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Motto:

...Zivd hmota, aniz by obchdzela ,, zdkony fyziky zndmé do dnesniho dne, pravdépodobné v sobé zahrnuje ,, dalsi zdkony
fyziky “, doposud neznamé. O védci se predpoklada, ze ma viplnou a ditkladnou znalost jen v urcitych oborech, a proto se
obvykle ocekadva, ze nebude psdt na téma, v kterém neni mistrem. AvSak rozsah riiznych oblasti védeni nds stavi pred podivné
dilema. Nyni zac¢iname ziskdavat material pro spojeni vSeho, co vime, do jednoho celku, ale na druhé strané je téméer nemozné,
aby mozek jednotlivce plné ovladl vice nez jen malou cast soucasného védeni. Nevidim jiného uniku z tohoto dilematu jinak,
nez ze nékteri z nas by se méli odvdzit syntézy faktii a teorii a riskovat tim, zZe ze sebe udélaji hlupdky.
Erwin Schrodinger, What is Life, Cambridge University, 1944

Ceska lazetiska medicina je neoddélitelnou soudsti
evropského kulturniho dédictvi a diky vysoké kvali-
t& ptirodnich 1é¢ivych zdrojli ma mimotadny véhlas
a vaznost v povédomi Evropy i zdmoii. Vyuziti nejmo-
derngjsich Iécebnych metod a rehabilitacnich postupt
¢ini Ceskou republiku na poli svétové balneologie vel-
moci. Ne nadarmo se ¢eskému lazenstvi fika ,,rodinné
stiibro*. Tato publikace je psana z pohledu l¢kafte ttia-
tiicet let praktikujiciho balneologii. Je psana pro zpii-
stupnéni znalosti o vyuziti uc¢inki jednotlivych ptirod-
nich Ié¢ivych zdrojii a tradi¢nich 1é¢ebnych postupt
v kontextu Hippokratovy lékatské piisahy. Prioritou je
benefit nemocnych bez ohranicujiciho ramce ekono-
miky nebo jinych omezujicich mechanismd.

Publikace ma slouzit odborné vefejnosti v za-
kladni orientaci v oboru balneologie. Nékteré piisné
védecké diikazy jsou uvedeny v ucebnici Fysiatrie
autort MUDr. Josefa Ipsera, DrSc., a prof. Karla
Prerovského, DrSc., z r. 1972, ktefi velkou ¢ast pre-
ciznich vyzkumu vlivu fyzikalnich energii na lidsky
organismus vénovali pravé fyziologickym ucinkiim
koupeli, zaball, ovind a dal$ich procedur z balneo-
logie. VS8ichni jejich nasledovnici oboru rehabilitaéni
a fyzikalni mediciny Cerpali a doposud Cerpaji z je-
jich udaju, protoze oni bedlivé sledovali odpovédi
organismu na sofistikované podnéty a dokdzali zfor-
mulovat obecné platné fyziologické zakonitosti, které
nejsou do dnesnich dnli zpochybnény, i kdyz nejsou
vSechny jesté dostatecné védecky objasnény.

Kniha si neosobuje pravo jakékoliv nahrazky pred-
chozich publikaci z oblasti fyziatrie a balneologie.
Pod prizmatem nastupujici psychoneuroimunoendo-
krinologie, kybernetiky zivych organismt, geome-
diciny, kvantové mediciny a dalSich védeckych dis-
ciplin na prahu tfetiho tisicileti dopliiuje predchozi
balneologické prace o nové poznatky a spojuje zna-
losti o balneologii do jednoho celku.

Balneologie je soucasti terapie nemoci a stavil
vSech klinickych obord huménni mediciny. V této
publikaci jsou sdruzeny predevsim zékladni informa-
ce a poznatky jako podklady mozného mechanismu
ucinkl balneologie. Jejim cilem je upozornit nejen
na vyznam piirodnich 1é¢ivych zdroja, ale zdlraznit
existenci etickych, estetickych a ekonomicky propra-
covanych postupt 1é€by poruch funkci a onemocneé-
ni, které souvisi primarné s narusenou funkeci logisti-
ky lidského organismu, tj. s poruchami autonomniho
nervového systému. Balneologie dosahuje u defino-
vanych nemoci a stavill svymi terapeutickymi postupy
dlouhodobych az trvalych efekti, které nelze jinou
terapii napodobit ani nahradit.

S laskavosti feditelky Ceského inspektoratu
lazni a ziidel MZ CR, vazené pani Mgr. Vladmiry
Kalfusové, jsem mohla aktualizovat mista vyskytu
ptirodnich 1é&ivych zdrojii podle osvédéeni CIL. Po
dohodé s &leny Poradniho sboru SLL CR pti CIL jsem
pouzila jako pfilohu udaje z provadénych vyzkumu
v ¢eskych laznich z poslednich deseti let, které lazné
Poradnimu sboru CIL MZ CR poskytly jako podklady
pro materialy pro ptipravu novych reformnich zakont
MZ CR. D&kuji panu fediteli Referenénich laboratoii
ptirodnich Ié¢ivych zdrojti, RNDr. Tomasi Vylitovi,
CSc., za odbornou pomoc, za poskytnuti legislativné
spravného soucasného nazvoslovi a ptesného slozeni
ptirodnich mineralnich vod s misty vyskytu v CR,
za jeho mimotradné znalosti z oblasti geomediciny,
jeho progresivni mysleni a vyzkumy v oblasti
geoatmochemie, které budou ziejmé jest¢ dlouho
nedocenény a nevyuzivany. Dé&kuji prof. ing. V.
Raclavskému, DrSc., prof. ing. J. Sochovi, DrSc.,
a ing. J. Kostelnikovi, CSc., doc. ing. J. Prichovi,
CSc., a prim. MUDr. V. Vydrovi za trpélivost pfi
vysvétlovani informaci z oblasti kybernetiky zivych
systémuia fyziky ve vztahuk 1é¢eni nemocnych. Dékuji
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doc. ing. J. Hermachovi, CSc., za jeho mimofadné
prednasky na mezinarodnich interdisciplinarnich
seminafich v Jeseniku, zvlasté¢ o vyznamu plsobeni
slabych podnétii na ¢lovéka a srozumitelné vysvétleni
pfinosu Prigogina, Heisenberga, Feynmanna a dal§ich
pro mysleni 1ékai a medicinu. Dékuji MUDr. Libusi
Krejné za rady k textu o vyuziti ptirodnich 1é¢ivych
zdroji na samotném zacatku tohoto materialu.
Dékuji za mimotadnou ochotu, pomoc a pratelskou
korekturu prvotnich texti publikace v abecednim
porfadi MUDr. Jitimu Hnatkovi, nestorovi balneo-
logie, MUDr. Aloisi Kubikovi, MUDr. Vladimiru
Machovi, MUDr. Zdenkovi Machalkovi, MUDr.
Drahusce Necasové a MUDr. Miladé Sarové. Dé-
kuji recenzentim MUDr. Janovi Capkovi a doc.
MUDr. Vlasté Tosnerové, CSc., za jejich podnétné

pfipominky, rady a doporuceni, obzvlasté si cenim
jejich osobniho nasazeni v této hektické dobé, kdy
exponované osobnosti mediciny v minimu osobniho
volnanemajimnoho ¢asunazbyt. Za obrazovy material
vdécim MUDr. J. Capkovi, MUDr. V. Machovi, dcefi
MUDr. Alené Prochazkové-Vecetové a kolektivu
Priessnitzovych 1é¢ebnych lazni a. s. v Jeseniku,
mimofadné podékovani patii Martiné Reisigové. Bez
vydatné podpory mé rodiny (se smyslem pro humor
v oblasti mych IT projevli) by publikace nevznikla.
Za vstticnost a ochotu dékuji kolektivu nakladatelstvi
Grada Publishing, jmenovit¢ MUDr. M. Lomickovi
a MUDr. E. Fabianovi, ktefi se ujali vydani mé knihy.
Je pro mne cti, Ze jsem se mohla s tolika vynikajicimi
osobnostmi ve svém zivoté potkat, a bylo pro mne
radosti s Vami v§emi spolupracovat. Dékuji.

Praha, zari 2008
Doc. MUDr. Dobroslava Jandova



1 Balneologie

Motto:
Zivé télo je jeden jedinecny energeticky systém.
Alexander Lowen

1.1 Uvod

Balneologie na prahu 3. tisicileti odpovida svou né-
plni ¢innosti a komplexnim pfistupem k nemocnému
intencim relativné nového oboru klinické mediciny
psychoneuroimunoendokrinologie. Specifikem ceské
lazeiiské mediciny je, ze 1dzné€ jsou lizkové zdra-
votnické zatizeni charakteru nadregiondlniho obo-
rové strukturovaného, specializovaného, odborného
[écebného ustavu, vyuzivajictho mistné ptislusny
ptirodni 1é¢ivy zdroj, s odpovidajicim vysoce erudo-
vanym kolektivem lékati, specialistl fyzioterapeutd,
sester a ostatnich pracovnikil, s dobrym technickym
a vécnym vybavenim pro danou specializaci. Indika-
ce jsou oSetieny legislativné podle charakteru mistné
piislusného piirodniho 1é¢ivého zdroje Vyhl. MZ CR
¢. 58/1997 Sb. Luzkova kapacita lazni je integralni
¢asti lizkové kapacity oboru rehabilitacni a fyzikalni
mediciny pievazné v oblasti nasledné rehabilitac¢ni
péce.

Svétové balneologické organizace se v poslednich
letech ve svych zemich pod novym trendem Med-
wellness nebo Medical-wellbeing snazi prosadit to,
co je v Ceské Republice poslednich padesat let v 1a-
zenské medicin€ samoziejmosti: prima ucast lékare
a kolektivu fyzioterapeutii a dalsich zdravotnikii na
lécebném procesu. Diky lokalnimu historickému
vyvoji v CR t&sn& po druhé svétové valce vznikla
v dobé pandemie poliomyelitis anterior acuta Hei-
ne-Medin v tehdej$im Ceskoslovensku dvé ,,mono-
indikacni* centra komplexni rehabilitacné-lazeriské
1é¢by subakutnich a chronickych stavi a nasledkt
této tézké neuroinfekce. V Janskych Laznich vzniklo
centrum pro Cechy a ve Velkych Losinach pro Mora-
vu a Slovensko. Na 1é¢bé se tehdy nékolik let podileli

dnes svétoznamé osobnosti napt. prof. MUDr. Vladi-
mir Janda, DrSc., doc. MUDr. FrantiSek Véle, CSc.,
prim. MUDr. FrantiSek Pokorny, as. MUDr. Ladislav
Steidl a mnoho dalsich znamych neurologi a rehabi-
lita¢nich Iékait, ktefi se o rozvoj 1é¢ebné rehabilitace
u nds vyrazné zaslouzili.

Specifika u¢ink pfirodnich 1é¢ivych zdrojt pfiro-
zenou cestou profilovala skladbu nemocnych v 14z-
nich. Model specializovaného nadregionalniho od-
borného l1écebného ustavu byl nasledné pouzit znovu
v sedmdesatych letech dvacatého stoleti zavedenim
komplexni rehabilitacné-lazenské 1é€by v kardiolo-
gii pro 1é¢eni stavii po akutnim infarktu myokardu.
Vznikla tii specializovana centra pro pifimé prekla-
dy z akutni nemocniéni pé&e: Podébrady pro Cechy,
Teplice nad Be¢vou pro Moravu a Slia¢ pro Sloven-
sko. Pro vysoky nardst poctu osob po ndhlé cévni
mozkové piihodé v populaci se ve stejné dob¢é zmé-
nilo indika¢ni spektrum neurologickych lazni a byly
zavedeny programy péce o ikty a nove i pfimé prekla-
dy osob z neurochirurgie po operaci mozku a michy.
Revmatologicka lazenska centra pokracovala v tradi-
ci 1é¢by v laznich v intencich prof. MUDr. Lenocha,
DrSc., z prvni poloviny dvacatého stoleti. V pade-
satych letech minulého stoleti byly 14zné v Jeseniku
a Kynzvart¢ prvnimi, kde svétové zndmy psychiatr
MUDr. Rubes jako prvni zavedl skupinovou psycho-
terapii.

Rozvojem medicinskych opera¢nich technologii
s kloubnimi ndhradami a novymi pfistupy ve spon-
dylochirurgii vznikla koncem dvacatého stoleti i pro
indikace ortopedie nadregionalni specializovana
pracovisté s tymy erudovanych odbornikt I1ékait,
specialisti fyzioterapeutll, znalostn¢ a zkusenostné
vybavenym ostatnim zdravotnickym personalem.



2 Balneologie

1.2 Rozdily mezi ¢eskou
lazenskou medicinou
a svétovou balneologii

Na rozdil od ostatniho svéta je lazenska medicina

v Ceské Republice vice jak padesat let prezentovana:

e lékai'skym vySetirenim, pfedpisem procedur Iéka-
fem, kontrolami lékafem, vystupni kontrolou a po-
hovorem s lIékafem,

e komplexni lé¢bou: integrovanou lécbou metoda-
mi celého spektra oboru rehabilitacni a fyzikalni
mediciny s balneoterapii mistné pfislusnych pii-
rodnich 1é¢ivych zdroji, s ergoterapii, farmako-
terapii, dietoterapii, reflexoterapii, psychoterapii
a edukaci nemocnych v rezimovych opatfenich,

e diagnostikou funkei a hodnocenim kvality Zivota,

e trovni medicinskych preventivnich programu.
Ceské lazenstvi prevzalo z lé&ebné rehabilitace
vedle terapie i objektivizujici hodnoceni pomoci
standardnich testl: svalovy test podle Jandy, goni-
ometrické vySetieni, vysetfeni déti podle Colliso-
vé, diagnostické postupy podle Vojty, podle Mojzi-
Sové, index kvality zivota (Index Quality of Live),
aktivity vSedni denni ¢innosti (Activities of Daily
Living), testy u myopatii, testy u roztrousené skle-
rézy, testy u imobilnich a dalsi Siroké spektrum.
V laznich se jako kritéria pro vybér terapie a zhod-
noceni efektu terapie pouzivaji i dalsi testy oboru
RFM podle indika¢niho zaméteni, dané diagnozy
a konkrétniho aktudlniho zdravotniho stavu.
Ceska ldzeriskd medicina je reprezentantem medi-

ciny funkcénich poruch, diagnostikuje a hodnoti u ne-

mocnych nejen poruchy funkci, ale primdrné vyuziva
zachovany funkcni potencial k podpore samouzdrayv-
nych schopnosti organismu, k uplné vzdravé nebo

k dosazeni optima individudlni funkcéni zdatnosti.

1.3 Soucasné postaveni Ceské
lazeriské mediciny

Balneologie s balneoterapii byla ptivodné samostat-
nym klinickym oborem c¢eské mediciny, v rannych
sedmdesatych letech minulého stoleti byla soucasti
tfioborové atestace se zkratkou FBLR, tj. obort: fyzi-
atrie (1éceni fyzikalnimi energiemi, zpravidla uméle
piistrojové generovanymi), balneologie a lécebné re-
habilitace (dne$ni nomenklatura oznacuje 1é¢ebnou
rehabilitaci pojmem fyzioterapie v souhlase s ce-
losvétovym pojetim, ta vyuziva predevSim kinetic-

kou energii — kinezioterapii na neurofyziologickém
podklad¢). Soucasny nazev samostatného klinického
atestacniho oboru, jehoz je ¢eska lazenska medicina
integralni soucasti, je Rehabilitacni a fyzikalni me-
dicina (RFM). Soucasna (tj. k 1. 5. 2008) lazenska
ltizkova kapacita v CR tvoii 50% viech lizek oboru
rehabilita¢ni a fyzikalni mediciny v oblasti nasled-
né 1é¢ebné péce a 1éCeni v laznich je dano pravidly
MZ CR, tj. Indikaénim seznamem pro lazefiskou
1é¢bu dospélych, déti a dorostu uvedenym ve Vyhl.
¢. 58/1997 Sb.

1.4 Historie balneologie
ve svété a v Ceské republice
v kratkém prehledu

Balneologie je nauka o lé¢eni pfirodnimi, na urcité
misto vazanymi, 1é¢ivymi zdroji, jejich u€incich na
lidsky organismus a lazenskych lé¢ebnych meto-
dach.

Balneoterapie je lécba ptirodnimi lécivymi zdroji
(PLZ), tj. ptirodnimi mineralnimi vodami, plyny, pe-
loidy a klimatem, je souhrnem konkrétnich 1é¢ebnych
postupl uzivanych v misté piislusného piirodniho
lécivého zdroje pod Iékatskym vedenim za ucelem
uzdravy ¢i optima restituce funkci organismu.
Balnea, balneace jsou pivodné vyrazy z feétiny
pro vanu a pro koupani. V §irS§im slova smyslu jsou
ve svété pod pojmem balneace — balneologie pojaty
vSechny procedury v lazenstvi pouzivané.
Krenologie je rovnéZ pojem z fectiny a jde o ziidel-
nictvi, coz je obor zabyvajici se vyskytem a vyuZzitim
prirodnich 1é¢ivych zdrojii — vodnich ziidel, plynt,
podnebi. Krenoterapie byla diive ¢asto pouzivanym
terminem, jako synonymum pro balneoterapii. Ter-
minu krenologie ¢i krenoterapie se dnes v Evropé jiz
téméf nepouziva.

Balneologie ma tisiciletou tradici a historicky se
fadi k nejstar§im klinickym oborim mediciny. Nej-
star$i popisy forem hydroterapie nachazime jiz ko-
lem roku 3700 pt. Kr. v ¢inské literatute, nejstarsi do-
chované ugebnice pochézi rovnéz z Ciny z roku 2837
pt. Kr. Vedle hydroterapie a [é¢ivych masazi popisuje
termoterapii, manipulace a trakce. Nasleduje Egypt
s pisemnymi zdznamy vzniklymi kolem roku 2500
pt. Kr., indické védy presné vymezuji pocet a dobu
koupani s presnym popisem provadéni procedur. Jiz
z t¢ doby se traduje posvatnost feky Gangy. Vedle In-
die zaznamenalo rozkvét prfevazné ocistnych koupe-
li, ale i 1é¢ebného lazenstvi i Japonsko (kolem roku
1800 pt. Kr.). U Persant a Chaldejct se zabyvali 1é-
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¢enim knézi, kterym se tikalo ,,magové®. Ztizovali
pobliz chramt rybniky, protoze v tehdejSim Iékai-
stvi mélo obrovsky vyznam koupani a omyvani jako
nabozensky obiad. Zidé provadéli ritualni omyvani
v rybniku Bethesda. Pozd¢ji v Babyloné a Asyrii apli-
kovali za lé¢ebnym ucelem bahna a masaze, dokon-
ce pouzivali na bolestivad mista na téle smési bahna
a oleje. Zidovska kultura prevzala mnohé poznatky
o koupelich a masazich z Egypta, odkud ¢erpalo své
znalosti i Recko. Recky 1ékat Hippokrates byl prvni,
kdo popsal zakladni hygienicka pravidla a zazname-
nal poucky o vlivu teploty vody na organismus ¢lo-
veka. Sledoval frekvenci pulzu a dychani v koupelich
o rtiznych teplotach a objevil, Ze v koupeli v piijemné
teplé vodé se nezvysuje frekvence srde¢niho tepu ani
dychani, spise dochazi k jejich poklesu, coz je zvlas-
té napadné u osob, které pred koupeli mély tepovou
frekvenci a frekvenci dechu nepfirozené vysokou,
coz plati stale. Hippokrates, Galenus a dalsi anticti
I¢kati 1é¢ili vodou. Hippokratovu metodu studenych
koupeli, odrhovani a polévani §ifili jeho zaci a na-
sledovnici. V Evropé je dosud zachovan Asklépitiv
(Aeskulaptiv) vodolécebny ustav v Epidauru pocha-
zejici z roku 770 pt. Kr.

