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ZOZNAM SPOLUPRACOVNIKOV

Nézory publikované v tejto knihe si moje a len moje. Spolupracovnici uvede-
ni v nasledujicom zozname mi poskytli informdcie a vyskumné data pouzité
pri opise skupin liekov, o ktorych sa hovori v tejto knihe.

KAPITOLA 1. ANTIBIOTIKA
Doktorka Maya Shetreat-Klein je neurologicka pre dospelych a deti, priro-

nostami rastlin. Je zakladatelkou a riaditelkou Terrain Institute, $koliaceho
pracoviska pre terénnu medicinu, ktord skiima vztah medzi telom a okolitym
prostredim. Je autorkou knihy The Dirt Cure: Growing Healthy Kids with
Food Straight from Soil (dirtcure.com).

KAPITOLA 2. STATINY
Doktor Stephen Devries, kardioldg, je ¢lenom American College of Cardiolo-

gy a riaditelom Gaples Institute for Integrative Cardiology, neziskovej orga-
nizacie zameranej na propagaciu tlohy vyzivy a zivotného stylu v zdravotnej
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starostlivosti. Je spoluautorom knih What Your Doctor May Not Tell You
About Cholesterol a Integrative Cardiology.

KAPITOLA 3. LIEKY NA GASTROEZOFAGOVU REFLUXOVU CHOROBU (GERD)
Doktor Gerard Mullin, (thefoodmd.com), je docentom klinickej mediciny

v Johns Hopkins Hospital s viac ako dvadsatro¢nou klinickou praxou v oblasti
integrativnej gastroenteroldgie. Jeho najnovsou knihou je The Gut Balance
Revolution: Boost Your Metabolism, Restore Your Inner Ecology, and Lose
the Weight for Good!

Doktorka Alyssa Parian, docentka klinickej mediciny v Johns Hopkins Hospi-
tal, md atestdciu z internej mediciny a gastroenteroldgie a $pecializuje sa na
liecbu zapalovych ¢revnych ochoreni.

KAPITOLA 4. ANTIHISTAMINIKA
Doktor Randy Horwitz, internista/alergolég/imunolég, je docentom klinic-

kej mediciny na Arizonskej univerzite. Pracuje aj ako hlavny lekar v Center
for Integrative Medicine Arizonskej univerzity. Je spoluautorom publikacie
Integrative Rheumatology a autorom préave vychadzajicej knihy Integrative
Allergy and Asthma.

KAPITOLA 5. LIEKY NA NADCHU A CHRIiPKU
Doktor Russell H. Greenfield je profesorom klinickej mediciny na lekar-

skej fakulte Chapel Hill School of Medicine Severokarolinskej univerzity.
Vykonava lekdrsku prax v oblasti integrativnej mediciny v Charlotte v Sever-
nej Karoline a je konzultantom organizdcii ¢innych v oblasti integrativnej
wellness.

KAPITOLA 6. LIEKY NA PORUCHY SPANKU
Doktor Rubin Naiman, (DrNaiman.com), psycholég, odbornik na poruchy

spanku, je docentom klinickej mediciny v Center for Integrative Medicine
Arizonskej univerzity. Je tiez riaditelom Circadian Health Associates, orga-
nizacie poskytujtcej skolenie v oblasti portch spanku. Je autorom viacerych
knih vratane Healing Night.
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KAPITOLA 7. STEROIDY
Doktorka Nisha Manek je odbornou asistentou v oblasti reumatoldgie a integ-

rativnej mediciny. Pésobi ako integrativna reumatologicka v arizonskych
institacidch HonorHealth Scottsdale Shea Medical Center a v Kingman
Regional Medical Center.

KAPITOLA 8. NESTEROIDNE PROTIZAPALOVE LIEKY (NSAID)
Doktorka Leila Ali-Akbarian je rodinnou lekdrkou a hlavnou lekarkou kliniky

Cancer Center Supportive Care Clinic Arizonskej univerzity, kde posobi
v oblasti multidisciplindrnej integrativnej starostlivosti.

Doktorka Patricia Lebensohn je rodinnou lekarkou a hlavnou lekarkou
programu Integrative Medicine in Residency (IMR) v Center for Integ-
rative Medicine Arizonskej univerzity. Program IMR prevzalo viac ako
Sestdesiat postgradudlnych programov v Spojenych statoch, na Taiwane
a v Nemecku.

Doktorka Mari Ricker je rodinnou lekarkou a zastupkynou hlavnej lekar-
ky programu Integrative Medicine in Residency v Center for Integrative
Medicine Arizonskej univerzity.

KAPITOLA 9. PSYCHOFARMAKA PRE DOSPELYCH
Doktor Jingduan Yang, (jdyangmd.com), psychiater, je ¢clenom Americ-

kej psychiatrickej asocidcie, docentom klinickej psychiatrie a riaditelom
programu Acupuncture and Oriental Medicine Program v Thomas Jeffer-
son University Hospital vo Filadelfii. Vyucuje aj v Center for Integrative
Medicine Arizonskej univerzity. Je zakladatelom ustavu Tao Institute of
Modern Wellness, (taoinstitute.com), a autorom populdrnej knihy Facing
East: Ancient Health and Beauty Secrets for the Modern Age.

KAPITOLA 11. LIEKY NA PORUCHU POZORNOSTI S HYPERAKTIVITOU (ADHD)
Doktor Sanford Newmark, pediater, je riaditelom klinickych programov

v Osher Center for Integrative Medicine Kalifornskej univerzity v San Fran-
ciscu, kde posobi aj ako profesor klinickej pediatrie. Je autorom populdrne;j
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knihy ADHD Without Drugs: A Guide to the Natural Care of Children with
ADHD.

