PEDIATRIE

Gastroenterologie

V predskolnim véku, ale i u adolescentd, pat-
1i stiznosti na bolesti bricha k castym didvodim,
proc navstivit pediatra. Akutni prdjem, funkcni
dyspepsie, brisni koliky, gastritida, flatulence
atd., jsou obtizemi, jez Ize resit pomoci priprav-
ku fyziologické regulacni mediciny. S vyhodou
jich uZivdme rovnéz v situaci, kdy jsou abdomi-
ndlni obtize somatickym projevem psychickeé al-
terace nékterych déti. V této souvislosti vzpomi-
ndm na radu malych pacientd, u nichz se timto
zpuisobem projevovalo psychické trauma v sou-
vislosti s pondélnim ndstupem do predskolniho
zarizeni, naruseni klidné atmosféry v roding,
narozeni sourozence atd. Recidivujici chronické
bolesti bricha u déti a adolescentd jsou jednou
(znovu zduraznuji) z nejcastéjsich situaci, které
v klinické praxi pediatra plni ordinaci. U 30-50 %
pacientt potize mizi, u 30-50 % pretrvdvaji az
do dospélosti, kdy zméni formu na bolest hlavy,
menstruacni potize, bolesti v zddech atd. Horsi
progndzu vyléceni maji déti vyrdstajici v hy-
persenzitivni rodiné, ddle chlapci a pri zacdtku
potizi pred 6. rokem véku ditéte. Kazdd dalsi
uspésnd lécebnd strategie je pro déti i jejich ro-
dice vyznamnym prinosem, jak vystoupit ze za-
carovaného kruhu obtizi. Proto se v samotném
zdvéru c¢ldnku vracime k mozZnostem ovlivnéni
psychiky nejen téchto déti, s nimiz mdme klinic-
ké zkusenosti.

Akutni prijem

Reakce stfev na rlizné drazdivé faktory se
mUze projevit formou akutniho prdjmu. Kromé
alimentérni intoxikace, zpUsobu vyzivy a emoc-
nich faktord je nejcastéjsi infekeni pricinou prd-
jm{ zejména Rotavirus, ale i Enterovirus, virus
Coxsackie a razni bakterialni ¢initelé (Escherichia
coli, Salmonella, Campylobacter, Yersinia ente-
rocolitica, Giardia aj.). Prdjem muze byt rovnéz
doprovodnym symptomem infekci hornich cest
dychacich a infekci mocovych cest.

PEUTICKE PROTOKOLY

Terapeuticky protokol:

Eubioflor

U déti mladsich 6 let 5 kapek, déti 6-12 let 10 ka-
pek, déti starsi 12 let 20 kapek 2x denné do malé-
ho mnozZstvi vody, do Ustupu pfiznakd.

Guna-Liver

Déti od 1 do 3 let 2 pelety 2x denné, od 3 do 6
let 2 pelety 3x denné, déti starsi 6 let 3 pelety 3x
denné. Pokud je tfeba, rozpustit v malém mnoz-
stvi vody.

Coloctro Noni

U mensich déti 1 sacek denné rozpustit ve vodé
a popijet v pribéhu dne, u vétsich déti 2 sacky
denné rozpustit v Ustech.

Bfisni koliky

Statistiky uvadéji, ze 10-15 % déti trpf opako-
vanymi bolestmi bficha. Jednou z pficin téchto
problémd je intolerance mléka, dalsi maji psy-
chosomaticky plvod nebo je bolest bficha zpU-
sobena poruchami motility strev. Pres vyjadiené
symptomy (bledost, nauzea, zvraceni, prijem,
poruchy spanku) se vétsinou nejednd o orga-
nickou pfi¢inu téchto obtizi, ale o Skolni problé-
my, konflikty v roding, represivni vychovu a dalsi
problémy. Nutnosti je vyloucenf jiné patologie,
napfiklad koliky v rdmci celiakie, parazitézy, gas-
troenteritidy.

