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Soucasné paradigma ve védé uprednostriu-
je vyznam velkych klinickych studii, které
(pouze a jediné ony) mohou relevantné pri-
spét k potvrzeni predpoklddanych hypotéz.
Jejich zdvéry jsou povazovdny za objektivni
realitu — zejména pak pro skutecnost, Ze pFi-
slusné hodnoty byly zpracovdny nékterou
z cetnych statistickych metod, které jsou
schopny odstranit nahodilé zdkonitosti. Vy-
stupni data mohou byt presto ,pokazena”
chybami pfi vytvdreni kontrolniho souboru,
problematikou kauzality (jistym logickym
presmykem toho, co je pric¢inou a co dusled-
kem sledovaného jevu) atd.

V soucasné postmoderni dobé jiz presta-
va mit epistemicky (védecky) dlkaz stejnou
dlkazni presvédcivost ve srovnani s jeho
neotresitelnosti pred nékolika desitkami let.
Objektivni realita jiz neni v epose kvantové
chromodynamiky tak Uzce spjata s hmotou
sui generis jako drive.

RUzné typy statickych testl se lisi svou
silou, coz znamen4, Ze jejich pouziti s sebou
nese odlisné riziko chyby toho druhu, ze ne-
pravem oznacime za vysledek ndhody redlné
existujici jev (Flegr). Takto vnimana a urcena
metodologie védy vede k zaniku subjektivity
konkrétniho nemocného v konkrétnim pro-
storu (ordinaci) pracujiciho lékare.

Metaforicky vyjadieno, predstavuji roz-
s&hlé klinické studie transformujici se proudy
taveniny v horninég, ze které vykrystalizuji mi-
nerdly rudnich zil. Moznd sledujeme spise vel-
ky tok horkych roztokd, rozpoustéjicich okolni
horninu, nez procesy, které nasledné vyusti
v krystalizaci ur¢itého minerdlu (nemoci)
za presné danych podminek. Vyse uvedené
zjiednoduseni na Urovni anorganického svéta,
zdaleka nedokéze vyjadrit komplexnost dejd
na urovni organické fise (napriklad komplex-
nosti a dynamiky cytokinové site).

Dosavadni metodikou zkoumani pozo-
rujeme vice prlibéh Ié¢by nemoci nez lé¢bu
¢loveka, lécbu jeho fysis (pfirozenosti). Do-
chazi tak k jisté dichotomii mezi tim, co Ize
chapat smysly, a na druhé strané tim, co Ize
vnimat inteligibilné (rozumem). Myslenka
starych filosoft ,Pravda se rada skryvd” plati
pres propast stoleti i dnes.

Dosavadni text smeéfuje ke zdUrazné-
ni vyznamu ,malych” klinickych sledovani
v ordinacich Iékard. Malych ve smyslu poctu
sledovanych pacientl. Nékteré terapeutické
vysledky jsou tak jednoznacné, ze si zasluhu-
ji i oznaceni jako tzv. samoovéfovaci studie.
,Mald” klinickd sledovéni vyzaduijf jisty zpUsob
zaujaté citlivosti (Cilek) — a o to jsou vyznam-
néjsi, prazra¢néjsi a pro lékare intimnéjsi.

Jedno z takovych sledovéni Ucinku pfi-
pravkd fyziologické regula¢ni mediciny jsem
si zaznamenal. Snad by se mohlo jednat
o samooverovaci studii.

Onoho muze velmi dobre zndm, casto
mé navstévuje. Posledni dobou i s obtizemi,
se kterymi se bézné k lékari nechodi. | pro
mé predstavuje jeho ndvstéva prijemnou
chvilku dne. Tentokrdt to byl zubni problém.
Konkrétné, stomatologicky pojmenovdno,
sedmicka vlevo nahore. Privdtni zubni lékar
(md pacientovu velkou divéru pro dosud vy-
borné vysledky stomatologického osetreni)
proved!| obrouseni zubu a nasadil na jeho
pahyl korunku.