KAPITOLA 12. OPIOIDY A LIECBA CHRONICKE) BOLESTI
Doktor Robert Bonakdar je riaditelom oddelenia pre liecbu bolesti v Scripps

Center for Integrative Medicine v La Jolle, Kalifornia, a docentom klinickej
mediciny na San Diego School of Medicine Kalifornskej univerzity. Je tiez
spoluautorom publikacie Integrative Pain Management.

KAPITOLA 13. LIEKY NA VYSOKY TLAK
Doktor J. Adam Rindfleisch je rodinnym lekdrom a docentom pdsobiacim

pri Department of Family Medicine and Community Health Wisconsinskej
univerzity. Vykondva prax v oblasti integrativnej primarnej starostlivosti
a riadi postgradudlny akademicky program integrativnej mediciny Wiscon-
sinskej univerzity.

KAPITOLA 14. LIEKY NA CUKROVKU
Doktorka Denise Millstine je docentkou mediciny a je riadite[kou progra-

mu integrativnej mediciny v nemocnici Mayo Clinic Hospital vo Phoenixe.
Pracuje tiez v Center for Integrative Medicine Arizonskej univerzity.

KAPITOLA 15. LIEKY NA OSTEOPENIU A PREDSTUPNE INYCH CHOROB
Doktorka Elizabeth S. Smoots, (DrSmoots.com), je rodinnou lekdrkou

v Seattli. Je hlavnou lekarkou programu Practical Prevention, ktory poma-
ha zdravotnym institicidm vzdeldvat svojich klientov, aby zostali zdravi,
v plnej sile a citili sa dobre. Je autorkou populdrnej knihy Allergy Guide:
Alternative and Conventional Solutions.

KAPITOLA 16. NADMERNE UZIVANIE LIEKOV U DETI
Doktorka Hilary McClafferty, ¢clenka Americkej pediatrickej asocidcie, ma

atestaciu z pediatrie, detskej urgentnej mediciny a integrativnej mediciny.
Je docentkou na lekarskej fakulte College of Medicine Arizonskej univerzity
a riaditelkou programu Integrative Medicine in Residency pre pediatriu
v Center for Integrative Medicine Arizonskej univerzity, kde tiez vedie post-
gradudlne s$tudia pre integrativhu medicinu. Predseda sekcii integrativnej
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mediciny Americkej pediatrickej akadémie a je autorkou prave vychadzajtce;j
knihy Integrative Pediatrics: Art, Science, and Clinical Application.

KAPITOLA 17. NADMERNE UZIVANIE LIEKOV U STARSICH LUDI
Doktorka Julia Jernberg absolvovala trojro¢né postgradudlne studium

geriatrie na Wisconsinskej univerzite. Pracovala tiez na fakulte geriatrie
Arizonskej univerzity a v sti¢asnosti je hlavnou lekarkou na klinike geriatric-
kej mediciny Iora Health v Tucsone.

KAPITOLA 18. PRILISNE SPOLIEHANIE SA NA LIEKY: POHLAD FARMACEUTKY
Doktorka Kim DeRhodes pracuje ako farmaceutka v Charlotte, Severna

Karolina. M4 viac ako tridsatpétro¢né skisenosti v nemocnic¢nych, ako aj
maloobchodnych lekdrenskych zariadeniach. M4 tiez vzdelanie v oblasti apli-
kacie vitaminov, bylinnych produktov a potravinovych doplnkov. Poskytuje
pacientom sluzby v oblasti kontroly ich liekov a poradenstva optimalneho

uzivania doplnkov.

Doktorka Hang M., (Emiley), absolvovala postgradudlne $tadium v Center
for Integrative Medicine Arizonskej univerzity. V sti¢asnosti pracuje ako
miestna farmaceutka v El Cajon, Kalifornia.
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Ndzvy liekov v tejto knihe

Lieky st zname pod generickymi nazvami ich ucinnej latky/
lieciva a chranenymi obchodnymi ndzvami. Ked piSem v tejto
knihe o nejakom lieku, najprv uvadzam obchodny nazov
s velkym zaciato¢nym pismenom* a za nim v zitvorke malym
zaciatocnym pismenom genericky nazov lieciva. Napriklad
Valium (diazepam) alebo Prozac (fluoxetin). Ked sa skon-
¢i patent liekov chranenych obchodnymi nazvami, casto sa
stant dostupné ich lacnejsie generické formy.

%

V knihe sa uvadzaju americké obchodné néazvy liekov. Niektoré st zndme
aj slovenskym pacientom, iné nie, preto pripominame, ze obchodné nazvy
liekov s rovnakou ucinnou latkou, ktoré su registrované v SR, mozno zis-
tit na webovej strdnke Stitneho Gstavu pre kontrolu lie¢iv alebo na we-
bovej adrese: https://www.adc.sk/databazy/humanne-lieky/ucinne-latky.
Napriklad: Lieky registrované v SR s vy$sie uvedenym lie¢ivom diazepam
sa nazyvaju Apaurin, Diazepam Desitin alebo Diazepam; lieky s ucin-
nou latkou fluoxetin sa nazyvaju Magrilan alebo Fluoxetine Vitabalans.
(pozn. red.)
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Problém - a jeho rieSenie

AME PROBLEM. Viac [udi nez kedykolvek predtym uZiva ¢oraz viac

liekov a to je dovod na znepokojenie. Uzivanie liekov na predpis
prudko rastie od polovice minulého storocia. Ameri¢ania ich teraz uzi-
vaju desatkrat viac ako v 50. rokoch. Priblizne polovica z nés teraz uziva
aspon jeden liek, ¢o je ndrast o vy$e 20 % oproti roku 1994. Spotreba vol-
nopredajnych liekov stipla rovnako dramaticky. Coraz viac sa konzumuju
potravinové doplnky, bylinné pripravky a dalsie vyrobky propagované pre
ich pozitivne zdravotné tc¢inky, hoci ¢asto chybaji vedecké dokazy o bez-
pecnosti a i¢innosti mnohych z nich.