K rozkvétu 1é¢ebnych lazenskych procedur doslo
pozdéji v fimské 1isi. Pro ocistné a 1é¢ebné ucinky se
stavély honosné 14zné s bazény. Jejich prostory mély
jiz v dob& Rimské fide vytapéné podlahy a stény,
a proto se nazyvaly termy. Galenus k 1éCeni uspésné
pouzival vodolécby, hlavné studené, v riznych ob-
ménach. Rimané znali i sirné termalni prameny La-
vry les Bains o teplot& 62 °C v nyn&j§im Svycarku.
Vyuzivani radioaktivnich termalnich vod se ve staro-
véku neuvédoméle vyuzivalo v okoli Vesuvu, v Lac-
co Ameno na Ischii, u Neapole nebo na Sicilii, rovnéz
v fecké kolonii Himéra.

Uték od dodrzovani Hippokratovych zasad hy-
gieny ve stfedoveku piinesl lidstvu epidemie moru,
nestovic a lepry. Stiedoveké epidemie vyrazné ochu-
dily lazenstvi, mnohde se prestaly hromadné koupele
pouzivat viibec. Rozvoj znalosti v piirodnich védach,
Iékatstvi a kultufe téla mezitim pokracoval v Arabii,
kde Avicena (Ibn Sina, 980-1037) postuloval hy-
gienicka pravidla a vyznamné se podilel na rozvoji
a lécebném vyuziti fyziatrie s lécebnou hydrotera-
pii a jeho nasledovnici podrzeli znalosti pfes mnoha
uskali aZ do novovéeku.

Strach ze studené vody ve stiedovéku ovlivnil
1 nabozenské vykony, kdy misto ponofovani novo-
rozenct do studené vody se pfi kitu zacalo koncem
13. stoleti pouzivat prosté politi tylu hlavy kitén¢ho
svécenou vodou. To se udrzelo dodnes. Teprve kon-
cem stfedovéku se zacalo pouzivat teplych ocistnych

a lé¢ebnych koupeli. Cast 1ékatt byla oznaovéana za
lazebniky (Béder). Pozdé&ji se do 1é¢by vraci i pouzi-
vani studenych vod a rozsitilo se pouzivani mineral-
nich pfirodnich vod zvlast¢ v Italii, odkud pochazi
pojmenovani pro sprchy: douche — z piivodniho doc-
cia. Koncem 15. stoleti chirurg Paré poprvé zavadi
vymyvani ran a lé¢eni ran studenou vodou misto do
té doby uzivaného vaticiho oleje nebo vypalovani ran
rozzhavenym zelezem. Paracelsus pozdéji ve svych
spisech uvadi pitné kury mineralnich 1é¢ivych vod.
Védecky zaklad dali vodolécbée dr. Hahni a jeho dva
synové z Pruského Slezska. Jako prvni zacali pou-
zivat teplomér k méfeni teploty nemocnych osob
a teploty vodnich koupeli. Rozvoj chirurgie a jinych
klinickych oborii a riizné univerzitni ndzory ovSem
pouziti vody k 1éceni potlacily a navzdory historicky
vynikajicim osobnostem z fad piivrzenct vodolécby
dochazi v sedmnactém stoleti az v prvni poloviné
osmnactého stoleti k potlaceni pfirodnich zplsobl
1écby.

V druhé poloviné osmnactého stoleti nafidila osvi-
cena panovnice cisatovna Marie Terezie (1740—-1780)
soupis vSech 1éCivych ptirodnich zdroji v zemi. Na
univerzité v Trnavé to byl profesor chemie a botaniky
J.J. Winterl, ktery v Uhersku zavedl kvantitativni ana-
lyzy ptirodnich mineralnich vod. Jeho zaci se pak za-
slouzili o soupis a analyzu v té¢ dobé zndmych prame-
nd na Slovensku a bylo zaznamenéno prvni indikacni
spektrum pro tyto 1é¢ivé prameny. Rodak z Pezinku
Iékar Jan Karol Liibeck publikoval v roce 1804 roz-
pravu ,,0 pouzivani 1é¢ivych prament, zvlasté o pou-
zivani lazni*. Liibeck ve svych ¢lancich popsal rozdé-
leni vod podle teploty a zdliraznil, aby horké koupele
pro jejich ,,nasilné* ptisobeni uzivali lidé jediné podle
rady lékate. Dale popsal poznatek, ze v teplé lazni
klesa tepova frekvence a dochazi k poklesu poctu de-
chli za minutu, spravné popsal obecné platny jev, ze
bradykardie je vétsi, ¢im vyssi tepova frekvence byla
pted vstupem do koupele. Ve svém dile zaznamenal,
7e tepla voda ulevuje bolestem, zpusobuje celkové
zklidnéni a uvoliuje svalové kiece. Potvrdil znamé
zkuSenosti z u€ink teplych a vlhkych obkladi na bo-
lestivé lokalni zanéty. Liibeck popsal kontraindikace
balneologickych procedur a zvlastni kapitoly vénoval
kontraindikacim u plicni tuberkuldzy. Liibeck pisem-
n¢ dokumentoval vazokonstrikei v kiizi po ponofeni
do chladné vody a reaktivni hyperémii po ukonceni
chladné koupele. Ve svém dile se odvolaval na zku-
Senosti Lakadaimonskych (Spartantl) s pouzivanim
chladné vody k posileni organismu a zvyseni odol-
nosti proti vliviim chladu a studeného vzduchu. Pozi-
tivni u¢inky chladnych koupeli vysvétloval jiz tehdy
jako projev reakce nervového systému. Jako indikaci
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pro studené koupele Liibeck uvadél oslabeni organis-
mu z chybné zivotospravy, Spatnych stravovacich na-
vyki s meteorismem a obstipaci, varoval pred uzitim
chladu u viedové nemoci zaludku a u ,,plnokrevnych*
osob (ztejme pletorikii — hypertonikl). Zdlraznil, ze
chladové procedury musi byt, aby pfinesly 1écebny
efekt, casové velmi kratké.

S nastupem matematicko-fyzikalnich véd v 18. sto-
leti doslo v Evropé na poli balneologie k utlumu
tisicileté empirie. Hydroterapii v ceskych zemich
»znovuobjevil® a 1é¢bu chladem (vodou a vzduchem,
koupelemi, obklady, oviny, sprchami) pozvedl na ce-
losvétovou troven Vincenz Priessnitz (1799-1851)
z Jeseniku, mistn€ z Gréafenbergu. Po ném nasledoval
Sebastian Kneipp (1821-1897) a dalsi, ktefi po vzo-
ru V. Priessnitze vyuzivali komplex vodnich proce-
dur spojenych s cvicenim, pitnymi kurami, dietami,
1écbou praci, fytoterapii a psychoterapii. Ve stejné
dobé byly ve slezském Landecku vybudovany nad
pfirodnimi prameny vod boudy k specidlni inhalaci,
v Kreuznachu se na revmatologické afekce lokalné
aplikovaly kozené vacky s uranovou rudou. V roce
1864 publikoval francouzsky revmatolog Scouteten
monografii, kde jsou prvni predtuchy u¢inkd radio-
aktivity v PLZ a popisuje po lazenskych procedurach
,»vznik elektiiny v téle, ktera tam dfive nebyla...“. Po
Becquerelove prikazu radioaktivity v roce 1896 pak
izolovali manzelé Curieovi roku 1898 z jachymov-
ského smolince radium, polonium a hned v dal§im
roce objevuje Debierne prvek aktinium. Na zacatku
dvacatého stoleti se pak zacaly prokazovat biologické
a lécebné ucinky radioaktivity. O radioaktivni 1&Ci-
vé vody se zajimali nejen manzelé Curieovi, méfeni
radioaktivity mineralnich vod se vénovali i Mache,
Meyer a Ludwig, a krom¢& Jachymova prokazali
v roce 1909 siln¢jsi radioaktivitu i v Bad Brambachu
a Oberschlemu. Pozdéji se prokdzala i mirna radio-
aktivita prament v Karlovych Varech, Marianskych
Laznich a v Teplicich v Cechach. Ve dvacatych letech
dvacatého stoleti nastal prechodny nekriticky boom
ve vyuzivani radioaktivnich prament, ve tficatych le-
tech se dokonce prodavaly radioaktivni kapsle a ¢o-
kolada. V roce 1932 to byl Cech doc. MUDr. Novik,
ktery jako prvni na svété varoval pied kultem radio-
aktivnich koupeli, inhalaci a injekci jachymovskych
vod a dal$im vyuziti radioaktivnich latek v potravi-
nach a pozadoval vznik standardl a norem pro 1éce-
ni. Ve stejné dobé se vénoval revmatologii a jejimu
lIéceni fyzikalnimi a lazeiiskymi metodami profesor
MUDr. Frantisek Lenoch, DrSc. (1898—-1970). Jeho
publikace byly pevnou zakladnou pro nasledovniky.
V druhé poloving 20. stoleti nastoupila éra objektiv-
nich méfeni a objektivnich dikazi 1é¢ebnych efektl

radioaktivnich vod. Jiz kolem roku 1950 se upustilo
od pitnych kur a inhalaci radioaktivnich vod v Jachy-
moveé. Empirie, ale 1 ekonomika a urcita klinifikace
lazni si vynutila profilovani jednotlivych ustavii pro
urcité indikace, vznik center pro 1é¢eni skupin dia-
gndz, nemoci a stavi. Za zminku stoji napt. vybudo-
vani specializovaného urologického oddé¢leni v Ma-

rianskych Laznich jiz v roce 1913, vedené prof. H.

Rubritiem.

Udalosti 20. stoleti s dvéma svetovymi valkami
a velkymi politickymi pfesuny mocenskych sil byly
pro lazefistvi obecné nepiiznivé. Objev antibiotik,
rozvoj farmakologie a novych chirurgickych me-
tod navodil situaci, kdy ptirozené 1é¢ebné prostied-
ky ztracely celosvétové na vyznamu. V roce 1951
oznamil v Ceskoslovensku na konferenci ve Velkych
Losinach tehdejsi ministr dr. Plojhar vladni rozhod-
nuti o znarodnéni viech lazni v Ceskoslovensku. Po
Ctyficeti letech doslo v roce 1991 statnim legislativ-
nim rozhodnutim v prvni viné kuponové privatizace
k navratu Ceského lazenstvi do privatniho sektoru,
s vyjimkou c¢asti détskych odbornych Ié¢ebnych la-
zenskych ustava.

Obrovsky pokrok v novych medicinskych techno-
logiich zejména chirurgickych oborti vedl k specia-
lizaci dalSich lazenskych zatizeni de facto na lizka
rehabilitacni a obecné tento pokrok pfinesl v postoji
vigi lazenské medicing v Evropé a v CR dvé mezni
tendence:

e pievazné klinicky pfistup, tj. lazenstvi orientova-
né na organovou patologii, s pfeménou lazni na
lizkova zdravotnicka rehabilitacni zatfizeni s ten-
denci odleh¢it provozu v nemocnicich, suplovat
nedostatek Itzkové nemocni¢ni rehabilitaéni péce
a lizkové kapacity v oblasti nasledné péce,

e psychologizujici piistup — nadmérné zdlraznovani
psychosocialnich a psychologickych aspektd po-
bytu v laznich, k redukei ldzetiského 1é¢eni jen na
rekondici, rekreaci, edukaci zdravotni osvéty a na
komer¢ni wellness.

Ob¢ zminéné tendence vedly a vedou k podcerio-
vani poruch funkci, terapie poruch funkci, terapie
indikovanych nemoci a stavll pfirodnimi 1é¢ivymi
prostiedky a k mylnému postoji zdravotnické i laic-
ké vetejnosti k ptirodnim 1é¢ebnym zdrojim jen jako
k jakémusi moznému dopliku mediciny.

V pribehu druhé poloviny dvacatého stoleti pfines-
la véda a vyzkum také mnoho novych poznatki v ob-
lasti fyziky, kybernetiky zivych organismu, kvantové
fyziky, chemie a biochemie, biofyziky a informacni
fyziky ¢i fyziologie. Nové objevy, naptf. biofotond
v mozku ¢loveka a nanotechnologie dokladujici exis-
tenci mikrotubul v CNS s pfenosem informaci rych-
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losti asi 600 m/s, vedou k zméné ptistupu k lidskému
organismu a postuluji uvahy o mozku jako ,,optoky-
bernetickém systému® neboli ,,holografickém pocita-
¢i*. Jsou to v poslednich dekadach pievazné nelékaii,
védci z oblasti fyziky nebo pifirodovédy napt. Feyn-
mann 1988, Pribram 1999, Green 2003, Popp 2003,
Grass et al. 2004, Strunecka a Patocka 2005, Kouko-
lik 20002008 a dalsi, ktefi objastiuji naprosto novym
zpisobem fungovani mozku a fidicich mechanismu
centralni nervové soustavy. Do poptedi zajmu vstu-
puji v medicing vlivy fyzikalnich energii na zdravi
Cloveka a celosvétove narlsta trend vyuziti piiroze-
nych piirodnich prostfedkt k 1é¢bé. Podle osobnich
sdéleni reprezentantky CR MUDr. Milady Sarové na
zahrani¢nich balneologickych kongresech v posled-
nich létech (2003-2008) jsou to pravé celosvétove
znamé kapacity prof. dr. Hentchell, prof. dr. Pratzell
aprof. dr. Resch, v&hlasni balneologové, kteti neusta-
le nabadaji zdravotnické systémy EU k vysSimu vyu-
ziti ptirodnich 1é¢ivych zdroji pro 1é¢eni na podkladé
novych poznatkl z oblasti fyziky, a to jak pro vyklad
a objasnéni funkce mozku v interakci s ptirodnimi 1é-
¢ivymi zdroji, tak pro objasnéni mechanismu t¢inka
ptirodnich zdrojti a klimatu samotnych.

1.5 Osobnosti balneologie
v Cechach, na Moravé a na
Slovensku

V Cechach byl prvnim uznanym lékatem balneologem
PhDr. MUDr. FrantiSek Ambroz Reuss (nar. 19. 9.
1761, zemfel v Biling€ 9. 9. 1830). Vroce 1809 se v Ka-
dani narodil pozd¢jsi Iékat a védec prof. MUDr. J.
Loschner, ktery pfednasel balneologii v poloving 19.
stoleti na prazské univerzité, vice je znam jako zakla-
datel détské nemocnice v Praze. Dal§im balneologem
zminovanym v literatute byl ke konci 19. stoleti ha-
bilitovany balneolog prof. MUDr. Chodounsky, ktery
pozdé&ji presel na farmakologii, zndmé&j$im ve svéte
pak byl prvni ¢esky profesor balneologie na Univer-
zit¢ Karlové v Praze MUDr. Vladislav Mladéjovsky
(nar. 15. 1. 1866, profesorem balneologie jmenovan
roku 1924, zemftel 19. 11. 1935), ktery v roce 1907
napsal prvni ucebnici balneologie a hydroterapie
a v roce 1923 vydal uéebnici o klimatologii a balne-
ologii.

Dalsi Cesky habilitovany balneolog na Karlo-
veé Univerzité v Praze byl MUDr. Vratislav Kucera
(1865-1946), ktery od roku 1922 pracoval v Brati-
slavé a je autorem dvoudilné ucebnice balneologie
z roku 1928. Piinosem pro lazeiistvi v Cechach byl

i prof. MUDr. Eduard Cmunt (nar. 1878), revmato-
log, pfednosta balneologického ustavu v Praze v le-
tech 1936-1948. Jeho osobni piinos byl v piekladu
odborné publikace prof. Bechtéreva do cestiny a vel-
mi se zaslouZzil o lazné¢ Luhacovice, PieStany a Ma-
ridnské Lazné. Ddle to byl prof. MUDr. FrantiSek
Lenoch, DrSc. (1898-1970), internista, revmatolog,
ktery se zabyval balneologii a fyziatrii vice ve vzta-
hu k revmatologii a internim chorobam. Na zacatcich
Vyzkumného ustavu balneologického v roce 1952
v Praze se podilel prof. MUDr. Karel Pferovsky,
DrSc. (1897-1975), ktery byl jeho feditelem v letech
1954-1967. S nim spolupracoval prof. MUDr. Josef
Ipser, DrSc., balneolog a fyziatr, ktery pfinesl mno-
ho objektivnich prikazi u empiricky pouzivanych
metod. MUDr. Ipser (zemfel 28. 2. 1978) byl auto-
rem charakteru vyzkumného zaméteni Vyzkumné-
ho ustavu pro fyziatrii, balneologii a klimatologii,
v letech 1954-1966 byl organizitorem feSitelské
prace balneologického tstavu, sam se podilel na vy-
zkumech v oblasti termoterapie a elektrofyziologie,
za které obdrzel Medaili Jana Evangelisty Purkyné.
Z ucebnice obou jmenovanych profesorti téZime zna-
losti stale a jejich badatelskou poctivost dodnes ob-
divujeme. S profesorem Ipserem spolupracoval uzce
i doc. MUDr. Vladimir Rauser, CSc., ktery v roce
1967, kdy probéhla delimitace balneologického usta-
vu mimo Prahu, ziistal na pracovisti fyziatrie v Praze,
pozdéji od roku 1980 vedl rehabilitacné-revmatolo-
gické oddeleni Thomayerovy nemocnice v Kréi. Na
jejich dilo navazal profesor fyziatrie a balneologie
prof. MUDr. Jaroslav Benda, DrSc. (nar. 19. 6. 1925).
Jeho zivotni drdha jesté jako studenta byla naplnéna
¢innosti ve skupiné protinacistického odporu s na-
slednym zatéenim a véznénim v Tereziné. Za odboj
v roce 1945 obdrzel vysoké vojenské vyznamenani.
Promoval v roce 1951, od roku 1957 MUDr. Ben-
da pracoval v laznich v Karlovych Varech. V letech
1968—-1991 byl feditelem Vyzkumného tstavu bal-
neologického (VUB) v Marianskych Léznich, od-
kud s kolektivem IékaiG pfinesl mnoho védeckych
dikazt efektu prirodnich 1é¢ivych zdroji na zdravi.
Osobné se s MUDr. Jarmilou Kolafovou, CSc., za-
slouzili o prikazy efektu karlovarské balneoterapie
u jaternich chorob, pozd¢ji se vénoval s kolektivem
VUB problematice diabetu mellitu a vlivu p¥irodnich
mineralnich vod a peloidi na zdravi. Jeho zasluhou je
vypracovani koncepce a specializa¢ni napIné oboru
balneologie v ramci atestace 1ékaid oboru RFM, tj.
rehabilitacéni a fyzikalni mediciny (dfive FBLR, viz
vyse), a jeho ucebni materialy slouzi atestantim do-
dnes. Reprezentoval lazeniskou medicinu na mezina-
rodnich balneologickych konferencich, od roku 1971
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zastupoval Ceské lazetistvi v mezindrodni organiza-
ci FITEC ve funkci prezidenta Univerzitni komise.
V roce 1972 zalozil odborny ¢asopis Balneologia
Bohemica pro zahrani¢ni 1ékare v némeckém jazyce,
od roku 1973 vydaval Balneologické listy. Pro své
veédecké zasluhy byl MUDr. Benda v roce 1986 jme-
novan ¢eskoslovenskym expertem pro otazky balne-
ologie do Svétové zdravotnické organizace (WHO)
a pro svou védeckou praci obdrzel ocenéni Medaile
Jana Evangelisty Purkyné, profesorem balneologie
byl jmenovan v roce 1987.

