problémem s CFS nestoji jeho nedostatek. Potraviny zivocisného puvodu
obsahuji vetSnou dostatecné mnozstvi Kkarnitinu, organismus s v3ak za
normanich okolnosti vytvari i vlastni karnitin z aminokysdin lysinu a
methioninu za Ucasti vitaminu C a dalSich latek.

LECEBNA KURA Doporucujeme podévat ubichinon v kombinaci
s energeticky bohatymi substraty, které s navic telo nedokéze samo vytvorit.
Patri mezi ne zvl&ste esencidni mastné kyseliny (omega6 mastné kyseliny,
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gamalinolenovakysdina - GLA). K jgich zdrojum patri rybi tuk (ktery vsak ne
vSem chutnd) a olgj ze semen pupalky dvouleté (Oenothera biennis). Pupalkovy
olg je prenasen pres mitochondridni membranu k ubichinonu pomoci treti
soucasti tohoto lécebného komplexu - karnitinu. V praxi se nam tedy velmi
osvedcila |écebna kdra, kombinujici ubichinon spolu s pupakovym olgiem a L-
karnitinem.

LECBA INFEKCE Pokud pripustime, Ze nekteré pripady chronickych
unavovych stavu (CFS, PVFS, PWS) mohou souvisg svirovymi nebo
bakteridnimi infekcemi, meli bychom spravne volat po jgich cilené lécbe.
Pokud mame podezreni nebo na zéklade provedenych vySetreni dokonce jistotu
0 puvodci zvySenych teplot, Unavy a dalSich obtizi, pak bude Iécebny postup
podstatne jednodussi nez lécba ,na depo”. Pokud se prokéze lokalizovany
bakteridlni zanet (napr. ve vedlgSich nosnich dutindch, na korenech
infikovanych zubu, ve Zlucniku nebo u Zen vmalé panvi, pripada na prvnim
miste do Uvahy snaha o radikdnim odstraneni infekce za pouziti punkce,
extrakce nebo dokonce operace. Chirurgicky vykon je dobré doplnit v nekterych
pripadech antibiotickou lécbou, kterd sama o sobe nemiva potrebny efekt. Je to
zpusobeno tim, Zze do chronickym zanetem zmenenych lozisek pronikgi
antibiotika velmi Spatne. Jgjich prunik do loZisek Ize podporit bud soucasnym
podanim  bakteridnich imunomodulatoru nebo pripravku  systémoveé
enzymoterapie. Pokud predpokladame virovou infekci, mame |écebné moznosti
vice omezeny. K dispozici jsou pouze |éky pusobici proti oparovému viru
(herpes simplex virus) a viru vyvolavgjicimu plané nestovice a pasovy opar
(varicdla-zoster virus), z nichz je ngjdéle v uzivani acyklovir. Ostatni latky
ucinné proti CMV nebo HIV negjsou urceny pro beznou klinickou praxi.

LECBA IMUNITNI PORUCHY  Pokud jsou chronické Unavové stavy
provézeny zmenami Vv imunitnim stavu, je na miste zva&Zt pouZiti
imunomodulacnich postupu, upravujicich funkce imunitniho systému. Priznivé
zkuSenosti jsme ziskali s podavanim injekci gamaglobulinu Norga nitrosvalove.
Efekt je mozné ocekavat zvlaste u nemocnych se snizenou koncentraci
imunoglobulinu izotypu 19G, avSak aZ po delsi dobe, obvykle po 10 - tydenni
kire. K vemi dcinnym |ékum patri také metisoprinol, ktery vedle
imunomodulacnino efektu vykazuje 1 neprimé protivirove pusobeni, dae
bakterialni imunomoduléatory, které je vhodné u chronickych zanetu zpocatku
kombinovat s antibiotikem. Ucinny je i transfer faktor, ziskany z leukocytu a
thymostimulin, pripravovany z telecich brzliku. Dobrou zkuSenost jsme ziskali i
s lécbou levamizolem, zvléste u nemocnych schronickou lymskou borelidzou,
toxoplazmoézou nebo tkanovou toxokarézou.
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U rady nemocnych s rozvinutou lymskou boreliézou se nam podarilo stabilizovat
a vnekolika pripadech i wrazne Zlepdit jgich stav kombinovanou |écbou
protiinfekeni a imunomodulacni. Je totiz nutno s uvedomit, Ze v nekterych
pripadech je baktérie zaludne skryta pred obrannymi mechanismy organismu a
proto pouze lécba aktivujici imunitni systém dokaze vkombinaci santibiotiky
uspesne lécit zdanlive nereSitelné prubehy chronické boreiozy.