Kolko liekov uzivate vy? A ¢o vasi rodic¢ia? Vase deti? Vasi priatelia?
Viete, naco su tieto pripravky? Ako pdsobia? Aké su ich prinosy a rizika?
Ako moézu navzdjom pdsobit s inymi liekmi a dal$imi produktmi, ktoré
uzivate? Su nejaké alternativy liekov, ktorymi by sa dali zvladnut zdravotné
problémy, aké mate vy alebo vasi blizki?
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Lieky az prili$ ¢asto nedokdzu odstrdnit problémy alebo aspor obme-
dzit symptémy, ktoré by mali rie$it, pretoze sa nezameriavaji na pri¢iny
choroby. Velmi ¢asto sa povazuji za prostriedok na rychle a lahké odstra-
nenie stavov, ktoré by sa mohli zvladnut skér zmenou stravovacich navykov,
zvy$enou telesnou aktivitou, napravou portch spanku a vyuzivanim metéd
na vyvazenie skodlivych ucinkov stresu. V tom lepsom pripade sd prinosy
mnohych najrozsirenejsich liekov ovela mensie nez tvrdia vyrobcovia, ktori
sucasne zlah¢uja ich rizikd. V hor$om pripade spdsobuji mnohé z tychto
liekov viac $kody ako osohu.

»Lekdri nerobia ni¢ iné, len vim dévaja tabletky!” — to je staznost, ktora
poc¢ivam od mnohych pacientov. Coraz viac lekirov mi hovori, Ze ich to
netesi. Jedna lekdrka mi neddvno povedala, zZe ju uz unavuje byt ,posuno-
vackou piluliek”. Iny doktor, psychiater, mi povedal, Ze bol zhrozeny, ked sa
dozvedel, ze vicsina psychiatrickych pacientov navstivi lekdra len $tyrikrat
za rok — na pétndst minut, aby im nastavil lieky.

Ako riaditel Centra pre integrativnu medicinu Arizonskej univerzity
som predndsal stovkdm lekdrov, odbornému zdravotnickemu personilu,
lekdrom pred atestdciou a Studentom o prinosoch a rizikach liekov. Vzdy im
dédvam jednu otdzku: ,Ako sme dospeli k presvedceniu, ze lieky st jedinym
alebo najucinnejsim sposobom boja s chorobami?“ Slova medicine (liek)
a medication (liecenie) st odvodené zo starého indo-irdnskeho slovného
korena, ktory znamen4 nieco ako ,premyslena ¢innost na nastolenie poriad-
ku” Rovnaky koren maju slovd measure (opatrenie) a meditate (meditovat,
uvazovat). Je zvlastne, ze pojem ,premyslend Cinnost” sa stal synonymom
pre podavanie a uzivanie chemickych latok.

Lieky st mocné. Niektoré s zdzra¢ne G¢inné — ako épium a jeho deri-
vaty v pripade bolesti a antibiotikd pri bakteridlnych infekcidch, ktoré bezne
zabijali pocas vacsiny ludskych dejin. Objav inzulinu zachrdnil mnoho ludi
s cukrovkou 1. typu pred pred¢asnou smrtou. Chemoterapeutika vylie¢ili
také formy leukémie a lymfémov, ktoré boli vidy smrtelné. Antivirusové
lieky zmenili infekciu HIV z rozsudku smrti na zvlddnutelnd chronicka
chorobu. Ziaden zodpovedny lekar nebude dnes odmietat lieky pri liecbe
chorob a udrzani zdravia.

Je to v8ak len jedna z metdd. Existuje vela inych spdsobov liec¢by, ktoré
nezahrnuji uzivanie liekov. Bohuzial, tieto met6dy sa obvykle na lekdrskych
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skolach neucia a to je jeden z dovodov, preco sa vicsina lekarov spolieha len
na medikamenty. Jednym z prikladov je zmena stravovania. Ked pripravujem
liecebny plan pre pacienta, moje prvé odportcanie sa vzdy tyka stravy: ¢o
nejest, ¢oho jest viac, ako zmenit stravovacie ndvyky, aby sa zlepsilo zdravie.
Zmena spdsobu stravovania ako hlavna stratégia liecby moze byt mimoriadne
uc¢innd. Protizdpalovd strava moze zlepsit zdravotny stav pri artritide, alergii
a dalsich chorobdch, takze podavanie liekov mozno znizit a v niektorych
pripadoch Gplne vyludit. Vela dokazov ukazuje na sivis medzi stredomorskou
stravou a dobrym zdravim, dlhovekostou a zniZenim rizika ochorenia. Diéta
DASH’ je u¢inny ndstroj na znizenie vysokého krvného tlaku. Vylucenie
produktov z kravského mlieka casto vedie k vyraznému zniZeniu opakuju-
cich sa u$nych infekcif u deti a k zlepseniu chronického zdpalu prinosovych
dutin u dospelych. Pravidelnd konzumacia s6éjovych potravin od raného veku
zabezpecuje vyznamnu ochranu pred hormondlne vyvolanou rakovinou —
rakovinou prsnika u Zien a prostaty u muzov. Pretoze sa lekari pocas $tadia
o nutri¢nej terapii neucia, vic¢$ina z nich nedokaze poradit v tejto oblasti.
Namiesto toho sa spoliehajui na lieky.