Terapeuticky protokol:

zékladnim pfipravkem je:

Guna-Spasm

Pti vyznacné manifestaci symptom u déti mlad-
sich 6 let 3 kapky, déti 6-12 let 5 kapek, déti star-
i 12 let 10 kapek kazdych 15 minut po dobu 1
hodiny. Nasledné kazdé 4 hodiny do okamziku
Ustupu obtizi.

pfi sttevnich spazmech pridavame:
Guna-Bowel

Pti vyznacné manifestaci symptom u déti mlad-
sich 6 let 3 kapky, déti 6-12 let 5 kapek, déti starsi



12 let 10 kapek kazdych 15 minut alespon 2 hodiny. Po-
kracovat ve frekvenci 2x denné nékolik dni. Pripravek je
vhodny i u chronickych problémd.

Pfi Zaludecnich krecich pridavame:

Guna-Stomach

Détem do 6 let 3x denné 1 peleta, déti 6-12 let 3x denné
3 pelety, déti starsi 12 let 3x denné 5 pelet. Pfipravek je
mozné podavat co 30 minut 2 hodiny pfi vzniku akutnich
obtiz.

Pii psychosomatickém plivodu obtizi pfidavame:
Anti Age Stress

Détem do 6 let 2-3x denné 1 peleta, déti 6-12 let 2-3x den-
né 2 pelety, déti starsi 12 let 2-3x denné 3 pelety. Pfipravek
podéavame pro dosazeni celkové neurovegetativni regulace
a posileni stresové kondice po dobu 2-4 mésicU.

Funkcni onemocnéni spojena
s bolesti bficha u déti a adolescenti

(nékteré citace: prof. MUDr. Jiti Nevoral, CSc.)

Jedné se o potize v horni ¢asti traviciho traktu (bolesti
v epigastriu, paleni zéhy, pocit naplnéni zaludku, pocit na-
vratu kyselého obsahu z zaludku do jicnu), ve véku 4-18 let,
které nejsou vysvétlitelné strukturdlnimi nebo biochemic-
kymi zménami. Trpi jimi 10-15 % Skolnich déti, pfevahu maji
divky. Z nich az 95 % nema organické onemocnéni. Z to-
hoto dlvodu jsou bolesti povazovany za ,psychosomatic-
ké"” a oznacovany jako funk¢ni. K funkénim onemocnénim
spojenym s bolestmi biicha mizeme zaradit, kromé funk¢-
ni dyspepsie a funkcnich bolesti bricha, rovnéz
drazdivy tracnik a abdomindlni migrénu.
U nékterych déti s funkéni dyspepsii je pfi-
tomna visceraIni hypersenzitivita a snad-
nad vulnerabilita (Uzkostlivost, neprd-
bojnost, malé sebevédomi). Déti mivaji
velmi dobry prospéch, zélezi jim na vy-
konu ve skole. Dalezité jsou vlivy rodiny,
fyzické a psychosocidlni stresy. V pfipadé
funkenich
bolesti
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bricha, lokalizovanych do okoli pupku, byvaji pfitomny
dalsi somatické symptomy, jako jsou bolest hlavy, bo-
lest koncetin nebo poruchy spanku. Charakteristicka

je trvald nebo témér trvald bolest bricha ve skolnim
nebo adolescentnim véku, potize vsak nejsou smy-
slené. Drazdivy tra¢nik je castéjsi u adolescentnich
pacientll a je pro néj charakteristické stridani zacpy