Neptislusi zaméteni této knihy se podrobnéji za-
byvat historii jednotlivych lazni v CR, kazdé jednot-
livé 1azn€ maji ve své historii véhlasné propagatory
mistnich pfirodnich 1é¢ivych zdroji a empirickych
1é¢ivych postupti. Jedine¢nou publikaci o 1aznich na-
psal MUDr. Vladimir Ktizek a jeho piivabnou zaji-
mavou knihu lze jen doporucit. Z doby rozkvétu Vy-
zkumného ustavu balneologického (VUB) uvéadime
jména spolupracovnikd prof. MUDr. Bendy, DrSc.,
¢i jména dalSich vyznamnych ¢eskoslovenskych ko-
legi balneologli v abecednim potradi: MUDr. Vla-
dimir Beran, MUDr. Karel Bure§, MUDr. Vladimir
Boudys, MUDr. Gabriela Dipoldova, MUDr. Arnost
Hlavacek, MUDr. Hana Hornatova, MUDr. EvZen
Horni, MUDr. Jifi Jezek, MUDr. Jarmila Kolafova,
MUDr. Hana Kovarovi¢ova, MUDr. Vladimir Kfizek,
MUDr. Vit Kvéton, MUDr. Jifi Marek, MUDr. Jifi
Matousek, MUDr. Miroslav gkapik, MUDr. Pavel
Stépanek, MUDr. Valentovéa a spolupracovali dalsi
kolegové, hlavné z oblasti Karlovych Vart,, Marian-
skych Léazni, FrantiSkovych Lazni, Jichymova, Kynz-
vartu a z Moravy se slusi jmenovat MUDr. Vladimi-
ra Rehaka z Luhacovic, MUDr. Oldficha Griinnera
z Jeseniku a MUDr. Jitiho Talského (znamého jako
hlavniho dietologa lazni) z Lipové Lazni. O kom-
plexni pfistup v lazenské 1é¢bé nemocnych vcetné
bioklimatologie a o rozvoj fyziatrie v lazenstvi se
zaslouzili v poslednich desetiletich dvacatého stoleti
v CR a pozdgji ze Slovenska profesor MUDr. Josef
Hupka, DrSc., profesor MUDr. Juraj Kolesar, DrSc.,

doc. MUDr. Jitka Durianova, CSc., MUDr. Emilia
Thurzova, CSc., doc. MUDr. ZaleSakova Jana, CSc.,
doc. MUDr. Jan Zvonar, CSc.

Na vstupu do tretiho tisicileti jsou v ¢eském la-
zenstvi propagatoifi novych trendd v abecednim po-
tfadi kolegové MUDr. Jan Calta, MUDr. Jan Capko,
MUDr. Jifi Hnatek, MUDr. Ivan Karel, MUDr. Jifi
Leisser, MUDr. Zden¢k Machalek, MUDr. Vladimir
Mach, MUDr. Drahomira Nec¢asova, MUDr. Mi-
lada Séarovd, Kolegium Karlovarskych lazenskych
lékaii pod vedenim MUDr. Jaroslava Vobotila
a MUDr. Dariny Kosorinové. Karlovarsti lazensti 1é-
kafi pripravuji samostatné ,,Rukovét’ postupti Iécebné
a preventivni lazenské péce* s ukotvenim tradi¢nich,
empirii provétenych specifickych 1ééebnych postupt
v Karlovych Varech, proto tato publikace neobsahuje
podrobné popisy lazenskych pitnych kur v Karlovych
Varech a uvadi jen orienta¢ni udaje.

Posledni dekady dvacétého stoleti rozvinuly zna-
lost oblasti hydrogeologie, geochemie, bioklimatolo-
gie, geomediciny a dal$ich souvisejicich ptirodnich
véd, které balneologie integrovala do teorie 1 praxe
medicinskych i nemedicinskych oblasti a doslo k roz-
Sifeni oboru. Vznikla balneotechnika, balneockolo-
gie, balneohygiena, chronobiologie, humanni bio-
klimatologie, geoatmochemie, hydrometeorologie
a dalsi odvétvi.

Utelem této publikace je seznameni &tenafe se
struénymi poznatky z balneologie a fyziologie, po-
kud jsou pro pochopeni mechanismu ucinku ptirod-
nich lé¢ivych zdroji nutné. Je urena jako zakladni
orientace v informacich o pfirodnich 1é¢ivych zdro-
jich a jejich ucincich na zdravi ¢lovéka pro vyuziti
v denni medicinské praxi. Publikace je psana z po-
hledu novych poznatkl fyziologie a fyziky pro vy-
svétleni a blizsi pochopeni vlivil pfirodnich 1é¢ivych
zdroju na ¢lovéka a pro vyuziti uc¢inki jednotlivych
ptirodnich lé¢ivych zdroji a tradi¢nich 1éebnych po-
stupt v kontextu Hippokratovy Iékaiské prisahy, pro-
to neptihlizi k rozvinutému numismatismu této doby
a prioritou je jedin¢ benefit nemocnych.



2 Balneologie — zakladni pojmy

2.1 Balneologie, balneoterapie

Balneologie je nauka o lé¢eni pfirodnimi, na urcité
misto vazanymi, 1é¢ivymi zdroji, jejich uéincich na
lidsky organismus a lazenskych 1é¢ebnych meto-
dach.

Balneoterapie je 1écba prirodnimi [é¢ivymi zdro-
ji (PLZ), tj. ptirodnimi mineralnimi vodami, plyny,
peloidy a klimatem, je souhrnem konkrétnich 1é¢eb-
nych postupt uzivanych v misté prislusného piirod-
niho lé¢ivého zdroje pod 1ékatskym vedenim za ce-
lem tzdravy ¢i optima restituce funkci organismu.
Jde o aplikaci intervalové repetitivniho dézovaného
pfirodniho fyzikalné-chemického podnétu na kuzi
a sliznice 1 s ovlivnénim smyslovych organt, auto-
nomni nervové soustavy a se stimulaci limbického
systému.

Balneologie s balneoterapii je 1ékarsky obor.
Z toho zieteln¢ vyplyva jednoznaény postoj k vyuzi-
vani pfirodnich 1é¢ivych zdroji nezdravotniky. V za-
hrani¢ni 1 v blizkém zahrani¢i, napt. ve Slovenské
republice, bylo v letech 2006-2008 legislativné spe-
cifikovano medicinské vyuziti prirodnich lécivych
zdroju, jejich ochrana, indikacni seznam a personalni,
véené a technické zabezpeceni zdravotnickych lazei-
skych zafizeni, takZe je jednoznacéné, co je lazetiska
medicina a co je komerce. Stejné tak pfti otazce, kdy
Ize povazovat pobyt v laznich jesté za 1écebny, by-
chom méli nyni i v budoucnu ctit zékladni neurofyzi-
ologickd pravidla a nezkracovat délku lazenské 1écby
pod minimum 21 1ééebnych dnii u dospélych a 28 dni
u déti. Tim dodrzime minimalni hranici pro dosazeni
1écebného ucinku piirodniho 1é¢ivého zdroje pti jeho
aplikaci 3—4krét tydné.

Cilem balneologie je optimalizace samouzdrav-
nych fyziologickych pochodli cestou adaptace na
sérii ptrevazné fyzikalnich podnétd s dosazenim dlou-

hodobé reaktivni pfemény organismu na kvalitativ-
n¢ i kvantitativné vyssi Grovni regulacnich pochoda
psychickych a somatickych funkci. Sumace podnéta
je nutna, proto se dodrzuje empiricky a védecky dolo-
zené nepodkrocitelné minimum aplikace ptirodnich
lé¢ivych zdroji.

Balneologie vyvolava bezprostfedni biologické re-
akce lokalni a celkové. Timto mechanismem induku-
je dlouhodobé klinické efekty, coz nelze jinou terapii
docilit ani napodobit, proto je balneologie u mnoha
chorob a stavi nezastupitelna a nenahraditelna.

Balneologie je prvofadé¢ 1é¢ebnou rehabilitaci po-
ruch funkci logistiky:

e restituuje energeticky potencial pro vSechny systé-
my organismu,

e stimuluje a upeviuje trofické déje,

e upravuje humoralni fizeni s bazalnim metabolis-
mem,

e reguluje funkce autonomni nervové soustavy,

e optimalizuje chovani hormonalni osy fizeni orga-
nismu,

e podporuje obnovu funkci imunitniho systému,

e odstrafiuje nebo zmirfiuje stavy hyperreaktivity

(typicky napf. alergie),

e obnovuje biorytmy,
e zvySuje odolnost vii¢i biologickym, fyzikalnim,
chemickym a psychickym strestim.

Na pocatku tietiho tisicileti je potfeba balneologii
zkoumat na bazi znalosti kybernetiky Zivych organis-
mi, informacni fyziky a kvantové mediciny. Vedle
obvyklych vykladd vlivi energii ma pro zdravi ¢lo-
véka vyznam rovnocenné prijeti existence vinové po-
doby castic, princip rezonance aktivity silového pole
a autoregulované vibrace ¢astic. Doposud neobjasné-
né a nevysvétlitelné 1écebné efekty balneologie, napft.
specificky u klimatoterapie, mize jiz nyni na pod-
kladé prokazaného vynosu castic neodfiltrovatelné
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formy hmoty (geoatmochemie) vysvétlit informacni
fyzika. Podle Stoniera odrazeji rizné formy energie
povahu a mnozstvi informace v nich obsazené. Infor-
mace vazana na fyzikalni podstatu je vzajemné pie-
voditelnd s energii. Podle n¢kterych autorti informace
nema fyzikalni podstatu a tidici systém lidského or-
ganismu piijima informace zevnitt i zvenci, zpraco-
vava je, uchovava a tesi v programech kybernetiky
zivych organismil (pfedstava internetové sité v nas,
s fadou uzll a mnozstvim zprav). Z nového pohledu
na informace je potieba zkoumat balneologii, zvl. jeji
¢ast balneoterapii, s védomim, ze informace muze
organizovat nejen hmotu a energii, ale ze informace
sama o sob¢ miize indukovat novou informaci. Napf.
existence mikrotubuld v CNS pro biofotony, vede
ke zméng pristupu k lidskému organismu a postuluje
uvahy o mozku jako ,,optokybernetickém systému‘
neboli ,holografickém pocitaci“. Nové poznatky
o plasticité¢ centrdlniho nervového systému vysvét-
luji nékteré aspekty vlivu piirodnich 1é¢ivych zdroji
a klimatu na ¢lovéka a lze ocekavat, ze budoucnost
prinese védecké podklady pro tisiciletou empirii bal-
neologie.

2.2 Prirodnilécivé zdroje

Prirodnimi [é¢ivymi zdroji jsou pfirozené se vysky-
tujici mineralni vody, plyny, peloidy a klimatické
podminky, které maji vlastnost vhodnou pro 1é¢eb-
né vyuziti, a o této skutecnosti bylo Ministerstvem
zdravotnictvi na zaklad¢ odbornych posudki vydano
osvédeeni. MZ CR stanovi podle § 46 odst. 1, pism.
a) az h) zakona ¢. 164/2001 Sb., o pfirodnich 1&¢i-
vych zdrojich, zdrojich pifirodnich mineralnich vod,
pfirodnich 1é¢ebnych laznich a lazeiiskych mistech
a 0 zméné nekterych souvisejicich zakont (tzv. lazen-
sky zakon) a podle Vyhlasky MZ CR &. 423/2001 Sb.,
kterou se stanovi zptisob a rozsah hodnoceni pfirod-
nich lécivych zdroji a zdrojt prirodnich mineralnich
vod a dalsi podrobnosti jejich vyuzivani, pozadavky
na zivotni prostfedi a vybaveni pfirodnich 1écebnych
lazni a nalezitosti odborného posudku o vyuzitelnosti
prirodnich 1é¢ivych zdroju a klimatickych podminek
k 1é¢ebnym uceltim, ptirodni mineralni vody k vyrobé
ptirodnich mineralnich vod (k vyrobé balenych pii-
rodnich mineralnich vod, tj. vyuziti jako potravina —
pozn. aut.) a o stavu zivotniho prostiedi pfirodnich
1écebnych lazni (vyhlaska o zdrojich a laznich).
Znalost ptirodnich 1é¢ivych zdroj, jejich indikace
a kontraindikace jsou soucasti atestace 1ékatii oboru
rehabilita¢ni a fyzikalni mediciny (RFM) a znalosti
bakalafi a magistrii studia fyzioterapie. Publikace

uvadi osvédcené zdroje podle platné legislativy MZ
CR k datu 1. 9. 2007 a ovéteni Referen¢ni laboratofi
prirodnich 1é¢ivych zdroju.

2.3 Prirodni lé¢ebné lazné

Ptirodni [écebné 1azné jsou souborem zdravotnickych
zafizeni a jinych souvisejicich zafizeni slouZzicich
k poskytovani lazeiiské péce na tizemi s vhodnym
stavem zivotniho prostiedi, pokud se na tomto tzemi
nebo v jeho blizkosti nachazi ptirodni 1éCivy zdroj.
Balneoterapeuticka zafizeni jsou uznana za piirodni
lécebné lazn€ po splnéni podminek tzv. lazeriského
zakona €. 164/2001 Sb. a jsou stanovena Vyhlaskou
MZ CR.

Pozadavky na zivotni prostiedi a vybaveni pfirod-
nich lé¢ebnych lazni stanovuje zdkon ¢. 164/2001
Sb. ve svém § 46, odst. 1 pism. g) a Vyhl. MZ CR
¢. 423/2001 Sb. (vyhlaska o zdrojich a laznich) ¢. 2
§ 8-12. Definuje se specificky charakter lazerniského
prostiedi jako vyznamného Cinitele lazeniské 1écby,
jsou definovany limity kvality ovzdusi v ptirodnich
lécebnych laznich a ndlezitosti odborného posudku
o stavu zivotniho prostiedi pfirodnich 1é¢ebnych 1az-
ni. Kvalita ovzdusi je stanovena legislativnimi limity.

2.4 Lazenska péce

Lazeniskou péci se rozumi soubor zdravotnickych
¢innosti a postupd, vcetné lécebné rehabilitace
a vychovy ke zdravému zptisobu zivota, vedoucich
k prevenci onemocnéni, navraceni a upevnéni zdravi
nebo stabilizaci nemoci s cilem maximalniho zmir-
néni jejich disledki, prodlouzeni a zlepSeni kvality
zivota. Je poskytovana v ptirodnich lécebnych laz-
nich formou lizkové nebo ambulantni péée. Pro 1a-
zenskou péci je charakteristické vyuzivani ptirodnich
1écivych zdroju a ptiznivych klimatickych podminek
vhodnych pro 1é¢eni (zakon ¢. 164/2001 Sb., ve znéni
zakona ¢. 76/2002 Sb. a zakona ¢. 320/2002 Sb.).

2.5 Indikacni seznam

Indikaéni seznam pro lazeniskou péci pro dospélé,
déti a dorost obsahuje okruh nemoci ovlivnitelnych
lazeniskou péci, délku lazenské péce, indikacni pred-
poklady a indika¢ni zaméfeni pfirodnich 1é¢ebnych
lazni. Podle stavajici legislativy miize MZ CR sta-
novit indikaéni seznam vyhlaskou. Pro rok 2008 je
platna vyhlaska ¢. 58/1997 Sb.
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2.6 Ceska lazenska medicina
jako komplexni lécba

V ramci komplexniho pfistupu k nemocnym ceska
lazeniska medicina na rozdil od ldzni ve svété v sobé
originaln¢ spolu s aplikaci ptirodnich 1é¢ivych zdroja
integruje:

o lécebnou rehabilitaci (fyzioterapii): individualni
LTV (neurofyziologické koncepty podle autorti:
manzelé Bobathovi, Briiger, Kabat, McKenzie,
Mojzisova aj.), skupinové LTV (cviky pro kardia-
ky, respiracni nemoci, stavy po TEP, gynekologie,
LTV podle diagndzy), individudlni ¢i skupinova
hydrokinezioterapie, nacvik lokomoce v bazéno-
vém chodniku u paraplegik( a dal$i neurofyzio-
logické postupy podle indikace, seznam pouZziva-
nych procedur je piilohou této publikace,

o fyzikalni 1é¢bu (fyziatrii): z vlastnich pfirodnich
zdrojii doplnénou o aplikaci z umélych zdroja
energii (napt. fototerapie laserem, solux, diater-
mie, magnetoterapie aj.),

e dietoterapii podle indikace, spektrum diet je ob-
dobné jako v nemocnici podle diagnozy,

o farmakoterapii — nemocni dodrzuji terapii nasta-
venou specialisty, napt. pulmologem piedepsanou
kortikoterapii u asthma bronchiale, endokrinolo-
gem indikovanou substituci hormonélni u stavli po
strumektomii, po operaci adenomt hypofyzy aj.,

o fytoterapii prevazné formou specialnich bylin-
nych koupeli, kloktani, irigaci dasni a vyplacha,
masti aj. Pfikladem je koupel ve vyluhu dubové
kary u atopickych ekzémt, koupele u kozni ich-
tyosy, otrubové koupele ¢i bylinné koupele u rtiz-
nych dalsich stavii,

e ergoterapii podle indikaci, doménou jsou pievaz-
né neurologické indikace, potirazové stavy a pedi-
atrie,

e arteterapii a muzikoterapii u déti, dorostu i do-
spelych v psychiatrii, specificky podle diagndz.
Mimotadné se osvédcila arteterapie u predskol-
nich i Skolnich déti s autoimunitnimi chorobami,
muzikoterapie je vynikajicim prostifedkem komu-
nikace s détmi s DMO aj., muzikoterapie soucas-
né doby profiluje urcité harmonie a frekvence pro
urcitd onemocnéni,

e klimatoterapii, kterd je sama o sob¢é komplexem
prevazné fyzikalnich jevi, v klimatickych 1aznich
je zékladnim ptirodnim lé¢ivym zdrojem, v ostat-
nich pfirodnich lé¢ebnych laznich je podminkou
pfiznani statutu; klima je integralni soucasti 1écby
ve vSech laznich,

o reflexoterapii formou myoskeletdlni mediciny,
1é¢by mékkymi technikami, akupunkturou, speci-
alnich masazi,

o klinickou psychologii a psychoterapii, je pod-
minkou u psychiatrickych nemocnych, fakultativ-
n¢ u dalsSich indikaci,

o klinickou logopedii u neurologickych indikova-
nych nemocnych,

o edukaci — Ceskd lazeiiskd medicina ma ve svété
prioritu v edukaci klientd v rezimovych opatfenich
i edukaci specialnich 1é¢ebnych postupti podle
dané diagndzy a aktudlniho funkéniho stavu klien-
ta (napf. po vySeteni Holter-EKG a testu chtize na
2000 m s ur¢enym ptlro¢nim tréninkovym chodec-
kym kardiorehabilitanim programem pro doma,
edukace autopostizometrické relaxace a strec¢inku,
cviky podle Mojzisové, vyuka matek v mickovani
podle Jebavé u predskolnich déti s astma bronchia-
le, edukace nemocnych ve specialnich respiracnich
technikach u cystickych fibréz, u neuroortopedie
nacvik pouzivani ortéz a protetickych pomticek),

e podologii, podiatrii s diagnostikou plochonozi
a aplikaci podplrnych individualnich stélek,

o expertni systémy a informaé¢ni medicinské tech-
nologie s novymi diagnostickymi a terapeutickymi
piinosy, typickym ptikladem je systém pocitatové
kineziologie (viz nize).