Pocas celej historie Iudstva boli rastlinné pripravky hlavnou sucastou
ludovej mediciny mnohych kultar. Mnohé moderné farmaceutické produk-
ty sa ziskavaja z rastlin alebo st variantom molektl povodne objavenych
v rastlindch. Rastlinné lieky mézu byt bezpe¢né a sicasne tc¢inné. Napriklad
lyofilizéciou pripraveny produkt z prhlavy dvojdomej (Urtica dioica) zmier-
nuje symptéomy sennej nadchy (svrbenie o¢i, kychanie, vodnatd nadcha)
rovnako dobre ako antihistaminiké a bez ich vedlajsich ucinkov. Extrakt
z korena valeridny lekdrskej (Valeriana officinalis) u¢inkuje velmi dobre
u mnohych [udi trpiacich nespavostou. Extrakt zo semena pestreca mari-
dnskeho (Silybum marianum) chréni pecen pred poskodenim toxickymi
latkami (alkoholom, prchavymi rozpustadlami a farmaceutickymi priprav-
kami, o ktorych je zndme, Ze poskodzujui tento orgdn). Pretoze sa lekari
pocas $tadia o rastlinnej medicine neucia, véc¢sina z nich nevie pouzivat
rastlinné liec¢ivd. Namiesto toho sa spoliehaju na lieky.

Celostnd medicina (mind-body medicine) je véeobecny pojem oznacujuci
liecebné postupy, ktoré vyuzivajd prepojenie medzi myslou a telom. Zahrnujt

*

DASH - Dietary approaches to stop hypertension (Dietetické pristupy na zasta-
venie hypertenzie) (pozn. prekl.)
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hypnézu, riadent predstavivost, vizualizaciu, biologickd spatnu vizbu, medi-
tdciu a dalsie techniky, ktoré st efektivne z hladiska finanénych nékladov
aj ¢asu. Casto posielam pacientov k odbornikom, ktori sa venuju celostnej
medicine, a obvykle u nich zistujem vyrazné zlep$enie a niekedy aj Gplné
odstranenie problémov, ako st atopicky ekzém, syndrém drazdivého ¢reva
a autoimunita. PretoZe sa Ziadna z tychto metéd nenachddza v studijnych
osnovach beznych lekarskych $kol, via¢sina lekdrov nevie, kedy a ako poslat
pacienta k tymto odbornikom. Namiesto toho sa spoliehaja na lieky.

Prica s dychom - tréning zamerany na zmenu dychovych navykov
a ndcvik specifickych dychovych technik, ma pozoruhodné Gc¢inky na fyzio-
l6giu cloveka. Nemodze uskodit, nevyzaduje si ziadne vybavenie a ni¢ nestoji.
Moze napriklad upravit niektoré srdcové arytmie a problémy traviacej ststa-
vy. Je to najucinnejsia liecba, akd poznam v pripade uzkostnych stavov, ako
aj najjednoduchsia metdda na znizenie stresu. Pretoze informécie o praci
s dychom sa vobec nevyskytuji v konvené¢nej medicinskej vyucbe, velmi
mdlo lekdrov dokéze poucit svojich pacientov o tejto metéde. Namiesto
toho sa spoliehaju na lieky.

Dokazy o zdravotnych prinosoch telesného cvicenia si mimoriadne
presvedcivé. ZvySend telesnd aktivita moze ucinne zabranit depresii aj
ju liecit, pomoct pri liecbe vysokého krvného tlaku a spolu s tpravou stravy
dosiahnut uplny Gstup mnohych pripadov cukrovky 2. typu. Lekari maju,
samozrejme, znalosti o priaznivych tcinkoch pohybu, neucia ich vsak, ako
motivovat pacientov, aby cvicili. Namiesto toho sa spoliehaju na lieky.

Manudlna medicina, ako sd chiropraktickd a osteopatickd manipuldcia
a rozne formy masdze, predstavuje bezpec¢nd a ic¢innu liecbu nielen musku-
loskeletarnych poruch, ale aj inych zdravotnych problémov. Kranio-sakralna
terapia, druh osteopatickej techniky, moze odstranit opakujice sa usné infek-
cie u deti bez negativnych tcinkov spojenych s ¢astym uzivanim antibiotik.
Viscerdlna manipuldcia, ktort praktizuju niektori lekari — osteopati, moze
odstranit poruchy ¢innosti bru$nych organov. Pretoze lekari vicsinou nie
s obozndmeni s manudlnou medicinou, nevedia, kedy a ako ju odporucit
pacientovi. Namiesto toho sa spoliehajui na lieky.

Tradi¢né liecebné metddy, ako ¢inska medicina a ajurvéda, zahfnaju

rézne druhy terapie, vratane Upravy stravovania, rastlinnych lie¢iv, masazi
a $pecifickych metdd, ako je akupunktura v ¢inskej medicine a detoxika¢ny
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rezim v ajurvéde. Tieto metédy dokdzu ti¢inne liecit niektoré chronické
zdravotné problémy, ako st astma, alergie a zdpalové ¢revné ochorenia.
Akupunktira moze dramaticky zlepsit akatny zdpal prinosovych dutin
a znizit bolesti chrbta a depresiu. Pretoze o tychto metddach sa lekari
pocas §tadia nedozvedia, vdcsina nevie, kedy ich pacientovi odporudit,
alebo ako ndjst kompetentnych odbornikov. Namiesto toho sa spolieha
na lieky.