Lécba imunomodulacnimi prepardty byva nekdy zpocdtku provazena
paradoxnim zvyraznenim zanetlivych projevu, coz je treba chapat jako priznive
znameni. Je totiz zregme, ze zanet je ngjucinngSi obranou organismu, kterou se
muze vyporédat s chronickou infekci. ZvySenou teplotu a dalSi neprijemné
projevy aktivace zanetu muzeme v pripade potreby tlumit paracetamolem,
ibuprofenem nebo novei  selektivngSimi  antipyretiky a nesteroidnimi
antirevmatiky. ZkouSeny jsou i dalsi l1éky, zasahujici do imunitnich a jinych
biologickych reakci - jako napr. jiz témer deset let diskutovany Ampligen.
Ampligen je specificka forma upravené dvouviaknové ribonukleove kyseliny
(dsRNA), vykazujici imunomodulacni a protivirové aktivity. Ampligen reguluje
dva enzymatické nitrobunecné systémy: jiz zmineny systém 2-5A
syntetazalRNézal. a systém proteinkinazy P68. Ampligen je zkouSen u
nemocnych s AIDS a také s CFS. Podle predbeznych hodnoceni se zd4, ze
vydedky v [écbe CFSjsou velmi nadené, avsak u nas zatim neni k dispozici.

GLUKOKORTIKOIDY Je treba zduraznit, Ze vSechny imunomodulacni latky
jsou kontraindikovany u nemocnych s podezrenim nebo dokonce jiz
dedovanych pro autoimunitni onemocneni! Temto nemocnym, pokud nesou
jinak léceni nebo tem, u nichZ jsou pritomny neprijemné imunokomplexove
projevy (bolesti svalu a kloubu) se prileZitostne podavaji malé davky prednisonu
nebo moderngSiho metylprednisolonu. Druhym duvodem k podavéani
glukokortikoidu muze byt jiz zminené zjisteni, Ze u nemocnych sCFS je
prokazatelné snizeni plazmatické koncentrace kortizolu, patrne jako projev
nedostatecneé aktivity osy hypotalamus - hypofyza - nadledviny. Z techto duvodu
jsou nekterymi autory doporucovany dlouhodobe malé davky hydrokortizonu.
Teoreticky by v3ak jiste byly vhodngsi cilengSi zasahy na vySSich drovnich
kaskédy hypotalamus - hypofyza - nadledviny.

ENZYMOTERAPIE  Urcitou aternativu k 1écbe kortikoidy, ktera je zatizena
mnoha riziky, predstavuje naprosto bezpecna lécba prepardaty systémové
enzymoterapie (SET). Tato |écebna metoda spociva v systémovém pusobeni
perordne podavanych kombinaci proteolytickych enzymu (bromelainu,
trypsinu, chymotrypsinu, papainu) a dalSich latek (rutinu), schopnych priznivym
zpusobem zasahovat do mnohych biologickych a také imunitnich reakci.
Enzymoveé prepardty maji i urcity protivirovy ucinek (napr. v 1écbe herpes zoster
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se vyrovngji acykloviru), ale hlavne zanet optimalizujici Ucinek, ktery se
vyznamne osvedcil u rady nemocnych. Enzymy projevuji |
»imunonormalizacni“ pusobeni — dovedou posilit oslabenou imunitu a omezit
imunopatol ogické reakce. DokaZzou totiZ rozkladat imunokomplexy a dokonce je
I uvolnovat z tkdnové vazby. Bylo prokazano, Ze preparaty SET podstatnym
zpusobem potencuji i efekt soucasne podanych antibiotik, zvléste usnadnenim
jgich pruniku do zanetlivych lozisek. Priznivy efekt byl zaznamenan u
nemocnych s chronickymi zanety vedlgiSich nosnich dutin, se zanety
gynekologickymi a urologickymi.

ECHINACEA Pozitivni imunomodulacni  efekt, zgména stimulace
fagocytozy, byl v rade testu prokézan i po podani dalSich prirodnich pripravku,
napr. ze severoamerické rostliny trapatky nachove (Echinacea purpurea). V
laboratornich testech byla po pridani extraktu z echinacey prokazovana zvysena
aktivita NK bunek (prirozenych zabijecu). Vyznamne posilena byla i dalsi
obranna linie, a to tzv. ,na protilatkéch zavida bunecna cytotoxicita® (ADCC)
proti bunkdm napadenym viry, napr. HHV-6. Tyto i dalSi laboratorni nalezy
potvrzuji pozitivni Kklinické zkuSenosti stemito lécivy. Echinaceové kapky
podavame obvykle dlouhodobe v denni davce 3x20 kapek a v pripade
pocingjicich priznaku virové infekce davku zvySujeme aZz na 3x50 kapek denne.