2.7 Fyziatrie, fyzikalni terapie
a vztah k balneologii

2.7.1 Fyziatrie - zakladni pojmy

Fyziatrie ma slovni zéklad feckého pivodu a sklada
se z vyrazl physsis = ptirodni sila, iatreia = 1écba
a terapia = sluzba, péce, oSetteni. Balnea, balneace
jsou puvodni fecké vyrazy pro vanu a koupani. Fyzia-
trie je klinicky obor mediciny, ktery vyuziva k l1éceni
fyzikalnich energii. Pivodné samostatny obor fyziat-
rie splynul s lé¢ebnou rehabilitaci a je nyni integralni
soucasti atestace oboru RFM, jak jsme uvedli vyse.
Balneologie a fyziatrie jsou nejstarsimi formami ne-
medikamentozniho léceni, vychazi z fyzikalné-che-
mickych podnéti ptirodnich lé¢ivych zdrojl, které
v téle indukuji specifické biologické odpovédi. Fy-
ziatrie Gzce prolind celou humanni a veterinarni me-
dicinou a v mnoha aspektech je velmi blizka balne-
ologii, ve svété dokonce mnohde pojem balneologie
splyva se slovem fyziatrie jako synonymum. Indika-
ce a kontraindikace jsou velmi obdobné. Balneologie
se stejné jako fyziatrie vyznacuje tim, zZe:
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e pouziva fyzikdlnich podnétl, balneologie ptirod-
nich a mnohdy kombinovanych s chemickym ucin-
kem, fyziatrie pouziva ptevazné umélych zdroji,

e ma vSeobecny a nespecificky ucinek,

e ma specifické u€inky lokaln¢ v mist¢ aplikace,

e piiznivé ovliviiuje adaptacni a regula¢ni mecha-
nismy organismu, stimuluje samotzdravné pocho-
dy v téle,

o cfekt 1écby se dostavuje po sumaci podnétl, ne-
podkrocitelné minimum aplikaci po ur¢itou dobu
je nutné, obdobné jako je tomu u podavani antibi-
otik, psychofarmak nebo chemoterapeutik.

2.7.2 Déleni fyzikalnich energii

Didaktické déleni fyzikalnich energii obecné a jejich
pouziti v Ceské lazenské medicing:

Kinetickd energie

Kineticka neboli pohybova energie — jde zpravidla
o energii klienta samotného nebo energii aplikovanou
druhou osobou napft. u ptimych piekladi po operaci
TEP kolene a kyc¢le, u neurologickych nemocnych,
u déti s cystickou fibrozou ¢i s DMO. Obecné z oboru
RFM jsou znamé ruzné formy individudlni a skupi-
nové 1écebné télesné vychovy a specifické neurofyzi-
ologické postupy véetné tikoni myoskeletalni medi-
ciny a ergoterapie jako predstavitele pouziti kinetické
energie.

Ceska lazetiska medicina je 1é¢ebnou komplexni
péci pro kardiorespiracni onemocnéni, pro onemoc-
néni gastrointestindlniho traktu, pro onemocnéni
jater, zlu¢niku, pankreatu a zlaz s vnitini sekreci.
V laznich se podle indika¢niho zaméfeni pouzivaji
ruzné zpusoby respiracni fyzioterapie, specificka je
individualni i skupinova kinezioterapie pro l1éceni po-
ruch funkei pohybového systému s Setrné dézovanou
motorickou zatézi, odliSuje se skladba kinezioterapie
u poruch senzomotoriky od cvikli podle Mojzisové
pro funkéni poruchy panevniho dna. Specidlni kine-
zioterapeutické sestavy cviki existuji pro 1é¢eni lym-
fedémi na HK u Zen po ablaci prsu pro onkologicka
onemocnéni, jina je skupinova kinezioterapie u der-
matologickych nemocnych a jina je skupinova 1éceb-
né télesnd vychova (LTV) s prvky relaxace u psychi-
atrickych nemocnych. Kinetickd energie u détskych
nemocnych ma sva specifika a s vyhodou kombinuje-
me vlastni aktivitu ditéte s vyuzitim cvi¢ebniho nafa-
di a cviceni na mi¢ich. Cviceni v rehabilitacnim ba-
zénu motivujeme riznymi pomiickami. V laznich se
pouziva individualni hydrokinezioterapie v Hubbar-
dové tanku, v 1é¢ebné-rehabilitatnim bazénu s PLZ

a v bazénovém chodniku. Roz§ifend jsou cviceni na
ptistrojich pod dohledem fyzioterapeuta (kardiaci),
pohybova LTV v terénu, napi. specialni trasy pro
kardiaky s odstupiiovanou zatézi ve wattech ve Fran-
tisSkovych Laznich a v Teplicich nad Becvou, trasy
pro kombinovana kardiorespiracni onemocnéni a pro
astmatiky v Jeseniku, chiize po lazenskych okruzich
v aredlu lazenského lesoparku v Bélohrad¢ a Luha-
Covicich. Ve vétsin€ 1azni je provozovana chize typu
nordic-walking na znacenych trasach. Ve vnitinim
lazenském tGzemi jsou rozmisténa nekryta hiisté pro
sporty a hry, nejen v ramci klimatoterapie a nejen
u détskych 1é¢eben. Mezi oblibené pohybové aktivity
patfi minigolf, pétangue, ping-pong, tenis aj. sporty.

Mechanicka energie

Vyuziva se tahu u trakénich rucnich nebo pfistro-
jovych manévri, tlaku (napt. tlak vody na hrudnik
a bficho v bazénu), vztlaku (vztlaku vody podle mi-
neralizace PLZ), ru¢ni redrese, manualniho oSetieni
jizev, raznych typtd masazi, mobilizace kloubu a pa-
tefe, techniky mékkych tkani. K mechanické energii
patfi i celd oblast akustické energie, tzn. 1é¢ebny ul-
trazvuk, zvuk jako muzikoterapie nebo jemné podné-
ty v tichu pfirodnich lazenskych lesoparkd (Suméni
stromq, zurcici voda, vodotrysky, zpév ptaku aj.),
mluvené slovo psychoterapeuta a vSeho oSetiujiciho
persondlu, patfi sem i stimulace limbického systému
koncerty, divadlem, pfednaskami o obrané proti vlivu
stresu s nacvikem relaxace.

Tepelna energie
Aplikace pozitivni ¢i negativni termoterapie je v 1az-
nich typicky spojena s hydroterapii a pouzitim kon-
taktnich medii, jako je predavani tepla kondukci u ra-
Seliny a slatiny. Nekontaktni terapii teplem je napft.
ddzovana helioterapie

Teplo je kineticka energie, ale uvadi se samostatné,
jako jedina fyzikalni energie, ktera v sob& podle vyja-
dreni fady modernich fyzikid nenese soucasné zadnou
informaci a je tedy pro télo maximalné vyuzitelnd
podle termodynamickych zakont a zakladnich biofy-
zikalné-chemickych dé&ji (viz kapitolu o termoregu-
laci), ma mimotadny vyznam pro enzymy, imunitni
pochody, fidici strukturu — mozek, pro sebezachovné
a roduzachovné déje.

Elektricka energie

Jednosmérny proud se dnes prakticky v oboru RFM
jako celku jiz nepouziva, pfevazuje aplikace stiidavé-
ho proudu typu impulzoterapie stejné jako na praco-
vistich fyzikalni 1é¢by. V typickych aplikacich oboru
RFM se pouzivaji nizkofrekvenéni proudy, stiedné-
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frekvenc¢ni proudy a vysokofrekvenc¢ni proudy, v 1az-
nich v Jeseniku se pouziva tradi¢ni procedura — elek-
trospanek. Nejen pro lazenstvi je dulezitym faktorem
zdravi ¢lovéka i vzdusna elektfina, podrobnosti viz
klimatoterapii.

Magneticka energie

Stabilni ¢i pulzni magnetoterapie se pouziva v la-
zenistvi shodné jako v celém oboru RFM, navic se
v lazenské mediciné sleduje a pracuje s vlivem
elektromagnetismu ovzdusi, s vlivy lokalniho geo-
magnetického pole a jeho zménami nad tektonikou,
s mistnimi zménami magnetického pole pii vyveérech
pramenti napt. v Karlovych Varech aj. VSeobecné je
znamo, ze pitné kury jsou nejucinngjsi blizko nebo
dokonce jediné ptimo u pramene, kde spoluptisobi
fyzikalné-chemicky vliv daného zdroje s pfitomnou
nizkou radioaktivitou pfi vyvéru a vynosem biogen-
nich prvkl v podobé neodfiltrovatelné formy hmoty
u vyvéru pramene a elektromagnetické zmény.

Svételna energie

Svételna energie je 1é¢ebné oborem RFM vcetné lazei-
ské mediciny hojné vyuzivéana jako infracervené spek-
trum (ptikladem je solux), viditelné spektrum — v kli-
matickych laznich jsou typicka ptirodni solaria, trasy se
stfidanim slunnych mist a zastinu, fizena helioterapie
se provadi u déti napt. pobytem v solariu nebo formou
odpoledniho spani na balkonech. Lécbu viditelnym
svétlem pro SAD aplikuji Priessnitzovy 1é¢ebné lazné
u indikovanych psychiatrickych nemocnych a u depre-
sivnich syndromti. Ultrafialové spektrum pfirozené ¢i
umelé se vyuziva v typickych schématech podle fyzia-
trie, dale je hojné rozsiteno uziti polarizovaného svétla
(znamé jako biolampa), semilaseru a laseru se vyuziva
u specidlnich zpravidla koznich indikaci, ale také pro
ozafeni pooperacéni nebo posttraumatické jizvy pro an-
tikeloidni efekt. Specidlni terapeutické postupy vybra-
nym spektrem zateni se pouzivaji v komplexni lazen-
ské 1é¢be u psoridzy, v kombinaci s koupelemi v PMV
nebo bylinkovymi koupelemi. Podle Kirchhoffova
zdkona pohlcuje kazda latka svétlo té vinové délky,
které mize sama vyzarovat. Tento zakon se uplatiiuje
predevsim pro latky v plynném stavu, nové poznatky
z bioklimatologie a geoatmochemie v této souvislosti
nabyvaji novych vyznamu a lze ocekavat piinos pro
vysvétleni terapeutickych efekti vlivu svétla na foto-
senzitivni bilkoviny v kizi a podkozi a vyznam svétla
pro imunitni déje.

Elektromagnetické zareni
Sem patii terapeutické rentgenové zafeni a zafeni
radioaktivni, tj. korpuskuldrni alfa zafeni, dale zare-

ni beta a gama. Ozatfovani se provadi za typickych
ochrannych rezimd v laznich v Jachymové (jednak
jako RTG terapie jednak jako brachyumterapie, li-
dové zvané prikladani ,krabicek™) jako ultimum
refugium napf. u tézkych neuralgii trigeminu, kdy
obvykla farmakoterapie ani opakovany neurochirur-
gicky vykon nevedl k zmirnéni neuralgie. Dal§im
prikladem vyuziti jsou perzistujici t€zké postherpe-
tické neuralgie, rezistentni na farmakologickou 1écbu
nebo na specifické postupy 1écby bolesti. Efekt byva
i u kauzalgii — bolesti amputovanych koncetin pfi
potizich s pahylem. Typickou aplikaci je ozafeni de-
generativnich artrotickych kloubnich zmén nosnych
kloubt a patete. Analgeticky efekt pretrvava po této
terapii az jeden rok, projevuje se zpomaleni progrese
degenerace, riznymi autory je udavan klinicky efekt
pretrvavajici v rozmezi 6 mésicii az 2 let po ukonceni
lazenské 1éCby.

Reflexoterapie - kombinace energii

K reflexoterapii fadime myoskeletalni medicinu,
mekké techniky, provadéni rlznych masazi typu
Shia-tsu, Chi-kung, masazi podle Penzella, kraniosa-
kralni terapii, reflexni masaze plosek nohou podle
Marquardtové, reflexni masaze hlavy, lymfodrenaze
a fadu dalSich 1é¢ebnych ukoni kinezioterapie.

Dalsi fyzikalni vlivy:

e gravitace je nutnd jako primarni a sekundarni
prevence osteopordzy, pro remodelaci kosti po
operacich, urazech, pro revitalizaci kosti po trans-
plantacich, pro podporu krevniho ob¢hu, tvorbu
kostni dfené, pro pozitivni regulaci periferniho
imunitniho systému. Casna vertikalizace u imo-
bilnich pacientl je nesmirn¢ dulezita (nezalezi na
etiologii stavu), u imobilnich chroniki je vyznam-
na i pasivné provadénd vertikalizace na stavécich
stolech 2—-3krat tydné. Znamé je davkované putiso-
beni gravitace pro lé¢eni a prevenci (nejen) oste-
oporozy u paraplegikt a kvadruplegikti v Klimko-
vicich, Karviné, v laznich ve Velkych Losinach,
Janskych Laznich a dalSich lokalitach, kde se 1é¢i
imobilni té€Zce neurologicky postizeni nemocni.
Zatizeni gravitaci méni aferentni informace hlav-
n¢ z osovych proprioreceptort, tj. z oblasti patefe
a drobnych intervertebralnich ligament, kratkych
pfimych svalli a meziobratlovych rotatord. Zmény
informaci sumarné ze vSech receptort z plegické
oblasti vedou mnohdy klinicky k vyraznému sni-
zeni spastickych flekénich projevi, k zlepseni sta-
bility stoje s vyuzitim extencnich spastickych me-
chanismi na dolnich koncetinach. Mechanismus
ucinku muze byt dan prepojovanim v misnich seg-
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mentech pod mistem léze (pokud nedojde k tplné
misni atrofii pod mistem 1éze), nebo pii neupl-
vzruchil aferentnimi smiSenymi vlakny autonomni
nervové soustavy se zpétnovazebnym ovlivnénim
chovani cilovych struktur. Zprvu jsou déje jen re-
flexnim mechanismem s ¢asové kratce omezenym
trvanim, pozdé&ji, jak se ukazuje, je mozna urcita
adaptace a habituace s polysynaptickym piepoje-
nim. Vertikalizace vede obecné k zlepSeni vykonu
kardiovaskularnich funkci, gravitaci se méni po-
staveni hrudniku s pony branice a dalSich svali
a zvySuje se vykon branice i poklesem visceral-
nich orgénd v abdomindlni krajin€. V neposledni
fad¢ se méni tlaky v pfivodnych vénach do abdo-
minalni oblasti a k srdci a stav mtze byt kratkodo-
bé velmi ptiznivy. K dosazeni trvalejsiho efektu je
potieba dlouhodoba sumace podnéti;
geoatmochemie — z hlediska kvantové medici-
ny zde musime uvést i ucinky geoatmochemie se
sorpci biogennich aktivnich iontli povrchem téla
a inhalaci rvespirabilniho aerosolu s biogennimi
prvky ve vynosu neodflitrovatelné formy hmoty
z geosféry do atmosféry. Déje se tak zvlasté piimo
u vyvéru zdroji PLZ nebo nad vyzkumem ovéie-
nymi tektonickymi ttvary v pfirodnich 1é¢ebnych
klimatickych laznich (dolozeno v Jeseniku);
prijem negativné nabitych iontd — terapeutic-
ky pisobi pozitivné na zdravi ¢lovéka i zvysend
koncentrace lehkych atmosférickych iontii (KLAI)
v ovzdusi. Poprvé na svété byla zmétena KLAI,
koncentrace radonu, sledovani aktivity radonu
v zavislosti na slune¢ni aktivit¢ a mnozstvi ne-
gativné nabitych iontd v ovzdusi v laznich, kdyz
v letech 1995-2001 v Priessnitzovych 1é¢ebnych
laznich v Jeseniku MUDr. Zden¢k Machalek za-
jistil védecky fundovany vyzkum kolektivem Pii-
rodovédecké fakulty Karlovy Univerzity v Praze
vedeném prof. ing. J. Gruntorddem, DrSc.;
interakce ¢lovéka s geosférou, atmosférou a vli-
vy heliosoustavy, to jsou dalsi prokazané vlivy
na zdravi ¢lovéka, které studuje a v praxi vyuziva

novy klinicky obor geomedicina, zvany téZ geolo-

gicka medicina.

U vyvéru PLZ je prokazan vynos prvki z geosféry
do atmosféry a zmény elektromagnetickych poli nad
tektonickymi zlomy potencujici klinické efekty PLZ,
proto napt. karlovarska voda je pfi konzumaci po
vyvozu na jiné misto mimo vyveér pramene mnohem
méng €1 témer neucinna. Pii aplikaci novych znalosti
1ze ocekavat renesanci balneologie.