Vyrobcovia liekov maju na lekdrov velky vplyv. Financuja vyskum, ktory
potom tlac¢i na prax. V stadidch sa G¢innost liekov porovndva s placebom,
ale takmer nikdy nie so zmenami zivotného $tylu, ktoré mézu acinkovat
rovnako dobre, ak nie lepsie. Informadcie, na ktoré sa lekari pri predpisovani
liekov spoliehajt, pochddzaji ovela Castejsie z farmaceutického priemyslu
nez z nezavislych zdrojov. Zastupcovia farmaceutickych firiem, napriek
snahdm obmedzovat ich vplyv, sa stdle velmi Casto vyskytuju v ordinécidch,
kde sa snazia presvedcit lekdrov, aby predpisovali ich lieky. Farmaceutické
reklamy st hlavnym zdrojom prijmov lekarskych casopisov, ¢o spochybnuje
ich objektivnost pri vybere ¢lankov o vysledkoch vyskumu liekov, aj pri
rozhodovani o tom, ktoré vyrobky predstavovat prednostne.

K tomu v$etkému mozno pridat silny sklon americkych pacientov uzivat
lieky. Ich viera v silu liekov je rovnako velkd ako viera ich lekdrov. Ak by
mal priemerny lekdr riesit nejaky pripad bez liekov, pravdepodobne nebude
vediet, ¢o md robit. Ak by bezny pacient vedel, Ze na konci navstevy u lekdra
nedostane Ziaden recept, pravdepodobne sa bude citit podvedeny a vyhlad4
iného doktora, aby mu predpisal nejaky liek. Najlepsie ten, ktorého reklamu
videl v televizii. V ostatnych rokoch reklama na lieky na predpis cielend pria-
mo na konzumenta velmi zvysila dopyt po tychto liekoch. Okrem Spojenych
$tétov je Novy Zéland jedinou krajinou povolujucou takito reklamu, ktord
je pozehnanim pre vyrobcov liekov a katastrofou pre lekdrsku prax.

Treba brat do tvahy aj to, zZe liecba bez nasadenia liekov si vyzaduje
aktivnu ucast pacienta a méze trvat dlhsie, kym sa ukazu vysledky. Obzvlast
naroc¢na je zmena zivotného stylu. Ludia nezmenia svoje stravovacie navyky
ani neza¢nd cvicit, pokial nemaju dostato¢nu motivéciu. Vela pacientov si
radsej usetri ndmahu a bude uZivat tabletky, najmé ked naklady na lieky Gplne
alebo ¢iasto¢ne hradi poistoviia. Vyzivové doplnky, rastlinné pripravky alebo
spominant liecbu bez pouzivania liekov poistovne nemusia prepldcat.



XX LIEK NAS KAZDODENNY

Niet sa ¢o ¢udovat, ze sme zacali verit, Ze lieky sd jedinym alebo naj-
ucinnejsim spdsobom lie¢by chordb.

Preco je namieste obava? Z dvoch dévodov — prvym je bezpecnost
a druhym ucinnost liekov, na ktoré sa tak spoliehame.

Medzi liekom a jedom nie je Ziaden rozdiel, okrem velkosti ddvky (slovo

farmakoldgia je odvodené z gréckeho ,jed”). Vsetky lieky sa stand toxic-
kymi, ked sa zvysi ich dévka, a na druhej strane, niektoré jedy sd vo velmi
malych davkach uzito¢nymi liecebnymi prostriedkami. Liecivé rastliny st
obvykle ovela bezpecnejsie ako ich ¢isté derivaty, pretoze aktivne létky su
v nich pritomné v nizkych koncentraciach, zriedkavo vyssich ako 5-10 %
hmotnosti susiny rastliny, a ¢asto e$te menej. Rastlinné pripravky st zrie-
denou formou prirodnych liekov. Samozrejme, dajui sa skoncentrovat do
kvapalnych alebo tuhych extraktov, ale aj tieto produkty st relativne slabé
v porovnani s izolovanymi vycistenymi latkami. Vsetky tieto latky sa daja
upravit, aby boli este silnejsie, ¢o je oblibend stratégia farmaceutickych
chemikov. Najrozsirenejsie farmaceutické liec¢iva st mimoriadne silné. Silné
liecivd mozu byt potrebné v pripade kritickych a vaznych chordb, v sucas-
nosti ich véak pouzivame pri kazdom chorobnom stave, aj ked nie je vdzny.
Bohuzial, koncentricia farmaceutickej sily nevyhnutne prindsa so sebou aj
koncentraciu toxicity. To sa neda oddelit.

Lekari dospeli k presvedceniu, Ze najlepsie lieky su tie, ktoré maja rychly
a silny t¢inok. Spoliehanie sa na takéto silné medikamenty vedie k velmi
vysokému vyskytu negativnych reakcif na ne, ktoré st v rozsahu od krat-
kodobych miernych tazkosti az po trvalé zdravotné nasledky, pripadne az
smrt.

Moj zdujem o to, ako liecit bezné formy chordb bez liekov sa zvysil, ked
som si zacal ¢oraz viac uvedomovat toxické acinky liekov. Jedna rana skuse-
nost, na ktord nikdy nezabudnem, je spojend so smrtou pacienta pocas ro¢nej
praxe, ktord som po skonc¢eni univerzity v roku 1969 absolvoval v nemocnici
Mount Zion v San Franciscu. Po¢as mesacnej staze na neurolégii som sa
zcastiioval na rannych vizitach s dal$imi lekérmi z oddelenia. Jedného da
sme vysetrovali novoprijatého pacienta, muza vo veku takmer 90 rokov
s rozsiahlou mozgovou prihodou. Bol v bezvedomi, nereagoval na vonkajsie
podnety a mal len malti nadej na zlep$enie stavu. Najvécsie starosti ndm robili
jeho casté kicovité zachvaty, ktoré sa coskoro stali prakticky nepretrzitymi.
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Hlavny osetrujuci lekdr ich chcel zastavit vnatrozilovou aplikdciou osvedce-
ného lieku proti ki¢om Dilantin (4¢inna latka fenytoin). Spomenul som, Ze
na predndskach na lekarskej fakulte Harvardovej univerzity nam hovorili, ze
velmi dobré vysledky prindsa vnitrozilové podanie Valia (diazepam), ktoré
v tom case bolo iba neddavno schvélené na liecbu kontinualnych zachvatov.
»Tak do toho, skus to," povedal mi o$etrujaci lekar.