LECBA DOPADU STRESU Préce a rodinné zéleZitosti kladou stale rostouci
poZadavky na nas cas a energii. Nekteré nazory hovori o tom, Ze vice nez 50 %
populace v rozvinutych zemich trpi Unavou a subjektivne vnimanym
nedostatkem energie. Stres, Unava, snizena fyzicka vykonnost a vycerpani se
objevuji, kdyZ telo i duch jsou zatezovany stresem nad hranici Unosnosti.

ZENSEN  Prostredkem, ktery je v Cine ajihovychodni Asii uzivan jiz vice nez
4000 let v |écbe a prevenci ngruznejSich nemoci, je ZenSen (Panax ginseng, C.
A. Meyer). V podednich letech se prokazuje, Ze latky obsazené v ZenSenu jsou
vyznamnymi adaptogeny, cili netoxickymi latkami, normalizujicimi funkce
praxi je extrakt oznacovany jako G115. Je zcela prirodnim, standardizovanym
vytazkem z negjkvalitngSiho bilého ZenSenu, ktery byl v prubehu poslednich 30
let dukladne klinicky testovan. Podle vydedku klinickych studii je zrggme, ze
ZenSen G115 prindSi jednoduchy a efektivni zpusob, jak s doplnit chybgjici
energii:

Zvyduje vyuziti kydiku bunkami, a tim umoznuje telu v pripade zvysené
potreby ziskat vice energie.
Zkracuje dobu nutnou pro regeneraci organismu po zatezi stresujici cinnosti.
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Redukuje Unavu zpusobenou kyselinou mlécnou a umoznuje telu efektivngi
vyuZivat dostupné energetické rezervy.

Pri zmirnovani vlivu stresu pusobi primo na centrdni nervovy systém.
Zvy3uje pocet prirozenych zabijecu a stabilizuje imunitni systém

NENI ZENSEN JAKO ZENSEN  Panax ginseng, C. A. Meyer je povaZovan
za jediny druh ZenSenu vhodny pro |ékarské pouziti, nebot pouze tento druh
v podobe extraktu G115 byl podroben klinickym testum. Ucinnost ZenZenového
vytazku G115 zévisi na mnozstvi obsazenych aktivnich latek, kterych bylo
zatim izolovano vice nez 200. Ngdulezitgsi je viak obsah tzv. ginsenosidu,
které jsou zodpovedné za vetSinu farmakologickych vlastnosti zenSenu. Obsah
jednotlivych ginsenosidu (kterych je nekolik desitek) zavisi na druhu pouZzitého
ZenSenu, na typu pudy a klimatickych podminkach, v kterych je ZenSen
pestovan. Ktomu, aby bylo zgjisteno, ze vkazdém baleni extraktu G115 je
stejny obsah Ucinnych létek, je nezbytnou standardizace. Ta spociva v zgjisteni
stgného obsahu osmi ngdulezitgSich ginsenosidu v kazdé davce vytazku.
Kazda davka obsahuje stejné mnozstvi aktivnich latek a ma stgjny dcinek. Tim
se lisi pripravky sucinnymi latkami extraktu G115 od zcela anonymnich
vyrobku s ngjistym obsahem ZenSenu.

G115 nem& okamzity ucinek, avSak jeho pusobeni je dlouhodobé. Vedecké
vyzkumy prokézaly, ze optimanich ucinku bylo dosazeno po 6 az 8 tydenni
kure. NekratSi kara by melatrvat 2 az 4 tydny. Neni ndvykovy ani pri uzivani
po delSi casové obdobi Navic bylo prislusnymi autoritami stanoveno, ze G115
nema dopingovy Uucinek. Mohou jg tedy pouzivat sportovci, dokonce
bezprostredne pred startem. Navic pusobi jako Ucinna obrana proti volnym
radikdlum, zkracuje cas nutny k odpocinku po fyzické unave, |éci nespavost a
stupnuje sexudni vykonnost. Zlepsuje myseni, koncentraci, pamet i schopnost
uceni, stimuluje imunitni systém a zvySuje odolnost proti neruzngsSim
Skodlivindm. ZenZen, napr. extrakt G115 (je obsazen vpripravcich Ginsana a
Geriavit) podavame 100 - 200 mg denne, nejlépe po dobu 6-8 tydnu.