2.8 Lazenska lécebna procedura

Procedura balneologie, tj. balneoterapie, tak jako

procedura fyzikalni terapie, je vlastni aplikaci kon-

krétniho ptirodniho 1é¢ivého zdroje s fyzikalné-che-
mickym a biologickym u¢inkem. Je charakterizovana
obdobné¢ jako ostatni procedury oboru RFM:

e jednozna¢nym ndzvem procedury s uvedenim pfi-
rodniho 1é¢ivého zdroje (PLZ), indikace a diagno-
zy,

e urcenim rozsahu aplikace na téle, zda jde o celko-
vou nebo ¢aste¢nou proceduru,

e presnym oznacenim mista aplikace,

e dobou trvani jedné procedury,

e intenzitou podnétu: v balneologii je to zpravidla
teplota média, u subkutanni aplikace oxidu uhlici-
tého se udava mnozstvi aplikovaného plynu v jed-
nom vpichu a celkové sectené mnozstvi v jedné
sestave, napt. 2ml, 10 vpicht do celkového mnoz-
stvi 200 ml,

e frekvenci aplikace PLZ, zpravidla 3—4krat tydné,
aby se v pribéhu tfitydenniho pobytu dostalo ne-
mocnym nejméné 10—12 aplikaci PLZ,

e celkovym poctem opakovani dané procedury,
specifickymi ustanovenimi, kontraindikacemi,

e datem kontroly lékarem.

Lazenské procedury jsou zpracovany balneolo-
gickou sekci SRFM, odsouhlaseny vyborem SRFM
a Poradnim sborem SLL pii CIL MZ CR, a VZP — viz
ptiloZzeny seznam procedur, na kterém se vyznamnou
meérou podilel MUDr. Zden¢k Machalek.



3 Obecné biologickeé ucinky

balneologie

3.1 Obecné vlivy PLZ

na organismus

3.1.1 Signalni funkce fyzikalnich energii

Fyzikalni energie maji, jak prokazaly védecké vy-
zkumy, pfimou signalni funkci pro burky, obdobné
jako molekuly mediatorti, hormont, plynt oxidu
dusiku a oxidu uhli¢itého nebo samotné ionty. Ne-
muzeme v této publikaci uvést vycet vSech novych
poznatkll z kvantové mediciny a kybernetiky zivych
organismi, upozornime jen na ¢ast jevu, které maji
souvislost s balneologii. Pfijem tepelné energie z hy-
pertermnich koupeli, z aplikace peloidi ¢i pfijmu
infracervené slozky zateni klimatu lidskym orga-
nismem vede ke ztrojnasobeni rychlosti vymény so-
dikovych a draslikovych ionti v pumpach bunécéné
membrany vSech tkani a vSech organi pozitivni ter-
moterapii ovlivnénych. Pti klimatické 1écbé vede fo-
toterapie v kombinaci ultrafialového zéteni s viditel-
nym svétlem k pfijmu fotont. Pfijem fotont nasledné
zméni chovani membran ozafenych bunék a sekun-
darn¢ dojde k zméné intracelularnich dé&ji. Zvlasté
ovlivnéni fotosenzibilnich proteint v kuzi a podko-
zi zplsobuje zmény jejich prostorové konfigurace
¢i zplsobi zménu jejich naboji. Oboji vede k zmé-
né¢ vazebniho potencialu fotosenzitivnich proteind
a k odlisnému prostorovému elektromagnetickému
chovani. Obdobné je tomu i u jinych fototerapii, jak
je popsano v ucebnicich fyziatrie — fyzikalni 1écby.
U jednotlivych ptirodnich zdrojt (viz kap. o PLZ) je
popsan specificky klinicky efekt a mozny mechanis-
mus pusobeni, napt. jod a sira psobi na kizi a sliz-
nicich dezinfekéné — antibakteridlng, antiflogisticky

a trofotropné, oba prvky po vstiebani do extracelu-
larni tekutiny piimo ovliviiuji stavbu a kvalitu pojiva.
Radionuklidovymi metodami bylo prokazano, Ze jod
vstiebany z koupeli pii zevni balneologii se dostava
k cilovému organu §titné zlaze a vytvaii v ni depo,
zabudovava se do hormonti. Obdobné sira se zabu-
dovava do pojivovych struktur. Je prokazano, ze oxid
uhli¢ity pfimym kontaktem na cévy vede k vazodila-
taci. O vlivu klimatu a jednotlivych slozek pocasi na
¢loveka jsou publikovana védecka méteni a vysledky
vyzkumi, specifickou oblasti jsou elektromagnetické
pulzy interferujici se srde¢nim rytmem a mozkovou
aktivitou. Souhrnné jsou publikovana data o klimato-
logii a klimatoterapii v u¢ebnici ,,Humanni bioklima-
tologie* (Kolesar et al.), ¢ast je zpracovana v kapitole
o klimatoterapii.

V této publikaci prezentujeme nové jevy interakce
¢loveéka s geosférou, geoatmochemii a respirabilnim
aerosolem v podobé neodfiltrovatelné formy hmo-
ty na urovni informacni mediciny. V informacnim
souhrnu stoji za zminku skute¢nost, ze vzhledem
k trojimu tixotropnimu chovéni pojiva dochazi vi-
bracemi, tfepanimi ¢i chvénim v zivé tkani ke zmé-
né solu v gel a obracené, neni tedy nadale pochyb
o lé¢ivém ucinku mechanické energie, tj. masaznich
ukoni ¢i lokalné pisobici frekvencni elektroterapie
nebo lokalné aplikované pulzni magnetoterapie ¢&i
ultrazvuku.

Fyzikalni energie — zviaste teplo — primo méni
chovani pojivové struktury intraceluldarné (cytoskelet
intracelularni a intranukledarni) v bunkach organii,
a tim se méni ,,c¢teni” Cili uplatnéni genit pro dalsi
Zivot bunky i organismu jako celku. Balneologie tak
muze svymi fyzikalnimi u¢inky pfimo ¢i neptimo za-
sahovat do genomové a negenomové exprese.
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3.1.2 Vlivy PLZ na urovni bunék,
tkani a organu

Ptirodni 1é¢ivé zdroje pfimo ovliviuji kizi, sliznice
a smyslové organy. Prostorové nejvétSim orgadnem
piistupnym naSemu zkoumdni v bézné klinické praxi
je ktize. Na jejim aktualnim stavu se promitaji vli-
vy metabolické — humoralni, endokrinni a nervové,
jeji stav ovliviiuji exogenni i endogenni pficiny. Stav
ktze ovliviiyji i rizna onemocnéni téla. Klize vznika
ontogeneticky z ektodermu, pravé tak jako nervova
tkan a komunikace mezi nimi je dana bohatym ner-
vovym zasobenim receptory i volnymi nervovymi
vldkny s velmi rychlym pfenosem informaci k fidi-
cim strukturam CNS. Plsobeni balneologie vyvola-
va v nervovém systému fadu zmén s transformaci na
ruznych trovnich CNS a v riznych regulacnich sys-
témech. Reflexni zmény v kizi postupuji do dalSich
tkani a organd, napf. tepelnd energie pfedavana kon-
dukcei a konvekei produkuje vedle vlastniho tepelného
ucinku dalsi nervové a humoralni odezvy z hloubé&ji
ulozenych tkani a organt. VSechny zmény v souctu
slouzi k informaci CNS a spoustécimu mechanismu
nervoveé-hormonalné-humoralniho fizeni s dopadem
na imunitni déje.

Kuze je vyznamny, funkéné nesmirné slozity or-
gan, s mnoha rozlicnymi funkcemi. V extracelularni
tekutiné (ECT) ktuze a podkozi se mohou shromaz-
dovat metabolické produkty premén soli, bilkovin
a tukl a kuze funguje za urcitych okolnosti jednak
jako depo, jednak soucasné jako ,,detoxikacni* resp.
vylucovaci organ téla. Vylucovaci schopnost kiize je
zietelnd pii exkreci potu, pfi evaporaci, kdy vedle
vody organismus vylucéuje soli predev§im chloridové,
kyselinu mlé¢nou a produkty dusiku. Ve skladbé potu
je mnohem vyssi koncentrace soli a kyseliny moco-
vé nez je v krvi nebo ECT, coz sv&d¢i pro schopnost
ekrinnich zlaz aktivné vylucovat urcité latky z téla
ven, a kize tak mize do urcité miry suplovat funkci
ledvin.

Na pronikani latek kizi je kromé kosmetického
prumyslu zalozena terapie v dermatologii, iontoforéza
ve fyzikalni terapii a fada medicinskych i nemedicin-
skych aplikaci — napt. moderni pohodlna Iécba hormo-
ny formou néplasti se vstiebatelnym médiem a uc¢innou
latkou (u zen v klimakteriu je obecné znama substituce
estrogentl jako prevence osteopordzy; komerénim hi-
tem je aplikace naplasti s malym mnozstvim nikotinu
pii odvykani koufeni). Kromé prvki jodu, siry, bromu,
arzenu, fosforu a dalsich latek se kiizi vstrebavaji ply-
ny a aromatické a organické latky.

Neni tcelem této publikace snaset diikazy a vycty
vstiebavani riznych latek kiizi v riznych oborech, je

potiebné upozornit na velkou schopnost sorpce kiize
a podkozi, a tim odstranit mnohaletou diskriminaci
prirodnich 1é¢ivych zdrojt pti vyctu jejich fyzikalné-
chemickych a biologickych ucinkd. Sorpce ucinnych
latek do ktze se z piirodnich 1é¢ivych zdroja déje
avede k pozitivnim klinickym odezvam, mnohé latky
vytvareji v podkozi sva depa (sira). Diky bohatému
cévnimu a lymfatickému zasobeni je kize intimné
spojena s kardiovaskuldrnim a imunitnim systémem.
Ovliviiyje je ptimo podle informaci z ktize a podkozi
nebo nepiimo pies aferenci do fidicich struktur CNS,
odkud jsou spustény reakce s novym nastavenim re-
gulacnich mechanismii. Na tomto misté nerozebira-
me obsahlé reakce kiize a podkoZi pfi termoregulaci,
pojedndva o tom samostatna kapitola. Zminime zde
jen nesmirn¢ dualezity efekt izotermnich nebo mirné
hypertermnich procedur, zvlasté koupeli. Pii nich vy-
razn¢ klesa pocet aferentnich impulzi do CNS, inhi-
buje se fada funkci mozku, snizuje se TF, TK, dech,
klesa svalovy tonus, snizuje se vnimani bolesti a do-
stavuje se psychické zklidnéni. Vazodilataci bohaté
kapilarni pletené¢ v submukdze se zrychluje pratok
krve kGizi 100-180krat, coz podmitiuje unikatni moz-
nosti ktize jako specifického organu pro termoregu-
la¢ni funkeci.

Aplikace ptirodniho [é¢ivého zdroje ovliviiuje
chemické, tepelné a mechanické periferni receptory,
volna nervova zakonceni a dalsi receptory, a to jak
v kiizi, tak na sliznicich. Dochazi k ovlivnéni i smys-
lovych organti (zvlasté oka). PLZ s oxidem uhli¢itym
nebo sirovodikem zpusobuji kontaktem s cévou pii-
mo vazodilataci. Vyrazn¢ tak ovliviiuji bohatou sym-
patickou asynaptickou cévni nervovou pleten v kiizi
a podkozi za vzniku erytému se vSemi reflexnimi di-
sledky (centripetalni a centrifugdlni $ifeni vzruchti).
Informace se pak cestou nervové aference (zvlastni
postaveni mé n. vagus — viz kap. o ANS) a ptes misni
segmenty dostava s prepojenim v mozkovém kmeni
a mezencefalu na vyssi etaze CNS, az se informace
dostava do hypotalamu, do mozkové kiry a do lim-
bického systému.

Fyzikalni energie ptimo ovliviiuji kvalitu a chova-
ni tkani, zvl. pojiva, zménou permeability cévni stény
méni humoralni slozeni extracelularni tekutiny nebo
zménou permeability membran bun¢k méni intrace-
lularni prostredi. O vSech probihajicich zménach je
CNS informovan nervovymi strukturami s riznymi
receptory a drahami, pfijima informace z polymo-
dalniho informacéniho systému volnych nervovych
zakonceni. Soubézné je CNS informovan humoral-
né-hormonalni cestou latkami uvolnénymi na popud
PLZ. Jde o latky typu interleukind, cytokint, endor-
fint a jinych aktivnich latek — viz niZze podrobné&;jsi
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popis. Informace ptichazejici do mozkového kmene
a do stfedniho mozku se propojuji, kombinuji, do-
chazi k analyticko-syntetickym pochodiim. Spolec-
nym jmenovatelem pro piijem, zpracovani informaci
a fizeni reakci na balneoterapii je autonomni nervovy
systém (ANS). Reprezentace ANS v centralnim ner-
vovém systému neni piisné ohrani¢end, neni jedno-
ducha a podle poslednich neurofyziologickych do-
kladt se prolind anatomicko-strukturalné, chemicky
(humoralné-hormondlng), elektromagnetickymi d&ji
a vyménou informaci s limbickym systémem véetné
limbického mozecku, hypotalamem, mezencefalem,
mozkovym kmenem a prodlouzenou michou. Urcitou
autonomii v reakci na podnéty PLZ maji samostatné
visceralni orgény. (Podrobnéjsi informace obsahuji
kapitoly o ANS a termoregulaci).

3.1.3 Obecné reakce CNS na prirodni
lécivé zdroje

Reakce na balneologicky podnét muze byt lokalni

z ptimého ovlivnéni struktur a tkani s reakci axon-

axonalni asynaptické sympatické pletené¢ nebo re-

flexni s kombinaci nervové-humoralné-hormonalni
odpovédi. Reflexni zpétnovazebni regulace pies

CNS se odehravaji jednak v mozkovém kmeni, kde

jsou ulozena zivotné diilezita centra s obecné znamou

autonomii funkei, a jednak pies okruh hypotalamus-
kortex-limbicky systém.

Klicovou uillohu v balneologii a balneoterapii md
hypotalamus. Je integralni soucasti limbického systé-
mu a de facto hlavni ganglion ANS. Proto zpracova-
va informace o piijmu podnéti od exogennich i en-
dogennich vlivli ze vSech systémi, vyhodnocuje je
a zpétnovazebné soucasné spolu s limbickym systé-
mem a kortexem moduluje. Hypotalamus reguluje au-
tonomni nervovy systém (ANS), ktery je logistikou
vSech systému. Limbicky systém tidi prostiednictvim
hypotalamu zv1ast’ tonus sympatiku a parasympatiku,
vztahy a reaktivitu mezi nimi, reguluje celkové aktu-
alni hladiny AD, NAD a acetylcholinu v téle. Reakce
na balneologické procedury jsou jednak rychlé (zpra-
vidla je fesi sympaticka c¢ast ANS v cévnim systému),
jednak pomalejsi pies typickou znamou hormonalni
osu. Autonomni nervovy systém tidi:

e tonus hladkych svalu,

e motoricky systém (limbicky systém pies hypota-
lamus ovliviiuje a tidi okamzity tonus kosterniho
svalstva neboli gama systém, systém stand-by mo-
toriky, méni posturu, mé p¥imé vlivy na dychani),

e reguluje imunitni systém,

e reguluje hormonalni systém,

e reguluje humordlni fizeni — pfes ANS se zmé-
nami propustnosti stén cév moduluje humoralni
skladbu zvlasté extracelularni tekutiny (ECT),
ANS moduluje cestou nervovou a cestou humo-
ralné-hormonalniho fizeni naraznikové systémy
v ECT, reguluje tak chovani pojiva, které ma
v balneologii vyznamné misto v terapeutickych
dusledcich,

e {idi termoregulaci,

e ovliviiuje kognici, pamét’ a dalsi psychické funk-
ce — vazby nc. amygdalae, nc. coeruleus a dalSich
struktur odpovédnych za VNC, emoce, afekee, de-
prese, nékteré demence,

e ovliviiuje zvladani bolesti,

e moduluje a fidi diencefalon, tj. biorytmy, chrono-
biorytmologii, roduzachovné a sebezachovné re-
flexni déje.

Eferentni nervové drahy jsou popsany podrobnéji

u ANS.

3.2 Autonomie organut a tkani ve
vztahu k balneologii

V ceské lazenské mediciné akceptujeme, Ze jiné tka-
né, napf. pojivo, jaterni buiiky, imunitni systém a dal-
81 tkdn¢ a organy, reaguji jinak a podléhaji jinym re-
gulaénim pochodim pravé proto, ze plni jiné funkce
nez neuronalni sité. Respektujeme autonomni chova-
ni visceralnich organti za urcitych stavii a fazi cho-
rob. Autonomni chovani viscerdlnich organti u stavi
po misni 1ézi je obecné znamé v neurologii a oboru
RFM, proto se na tomto misté nebudeme této proble-
matice dale vénovat. Diky bohaté empirii v balneo-
logii mizeme cilen¢ ovlivnit funkce urcitych tkani
a jednotlivych vnitinich organli — viz napf. vyzkumy
kolektivu 1ékaiG z Luhacovic s vyuzitim stanoveni
glykovaného hemoglobinu a glykozylovanych albu-
mintl plasmy, prokazali po lazerniské 1écbé pozitivni
zmény indexu glykozylovanych proteini u 88,9 % pa-
cientli diabetikti. Vyzkumy kolektivu karlovarskych
lazenskych l1ékatt potvrdily nejen reologicky a reo-
graficky, ale i biochemickym souborem dat vyrazné
pozitivni efekty lazeniské 1é¢by u chronickych hepati-
tid a hepatopatii. O podstatnych vyzkumech v Jachy-
mov¢é s orosomukoidem a kortikosteroidy se zminime
pozdéji u 1éceni revmatikii a pohybového systému.
Pravé proto, ze balneologii miizeme cilené ovlivnit
ozdravné procesy urcitych tkani a pozitivné regulovat
funkce jednotlivych vnitinich organi bez doprovod-
nych sekundérnich ¢i vedlejsich negativnich ucinkt
na organismus, nelze [écbu prirodnimi léc¢ivymi zdroji
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nahradit jinym zpiisobem terapie a ucinky lazenské
mediciny jsou nenapodobitelné a nezastupitelné.

3.3 Primarni a sekundarni
ucinky balneologie

Primarni ucinky balneoterapie jsou lokalni pievaz-
né typu hyperémie se stimulaci lokdlnich receptort
a volnych nervovych zakonceni, ¢i jsou odpovédi or-
ganismu celkové. Sekunddrni uicinky probihaji reflex-
né pres neuronalni sit€ a druhou cestou pres zpétnova-
zebni humoralné-hormonalni fizeni, tj. pfes mediatory
a dalsi latky. Vznikaji informacni zmény vzdalené
v CNS, prokazatelné mj. zménou vyse hladin neu-
rosteroidi v mozku, zvl. v hypotalamu. Z nich pre-
zentujeme napt. vyrazné zvyseni dehydroepiandroste-
ronu a jeho sulfatd po 21denni komplexni lazeiiské
1é¢be souboru tyreoidektomovanych Zen, osob s asth-
ma bronchiale a u skupiny psychiatricky nemocnych
osob v Jeseniku, za soucasného vyznamného poklesu
kortizolu, homocysteinu a normalizaci jodiurie. Vli-
vem balneologie se méni plasticita CNS, po lazeniské
1é¢bé se normalizuji drobné klinicky némé patologie
v EEG typu poruch zakladni aktivity, areaktivity a vi-
gility, mizi nepravidelny vyskyt theta nebo delta vin
aj. Zmény poctu a chovani neuronii jsou prokazatel-
né funkcni magnetickou rezonanci (fMR), pozitivni
emisni tomografii (PET) a transkranidalni magnetic-
kou stimulaci (TMS). V prubéhu lazenské 1écby a po
ni se déje restrukturalizace neurondlnich siti v mozku
s dosazenim dlouhodobych ¢i trvalych zmén chova-
ni organismu jako celku. Do popiedi zajmu vstupuji
v psychoneuroimunoendokrinologii a geomedicing
vlivy fyzikalnich energii na zdravi ¢lovéka jako cel-
ku. Celosvétove nariistd trend k pouziti pfirozenych
ptirodnich prostiedkt k 1é¢bé cloveka.