Kym zvysok timu pokracoval vo vizite, poziadal som sestru, aby priniesla
injekciu Valia, a podla ndvodu na lieku som pomaly pichol prislusnd ddvku
do pacientovej zily. Jeho kf¢e behom mintty prestali. Spokojny sém so sebou
som odisiel z izby, aby som sa pripojil k dal$im lekdrom. O niekolko mintt
som dostal nudzovy signdl na svoj pager. Liek nezastavil len kf¢e pacienta,
ale aj jeho dychanie. Zomrel na zastavu dychania.

Napriek tomu, Ze pacientov stav bol velmi véazny uz predtym, ako som
mu dal injekciu, a Ze jeho skon bol pokojny, jeho smrt ma hlboko zasiahla.
Nemusim ani hovorit, Ze som nikdy viac nikomu neaplikoval injekciu Valia
(ani iného silného lieku).

V USA dochddza kazdorocne k stétisicom pripadov umrtia v dosledku
neziaducich t¢inkov liekov. To nehovorime o chybach v lie¢cbe — vo vsetkych
tychto tak castych pripadoch byva podany spravny liek v spravnej davke
spravnemu pacientovi na zdklade spravnej indikacie. Neziaduce ucinky
liekov st v USA stvrtou najcastej$ou pri¢inou umrti. U hospitalizovanych
pacientov su Stvrtou az §iestou najéastejSou pricinou smrti.

Americky urad pre kontrolu potravin a lie¢iv — FDA (US Food and Drug
Administration) pozaduje od vyrobcov, aby v popisoch a reklaméch uvadza-
li vsetky negativne Gcinky liekov. Tie su casto také pocetné, ze v tlacenej
reklame zaberaji vdc¢$inu miesta. Prave mam na stole celostatny ¢asopis
s rozsiahlou trojstranovou reklamou na liek Rexulti (s G¢innou latkou
brexpiprazol) pod nadpisom ,Nastal Cas citit sa lepsie, ked ¢elime svetu
Rexulti je antipsychotikum pdvodne vyvinuté na liecbu schizofrénie, ale
v sti¢asnosti sa pouziva aj na lie¢cbu depresii v kombindcii s antidepresivami.
(Stddie v rastticej miere ukazuju, Ze najcastejsie pouzivané antidepresiva nie
su velmi uc¢inné, ale ani kombindcia liekov nie je ovela uc¢innejsia. O tejto
pochybnej praxi hovorim v kapitole 9.) Reklama nabdda [udi, ktori uzivaju
antidepresiva minimalne osem tyzdnov a stale sa necitia dobre, aby sa opytali
svojho lekdra, ¢i by ,pre nich nebolo vhodné pridat aj Rexulti“. Drobna tlac,
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ktord zaberd vacsinu z troch strén reklamy, opisuje vedlajsie Gcinky a toxic-
ké pohromy, ktoré mézu postihnat ludi uzivajucich liek, vratanie stavov
zmétenosti, samovrazednych myslienok, nekontrolovanych pohybov tela,
metabolickych tazkosti, mozgovej mftvice a smrti.

Hlésatelia v televiznych a rozhlasovych reklamach na lieky musia hovorit
smie$ne rychlo, aby vymenovali vSetky varovania a hrozivé moznosti, preto
st fahkym ter¢om parddii. Nie je vSak ni¢ veselé na tom, ked sa stretnete
s vaznymi neziaducimi reakciami na lieky.

Majte na pamiti, Ze uzivanie kazdého lieku ma mnohondsobné acinky
na rozne telesné organy a funkcie. Lieky sa uvddzaja na trh, predpisuju
a uzivaju pre jeden zelany u¢inok, pri¢om jeho dalsie G¢inky sa odstvaju do
drobného pisma pod hlavi¢ckou ,Mozné vedlajsie uc¢inky: Ale u niektorych
nestastnych jedincov sa moze niektory z tych vedlajsich G¢inkov zmenit na
hlavny. Najrozsirenejsia trieda antidepresiv — selektivne inhibitory spatného
vychytavania sérotoninu — SSRI (Selective Serotonin Reuptake Inhibitors) —
zvy$uju hladinu neurotransmitera sérotoninu. Zvyknu sa ignorovat vplyvy
tychto liekov na svalové a sexudlne funkcie, pokial neprevézia nad pozi-
tivnymi G¢inkami na ndladu. Antibiotikd, ktoré pouzivame na usmrtenie
alebo potlacenie rastu patogénnych baktérif, m6zu menit ¢innost pecene
a oblic¢iek a vyvolavat zazivacie tazkosti. Pri rozhodovani o uzivani tychto
liekov by sa mali brat do Gvahy tieto rizikd, ktoré st ovela vyssie ako rizikd
zmeny zivotného stylu a viacsiny terapii bez nasadenia liekov.

