NIZKE DAVKY PRO MALE PACIENTY
= BEZPECNE A UCINNE DAVKY
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ROZHOVOR

Pane doktore, miizete alespon ve stru¢nosti priblizit
nasim ¢tenaium — lékaim a lékarnikim - vase pra-
coviste?

Pracuji jako pediatr, ktery se nepohybuje na nemocni
pude. VItilii pro to mame vyraz , Pediatra di Libera Scelta”
Znamend to, ze rodice si po narozeni svého potomka vybe-

rouzeseznamu pediatrtl I].iI'OdI

lido patkuav dzet do bydliste

malé .V soucasné dobé mam vice nez 1 000 pa-

cientti — od novorozenat az do véku ¢trndcti let.

Jaka onemocnéni iesite nejcasté

Nejvice se jednd o onemocnéni dychacich cest, trévici

S
soustavy, alergie, urogenitdln{ choroby a traumata.

Myslite, ze razné infekce hornich cest dychacich jsou
dnes dobie léceny? Obvykle v1écbé pievladaji antibi-
otika. Predpokladam, ze vy pouiivite tyto léky rov-
néz.Jaké jsouvyhody a nevyhody u takové lécby?
Choroby hornich cest dychacich se v konven¢n{ medi-
ciné obvyklé léci antiflogistiky (steroidnimi inymi),
antibiotiky, vazokonstrikenimi léky na rymu, perifernimi
a centrdlnimi antitusiky: jednd se o léky, které vyznamné
ovliviwjf reaktivitu pacienta a postupné zaplavuji jeho or-
ganismus jedy, ¢imz ho predisponuji k chronizaci choro-
by a recidivé patologického obrazu. Naproti tomu lécba
prostrednictvim fyziologické regula¢ni mediciny (FRM),
k niz se v piipadé svych pacientti uchyluji stile castéji,
umoznuje modulovat symptomatologii, aniz by ji zatlaco-
vala do pozadi, a podporuje reaktivitu — pfirozenou schop-
nost samouzdravovani, pro dité typickou, kterd mu umoz-

fije, aby samo z vétsi ¢asti chorobu zvlddlo.

Z vagich slov je ziejmé, ze v terapii takovych infekci
pouzivite FRM. Pro¢ u déti preferujete pravé tuto me-
todulécby? Plati pravé zde motto naseho interview, ze
nizké davky = bezpecné aucinné davky?

Davém prednost FRM, nebot ma tu vyhodu, Ze ,uzdra-
vuje” dité v pravém slova smyslu, namisto aby pouze po-
tlacovala symptomy. Také nemd zadné vedlejsi skodlivé
ucinky, ajak musime mit neustale na paméti, primum non
nuocere’, tj. v prvni fadé nesmime pacientovi ublizovat,

nénf medicina jiz ddvno zapomnéla. Zminéné
i: ,nizké davky pro malé pacienty” tedy plati.

Cernou miirou viech pediatrii je pravé toto podzimni
azimni obdobi, kdy je vysoké riziko vyskytu chiipky
anemociznachlazeni, a to vé¢etné bakterialnich infek-
ci. Mate néjaky recept, jak pusobit preventivné?
Pokudjde o prevenci opakovanych infekei dychacich

cest, doporucuji ndsledujici terapeutickd opatfent

prof. MUDy. Antonello Arrighi pfedndsel ve dnech 21 a 22. z4#i 2011 v Ceské republice.

rd by méla za¢it s ndstupem podzimntho obdobi:



- CITOMIX: 2-3 pelety 2x denné po dobu 60 dni, cyklus
opakovat po 10-15 dnech;

. GUNA-FLU: I dézapelet tydné (1/2 dézy u déti do vé-
ku do Sesti let) od #jna az listopadu az do konce chtip-
kového obdobi.

Pokud chceme, mize této proceduie vletnim obdobi
(po dobu t¥f mésict) predchdzet drendz extraceluldrni
matrix a drendz lymfatického systému:

- GUNA-MATRIX: 10 kapek rano a vecer;

- GUNA-LYMPHO: 10 kapek rino a vecer.

Neni-li to mozné vIét¢, Iz tuto proceduru provadét spo-

le¢né s vyse uvedenym terapeutickym opatienim.

Kdybyste mél porovnat efektivitu konven¢ni a FRM
lécby napiiklad u otitid ¢i sinusitid, jaka bude vase
odpovéd?