ELEUTEROKOK A SCHIZANDRA Adaptogenni vlastnosti podobné ZenSenu
maji 1 dcinné laky obsazené v eleuterokoku (Eleutherococcus senticosus) a
schizandre (Schizandra chinensis); na rozdil od ZenSenu viak ngjsou k dispozici
standardizované pripravky. Dopady stresu nha organismus budou dale priznive
ovlivheny vSemi antioxidacnimi prostredky, zvlaste rostlinnymi flavonoidy,
vitaminem E, vitaminem C, selenem a ubichinonem.

LECBA PORUCH CNS Vyznamnou létkou je cholin, prekurzor acetylcholinu,
vyznamného mozkoveého neurotransmiteru. K dosazeni premeny na acetylcholin
je nutné spolu s cholinem podavat i vitamin B5, kysdlinu pantotenovou. Cholin
ZlepSuje pamet zvySenim acetylcholinu v mozku. Je k dispozici v ruznych
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forméch, nejcastgi jako fosfatidyl cholin - lecitin. Fosfatidyl cholin predstavuje
nezbytny zdroj pro stavbu bunecnych membran. Cholin i lecitin prokazuji
ucinnost u zdravych dobrovolniku v ruznych testech inteligence a pameti. Je
zrggmé, Ze u nemocnych s CFS muze prinést vyznamny uZitek. U dospelych se
doporucuje obvykle 1200 mg lecitinu denne.

LECBA SPANKOVE PORUCHY Dobry spanek je nezbytnou podminkou
ucinného boje s Unavou. Spanek navic predstavuje, jak jsme jiz zminili,
vyznamnou anabolickou fazi Zivota a plati, Ze celkovy stav imunity je pozitivne
ovlivnen délkou spanku. Je kdispozici rada doporuceni specialistu, venujicich
se spankovym poruchdm. Na tomto miste zminme jen ty nelhlavnegjSi zasady.
Kvalitni spanek v noci, Zadny spanek pres den, vodpolednich a vecernich
hodinach vyloucit stimulancia jako je kofein nebo nekteré leky. Samozreg mosti
by mela byt klidna loznice sniZsi teplotou a pohodiné luzko. Pred spanim se
muze osvedcit malé prochazka, vlazna sprcha, lehka vecere, Sdlek bylinkového
caje nebo sklenka piva nebo vina, uvolneni a prijemna hudba. Kazdopadne vsak
,Cistd hlava' — Zadné nevyreSené Ukoly, Zadné manzelské neshody, Zadné plany
na pristi den, Zadny stres, zadné obavy znemoznosti usnout. Pokud ani takova
gpankova hygiena nestaci, muzeme pridat metody relaxace nebo autosugesce.
Zkusme treba toto:

Polozime se na luzko, uvolnime se a bud pocitame povestné ovecky nebo s pred
ocima pustime krasny film predstav mist a situaci, které nam kdy byly prijemné.
Vrétime se tak kletnimu mori, na proslunenou louku nebo do krajiny detstvi.
Jedinou starogt, kterou budeme v tu chvili mit, je udrzet ,, film* vbehu.

Pokud ani toto nestaci, nebo pokud je spanek v prubehu noci nekvalitni a rano
Unava trva dae, pokusime se kvalitu spanku podporit jeste jinak. Namisto
klasickych hypnotik, na kterd vznika navyk a navic mohou primo poskozovat
CNS, volime bud volne prodejné chronobiotikum melatonin, ktery je prirozene
produkovan v prubehu noci v mozkove epifyze a navozuje celkovy Utlum a
ospalost, nebo vyuzijeme tlumivého pusobeni protialergickych antihistaminik 1.
generace.