Treba brat do tivahy aj to, ze jednotlivci sa li$ia v tom, ako reaguju na lieky.
Tato znama skutoc¢nost sa len zriedkakedy zdoéraznuje pri vyucbe lekarov
a v propaga¢nych materidloch vyrobcov liekov. Niektori ludia napriklad
tazko znasaju statiny (lieky na znizenie hladiny cholesterolu), pretoze im
sposobuju silné bolesti svalov alebo celkovi slabost. Ak ma neziaducu reakciu
vyznamny pocet fudi, nazyva sa to ,vedlajsi i¢inok”. Ak je ovplyvneny maly
pocet, oznacuje sa to ako ,idiosynkraticka reakcia® ¢ize neobvykla reakcia
$pecificka pre daného jednotlivca. Rézne reakcie na ten isty liek mozu byt
zapricinené genetickymi rozdielmi alebo zvlastnymi biochemickymi reakcia-
mi. Na obzore je nov4 éra cielenej liecby, ked sa na zéklade génovej analyzy
zisti, kto bude reagovat na liek pozitivne a kto nie. Zatial moZzno oznacit
stcasny pristup vacsiny lekdrov k predpisovania liekov slovami ,rovnaka
velkost sa hodi pre vetkych®.
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Nemyslite si, Ze volnopredajné lieky nie st toxické. Vazne neziaduce reak-
cie mozu vyvolat aj samotné, okrem toho mdzu reagovat s liekmi na predpis
takymi sposobmi, ktoré zvysuju riziko neziaducich t¢inkov. V stic¢asnosti
sa daju volne kipit nesteroidné protizdpalové lieky — NSAID (nonsteroi-
dal anti-inflammatory drugs) a lieky blokujtce tvorbu zalidocnej kyseli-
ny predpisované v pripade gastroezofiagovej refluxovej choroby — GERD
(gastroesophageal reflux disease). Ich dostupnost bez receptu povzbudzuje
[udi, aby ich uzivali celkom bezstarostne, bez ohladu na problémy, ktoré
mozu vyvolat. Ako si budete moct precitat na dalsich strandch, problémy
mozu velmi lahko sposobit aj populdrne volnopredajné prostriedky na spanie
a lieky na nadchu a chripku.

Vela medicinskych zésahov (a mnohé ¢innosti, pre ktoré sa rozhodneme)
nesie so sebou riziko. Velmi dolezZité je stanovit rovnovahu medzi rizikom
a prinosom. Oc¢kovanie moéze uskodit, ale podla mojho ndzoru a véeobecnej
zhody lekarskej vedy, jeho prinosy vysoko prevysuju rizikd. Inymi slovami,
$kody, ktorym vdaka oc¢kovaniu predideme, st ovela vicsie ako akékolvek
ujmy sposobené ockovanim. To moze byt len malou ttechou pre rodicov,
ktorych dieta ma silnt neziaducu reakciu na ockovaciu latku, ale napriek
tomu je to pravda.

Casto ziadam lekdrov a $tudentov mediciny, aby si urobili zoznam liekov,
ktoré by si zobrali so sebou, ak by sa chystali Zit na opustenom ostrove. Moj
zoznam by zahrnoval aspirin, penicilin, morfium, prednison a zopér dal$ich
liekov, o ktorych je z praxe zndme, Ze ich G¢innost je dostatoc¢ne vysoka na
to, aby mali priaznivy pomer medzi rizikami a prinosmi. Nevybral by som si
ziaden z farmaceutickych produktov, ktoré sa teraz tak mohutne propaguju
v televizii, rozhlase a tlac¢i. Celkovo mam na ne taky ndzor, Ze vyrobcovia
neustdle zveli¢uju ich prinosy a zlah¢uja skody, ktoré mézu sposobit.

Casto sa zd4, ze lieky st najacinnejsie kratko po uvedeni na trh a ze ich
uc¢innost sa postupom ¢asu znizuje. Skutoc¢ne, oblibené medicinske prislovie
odportca, aby sme ,uzivali nové lieky tak casto, ako je to mozné, kym stratia
svoju silu lie¢it“. Dévod suvisi s placebo efektom — liecebnym tc¢inkom vyvo-
lanym vierou v liek alebo v int terapiu. Lekari aj pacienti zvyknu viac verit
novym liekom a tato viera moéze posilnit pdsobenie samotného lieku o dal$iu
— myslou vytvorenud — uc¢innost. Osobne som zéstancom placebo tc¢inkov
a na rozdiel od mnohych vyskumnikov, ktori by s nimi najradsej nepo¢itali,
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si myslim, ze by sme mali hladat sposob, ako ich vyvolat ¢astejsie. Napokon,
predstavuju aktivitu prirodzeného liecebného systému tela. Davam prednost
tomu, ak sa vyvolajd nie tym, ze pacienta oklameme tabletkami cukru, ale
tym, Ze zvys$ime jeho doveru v u¢innost liecby a budeme pouzivat jemnejsie
lie¢ebné metddy vzdy, ked to bude mozné. Som priaznivcom podévania
radsej slabsich ako silnejsich liekov kedykolvek je to mozné, pricom cielom
by malo vzdy byt zvysenie pravdepodobnosti priaznivej reakcie a znizenie
pravdepodobnosti poskodenia.

Dobrym prikladom toho st SSRI. Ked v roku 1986 uviedli na trh liek
Prozac (lie¢ivo fluoxetin), vitali ho ako prelomovy liek na depresiu. V nasle-
dujtcich rokoch sa tento liek a pribuzné liec¢ivé predpisovali miliénom ludi.
Utinnost antidepresiv SSRI sa dokumentovala v po¢etnych randomizova-
nych (ndhodnych) kontrolovanych skuiskach (RCT), ktoré sa povazuju za
»zlaty $tandard“ vedeckych dokazov pre liecebné metddy. Zda sa vsak, ze
s prichodom 21. storocia sa sila SSRI zacala stracat. Nielenze rastol pocet
$tadii o vaznych vedlajsich u¢inkoch a neziaducich reakciach tychto liekov,
ale vyskumnici dokazali ¢oraz tazsie odlisit reakciu na SSRI od placebo
efektu. Nadseni privrzenci lieku priptstali, ze to mdze byt pravda pri mier-
nej depresii, nadalej v$ak verili v G¢innost SSRI v pripadoch strednej az
tazkej depresie. Dalsie $tidie nedokazali potvrdit Gi¢innost lieku na strednt
depresiu, aj ked posledni zastancovia stéle veria, Ze SSRI st uzito¢né pri
zvladani velmi tazkych depresii. Ako sa u¢innost SSRI postupne znizovala,
farmaceutické spolo¢nosti presviedcali lekarov, aby ich posilnili kombinaciou
s inymi liekmi, najmé s antipsychotikami ako je Rexulti.