Pokud jde o otitidy, je é¢ba FRM ve viech smérech
lepsi nez 1écba konveneni. Z ukazateld, které jsem sle-
doval, mohu uvést:

- zmirnéni otalgie;

- zlepsenivzhledu bubinku pii otoskopii;

- odeznénfhorecky;

- recidivy akutniho zanétu sttedntho ucha.

Vysledky jsou statisticky lepsi u pacientt lécenych
FRM, nez u pacientt podstupujicich konveneni lé¢bu.
Také v pripadé sinusitid se FRM ukazuje jako efektiv-

néjsi nez standardni terapie.

Tato otizka souvisi s tou piedchozi. Ujakych diagnoz
nejvice vyuzivite FRM a jak takova farmakoterapie
vypada? Vyuzivate FRM také u alergickych déti?
Vyuzivam FRM v ptipadé prakticky kazdého pediatric-
kého onemocnéni - a takika ve vSech téchto pifpadech
(u nékterych chorob zatim stile jesté shromazduji data
u dostatecné velkého vzorku pacienttt) jsou vysledky léc-
by lepsi nez pri uziti klasické lé¢by, ¢i alespon srovnatelné.
Pouziti cytokinti v malych davkach (Iow dose) poskytuje
u alergii mimotddné vysledky. IL12 a INF-gamma podd-
vané malym pacientam trpicim alergii pusobi na naruge-
nou rovnovihu dvou subpopulaci lymfocytérnich bunek

BIOTHERAPEUTICS

THI1/TH2 (u alergického pacienta dochdzi k nadmérné
expresi (over expression) lymfocyta TH2 s ndslednym nd-
rlistem s nimi spojenych cytokin), kterd predstavuje z4-
kladni zménu v pozadi vzniku alergickych pifznaka.

Piedpokladim, ze rodi¢e musi lé¢bu podle FRM
svym détem platit, ze tato lé¢ba neni hrazena z pro-
stiedki vieobecného zdravotniho pojisténi. Jak to za-
pada do soucasné italské Iékové politiky? Neni to pro
pacienta problém, neni to drahé?

V Itlii jsou bohuzel nekonve¢niléky zcela hrazeny paci-
enty, coz piedstavuje zdsadni problém pro jejich véts{ rozsi-
teni. Avsak ani tzv. ,imunostimulanty” - bakteridlni lyzaty,
brzlikové extrakty atd. -, bézné pouzivané jako standardnf
prevence opakovanych infekef dychacich cest, pojistovna
nepropldct. Problém tedy velmi ¢asto nespocivd v tom,

kterou prevenci zvolit, ale zda zvolit vibec n¢jakou.

Staljste v ¢ele velmi zajimavé klinické studie, ktera
porovnavala pripravek FRM CITOMIX a lyzat. Ja-
ké byly vysledky? Piekvapilo vis néco prirealizaci
zminéné studie?

Vysledky studif ukazaly nadfazenost lécby s pouzitim
pifpravku CITOMIX nad standardni terapif, a to jak z hle-
diska prevence, tak i v piipadé 1é¢by jednotlivych akutnich
epizod. Doslo totiz k redukei akutnich epizod v obdobi fol-
low-up a také k rychlejsimu odeznéni jednotlivych epizod
ve skupiné lé¢ené metodou FRM oproti standardni lécbe,
uvdzime-li dny trvin{ horecky, absence ve gkole a nizs{ vy-
uzitilécby antibiotiky.

Vase kolegyné, doktorka Colombo, byla hlavnim fesi-
telem obdobné studie, ale s GUNA-FLU. Muzete fici
néco také o této studii, jaké méla vysledky?

Studie pani doktorky ukazuje, ze spojenim GUNA-
FLU s klasickou vakeinou proti chiipce ziskame pre-
ventivni u¢inek vaci syndromam chiipky vyrazné
lepsi nez v piipadé samostatné uzivanych léka - to Ize
snadno predpoklédat, vzhledem ke snizené u¢innosti
(70%) samotné vakciny proti chiipce vzhledem k an-
tigenovému driftu chripkového viru. Osobné pova-
zuji kombinaci pripravka CITOMIX a GUNA-FLU
za rozumnéjsi a u¢inngjsi, trebaze nelze popirat plat-
nost vakeiny.

Kdyz jsme se dotkli Iéku GUNA-FLU, zajima nas také
va$ nazor na tento piipravek, protoze doposud se na-
priklad v Cesku a v dalgich zemich stiedni Evropy po-
uziva zejména Oscillococcinum. Zkuste oba piiprav-

ky porovnat. Jakému davate piednost ve vasi ordinaci?