Pokud jsme zdravi a mame ,,spravné“ nastavené
reflexni reakce na stres a distres a jsou nasledované
kompenzaénimi ,,spravné” nastavenymi relaxacné-
regeneracnimi pochody, pak hypotalamus ve spolu-
praci s autonomnim nervovym systémem, imunitnim
systémem, fizenou hormonalni osou a dobrymi funk-
cemi ostatnich systémua udrzi organismus ve stavu
zdravi. V ptipadé patologie uz jen na urovni poruch
psychiky a autonomni nervové soustavy se mohou
projevovat postupné se prohlubujici funkéni dys-
regulaci, ktera pti dlouhodobém trvani piejde z po-
ruch funkce k poruchdm strukturdlnim a mize vyustit
u ANS v ireverzibilni autonomni neuropatii (viz pra-
ce prof. dr. Opavského). Balneologie je 1é¢ebnou re-
habilitaci systému logistiky tzn. systému ANS a je de

facto medicinou funkénich poruch u stavii dysfunkei
i u poruch funkci sekundarnich na podkladé¢ struktu-
ralni 1éze.

3.4 Dysregulace organismu jako
vC€asna indikace balneologie

Dysregulace se objevuji postupné v obecné znamé
posloupnosti.

Zprvu jen na urovni rozlady psychiky zvl.
koncentrace, vstipivosti a udrznosti paméti, kogni-
ce a emoci — trpi limbicky systém, emocni labilita,
objevuji se poruchy emocniho chovani, poruchy so-
ciability, unava, nesoustfedénost, nervozita, pokud
nedojde k feSeni a odstranéni problémil, pokracuje
dysregulace na dal$i Groven. Dal$i Groven piredsta-
vuje dysregulace ANS a zndmé psychosomatické
nemoci, projevuje se ztrata odolnosti na vlivy pocasi,
na socialni vlivy, na noxy fyzikalni, tj. napt. nesna-
Senlivost teplotnich vykyvi, na noxy chemické (napft.
nesnasenlivost potravin nebo nékterych druhd caju,
¢i jinych tekutin). Pfi pokracujici patologii progreduji
poruchy ve smyslu sniZeni imunity, kdy je snizena
odolnost vii¢i noxdm biologickym, tj. virim a bak-
teriim, vznikaji nadory, poruchy soubézné postihuji
hormonalni osu, umoziuji vznik autoimunitnich
nemoci (PPA, asthma bronchiale) a doprovodnych
asociovanych autoimunitnich stavii (nahle vznikla
nesnasenlivost lepku u dospélych aj.).

Ptes funkéni vertebrovisceralni poruchy, které
jsou reflexné segmentoveé uspoiadany formou vis-
ceromotorickych a dermatovisceralnich a dal$ich
vztaht, se dostava organismus az do tézkych funke-
nich pohybovych 1ézi. Zprvu se tzv. vertebrogen-
ni algicky syndrom akcentuje az do strukturdlnich
degenerativnich poruch (i s protruzemi ¢i hernii
diskt meziobratlovych plotének, u neadekvatni bi-
omechaniky nohy vznikd neadekvatni ptetézovani
nosnych kloubil s rozvojem artrozy aj.). Pokud se
nezdafi komplexné diagnostikovat a oSetfit soubor
funkénich poruch, prohlubuje se porucha organismu
do organovych strukturalnich 1ézi (chronicka he-
patitida do jaterni cirhozy, stavy povirové pankre-
pro plochonozi progreduji do chronickych vertebro-
gennich poruch az s rozvojem spondylartrotickych
zmén, funkéni poruchy na HK do syndromu epikon-
dylitidy aj.). SniZuje se prah pro vnimani boles-
ti a klesa odolnost na bolest. Pokud jesté nedoslo
k rozvoji autonomni ireverzibilni neuropatie nebo
strukturalnich rozsahlych poruch, pak umi lazenska
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medicina svymi terapeutickymi postupy u indikova-
nych stavi a u indikovanych zpravidla ¢asnych fazi
nemoci obnovit funkce organd i celych funkénich
systému (kardiovaskularni, respira¢ni, GIT), obno-
vit jejich individudlni biorytmy a nasledné sladit
biorytmy organismu jako celku. Balneologie doka-
7e nastavit na vyssi troven regula¢ni samotzdrav-
né mechanismy a pfes restrukturalizaci neuront
v mozku zafixovat dlouhodobé nové nabyté zdravi.
Z hlediska neurofyziologickych poznatkl je potieba
indikovat v¢asnou balneologickou lé¢bu s vyuzitim
PLZ uz u stavi s dysregulaci ANS, tj. dfive, nez se
rozvinou strukturalni ireverzibilni poruchy nebo
ireverzibilni autonomni neuropatie. Takto pojatd
lazenska lécba s predpokladem multizdrojového fi-
nancovani a spoluucasti 1é¢ené osoby bude ve svém
dusledku efektivni, eticka a ekonomicka.

3.5 Plasticita CNS

Hlavnim efektem komplexni lazeniské 1é¢by je ovlivné-
ni velinu — limbického systému. Balneologie umoziiu-
je CNS tvorbu novych synapsi, tvorbu novych funkc-
nich okruht, jak je prokazano na podklad¢ feedback
spojeni. Zpétnou vazbu mame vétSinou zafixovanou
jako negativni zpétnou vazbu, existuji ovSem i pozi-
tivni zpétné vazby. Dochézi k vytvafeni novych feed-
forward vazeb, tj. pozitivni vazby vytvarejici doptedu
ocekavané, predptipravené programy, nachystané re-
flexni polysynaptické odpovédi a pripravené reflexni
okruhy. Nazvem z informatiky — ,,softwary* — bychom
pojmenovali pfipravené programy piredpokladaného
chovani CNS, dopfedu nachystané programy ANS

k reakci na opakujici se stabilni podnét.

Balneologii repetitivnimi dézovanymi podnéty
stimulujeme CNS k tvorb¢é novych programii mezi
limbickym systémem, limbickym mozeckem, kiirou
a podkotim. Nazyvame je central pattern genera-
tors a prikazy o jejich vzniku podaly pomocné vy-
Setfovaci metody fMR, PET a TMS (viz napf. sou-
bornou prednasku Opavsky — Hlustik na XI. Sjezdu
spole¢nosti SFRM v Luhacovicich v roce 2004, prace
je uvedena ve Sborniku sjezdu). Balneologie vede re-
petitivni stimulaci pfirodnimi podnéty a komplexni
lécbou vcetné spoleCenskych a socialnich stimuld
s jejich sumaci vedle vlastniho pfimého vlivu na or-
ganismus i k pfekonani nemoci navozenych ¢i vypro-
vokovanych sekundarnich stavii chovani CNS:

e nauceného neuzivani funkci CNS a ANS. Pii-
klad: Dit¢ s AB ma zpravidla velmi zanedbany
motoricky vyvoj a obratnostni schopnosti, napft.
nedokaze centraci poskokt na testovaci tenziome-

trické plosin¢ o velikosti 160 x 60cm, jak se na
souboru 120 astmatickych déti presvédcili osob-
né¢ MUDr. Machalek a autorka publikace. Od vy-
zkumné studie s testovaci ploSinou se pro moto-
rickou neobratnost 10letych skolnich déti muselo
dokonce zcela odstoupit. Podobné se nedalo vyuZzit
peak-flowmetrti a dalSich vySetfovacich pomicek
pro objektivizaci reakci u astmatik(. Jinym pfi-
kladem nauceného neuzivani funkci je u starSich
osob omezeni dennich aktivit a sobéstacnosti v ne-
mocnici, v LDN, v domové diichodct, protoze tam
jsou nékdy nemocni omezeni na pohyb v malém
prostoru nebo dokonce jen na postel, na uzaviené
prostory 1é¢ebné rehabilitace a chybi jim motivace
a dostatek spolecenskych a dalSich extramuralnich
stimuld;

naucené bezmocnosti at’ na fyzické, ¢i na psy-
chické trovni, kdy kromé zhodnoceni skute¢ného
defektu ztratou organt ¢i funkei musime odlisit,
zda nejde ,,pouze* o nedostatek energie z poruchy
bazalniho metabolismu, anebo o normu ztraty po-
hybovych schopnosti u star§ich osob. Sedmdesa-
tilety ¢lovek potfebuje uz oporu zabradli do scho-
da pro ,fyziologicky“ ubytek hmotnosti a sily
svalu m. quadriceps femoris. Musime odlisit,
zda jde o naucenou ztratu spontaneity, ztratu
iniciace na podklad€ poruchy limbického systé-
mu a poruchy CNS nebo zda se nejedna dokonce
o zéavazngjsi poruchu ¢innosti mozku ve smyslu
malo znamé idea¢ni apraxie (obdoba typickych
neurologickych symptomu, jako je motoricka
apraxie, afazie aj.), kdy je nemocny relativné mo-
toricky vykonu schopen, ale neni schopen ideac-
niho planu, je bezradny, neumi najit jina feSeni
problému kolem své nemoci nebo sobé&stacnosti.
Je nutno jej naucit podprogramy a naucit jej vy-
uzivat je, coz je neopominutelnou funkci tymové
spoluprace v edukaci v ergoterapii, psychotera-
pii, lokomoci se samostatnosti v prostoru, eduka-
ci pouzivani protetickych a ortotickych pomicek
aj.;

prekonani navozenych anxiozné-depresivnich
sekundarnich syndromi. V [é¢b¢ larvované
depresivni symptomatologie az deprese, zvlasté
u chronickych nemocnych, je uménim véas tuto
skrytou poruchu funkce mozku diagnostikovat
a vCas podat adekvatni, minimalné nutnou far-
makoterapii na nutnou dobu a soub&zné zahajit
dlouhodobou 1é¢bu kvalitni psychoterapii. Psy-
choterapie je nutnd na poc¢atku hned s farmakote-
rapii, podle fMR, PET a SPECT je v dlouhodobém
horizontu G€¢inngj$im prostredkem nez samostatné
podavana farmakoterapie. Deprese, jak je obecné
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znamo, sama o sob¢ blokuje kognici a vyfazuje
limbicky systém z funkce, omezuje vykonnost
ANS a vede k poklesu imunity. Rada t&Zce posti-
zenych subakutnich nebo chronickych nemocnych
(u tézkych stavi CHOPN, AB, stavd po IM, my-
opatie, stavy po NCPM), u kterych navic dochazi
postupem doby (vékem, hypomobilitou, progresi
choroby, recidivami aj.) ke ztrat¢ motorické vy-
konnosti, dochézi klinicky soubézné k ubytku psy-
chické odolnosti a celkové kondice pravé pro sub-
klinické formy sekundarni deprese. Dojde u nich
nakonec k poklesu imunity. Tito nemocni se vy-
razné a dlouhodobé zlepsi po 1é¢bé v 1aznich, pro-
to i stavajici indikacni seznam ve Vyhl. €. 58/1997
Sb. plné respektuje opakované 1é¢eni chroniki.
Efektem lazenské 1é¢by je zvySeni imunity, zlep-
Seni kvality zivota s dlouhodobé nizsi nemocnosti,
nasledné nizsi spotiebou ATB a jinych 1ékt. Dlou-
hodobé¢ zlepsena funkce tidicich struktur limbického
systému a logistiky ANS se mnohonasobné zurocuje
individualnim a celospolecenskym benefitem. Z to-
hoto pohledu pokladame zachovani opakované kom-
plexni lazeniské 1écby chronikli pfi multizdrojovém
financovani nadale za indikované.

Stavy pretiZenosti organismu v jakémkoli sméru —
motorika, psychika, imunita, ANS — vedou primarné
ke vzniku zvySené emocni tenze, k chybam v mysleni,
usudku a preciznosti, k poklesu pozornosti, k porucham
paméti. V rozhodovacim procesu limbického systému
dochazi u stavil pretizenosti k prosazovani emoci nad
kognici a racionalitou, coz mé za nasledek dopady na
regulaci a funkci vSech systémil. Neuroendokrinni sité
CNS jsou propojeny s imunitnim systémem, vcetné
korovych analyzatorti a sémantiky. V mozku neusta-
le vznikaji ucelené programy chovani vdzané na sé-
mantiku. Nazornym piikladem je typicky mysSlenkova
predstava citronu a hned dojde v organismu ke spuste-
ni programu celostni reakce s vyplavovanim slin v du-
tiné Ustni, zmén¢ svalového napéti orofacialni oblasti
az motorickym projeviim v oblasti Gstni dutiny event.
celého obliceje a nekdy celého téla. Piedstava citronu
spusti somatické déje stejné jako po jeho realném pozi-
ti. Sémantické déje se uplatiiuji u hyperergickych sta-
vl a hyperfunkénich poruch typu alergie (jsou znamy
ptipady, kdy pouhé vysloveni slova ,,mak* nebo jeho
predstava ¢i obrazek dokazal u alergického astmatika
vyprovokovat zachvat astmatu).

Balneologie ma mechanismy pro ptreladéni téchto
déji, proto se budeme vénovat v dal$im odstavci hy-
perreaktivnim dé&jim. Ozdravnym faktorem pro lim-
bicky systém je samo vymisténi nemocného do lazni
z prostiedi zplsobujiciho stav pretizeni.

3.5.1 Hyperreaktivni déje CNS a jejich
ovlivnéni balneologii

Obdobné jako u stavl pretizenosti se d&ji poruchy
funkci a regulaci u hyperreaktivnich stavii, napt.
alergii, at’ jde o sémantikou vyvolané déje nebo déje
nesémantické (neverbalni) povahy. Receptory neu-
roendokrinni sité si ,,¢tou” informace a nasledné akti-
vuji somatické reakce. Neuronalni sit¢ CNS maji plas-
ticitu, maji schopnost ,,podrzet™ energii a informaci,
pamatovat si minulou zkuSenost, porovnavat ob¢ in-
formace a reagovat na ,,vysledek* (pfednasky a osobni
sdéleni prof. dr. R. Rokyty, DrSc., na 45. konferenci
neuropsychofarmakologie, viz rovnéz jeho publikace
a referaty tykajici se bolesti ve vztahu k ANS a psy-
chickym funkcim aj.). V piipadé potieby spusti neuro-
nalni sit¢ automatizované vzorce reakei, integracni
a koordinacni. U téchto reakei se na dany urcity podnét
soucasn¢ spousti odpovédi fady systému v tzv. streso-
vé odpovédi — zvysuje se vyrazné hladina stresovych
hormont (neurosteroidi zvl. kortizolu a bilkovin resp.
peptidit), interleukini a cytokint stimulujicich imunit-
né-endokrinni déje. Na individualné dany stresor se
reflexné facilituje osa hypotalamus-hypofyza-nadled-
viny, ov§em se vSemi obecné znamymi i negativnimi
disledky pro organismus. Soustava energie-informace-
zivy dynamicky nelinedrni aktivni systém, jak se tim
zabyvali védci z oblasti kybernetiky Zivych organismti
napf. Prigogin, Kugler, Capra aj., vyusti v ovlivnéni
vsech fidicich struktur CNS.

Balneologie ma empirii provéfené mechanismy,
jak zvysit prah odolnosti na spoustéci podnéty, jak
zménit nastavené programy funkci ¢i je prebudovat.
Po opakovaném lazenském lé¢eni se minimalizuje az
eliminuje hyperreaktivita organismu (alergie) a v tom
je uloha balneologie nenapodobitelnd a nezastupitel-
nd. Permanentni biomolekuldrni zpracovani informaci
v redlném Case s interakci exogennich a endogennich
vlivi je prostiedkem k intervenci s minulosti — s ulo-
Zenymi zkuSenostmi. Je ovSem naivni piedstava, ze
objasnénim biomolekuldrniho zpracovani informaci
v cytoskeletu neuronu se vSe vysvétli. Mluvime totiz
o vykonnosti systému, ale nezname obsah transfor-
maci informaci do psychickych stavii. Mikrotubuly
(nanotubuly) v CNS zpracovavaji informace rychlos-
ti 10° bitd/s v ¢asech kratSich neZ nanosekunda, tubu-
liny v nanotrubicich jsou polarni a umoziuji vnittku
vodivost nékolik set metrti za sekundu. Viny akénich
potenciald jsou zdroje paméti hologramu bunék CNS,
pfitom nepfetrzit¢ interferuji s pamétovymi stopa-
mi. Kazd4 myslenka spousti bioelektrickou aktivitu
a proud biochemickych dé&jt. Do tohoto dé&je Gcinné
zasahuji napt. molekuly oxidu uhli¢itého a fyzikalni
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balneologické vlivy jako informace — vcetné dalsich
komplexnich vlivi ptirodnich 1é¢ivych zdrojt. Je di-
lezité, abychom v ramci komplexni 1é¢by a prevence
primarné oSetfili emoce, protoze ony moduluji lim-
bicky systém a hypotalamus. V nékterych laznich je
proto v tymu oSettujiciho zdravotnického personalu
nezastupitelnd piitomnost klinického psychologa
a psychoterapeutt. Pro ovlivnéni emoci se empiricky
jiz davno vedle kurativy v lazenstvi rozvinuly i1 do-
plitkové aktivity typu well-being — kultura, divadlo,
sporty, hry, vystavy uméni apod. pravé pro saturaci
limbického systému. VSechny déje v neuronalnich si-
tich maji sviyj rytmus, maji svij ,,¢as*, maji biologic-
ké zakonitosti kybernetiky zivych organismu, které

nelze preskocit ani opominout, ale ani urychlit. Pro
zabudovani ,,otisku* urcitého terapeutického progra-
mu ovliviiyjiciho emoce je potieba zrovna tak opako-
vani stabilnich [é¢ebnych vstupti po urcitou dobu, po
urcity cas, tak jako je potfeba ¢asu na nacvik metody
podle McKenzieho u vertebrogennich syndromti. An-
tibiotika a chemoterapii je rovnéz potieba aplikovat
po urcitou dobu, jinak se nedosahne 1é¢ebného efek-
tu. Aplikaci kybernetiky zivych organismi a rozvo-
jem kvantové mediciny stoupa do poptedi ucinnost
nefarmakologickych postupt v medicing, specificky
u empirii staletimi provéfenych terapii mistné pii-
slusného piirodniho 1écivého zdroje, ovsem v kon-
textu novych medicinskych ptistupt.