a prdjmu, bolesti bricha, které ustupuiji s defekaci, bo-
lesti bricha spojené se zménou charakteru nebo poctu
stolic, hlen ve stolici, urgence, pocit nedokonalého vy-
prazdnéni, nadymani. Podobné jako u dospélych pacientl
Ize drdzdivy tracnik jesté déle rozdélit na drazdivy tracnik
s prevahou zacpy, s prevahou prdjmovych stolic nebo
s proménlivou symptomatologii. U bfisni migrény déti trpf
paroxyzmalnimi epizodami intenzivni, akutni periumbili-
kéInf bolesti, trvajicimi nejméné jednu hodinu. Obdobi bez
potizi trvé tydny az mésice. Bolest doprovazi dva nebo vice
nésledujicich pfiznak{: anorexie, nauzea, zvraceni, bolest
hlavy, svétloplachost, bledost. Ke stanoveni diagnozy pri-
spiva vyskyt migrény v rodiné a vyskyt kinetézy v anamné-
ze. Zékladnim pristupem k 1é¢bé funkénich onemocnéni
spojenych s bolestmi bficha je pohovor s rodici, jimz je tre-
ba vysvétlit celou problematiku. Ddlezité je zdUraznit sku-
te¢nost bolesti a zvysenou vnimavost ditéte na normalni
a stresové podnéty, a to jak psychického, tak somatického
charakteru. Farmakologickd Ié¢ba neni dostate¢né Gcinna.
Ucinnost 1éka omezujicich zalude¢ni sekreci a prokinetik
nebyla prokdzdna kontrolovanymi studiemi. Jejich uziva-
nim se dité utvrzuje ve faktu, Ze je skute¢né vazné nemoc-
né.

V soucasné dobé nejsou k dispozici zadné data, kte-
ra by ospravedinovala jejich dlouhodobé podévani.
U déti s funkenimi bolestmi bricha byla zkouse-
na v mensich davkach téz antidepresiva, pfi
vyskytu abdomindlni migrény byl podavan
pizotifen, cyproheptadin nebo sumat-
riptan. U 30-50% pacientd
pretrvavaji poti-
7e i v dospélosti
(bolesti  hlavy,
menstruacni  potize,
bolesti v zédech).

Terapeutické protokoly tykajici
se vybranych onemocnéni

v détském véku vyplyvaji

z klinickych zkusenosti autora,
s prihlédnutim k lécebnym
vysledkim dalsich détskych
lékari. Viysledky klinického
sledovdni potvrzuji tuto léceb-
nou strategii.
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PEDIATRIE

Funk¢ni dyspepsie

Terapeuticky protokol:

Anti Age Stress

3-5pelet 2-3x denné 2-4 mésice (pro dosazeni cel-
kové neurovegetativni regulace a posileni stresové
kondice).

Guna-Digest
10 kapek kazdych 15-30 minut v akutni fazi, déle 10

kapek 3x denné 1-2 mésice.

Guna-Liver
3 pelety 2x denné 2-4 mésice.

Pozndmka: u mladsich déti adekvdtné nizsi davkovani.

Drazdivy tra¢nik

parace slizni¢niho epitelu jako kompenzace tkarové-
ho poskozeni v disledku hyperchlorhydrie).

Pozndmka: u mladsich déti adekvdtné nizsi ddvkovd-

ni. U starsich déti mozno pridat k lécebnému schématu
Guna-Matrix. Obecné je mozné pridat Colostro Noni.

Chronicky priijem

MUze souviset s intoleranci mléka a/nebo protei-
nU pochazejicich ze sd¢ji, déle s precitlivélosti na bil-
kovinu lepek aj. Pfipravky fyziologické regulacni me-
diciny, spole¢né s pevné stanovenymi dietetickymi
zadsadami, pozitivné ovlivni prljem, meteorismus,
flatulenci a rovnéz stimuluji funkci GIT traktu, vcetné
obnoveni stfevni mikrofléry.

Celiakie

Terapeuticky protokol:

Anti Age Stress
3-5pelet 2-3x denné 2-4 mésice (pro dosazeni celkové
neurovegetativni regulace a posileni stresové kondice).

Eubioflor
20 kapek 2x denné 2-4 mésice.

Guna-Bowel
20 kapek 2x denné 2-4 mésice.

(zejména pfi prevazujici zacpe)

Pozndmka: u mladsich déti adekvdtné nizsi davkovani.

Gastritida

Terapeuticky protokol:

Anti Age Stress
3-5 pelet 3x denné 1-2 mésice.

Guna-Stomach
3x denné 5 pelet. Pfipravek je mozné podavat (3 pe-
lety) co 30 minut 2 hodiny pfi vzniku akutnich obtizi.