LECBA PSYCHICKYCH ZMEN  Jak jsme jiz uvedli, jisté psychické zmeny
provazegji vetSinu chronickych Unavovych stavu. At leZi jgich pricina
v primarnim postizeni CNS, nebo at jde o druhotnou psychickou reakci na
nepriznivou zmenu zdravotniho stavu, jisté je, Ze je treba tyto psychické zmeny
lécit. Klinicka zkuSenost i lékarsky vyzkum prokédzaly u nemocnych s CFS
velmi priznivy efekt malych davek tricyklickych antidepresiv. V dnedni dobe se
spiSe vyuziva ngmoderngSich 1éku zvysSich skupin antidepresiv, které maji
meéne nezédoucich vedlgjSich Ucinku.
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TREZALKA Vemi dobry efekt namirngj&i poruchy nalady, zefména lehké
depresivni poruchy, byl pozorovan pri |écbe extraktem zdomaci |éciveé rostliny
trezalky teckované (Hypericum perforatum). Vytazky z trezalky (jsou k
dispozici i v tabletové forme) obsahuji nggmeéne 10 Ucinnych latek, kiteré se
mohou podilet na jgich farmakologickych vlastnostech. Patri k nim flavonoidy
(quercetin), xantony a naftodiantrony (hypericiny). Hlavni indikacni oblasti dnes
v celé Evrope predepisované trezalky jsou poruchy nalady. Flavonoidy obsazené
v trezalce navic pusobi jako vyznamna antioxidancia (vazi volné kydikové
radikaly). Pri uzivani trezalky je treba dat pozor na riziko fotosenzibilizace,
ktera muze vzniknout nejenom pri kontaktu s trezalkou v prirode, de i po piti
trezalkového cgje. V trezalce obsazené Gcinné latky ve spojeni se slunecnim UV
zarenim vyvolavaji nakuzi hnedé skvrny.

PORUCHY PAMETI Poruchy pameti mohou byt vhodne upraveny pomoci
jiz zmineného lecitinu nebo Iéku pripravenych z listu stromu jinanu
dvoulalocného (Ginkgo biloba). Patri k nim zvl&ste pripravky zalozené na
extraktu Gb761, tedy léky ze ,zelené Iékarny” a presto hrazené zdravotnimi
pojistovnami. Vyzkumy ukézaly, Zze extrakt Gb761 zlepSuje reologické
vlastnosti krve, rozSruje kapilary a priznive ovlivnuje zasobeni organu a tkani
krvi, coZ se zvl&Ste dobre projevuje v mozku. V mozku navic umoZnuje extrakt
|épe vyuzivat glukozu a tak | zlepSovat vyZzivu a metabolismus jeho bunek.
Vyznamné je i pusobeni antioxidacni. Extrakty zlistu jinanu odstranuji Unavu a
bolesti hlavy, zlepsuji pamet, mySleni a koncentraci. Vyhodna je kombinace se
standardizovanym extraktem z ZenSenu, kdy dochazi k vzgemnému posileni
pozitivnich Gcinku. Kombinované pripravky sobsahem jak ZzenSenu, tak jinanu
|ze dostat vzahranici; my se musime zatim spokojit suzivanim léku ze dvou
krabicek.

PODPURNA LECBA Ke slovu se dostavaji vitaminy a minerdly. Neexistuje
sice Zzédny speciani ,protiinavovy” vitamin, ale presto vyzkumy i kazdodenni
praxe ukazuji, Ze zvySeny prijem vitaminu a minerdu je v lécbe Unavovych
stavu nezbytnosti.

VITAMINY Zvladte vhodné jsou antioxidacne a protistresove pusobici
vitaminy C a E a vitaminy skupiny B. Vitamin C podavame v nekolika dennich
davkach, nebot se snadno vylucuje moci. Vitamin E s vyhodou kombinujeme s
ubichinonem a selenem, kdy se antioxidacni vlastnosti vzajemne potencuji. Ve
skupine B vitaminu zaujima nglvyznamnegsi misto vitamin B6, pyridoxin, ktery
Zlepsuje toleranci stresu a zvy3uje pocet bilych krvinek. Lécbu chronické tnavy
a CFS je vhodné doplnit i o kysdlinu listovou a obcasnou kuru injekci vitaminu
B12.
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MINERALY Spolu s priznivym efektem vitaminu se v lécbe mohou
uplatnit i ruzné minerdy. Role rady prvku, a to ngenom stopovych, je
umocnena jgich prokazanym deficitem v Sroké populaci. Nedostatek selenu,
zinku a predevsim horciku a jodu je zpusoben jgjich chybenim v pude, coz vede
k jgich nedostatku v zakladnich zemedelskych plodinach, a nakonec i vnasi
potrave. Uvedeny deficit ma zcela zakonite negativni dopad na prubeh
metabolismu kazdé bunky i celého organismu.