3






4  Fyziologické ucinky

balneologie

Nespecifické stimuly mohou vyvolat specifické efekty. J. Benda

Nepodminené reflexy se castym opakovanim mohou stat podminénymi reflexy. 1. P. Pavilov

4.1 Prehled fyziologickych
ucinkt balneologie

Balneologie mé nespecifické a vSeobecné cel-
kové ucinky a ma i specifické ucinky lokalné
v misté aplikace. Opakovanym nespecifickym
podnétem miZeme dosdhnout specifické reak-
ce organismu.

4.1.1 Vseobecné a nespecifické ucinky
balneologie

Pii aplikaci PLZ lege artis balneologie ptiznivé
ovliviiuje adaptacni a regulacni mechanismy organis-
mu a stimuluje samouzdravné pochody v téle. Efekt
1é¢by se dostavuje po sumaci podnétil, nepodkrocitel-
né minimum aplikaci je v jedné kafe nutné obdobné,
jako je tomu u podavani antibiotik nebo psychofar-
mak. Mezi nespecifické a v§eobecné ucinky balneo-
logie patfi:

e zvySeni energie organismu jako celku a zvySeni
moznosti pfemény energie obecné v jiné energie
v téle podle zdkona sjednoceni slabych a silnych
sil a podle termodynamickych zdkonitosti plat-
nych pro zivy organismus. Do téla ptidame apli-
kaci PLZ zvl. teplem energii bez zatéze GIT, jater
a ledvin a bez nepfimétené zatéze hormonalni osy,
ptikladem je napt. hypertermni koupel ¢i slatinny
zébal,

e zrychleni a zmény bazalniho metabolismu (BM)
lokalng 1 celkové, napft. fyzikalni podnét pisobici
na hluboko ulozené organy vede ke zmén¢ intra-
celularniho metabolismu a ke zméné permeability
bunéénych membran v daném organu. Pak se lo-
kaln¢ méni humoralni slozka se sekundarné reflex-

ni odezvou ANS a CNS (chovani hypotalamu, di-
encefalu, s regulaci imunohumoralnich reakci), coz
bylo dolozeno napt. vyzkumy u nemocnych s chro-
nickou perzistujici hepatitidou, chronickou aktivni
hepatitidou a u kompenzované jaterni cirhozy jed-
nak biochemicky a imunologicky, jednak reogra-
fickymi parametry ve vztahu k fyzické zatézi;
nespecificka aktivace imunitniho systému, ke
které dojde reakei CNS na fyzikalni podnéty;
zvySeni nespecifické odolnosti na noxy biologic-
ké, fyzikalni, chemické a socialni;

regulace krevniho ob&hu cestou reaktivity ANS,
napt. stfidavé podnéty na akra koncetin, celkové
stiidavé podnéty nebo slozitd vodolécba, Priess-
nitzovy pololdzné a dalsi procedury u psycho-
somatickych chorob, u multiorganovych 1ézi ¢i
u psychastenii. Priikazy podany védeckymi prace-
mi pfi snimani SAVTF;

zmény ANS — chovani sympatiku, parasympatiku
a poméru mezi nimi;

zlepSeni termoregulace organismu cestou ANS
a hypotalamu, nasledné je pak z hypotalamu vzdy
soubézné ovlivnéna hormonalni osa a imunitni po-
chody;

spazmolyticky efekt na kosterni i na hladkou sva-
lovinu;

analgeticky efekt — teplo (pozitivni i negativni
termoterapie) mirni bolest cestou zmény informaci
v nervovém fizeni, uplatiiuji se vratkové mecha-
nismy nékolika Grovni CNS, souvisi s tim pozitiv-
ni zmény odolnosti vii¢i vnimani bolesti (zvyseni
prahu pro vnimani bolesti, zvySeni tolerance na
bolest);

zména kvality pojiva (zména elasticity pojiva) —
zvysi se rozsah pohyblivosti kloubi, uvolni se fas-
cie a svalové $lachy, zvysi se mechanicka odolnost
na tah a tlak;
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e zvyseni tolerance k chladu cestou stimulace ANS —
Priessnitzovy procedury, Kneippova medicina,
aklimatizace-adaptace na chlad vedou k vyrazné-
mu zvyseni imunity a celkové odolnosti viici bio-
logickym, chemickym a fyzikalnim noxam;

e zvySeni odolnosti vii¢i psychickym noxam stfi-
danim cik-cak podnétl, napt. pti termickych pro-
cedurach s postupné nartstajicimi rozdily, skotské
stiky, stfidavé nozni koupele, zvySujici se chlad
u posttikl a sprch aj. Procedury trénuji soucasné
odolnost ANS i odolnost psychickou. Komplexni
1écba ucinkuje pres limbicky systém a hypotala-
mus a pres spoje kortex-podkofi s vytvarenim no-
vych programi odolnosti, coz vede ke ztraté obav
a strachu;

e obnoveni biorytmi neboli biologickych oscila-
ci, které jsou fyzikalné definovany jako projekce
kruhového pohybu. Setkdvame se s biologickymi
rytmy na urovni bun¢k (napf. vyplavovani leuko-
cytl, oscilace fagocytozy bilych krvinek, cyklické
vyplavovani erytrocyttl), s kolisainim hladin hor-
mond, u organt se méni jejich funkce motoricka
(napf. u zlu¢niku) normalizuje se vylucovani zalu-
decnich §tav, znamé jsou tpravy termoregulacnich
biorytmt, jako je uprava kolisani té€lesné teploty
s rannimi minimy a odpolednimi maximy a Gprava
nocnich potti u klimakterickych syndromi. Klinic-
ky pozorujeme navozeni biorytmi cirkadidnnich,
tj. 24hodinovych, jsou zavislé na stfidani svétla
a tmy, nebo lunarnich cykla 28dennich. Rizenou
klimatoterapii a pohybovou terapii mizeme vSak
trénovat biologické rytmy se stabilizaci napt. TK.
Klimatoterapii s cilen¢ aplikovanymi fyzikalnimi
podnéty muizeme provadét trénink spankového
rezimu s prodlouzenim uréitych spankovych fazi
(elektrospanek v PLL a.s. v Jeseniku).

4.1.2 Specifické ucinky balneologie
lokalni a celkové

Z lokdlnich specifickych ucinku jsou typickym pii-
kladem regulace krevniho ob&hu lokalné oxidem
uhli¢itym, napf. u incipientnich forem ICHDK, nebo
specifické ucinky fyzikalné-chemické a biologic-
ké u aplikace vagindlnich tamponl pro chronickou
kolpitidu nebo u adnexitid. Specifické chemické
a biologické efekty se dostavuji u celkové i ¢astecné
koupele s jodobromovou nebo sirnou PMV typicky
u paréz a myopatickych onemocnéni v neurologii,
u artrdz, pooperacnich stavii na pohybovém aparatu
apod. Efekt ¢aste¢nych sirnych a sulfatovych koupeli
se dosahuje u akné, u psoridzy a jinych dermatologic-

kych indikaci. V této publikaci jsou specifické ucinky
popsany u konkrétniho PLZ.

4.2 Klinicky vyznam
nespecifickych ucinkt
balneologie

Balneologie provéfila tisiciletou empirii indikace
konkrétnich ptirodnich 1é¢ivych zdroji pro tu kte-
rou nemoc, propracovala lécebny systém kombina-
ce podnétl pfirodnich 1é¢ivych zdrojt, eliminovala
nepotiebné zplisoby 1éCby a ponechala si maximalné
efektivni terapii. Balneologie je uménim ve vyuziti
nespecifickych a v§eobecnych tcéinki. Proto je balne-
ologie uspésna v léceni nékterych nemoci rezistent-
nich na obvyklé medicinské postupy, jako je tomu
napf. u stavl s multiorgdnovym postizenim, kdy je
balneologie umi vylécit ad integrum. Balneologie je
uspésna rovnéz u mnoha chronickych nemoci, kdy
zlepSeni zdravotniho stavu nebo stabilizace funkei je
vyznamnym benefitem pro nemocného i pro spolec-
nost. Balneologie je dale Gspésna v antiprogresivnim
plsobeni u fady stavii a nemoci, u kterych soucasna
farmakotechnologickd medicina nemize efekt lazen-
ské 1é¢by nicim nahradit ani napodobit.

Vseobecné a nespecifické celkové ucinky balneo-
logie se vyznamné 1écebné uplatituji u téchto stavi
a nemoci:

e primarné u poruch logistiky organismu — ANS,
tj. dysregulace a nemoci autonomniho nervového
systému;

e u poruch imunitniho systému — jak hypofunkce,
tak hyperfunkce (tj. hyperreaktivni stavy — alergie
rezistentni na obvyklou farmakoterapii a korti-
kosteroidy), autoimunitni choroby, psychosoma-
tické poruchy a onemocnénti;

e u multiorganovych lézi, napt. povirové 1éze nebo
1éze typu POEMS, tj. syndromu: polyneuropatie,
organomegalie, endokrinopatie, monoklonalni ga-
mapatie a zmén kiize) a jinych mutiorganovych
1ézi;

¢ u konkrétnich indikaci ve vnitfnim lékarstvi —
napf. 1é¢ba pomoci pitnych kuar. Typické je pouzi-
ti pitné kary u presné indikovanych GIT nemoci
typu Crohnovy choroby, colitis ulcerosa, chronic-
kych onemocnéni zaludku, jater a slinivky ¢i nef-
rologickych onemocnéni (vCetné litidzy) a revma-
tickych onemocnéni;

e u presné vymezenych indikaci v gynekologii
(uvolnéni sristt, 1é¢ba funkéni sterility, chronické
adnexitidy aj.);
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e u myopatii a neurodegenerativnich onemocnéni
(asi 250 nozologickych jednotek) a nasledkt né-
kterych neuroinfekci. Vyraznych klinickych efek-
ti s omezenim progrese, stabilizaci a zvySenim
funkéniho potencialu, psychomotorické kondice
a zvySeni imunitnich dé&ji dosahuje balneologie
u myopatii a dal$ich neurologickych stavii a neu-
rodegenerativnich nozologickych jednotek rezis-
tentnich k farmakoterapii. Moznym mechanismem
pozitivniho efektu balneologie u téchto chorob je
noveé prokazané zapojeni mozecku do funkei lim-
bického okruhu, kdy stabilizace motorickych pro-
jevl je uzce spiazena i s emocnimi reakcemi, kdy
zifejmé v ramci plasticity CNS dojde k dlouhodo-
bé prestavbé neuronalnich siti mozku a mozecku.
U stavi s rezidudlnim tézkym neurologickym po-
stizenim po neuroinfekcich zpravidla povirovych
(herpetické encefalomyelitidy, klistova encefaliti-
da aj.) se dosahuje benefitu teprve komplexni 1é¢-
bou ANS, cévni slozky, imunity, psychiky a vlast-
niho neurologického nalezu. Tim Ize dosahnout
alienace neuronalnich siti, probudit tzv. ,,spici®
neurony k aktivité;

e v dermatologii — vyrazné efekty lazetiské 1écby
jsou empiricky ovéfeny u uréitych koznich nemo-
ci, kdy ma rozhodujici ulohu vlastni organ kize
a humoralni pochody.

Terapeuticky efekt balneologie by mél byt primar-
n¢ ve véasné indikaci, pii véasném zachytu dysregu-
laci nebo na pocatku nemoci. Balneologie pokryva
u indikovanych stavii a nemoci subakutni fazi 1éCent,
chronickou fazi a u perzistujicich stavt (jako je napft.
asthma bronchiale) ma mimotadny vyznam proto, ze
postupem ¢asu se u téchto chronifikujicich stavii a ne-
moci vycerpava psychicka kapacita, snizuje motoric-
ka kondice, projevuji se larvované deprese a sekun-
darni neurastenické stavy vedouci ve svém dtsledku
k poklesu imunity, vys$$i nemocnosti a komplikacim

zdravotné a ekonomicky zatézujicim. Lazeiiskd me-

dicina nenapodobitelnym, nezastupitelnym, nenahra-

ditelnym zptsobem Iécebné rehabilituje, moduluje

a reguluje funkci organismu jako celku a umoziuje

optimalni chovani organismu pro zvladani nox:

o fyzikalnich (meteorotropni vlivy, teplotni vykyvy,
elektromagnetické vlivy, hluk aj.),

e chemickych (nejen potrava ¢i vedlejsi ucinky léki
aj.),

e biologickych (viry, bakterie aj.),

e psychickych (emoce, afekce, reaktivita limbické-
ho sytému, socialni stresy),

e schopnost zvladat bolest.

Neni vSaktecjenodefinovanychpodnétech, kterymi
ovlivitujeme zdravotni stav individua, ale i o ¢tvrtém
rozméruy, tj. o ¢ase. Empirie 1 védecké dikazy o struk-
turovani paméti nds naucily, Ze podnéty a jejich ucin-
ky na zménu reaktivity systému musi pisobit v délce
minimalné 18-21 dnd (adaptace, habituace, sumace),
nez dojde v ramci plasticity neuronalnich siti z krat-
kodobé elektrické-magnetické paméti k zabudovani
novych informaci do dlouhodobé paméti (bilkoviny,
funkce glie, vytvoreni novych okruht v neuronélnich
sitich). Stafi 1ékati a zv1asté balneologové to neomyl-
né védeli a plné tuto ptirodni zékonitost respektova-
li. (nelze napt. ani pro zdravého mladého sportovce
natrénovat béh na 100 metrd za tyden, po trech tyd-
nech tréninku vsak fidici systémy a jejich regulace
pozadavky na sprintersky vykon zpravidla zvladnou).
V komplexni balneoterapii je uméni ovladat obecné
nefarmakologické postupy s individualni aplikaci tak,
abychom byli maximalné¢ aktudlné adekvatni danému
individuu (jeho konstituci, kondici, energetickému
potencialu, fazi onemocnéni aj.). Lazenska 1écba pii-
spiva k omezeni pouzivani 1€kl na nejmensi moznou
miru, minimalizuje tak vedlej$i negativni G¢inky nad-
meérného pozivani analgetik, hypnotik a dalsich 1éku.
I v tom je jeji nenapodobitelna tloha.






5 Autonomninervovy

systém, jeho funkce

a vyznam v balneologii

5.1 Uvodni charakteristika
autonomniho nervového
systému

5.1.1 Funkce ANS jako logistiky

organismu

Autonomni nervovy systém (ANS) odpovida za za-
sobeni kyslikem, vodou, zivinami, stopovymi prvky
a pusobky vsech systém, vSech bunék a tkani v or-
ganismu, proto se o ném hovoii jako o logistice ostat-
nich systému. Balneologii terapeuticky zasahujeme
primarné sféru vegetativni, tedy na prvnim misté pra-
vé logistiku organismu, a ovliviiujeme regulacni sa-
mouzdravné déje vSech systému organismu. Snazime
se o eliminaci chorobnych programi fidicich struktur
logistiky a dosaZeni Uplné uzdravy, nebo alespon do-
sazeni maxima mozné obnovy funkci, substituci vy-
tvofenim novych programu ¢i Iépe ndhradou chybnych
programll programy novymi pro dan¢ho konkrétniho
¢lovéka optimalnimi. VSechny zachované funkce jsou
vychozim bodem pro resanaci a reparaci funkci, rea-
daptaci, rehabilitaci, rekondici, za vyuziti pfirodnich
lécivych zdroja tak, aby balneoterapie byla efektivni,
ekonomicka a etickd a pfinesla individualni benefit jak
aktualné, tak profylakticky do budoucnosti.

Lokalni reakce ANS

Lokalni reakce na podnéty balneoterapie jsou v ob-
lasti autonomniho nervového systému spustény hu-
moralnimi latkami a nejjednodussim axonovym refle-
xem asynaptické nervové sité ve sténé cévni. Zadné
dalsi slozky tizeni se v aktudlnim Case neucastni, ty

se zapojuji az zprostiedkované prenosem informaci
reflexni cestou do fidicich struktur — jde o reakce cév-
né-humoralné-nervové.

Celkové reakce ANS

Celkové reakce na podnéty balneoterapie fidi primar-
n¢ dynamika autonomni nervové soustavy, tj. regu-
lacni systém sympatiku a parasympatiku. Balneo-
terapeutické podnéty jsou pro organismus ,,stres,
na ktery organismus reaguje hormonalni reakci s vy-
plavenim ACTH, tim dojde k ovlivnéni ostatnich
7laz s vnitini sekreci a v konecném dusledku dojde
k ovlivnéni reaktivity tkani prostiednictvim tzv. prv-
niho posla na membrané bunék — cAMP. Jde o reakce
pfevazné nervoveé-hormonalni, resp. cévné-humoral-
né-nervové-hormonalni. Je urcitd paralela mezi pu-
sobenim kortikosteroidi a prostfedkd balneoterapie —
kortikosteroidy jsou efektivni téméf u vSech cho-
rob, které dobfe reaguji na léceni balneoterapii, oba
zpuisoby 1é¢by nepostihuji primérni ptic¢iny chorob,
ale vyrazné ovliviiuji reaktivitu tkani, zvlasté pojiva
a hormonalné-imunitni pochody, ale kazdy s poné-
kud jinym dopadem na organismus. Balneologické
fyzikalni, chemické a biologické podnéty vyvolavaji
v organismu nepodminéné reflexy. Opakovanim ne-
podminénych reflexnich odpovédi se v centralni ner-
vové soustavé vyvolavaji nové spoje a vznik novych
podminénych reflext s trvalou ¢i dlouhodobou zmé-
nou reaktivity organismu, posileni samotzdravnych
procesil v organismu, dosazeni vys$si irovné regulac-
nich dé&ju s kvalitativné a kvantitativné vyhodnéjsim
zpuisobem chovani organismu jako celku, a to bez
vedlejsich ucinkd, které naopak terapie kortikosteroi-
dy pfinasi.
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5.2 Neuroanatomie CNS a ANS
5.2.1 Nervovy systém

Pro lepsi pochopeni déji v ANS pfi balneologii je

nutné alesponl velmi stru¢né pfipomenout neuroana-

tomii a neurofyziologii systému ANS.
Nervovy systém jako celek ma tii oblasti funkei:

e pifjem informace z periferie a zpracovani informa-
ci, princip konvergence,

e pienos informaci, pfenos nervového fizeni na efek-
tory, princip divergence a princip zpétné vazby,

e uchovavani informaci.

Nervovy systém anatomicky zvykle délime na
cast:
e centralni (CNS),
e periferni (periferni a hlavové nervy).

Starsi anatomické u¢ebnice didakticky popisuji se-
paratné kostni systém, systém cévni, systém nervovy
a samostatné systém vegetativni nervové soustavy.
Nov¢jsi ucebnice pristupuji k anatomickym struktu-
rdm jiz s funkénimi aspekty a jsou bliz8i klinickému
nazirani. Nervovy systém neurofyziologicky a z po-
hledu mediciny poruch funkci délime na tyto systé-
my:

e limbicky systém, tj. nejvyssi velin, ktery je v uizké
spolupraci s kirou mozkovou, limbickym moze¢-
kem, hypotalamem a dal$imi strukturami stfedni-
ho mozku,

e systém somaticky zahrnujici smysly a senzomo-
toriku, fidici pohyb kosternich svald, zpracovava-
jici externi informace a reakce na né a uplatiiuje se
pii védomém fizeni,

e systém vegetativni neboli autonomni nervovy
systém s regulaci hormont a imunity.