Guna-EGF
20 kapek 2x denné 2-4 mésice u chronické formy (re-

Na dispozici k celiakii mohou mit vliv geneticky
podminéna zvysend produkce TNF a snizend produk-
ce IL-10. Posun rovnovahy Th1/Th2 smérem k vys-
i produkci cytokinG Th1 je podminén predevsim
down-regulaci sekrece IL-10.

Terapeuticky protokol:

Anti Age Stress
5 pelet 2x denné.

Eubioflor
20 kapek 2x denné.

Guna-IL 10
10-20 kapek pred jidlem
(imunologickd normalizace).

Guna-Bowel
20 kapek 2x denné.
(drendz geneticky naruseného streva).

Pozndmka: u mladsich déti adekvdtné nizsi ddvkovdni.

Zajisténi psychické rovnovahy ditéte s funk¢nim
onemocnénim (spojenym s bolestmi bficha) je nato-
lik dllezité, ze zdvérem zminujeme jiz diive publiko-
vanou kazuistiku.



Pripad ditéte
s ,nevysvétliteInymi”
bolestmi briska

Ctyfleta divenka, kterou pfivadi k vysetieni hyperpro-
tektivni matka, trpf bolestmi briska (uvadi, ze vSude) a hla-
vicky (ukazuje na celou hlavu). Maminka v priibéhu obtizi
Casto zjisti subfebrilie, dité¢ byvd ndpadné bledé, nékdy
s navaly na zvraceni. No¢ni spanek obcas narusi po-
pulnocni typicky pavor nocturnus. Holcicka
se boji tmy, nechce chodit sama spét, coz
vyustilo v ritudl, kdy matka uléha s ni, do-
kud neusne. V prlibéhu konzultace vy-
stupuje do popredi nejcennéjsi vypo-
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véd, a sice gradace obtizi v nedélnim odpoledni a v prd-
béhu nedélni noci. Ke zhorseni tedy dochazi v rdmci anti-
cipované separace pired umisténim ditéte do MS, po dvou
celych dnech strdvenych s rodici (separacni Uzkostnd po-
rucha dominuje zejména v predskolnim véku ditéte).

Casova osa terapie:

Guna-BDNF 2x denné 5 kapek po dobu nejméné dvou
mésicl

soucasne s
Guna-Mood 2x denné 5 kapek do zlepseni stavu.

Pripravek Guna-BDNF podnécuje
maturaci centralniho nervového sys-
tému.

Pripravek Guna Mood obsahuje
kromeé serotoninu a jeho prekurzo-
r( i dalsi komponenty (Ignatia, La-
chesis, Phosphoricum acidum...),

prispivajici jak ke stabilizaci vege-

tativniho nervového systému, tak

k potenciaci Ucinku serotoninu

a jeho prekurzord.

Terapeuticky efekt se dostavil
do tydne a Ize ho pricist ze-
jména pfipravku Guna-Mood.
V jeho uzivéni je vhodné po-
kracovat jesté dalsich 14 dni
po zmirnéniobtizi. Guna-BDNF
doporucujeme k delsimu uzi-
véni. Dlouhodobéjsi stimulace
centrdIni nervové soustavy
timto  pripravkem  ovliv-
ni fragilitu centrélniho nervo-
vého systému. V rdmci citli-
vého pohovoru s maminkou
je vhodné se pokusit ovlivnit
onen prehnané pecovatelsky
a uzkostny pristup k ditéti (po-
darilo se).

Ulozte si
v hipokampu

Velmi ¢astym spole¢nym jme-
novatelem recidivujici boles-
ti bricha, prdjmu, gastritidy
¢i funkeni dyspepsie u déti
v predskolnim véku i ado-
lescentl byvé jejich psycho-
somaticky plvod. Spolu s vy-
svétlenim problému rodi¢tim
by méla jit ruku v ruce terapie
pomoci pripravkd regulacni
mediciny. Farmakologickd in-
tervence pfi absenci organické
priciny nic nefesi, navic malé
pacienty utvrzuje v mylném
presvédcent, ze jsou nemocni.
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