ZELEZO Jz jsme s vysvetlili, Ze chybeni Zeleza, je7 je zvl&dte casté u Zen
fertilniho veku, ae i u Spickovych sportovcu (velké ztrdty zeleza potem), se
muze podilet na chronické Unave. Proto v pripade zjisteného nedostatku Zeleza
nebo iz vyvinuté anémie z nedostatku Zeleza je podani preparatu Zzeleza
nejjednodusSi cestou k ngprave stavul.

MAGNEZIUM  Casto se hovori i o priznivém Gcinku horciku, magnézia. Je
dobre zndmo, ze horcik je soucasti vyznamnych enzymu, nezbytnych pro
nitrobunecné uvolnovani energie; jeho nedostatek pusobi ngen Unavu, ale i
svalové bolesti, krece a dabost. Prepardty s obsahem horciku jsou soucasti
»multivitaminu®, ale existuji také samotne. Vhodné je magnézium kombinovat
S vitaminem B6.

ZINEK Vyznamnou roli v Zivych organismech mai zinek. Tento prvek je
nezbytny pro funkci celé rady enzymu a thymovych hormonu. Dnes je zrgimé,
Ze mnohé poruchy, vcetne nekterych imunitnich, mohou byt upraveny jeho
dodanim.

MULTIVITAMINY V dnesni dobe zazivame neobvykly narust nabidky
ruznych kombinovanych pripravku, zahrnujicich vsobe osvedcené kombinace
uzitecnych vitaminu i potrebnych minerdu. Nekteré multivitaminy jsou
obohaceny dalSimi prospesnymi latkami, jako je guarana, lecitin, cholin, rutin,
linoleova a linolenova kyselina nebo Zensen. Pri vyberu pripravku je vhodné dét
prednost overenym znackdm a tem, které byly vyzkouSeny i v klinickych
studiich.

DIETA Pri reSeni Unavy je mnohdy nezbytnai zmena stravovacich navyku.
Zkusme s jen pripomenout, jak bystri a vitani jsme po nedelnim obede u
maminky po pekné porci knedliku, zeli a vypecené husicky, zalité penivym
mokem. Utlum, ktery nédeduje, je srovnatelny s utnavou po absolvovaném
pochodu Praha - Prcice. Proto neprekvapi, Ze nemocni jsou sami svym stavem
vetsinou vedeni k vetSim ci menSim zmenam jidelnicku. Domnivame se, Ze
vhodna je vyvéazend, pestra a raciondni dieta, postavena na osvedcenych
zésadach tzv. stredomorské diety. Doporucujeme nemocnym, aby jedli casto a



po maych mnozstvich pokud mozno co ngpestrgsi stravu. Ta by mela
obsahovat hodne cerstvého ovoce a zeleniny, testoviny, ryzi, brambory,
celozrnné vyrobky a z masa spiSe morské ryby a drubez. Racionani dieta by
mela zahrnovat vyvazeny pomer zakladnich Zivin, sdostatkem hodnotnych
bilkovin, smenSim obsahem cukru a kvalitnimi tuky sobsahem nenasycenych
mastnych kysdlin, ngllépe v podobe dunecnicového a olivového olge. Pro
prokézané antioxidacni vlastnosti se doporucuji i malé davky kvalitniho vina.

PITNY REZIM  Neobycejne duleZity je predevdim dostatecny privod tekutin;
mnohy pripad Unavy, dabosti a bolesti hlavy muze byt odstranen zkvalitnenim
pitného rezimu. Vpraxi to znamena, Ze celkovy denni prijem tekutin by mel
dosahnout 2-3 litru, samozrgme vypitych v prubehu celého dne (reSenim
vskutku neni 6 piv na noc), nglépe v podobe pramenité vody, ovocnych a
zeleninovych Stdv a minerdek.

PSYCHOTERAPIE Ngruzngsi formy psychoterapie a tréninkovych metod
patri neoddelitelne k lécbe vdech chronickych Unavovych stavu, vcetne CFS.
V posednich nekolika letech se doporucuje vyuziti kognitivne behaviorani
terapie (KBT) - |écebného postupu ukazujiciho cestu, jak se vyporadat nejenom
s nekterymi psychickymi ci psychosomatickymi poruchami, ale i organickymi
chorobami a stavy (atypicka bolest na hrudi, bolesti zad, revmatoidni artritida).
Podle mnohych nézoru viak KBT predstavuje jenom to, co by meli lekari
nabidnout kazdému nemocnému pri kazdé navsteve: empaticky pristup plny
porozumeni a nadge.