Pro potieby této publikace uvadime pouze struc-
ny piehled anatomie a nastin funkci ANS ve vztahu
k balneoterapii a odkazujeme na zakladni znalosti
z teoretickych Iékatskych oborti anatomie, fyziolo-
gie, patofyziologie, klinické fyziologie a klinické pa-
tofyziologie, internich obort a dal§ich souvisejicich
obort.

5.2.2 Neuroanatomie autonomniho
nervového systému

Autonomni nervovy systém (ANS) je zpravidla popi-

sovan a rozdélen na Casti:

e sympaticky nervovy systém se slozkou central-
ni, ktera je uloZena v hypotalamu a v prodlouzené

miSe (sympatoexcitacni ¢ast), a periferni sympa-
ticky nervovy systém, jehoZ jadra jsou ulozena
v postrannich rozich michy a neurony z nich kon¢i
v sympatickych gangliich — truncus sympatikus.
Eferentni postgangliova sympaticka vlakna konci
v jednotlivych organech. Do systému sympatiku
patfi dieri nadledvin jako pozistatek pivodné sa-
mostatného sympatického ganglia, pouze chroma-
finni buniky (neurony) ztratily své axony a neurot-
ransmitery (hormony) secernuji pfimo do krevniho
obéhu,

e parasympaticky systém ma typickou kranio-sak-
ralni projekei.

e Zakonceni ANS a receptory pro mediatory ANS
nenachazime pouze u vlasd, nehtd, chrupavky,
¢ervenych krvinek a v burikach volné se pohybuji-
cich v téle, napt. u leukocyti.

5.2.3 Anatomicko-organizacni stupné
autonomniho nervového systému

Nekteti autofi uznavaji déleni ANS na centralni a pe-
riferni nebo udéavaji jen dva anatomicko-organizacni
stupné:

1. Spino-rombo-mezencefalicky stupen, ktery se
sklada z centra spindlniho (napf. centrum vesicos-
pinale), romboického (napt. Hornertiv syndrom)
a mezencefalu (kde je nucleus salivatorius, Edin-
gerovo-Westphalovo jadro odpovédné za pupilarni
reflexy aj.).

2. Diencefalo-kortikalni stupeii, kdy je ustfednim
organem ANS hypotalamus, ktery funkéné propo-
juje zpétnovazebné systémy — limbicky, endokrin-
ni, imunitni, humoralni a psychiku.

Podle nékterych autor se v CNS doposud ptisné
odliSuje sympaticky nervovy systém a systém pa-
rasympaticky. Souvisi to patrné historicky s vét§im
mnozstvim informaci o sympatickém oddilu ANS
jednak v ramci experimentalnich praci vlivu stre-
su na organismus, jednak vyznamu zvysené aktivi-
ty sympatické casti ANS pii zkoumani patogeneze
esencialni hypertenze. VéEtSina antihypertenziv sni-
zuje aktivitu sympatické nervové soustavy. Stredem
pozornosti se stal zvySeny tonus sympatiku v interni
mediciné v souvislosti s ischemickou chorobou sr-
de¢ni, vznikem a pribéhem metabolickych nemoci
(diabetes mellitus) a v nefrourologii u selhavani led-
vin. V poslednim desetileti dominuje zkoumani zvy-
Sené Cinnosti sympatiku v patogenezi chorob v neu-
rologii a psychiatrii. Zkoumani vlivu sympatikotonie
a zmén neuroendokrinniho systému u deprese piines-
ly vyjimecné poznatky a prikazy pomoci fMR, PET,
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SPECT a dalSich zobrazovacich metod. Do urcité
miry setfely hranice mezi anatomickymi strukturami
a prokdzaly funkcéni provazanost limbického systému
s hypotalamem a celym ANS. Informace o chovani
parasympatiku jsou cetnéj$i spiSe v souvislostech
s procesy imunitnimi a autoimunitnimi chorobami,
velmi se zvazuje, zda pokles tonu parasympatiku je
nasledkem nebo pfic¢inou v etiopatogenezi fady ne-
moci. Klinické vyzkumy provadéné v ceské lazenské
mediciné v poslednich letech prokazuji, Ze balneo-
terapie vede jednoznacéné k poklesu zvysené aktivi-
ty sympatiku a posunu nizkého tonu parasympatiku
k normé ¢i zcela do normy. Nasledujici neuroanato-
mické udaje jsou formulovany z pozice lékate aktiv-
n¢ praktikujictho komplexni terapii véetné reflexote-
rapie a myoskeletalni mediciny pod zornym thlem
funkéni provazanosti limbického systému s hypota-
lamem a ANS.

5.2.4 Regula¢ni funkce autonomniho
nervového systému

Autonomni nervovy systém podle starSich postojt

piimo fidi a je uréen pro:

e hladké svaly a hladkou svalovinu vnitinich orga-
nu,

e myokard,

o 7lazy.

S rozvojem funkénich piistupi v diagnostice a te-
rapii se nahlizi na ANS jako na centrum fizeni ho-
meostatickych regulacnich systémil a uznava se jeho
vyznam pro pfizpusobovani aktivit vnitinich organ
momentalnim pozadavkim organismu jako celku.
Rozvoj novych technologii a védeckovyzkumnych
poznatkli pracuje s konceptem, ze ANS je logistikou
pro vSechny ostatni systémy, protoze autonomni ner-
vovy systém jako celek je odpovédny za:

e zasobeni vSech organd, bun¢k a tkani kyslikem,

e zasobeni vSech organd, bunék a tkani Zivinami,
stopovymi prvky, vodou, vitaminy,

e zisobeni vSech organtll, bun¢k a tkdni hormony

a pusobKky:.

ANS zpracovava informace z vnitiniho prostie-
di, reaguje na zevni stimuly, zabezpecuje humoralni
slozku a funkce 714z, v sou¢innosti a zpétnovazebnim
propojenim s diencefalem, hypotalamem a dalSimi
strukturami ulozenymi zpravidla v centru a na spo-
din¢ mozku reguluje zakladni zivotni sebezachovné
a roduzachovné déje. ANS reguluje prostrednictvim
hypotalamu endokrinium a oblasti imunitniho a lym-
fatického systému. Vegetativni nervovy systém je
oznacovan jako autonomni, protoze je pievazné ne-

zavisly na védomych funkcich CNS. Znamena to jis-
tou samostatnost, zvlastni formu samospravy, nezna-
mena to vSak Gplnou nezavislost na CNS. Limbicky
systém a kortex do ur¢ité miry chovani ANS v oblasti
sympatiku a parasympatiku moduluji. V urcité ¢asti
funkci 1ze ANS 1 védomé ovlivnit a rozhodné je lze
trénovat, ovlivnit napf. otuzovanim, pohybovou zaté-
zi, klimatoterapii, balneoterapii s tepelnymi ¢i chla-
dovymi podnéty, jogou aj.

5.2.5 Prehled funkci autonomniho
nervového systému

Autonomni nervovy systém jako celek s propojenim
na limbicky systém a hypotalamus je odpovédny za:
fizeni kardiovaskularnich a respirac¢nich funkei,
termoregulaci a metabolismus,
tfizeni hormondlni osy a regulaci vSech Zl4z v téle,
tizeni visceralnich organt,
tizeni hladké svaloviny organt, cév a kize,
regulacni a troficky vliv, ktery se uplatiiuje na kos-
ternich svalech,
biorytmy,
e reprodukci,
e kvalitu psychickych funkci, kognici a pamét’.

Na kvalitni funkci ANS jsou zivotné zavislé funk-
ce v8ech ostatnich fidicich systémi véetné imunity.

5.2.6 Obecna charakteristika reflexnich
reakci autonomniho nervového
systému

Priibéh reakci autonomniho nervového

systému

ANS je obtizn¢ pfistupny naSemu zkoumani, protoze

jeho funkce zpravidla vysetfujeme a zkoumame jen

podle reakci na nami aplikované podnéty zvenci. Do-

posud malo zname fyziologii a patofyziologii ANS

a malo pracujeme s jiz zndmymi moznostmi ovlivnit

chovani ANS humoraln¢ ¢i reflexné — neurogenné.
ANS je organizovan na zaklad¢ reflexniho oblou-

ku a procesy v ANS probihaji:

e rytmicky (srdce, dychéni, cold imersion vazodila-
tation = CIVD),

e v pulzech (stresova reakce, fizeni porodu aj.),

e v oscilacich (zpétnovazebni regulace, denni, mé-
si¢ni, ro¢ni biorytmy a jiné).
Odpovédi ANS maji odlisné normy:

e pro rizné vekové kategorie (dilezité napf. u ter-
moterapie, rozdil miminka a stafti lidé, viz kapitolu
o termoregulaci),
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e podle pohlavi (hormonalni situace, pozor na anti-
koncepci, estrogeny-HRT, zmény u osob nemoc-
nych v fizené 1é¢bé kortikosteroidy aj.),

e jsourozdilné intraindividuaIné podle aktualni kon-
dice (insomnie, zeny v premenstrualnim obdobi
aj., kolisani funkce §titné zlazy z normofunkce do
hypofunkce aj.),

e jsou rozdilné interindividualn¢ podle konstituce
(vztah jadra a kize u pyknikd a u astenikd, roz-
dilné reakce na termické procedury u flegmatiki
versus sangviniku aj.).

Rozdily ANS od somatické NS

ANS se vyznamné li§i od somatickych nervi ana-

tomicky i funkéné, vlakna a systém ANS maji proti

neuromuskularnimu systému tyto rozdilné projevy

a odpovedi:

e vegetativni regulace se déje bez uvédomeéni,

e cilovym orgdnem je vnitini orgdn, jen nepatrnd
¢ast ANS reguluje trofiku kosternich svald,

e pregangliové vlakno je typu B, po interpolaci
v gangliu pokracuji postgangliova vldkna typu C.
Nervova vldkna ANS jsou proti motorickym méné
myelinizovana, jsou tenci a vedou vzruchy poma-
leji,

e inhibice se projevuje nejen v CNS strukturach, ale
i na periferii,

e automacie — organy s autonomni inervaci mohou
spontdnné vytvaret vzruchy (dokonce i bez vlivu
ANS a bez vnéjsiho popudu, typické napf. v kardi-
ologii),

e latence — reflexy ANS maji delsi reakéni dobu,
protoze maji vice synaptickych pfepojeni nez dra-
hy motorické a mediator ANS difunduje do pro-
storu,

e doba trvani reakce na podnét — reakce ANS jsou
pomalejsi, probiha i adaptace,

e zpusob vyrovnani vykyvu reakce (oscilacemi ¢i
linearng),

e kvantita odpovédi — napt. massreflexy u paraplegikd,
febrilie u déti, potivost u NCA a psychosomatikd,

e medidtory ANS se dostdvaji také do obé¢hu a tél-
nich tekutin (mozkomi$ni mok, mizni mok) a pi-
sobi touto cestou pfenosu i na receptory vzdale-
nych organt,

e kvalita odpovédi podle aktudlniho nastaveni ANS,
(skokové zmény u termoregulace),

e vzajemny pomér reaktivity sympatiku a parasym-
patiku,

e proménliva citlivost receptorti (viz funkéni sym-
patektomii u metabolického rozvratu),

e proménlivy pocet receptori — vidame snizeni
poctu a citlivosti receptort tzv. down regulation,

kterd vznikd z nadbytku neurotransmiteri nebo
ucinnych latek reakci spoustéjicich, naopak pfi ne-
dostatku transmiterti stoupa pocet receptorti a i je-
jich citlivost a takto oznacujeme regulaci smérem
vzhtru = up regulation. ZvySené citlivosti recepto-
rl fikame stav hypersenzitivity ANS,

e za stavu fyziologickych, ve stavu zdravi, jsou re-
akce ANS jiné oproti staviim patofyziologickym,
prikladem je denervaéni hypersenzitivita ¢i para-
doxni reakce cév u ICHDK na tepelné podnéty, na
prudky ptiliv tepla zareaguji cévy vazokonstrikci
iu zdravého ¢loveka.

5.3 Koncep¢ni pojeti
autonomniho nervového
systému

5.3.1 Neuroanatomické déleni

autonomniho nervového systému

Z hlediska neuroanatomického a histochemického,
podle zastoupeni resp. prevahy mediatord ANS v da-
ném anatomickém misté prevazuje didaktické déleni
autonomniho nervového systému na tii ¢asti:
e centralni ¢ast ANS — kiira mozkova, struktury lim-
bického systému a hypotalamu,
e periferni ¢ast ANS s ganglii,
e entericky, intramuralni — intestinalni systém a vis-
ceralni organy.
Visceralni organy maji ur¢itou autonomii, ktera se
uplatiiuje 1 v situacich uplné denervace.

5.3.2 Psychoneuroimunoendokrinologicky
koncept autonomniho nervového
systému

Novée postulovany obor psychoneuroimunologie fadi

vedle sebe rovnocenné:

e nervovou soustavu, kterd zpracovava a fesi kogni-
tivni podnéty z externiho prostiedi a informace
z interniho prostiedi,

¢ endokrinni soustavu zabezpecujici humoralni sloz-
ky interniho prostiedi,

e imunitni soustavu jako tieti integracni a tidici sys-
tém organismu se zpracovanim a feSenim nekogni-
tivnich podnétli z externiho prostedi a informaci
z interniho prostiedi, zpracovava fyziologickou
odpovéd, ktera ni¢i nebo neutralizuje cizorody
material (Zivy i nezivy) i vlastni bunky, které byly
zasadnim zpuisobem pozménény.
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Prinosem oboru psychoneuroimunologie je z hle-
diska funkci neoddelitelnd provdzanost neuroen-
dokrinniho a imunitniho systému. Ptitom je uloha
neurohormonalniho fizeni pojimana vice jako slozka
zabezpecujici zménéné fyziologické pozadavky orga-
nismu v prub&hu imunitni reakce, kdy enormné stou-
paji naroky na energii, spotfebu kysliku a zivin. Oba
systémy se spolecné podileji na udrzovani vnitiniho
prostedi. Neurohormonalni systém v tomto koncep-
tu reguluje motoriku téla jako celku, reaguje na ze-
vni podnéty, fidi funkce exokrinnich a endokrinnich
zlaz. Hormony a neuromediatory ovliviiuji i jednot-
livé buiky imunitniho systému, které maji na svém
povrchu receptory pro hormony a neuromediatory.
Nervova vldkna neurohormondlniho (ANS, specific-
ky sympatikus) systému inervuji v§echny organy téla
vcetné imunitnich. A naopak: komponenty imunitni-
ho systému, tj. butiky, interleukiny, cytokiny, chemo-
kiny a jiné solubilni latky, ovliviiuji funkce nervo-
vych bunék. Buiky imunitniho systému jsou piimou
soucasti nervové soustavy, anebo se na periferii vy-
skytuji v blizkosti nervovych vldken. Je prokazano,
7e pusobenim dlouhotrvajiciho stresu jsou tlumeny
funkce imunitni soustavy (viz nize samostatny bod
vztah ANS a imunitniho systému).

5.3.3 Balneologicky koncept
autonomniho nervového systému

Balneologie, resp. specificky ¢eska lazenskd medicina
neurofyziologicky pracuje s neodd¢litelnosti psychic-
ké, somatické a vegetativni slozky a k ANS se chova
jako k integrovanému programu neurovegetativnich,
hormonadlnich a fyzikalné-chemickych regulacnich
mechanismii. Balneologie de facto pfedb¢hla ze sta-
rovéku do novoveku a je praktickou aplikaci 1é¢by
primarné autonomniho nervového systému a tidicich
regulac¢nich samouzdravnych funkeci s tisici 1éty pro-
veétenou empirii. Teprve posledni poznatky, jak jiz
bylo feceno vySe, z kvantové mediciny, kvantové
mechaniky a geoatmochemie osvétluji terapeutické
efekty vlivu piirodnich 1é¢ivych zdroji a klimatu na
Cloveéka. Nejmodernéjsi diagnostické a informacni
technologie fMR, PET, CK a dal$i pomocné vysetio-
vaci metody piispivaji k objasnéni ucinku fyzikéalnich
energii na regula¢ni samouzdravné déje, ale doposud
jesté podrobné neobjasnily v§echny mechanismy bal-
neologie.

5.4 Urovné regulaénich déja
Vv organismu

Regula¢ni samouzdravné déje v organismu probihaji

ve tfech trovnich:

e na urovni jedné buinky, kdy jde o regulaci in-
tracelularni (IC) a d&je na membranach bunék, za
pribézného ovlivnéni jednotlivych bun¢k fyzikal-
nimi energiemi, hormony, chemickymi latkami —
mediatory (peptidy, interleukiny, cytokiny, acetyl-
cholinem aj.), stopovymi prvky, molekulami plynt
NO a CO, a dalSimi signalnimi podnéty. Kazda
jednotliva burika piijima ze svého okoli, prevaz-
n¢ z extracelularni tekutiny (ECT) kyslik, vodu,
ziviny, fyzikalni a biochemické podnéty, energii
a informace. Kazdd jednotliva butika obsahuje
biologické oscilatory, je schopna rezonanci a rliz-
nych specifickych funkci na Grovni elektromagne-
tickych déji. Buriky do okoli vydavaji novotvo-
fené latky (napft. prokolagen), odpadové produkty,
energii a informace. Na tirovni kazdé jedné bunky
odpovida logistika (ANS) za zabezpeceni optimal-
nich podminek humordlné-hormondlné-imunitni
regulace;

e na urovni tkani a organi. Na regulacnich lo-
kalnich procesech se vyznamné podileji krevni
a lymfaticky cévni systém. Lokalni regulace sou-
visi s vnitinim dychanim, fyzikalné-chemickymi
pochody v extracelularni tekutiné a pojivové siti,
tj. s fizenim daného organu humoralné-hormonal-
né-imunitnim systémem a vegetativnimi nervy.
Nervova soustava fesi problémové situace senzo-
motoricky primarné na urovni jednoho nebo néko-
lika sousedicich misnich segmentd (v horizontal-
ni trovni fizeni) a inervaci vagem a sympatikem
zapojenim CNS s ANS ve smyslu horizontalniho
a vertikalniho fizeni soucasné;

e regulace na urovni organismu jako celku.
Stimuly z externi i interni sféry organismu fesi
centralni nervovy systém. Tyto pochody jsou in-
tegralné spojeny s d&ji neurohormondalnimi, neuro-
humoralnimi a imunitnimi, s psychickymi pocho-
dy a ¢etnymi regula¢nimi déji autonomni nervové
soustavy. Z pohledu vertikalnich systému fizeni se
uplatiiuji na Grovni organismu jako celku systémy
sympatiku a parasympatiku.

Pro pochopeni reflexnich reakci lidského organis-
mu, nekdy zdanlivé az protichidnych, na procedury
balneologie, nasleduje popis jednotlivych relativné
funk¢éné oddélenych casti ANS.