MUDR.ANTONELLO ARRIGHI

MUDr. Antonello Arrighi se narodil 19. kvétna 1959.
V soucasné dobé provozuje pediatrickou praxia zdroven
pusobijakolékaiskyexpertaodbornikvhomotoxikologii
a v integragrativnich lékaiskych oborech. Od roku
2002 pusobi jako odborny asistent v Italské lékatské
homotoxikologické spolecnosti. Od roku 2008 je
odbornym asistentem na Mezindrodni Akademie
fyziologické regula¢nimediciny. Odakademickéhoroku
2006 - 2007 je profesorem na Katedfe farmaceutické
univerzity v Kalébrii. Pravidelné piedndsf a piedseda
v mnoha evropskych zemich na setkénich Klubu
homotoxikologie, Press sympoziich a kongresech,

Vzhledem k mé zkusenosti a rovnéz s odkazem na rele-
vantni literaturu se domnivam, ze uc¢inek Anas Barba-
rie neni pro protichtipkovou stimulaci reaktivity pacienta
dostacujici. Pouze synergickd soucinnost Anas Barbarie
a Haemophilus influenzae stimuluje spravnou aktivaci T-
lymfocyta a NK-bunék (ptirozené cytotoxickych bunék),
které predstavuji hlavnislozky protivirové ochrany. Kromé
toho, doplitkové pusobeni pifpravku Vincetoxicum zvy-
Suje koncentraci INF-gamma - a vy vite, jak je tento cy-
tokin dalezity v obrané vuci infekénim agens. Pritomnost
médi, Echinacea, Belladonna a Aconitum v nizkych ddv-
kich rovnéz ospravedlnuje uzitt GUNA-FLU také vakutni
fdzi. To je divod, pro¢ ho navzdory vyssi cené doporucuji,
ataké samotni pacienti si v§imajf rozdilného u¢inku oproti

jinym pifpravkam.

Nedivno jste vedl v Praze pracovni seminaf, které-
ho se zacastnilo piiblizné 100 pediatri. Jaky jste mél
ztoho pocit? Jsou v Cesku Iékaii otevieni FRM?

Zkusenost z Ceské republiky pro mne byla velice zajima-
va: setkal jsem se zde nejen s lékaii velmi dobre ptipraveny-
mi, ale také touzicimi po novém pozndni a nad$enymiz t¢-
to nové lécebné metody. FRM predstavuje budoucnost pro
integraci nasich klasickych znalosti s nejnoveéjsimi a nej-
propracovanéjsimi poznatky nekonvenéni mediciny. Dou-
fim, ze budu mit piilezitost mezi né opét zavitat a ze se mi
podatf udrzovat kontakty ve spole¢né snaze o dalsi rozvoj
této lékatské metody, jez muze poskytnout tolik uspokoje-
ni nejen tém, kteit se lé¢i, ale také jejich lékaram.

Co byste nazavér vzkazal viem kolegim v ordinacich,

Pamatujte si, ze medicina je jen jedna: neexistuje klasickd
medicinaamedicina ,alternativni*! Jednd se o dvé strany té-
ze mince. Pouze v okamziku, kdy si uvédomite, ze budouc-
nost lezi v integraci riznych lé¢ebnych metodik, stanou se
z vis vynikajic lékati. Nikdy ve vasem povolni neztricej-
te entusiasmus. Budte zvidavi. Nespokojujte se se zavedeny-

mi odpovedmi, ale neustile si kladte otazky, zda existuje jind

skrytd pravda, a usilujte o jejf nalezeni - to je vase posldni!

Zarozhovor dékuje PharmDr. Zdenék Prochdzka,
feditel Edukafarm

v roce 2003 predsedal celostatnimu kongresu
integrativni mediciny. V roce 2007 piedndsel na XXII.
nidrodnim kongresu homotoxikologie a biologické
mediciny, nasledné pak na 2S. kongresu biologické
mediciny. Je vitézem a drzitelem zvld$tni ceny poroty
,Vitéz Reckeweg” za rok 2004 za originalitu a kvalitu
klinické studie. Je autorem mnoha ¢linka o svych
zkugenostech do italskych i zahrani¢nich casopist.
Spolupracuje a je autorem predmluvy knihy Handbook
biologické terapie v pediatrii autora prof. MUDr. Ivo
Bianchi. Spolupracuje s novinami ,La Stampa’,
11 Giornale®, déle s casopisem , Sicurezza Sanitaria®, kde
je isoucdstivédeckého vyboru.