AUTOGENNI TRENINK  Jinou psychoterapeutickou moznost prinasi
autogenni trénink podle Schulze. Spojuje postupy autosugesce s harmonizujicim
cvicenim. Jeho cilem je odstraneni svalového napeti, navozeni sebeuklidneni,
zmirneni bolesti a také zlepSeni sebevedomi. Podobné cile plni i jiné
psychoterapeutické postupy, napr. psychoanalyza, skupinova a individudni
psychoterapie, meditace, hypnoza a relaxace.

BIOFEEDBACK K novym a modernim postupum, podporujicim duSevni
vykonnost a soucasne odstranujicim Unavu a dalSi obtize, patri techniky,
vyuzivgjici biologické zpetné vazby (biofeedback). Jsou to metody, nacvicujici
vedomou kontrolu fyziologickych funkci. U mnoha nemocnych se sniZenou
mentalni vykonnosti, po Urazech hlavy, schronickou Unavou a s CFS byly
zaznamenany nekdy az prekvapive dobré vydedky.

CVICENI Nezbytnou soucésti komplexni lécby nemocnych s chronickou
unavou je i fyzikdni rehabilitace, cviceni a postupné zlepSovani fyzicke
kondice. Pri nedostatecné aktivite totiz hrozi znacné riziko rozvoje svalové
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ochablosti a dabosti. Zpocédtku doporucujeme zacit s lehkym nezateZujicim
cvicenim s jen velmi pozvolnym zvySovanim zéteze. Cviceni |ze zacit treba jen
nekolika minutami protahovacich cviku; néarust zéteze by nemel byt mesicne
vySSi nez 20 %. Nezapomenme, Ze priliS velky narust zéteze je pravidelne
nasledovan vyraznym zhorSenim stavu, které trva casto tydny. K vhodnym
sportum pro nemocné patri plavani, jéga, jizda na koni, prochézky v prirode av
zime lyzovani. Nepochybny vyznam prindSi pro nekteré nemocné zmena
klimatu. Pozoruji casto zlepSeni svého stavu, odjedowli k mori nebo do hor.
Podobne prospesne pusobi i lazenska lécba, nepochybne pusobenim metod
bal neoterapie a zavedenim rezimovych opatreni, ale i zmenou klimatu a lepSim
Zivotnim prostredim. Naopak zhorSeni jsou pozorovana pri zvysené koncentraci
smogovych skodlivin v ovzdusi v zimnich mesicich. V techto pripadech proto
nal éhave doporucujeme zmenu prostredi.

PREVENCE Prevence Unavy neni zas az tak jednoduchd, jak by se mohlo
zdat. Mozna namitnete, ze clovek, ktery nic nedela, ngen Ze nic nezkazi, ae
také se neunavi. Neni tomu tak, vSichni vime, Ze nicnedelani ubiji nejen ducha,
ale kupodivu znavuje i telo a da se vydrzet jen urcitou dobu. Podobne bylo
prokézano, ze i priliS dlouhy spanek je pro dobry pocit cloveka skodlivy, ze
vlastne unavuje a vycerpava. Na nekoho (byt ne na kazdého) tak pusobi i
spanek pres den, ostatne napriklad epileptici nesmeji pres den spat vubec a
v hoci jen presne stanoveny pocet hodin. Takze jaka je vlastne ta spravna
prevence Unavy? Domnivame se, Ze na prvnim miste je to spravny rezim préace a
odpacinku.

ODPOCINEK Odpocinek, zcela nezbytny pro obnovu vycerpanych sil a
energie, musi byt rozclenen do pravidelnych fazi. Je chybou cely rok se &vét a
pak odjet na ctyrtydenni dovolenou. VhodngSi je volno rozdelit na vice casti,
napr. vléte s vzit dvoutydenni dovolenou, ve zbyvgicich ctvrtletich tydenni
volno, kazdy mesic s prodliouzit vikend a nakonec kazdy den zvolit ngaky
oddech pro zdravi. Moznogti je jiste cela rada a zalezi na zalozeni kazdého, jak
se odreaguje po pracovnim dni, zda zvoli pasivni nebo aktivni odpocinek.
Nekdo da prednost aerobiku nebo posilovne, jiny s pujde po narocném
pracovnim dni zaplavat nebo se projede na kole, jiny da prednost prochézce
sdoméacim miléckem. Jinou moznost predstavuji relaxacni techniky, opet
v Sroké skae vyberu. Zvlaste Gcinné jsou metody meditacni, joga a dalsi
vychodni postupy, autogenni trénink nebo audiovizudni stimulace, nova
metoda, vyuzivgici ngmoderngSi pocitacovou techniku, ae take
muzikoterapie.