Po odeznéni lokdIni anestezie ale stdle
pretrvdvaly algie v levé tvdri, které se pro-
pagovaly do oblasti inervované trojklan-
nym nervem, ale mély rovnéZ atypickou
propagaci do nékterych zubu v dolni celisti.
Bolesti ustupovaly do pGl hodiny po poZiti
Apo-Ibuprofenu 400mg a uleva pretrvdvala
po dobu Sesti hodin. Uzival tedy Apo-Ibupro-
fen 3x denné po dobu tydne. A v této chvili
se dostavil, protoZe k vyreseni jeho obtiZi ne-
doslo a kontrolni ndvstévu u stomatologa
prozatim odloZil. V dané chvili se mi zddlo
nejvhodnéjsi doporucit GUNA-INTERLEUKIN
10 (2x denné 20 kapek), ktery dokdze mo-
difikovat imunitu smérem ke snizeni zdnét-
livych reakci. Dohodli jsme se rovnéz, ze se
vrdti k Apo-lbuprofenu, pokud se nedostavi
do jedné hodiny po Interleukinu 10 uleva.
Prisel za tyden a nepotésil mé. Interleukin
10 nesehrdl Zddnou pozitivni roli. Charak-
ter bolesti, jejich distribuce, vse ztstalo beze
zmén. | priznivy ucinek analgetika. V tako-
vych chvilich je asi nejvhodnéjsi situaci ne-
podlehnout a divérovat Iékiim, s nimiz se uz
podarilo nékteré nemoci pokofit. A protoze
jsem stdle jesté divéru pacienta neztratil,

zvolili jsme podobnou lécebnou strategii,
dalsi z Iékd, které nabizi Fyziologickd regu-
la¢ni medicina. Tentokrdt se jednalo o GU-
NA-FLAM 3x denné 10 kapek. Uleva pFichd-
zela bezprostredné, do 10 minut po aplikaci.
Zub vydrzel nebolet 6 hodin, a dost. Mnou
predpoklddany zdnét ale zcela neustoupil,
to jsem se dozvédél v ramci kontroly za ty-
den.

Ndsledné se situace zjednodusila a vy-
jasnila. Stomatolog se pri kontrolnim vyset-
feni na korunku zadival o néco pozornéji,
zjistil, Ze zub je vyssi, jakoby stdle ve skusu
s protilehlym dolnim zubem. Dochdzelo tak
neustdle ke kongesci dané oblasti i se zdnét-
livymi projevy. Ndsledovalo obrouseni zubu
azdzracnd uprava stavu.

Celé mé snazeni mi pripomnélo knihu
Ryana Patricka Jak jsem vyhral vélku. V mém
podani — Jak jsem prohral zub.

Ziskal jsem ale spoustu informaci a no-
vych zkusenosti. Napfiklad proc¢ se interleu-
kin 10 lécebné neuplatnil? Nejspise v disled-
ku casové spatné zacileného podani. Ted uz
vim, Ze interleukin 10 je vhodny zejména pro
doléceni zénétlivych stavy, pro léc¢bu chro-
nickych zanétlivych stavl atp.

Ajak si vysvétlit okamzity analgeticky Uci-
nek pripravku GUNA-FLAM? Zde jsem mifil
lépe, nebot obsahuje rovnéz anti-interleukin
Ta a postihuje tak akutni fazi zanétu. Kromé
anti-interleukinu 1 se Ié¢ebné nepochybné
uplatnily i dalsi protizanétlivé a analgeticky
pusobici slozky uvedeného pfipravku.

Prohrét jsem jednoduse musel, vysku ko-
runky bylo tfeba snizit.

Je tedy mozné oznacit toto sledovani
jako samoovérovaci? Nevim presné.

V kazdém pripadé byl [é¢ebny netspéch
GUNA-INTERLEUKINU 10 a jednoznacny
(i kdyz prechodny) ucinek GUNA-FLAM pro
meé dostatec¢né prakazny, abych Iéky fyziolo-
gické regula¢ni mediciny do své terapeutic-
ké praxe zaclenil a nad mechanismem jejich
ucinku zacal vice uvaZzovat. Shora uvedené
terapeutické schéma ovérilo skute¢nost, ze
cilené vybrany lék je pfinejmensim stejné
ucinny jako klasické analgetikum. U nemoci,
jejichz patofyziologickou podstatou je funk¢-
ni dysbalance, ptsobi rychle a presvédcive.