LECBA HUDBOU L écba hudbou, muzikoterapie, patri k ngjjednodussim a
nejacinngSim relaxacnim technikam, které muzZzeme snadno vyzkouSet sami
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doma vecer, az utichne veskery ruch domécnosti, s lehnete pohodine na
koberec, protahnete se, narovnegte, uvolnete se, zhluboka nekolikrat prodychnete
a zaposlouchgte se do prijemné meditativni hudby nebo nahravek zpevu ptaku
ci Sumeni more. Klidne, uvolnene dychejte a soustredte se na vnimani toho, jak
z vadeho tela odchazi tiha, Unava, starosti, neklid a bolest. Jiz po kréatké dobe
zacnete pozorovat priznivy efekt této relaxace. Pri vyberu hudby dejte prednost
klidné, pomalé, uvolnujici skladbe. Neméte-li vyhranenou predstavu o vhodné
hudbe, nechte s s jgjim vyberem poradit ve specializovanych prodejnéch.

AUDIOVIZUALNI STIMULACE Jedte jednodussi je metoda audiovizualni
stimulace, vychazgjici zamerického vojenského vyzkumu, kterd za pomoci
pristroju dodava mozku soucasne zvukové a optické podnety. Ma za cil ngen
navodit meditativni stav vedomi, ale v jiném programu i doplnit energii a
stimulovat duSevni cinnost.

SPRAVNY ZIVOTNI STYL Spravny Zivotni styl je neco, o cem slychdme
zngruzngSich stran prakticky trvale. Presto jiste vSichni vime o svych
rezervach, o tom, co bychom mohli jeste zlepsit. Mnozi bychom mohli odlozit
pri ceste do préce auto a jit alespon kousek pesky, jini by zase své sedave
zamestnani mohli castgji kompenzovat aktivnim pohybem (kdyZz jsme u té
prochézky, vite, Ze by to chtelo alespon jeden kilometr denne, a pekne ostrou
chuzi?). Ti, co mgi nadvdhu, by meli shodit, kuraci by se mohli vzda své
zhoubné neresti, jini zase piva ci jiného akoholu (ale pozor! i negpuritandteSi
odbornici dnes povoluji 2 dl vina denne, negjlépe prirodniho cerveného, které
pusobi ochranne na kardiovaskularni systém). A o nezbytnosti kvalitniho spanku
v prevenci Unavy jsme se jiz zminili opakovane. M. Nouza prevence
chronickych Unavovych stavu vcetne CFS je jeSte doZitgsi. Zahrnuje
minimalizaci pusobeni stresu na organismus (at jiz akutniho ci chronického),
primerenou fyzickou aktivitu, dostatek kvaitniho spanku a vylouceni
navykovych latek (tabak, akohol...). Jsme presvedceni, Ze k preventivnim
krokum patri i dudedné doléceni beznych respiracnich a dalSich infekci,
potrebny je zvlaste dostatecne dlouhy klid na luzku. Z hlediska rozvoje ucinné
imunitni odpovedi pri akutni infekci povazujeme za Ucelné ponechat aespon
prvnich 24 hodin horecku pusobit a nesrazet ji. Horecku (nikoliv subfebrilie!),
totiz povazujeme za z&kladni nastroj protiinfekeni obrany.

ZAVER  Mestsky clovek, ktery pro pracovni zéte? nema cas ci moznost
dedovat zmeny v prirode, ktery kvuli klimatizované kanceléri, umelému
osvetleni a vytapenym automobilum jiz ani neodhadne, zda je rédno ci vecer a
jaké je rocni obdobi, casto zapoming, Ze i on sam je soucasti prirody, kterd
prochézi pravidelnymi cykly , préce” a odpocinku. Zapoming, ze i on ma svuj
biorytmus, ve kterém |ze ocekévat dobu Unavy a malé vykonnosti, kterd ovéem



obvykle prichézi, kdyZ se to nefméne hodi. Zeny produktivniho veku by se také
mely smirit surcitym fyzickym a psychickym oslabenim pred a pri menstruaci.
Kazdy by mel naslouchat reci svého tela a snazit se ji pochopit. Doprgime tedy
telu zadouZenou Unavu a nasledny odpocinek. Navzdory vSem snaham o
maximalni vitalitu nelze od naseho tela ocekavat kazdodenni stoprocentni
vykon. Je doba pocitacu a ngjruzngsi techniky, ale my jsme ,,jenom*“ lidé.
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