Faktom je, Ze ani vetky predpisy, ktoré méme, a vSetky testy, ktoré robi-
me, vratane RCT testov, nezabranili tomu, aby sa na trh nedostalo mnoho
bezcennych a nebezpec¢nych liekov. Pokusy mozno navrhnut, data upravit
a vysledky interpretovat tak, aby nové lieky vyzerali u¢innejsie ako neskor
ukéze Cas a prax.

Dokonca aj vtedy, ked lieky fungujui, nemusia posobit tak, ako potrebu-
jeme. Lieky na podporu tvorby kostnej hmoty, ktoré sa pouzivaja pri liecbe
vekom podmienenej straty kostnej hmoty (osteopénia), zvy$uja hustotu
kostnej hmoty. Otazkou vsak je, aké st ic¢inné pri prevencii zlomenin, ¢o
je prinos, ktory chceme dosiahnut. Ako sa docitate v kapitole 15, odpo-
ved znie ,nie velmi t¢inné“. Statiny st velmi Gc¢inné na znizovanie hladiny
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»z1ého* cholesterolu LDL v krvi, ale vedie ich uzivanie k lepsiemu zdraviu
a znizeniu rizika infarktu? Ako sa dozviete v kapitole 2, odpoved je: ,nie
nevyhnutne®

Navyse, pri dlhodobom uZivani moze vela najéastejsie predpisovanych
liekov predizit alebo zhorsit stavy, ktoré by mali zmiernit. Dovodom je home-
ostdza, zakladny fyziologicky proces, ktorého tlohou je udrzanie rovnovahy
v zivom organizme. (Slovo homeostdza ma grécky povod a znamen4 ,zostat
nehybny*“) Ak nejaka vonkajsia sila porusi telesnd rovnovahu, telo posobi
proti tejto sile, aby sa rovnovdha obnovila. ZniZzeny prijem kaldrii bude
vase telo kompenzovat spomalenym metabolizmom — na velkd frustraciu
hladujtcich dietérov.

Vidsina nasich liekov posobi proti fyziologickym aspektom alebo ich
potlacuje. Lahko si to uvedomite, ak si v§imnete nazvy liekovych kategé-
rif. Uzivame lieky proti kicom, proti vysokému tlaku, proti depresii, proti
zdpalom, proti tomu ¢i onomu. Silné lieky zamerané proti symptémom
su skutoc¢ne uzito¢né pri kratkodobom zvladani zdravotnych problémov
zapric¢inenych vdZznou nerovnovédhou telesnych funkcii. Ked sa vak uzivaja
dlhodobo, najmé bez toho, aby sa venovala pozornost zdkladnym pri¢indm
choroby, mézu chytit pacientov do homeostatickej pasce. Telo si zvykne
na posobenie liekov a pri znizeni ddvok alebo preruseni podavania liekov
dochddza k navratu symptémov.

Viete, Co sa stane, ak naordinujete pacientovi s GERD liek, ktory blokuje
tvorbu zalddoc¢nej kyseliny? Telo sa bude pokusat vyrobit viac kyseliny,
takze ked sa liek prestane uzivat, symptémy GERD sa okamzite vritia, ¢asto
ovela silnejsie. Skuto¢ne, ked ludom bez Zalidoénych problémov nasadite
na niekolko mesiacov niektory z tychto liekov a potom poddvanie nhle
prerusite, vac¢sina bude mat symptomy stvisiace s nadmernou tvorbou
zalidoc¢nej kyseliny. A mozete si predstavit vysledok lie¢by depresivnych
pacientov antidepresivami kategérie SSRI. Homeostatickou reakciou mozgu
na zvy$ené hladiny sérotoninu, ktoré lieky sposobujt, je znizenie tvorby
tohto neurotransmitera a mensi pocet jeho receptorov. Preto je nielen tazké
skon¢it s uzivanim liekov, ale dochadza aj k prediZeniu alebo zosilneniu
depresie.

V nasledujucich kapitoldch sa uvddzaju dalsie priklady nedmyselnych
nasledkov spoliehania sa na lieky, ktoré ilustrujd prirodzent tendenciu tela
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brénit sa rusivym vplyvom. Obdvam sa, Ze dnes st tieto pripady velmi ¢asté.
Mali by motivovat lekarov aj pacientov, aby skiumali spdsoby, ako zvladnut
chronické choroby bez toho, Ze by sa spoliehali vylu¢ne na lieky. Dovol-
te, aby som zopakoval, ze lie¢ba liekmi moze zachranit zivot v pripadoch
kritickych stavov a akutnych onemocneni. V pripade chronickych chorob
by mala byt dolezitou stcastou komplexnej liecby, ktord zahtiia aj tipravu
zivotného Stylu a bezliekové metddy. DIhodobé uzivanie liekov ako jedina
liecba jednoducho nie je rozumné.

Moj doévod pre napisanie tejto knihy je jednoduchy. Som presvedceny,
Ze mdlo Tudi, ktori uzivaju bezné lieky, rozumie tomu, ako posobia a ¢i st
natolko t¢inné, aby to ospravedlnilo rizikd ich uzivania. Ludia vdésinou
nevedia, aké dal$ie Gc¢inné metddy liecby maju k dispozicii spolu s uzivanim
tychto liekov, alebo aj namiesto nich. Tento projekt som zacal tym, ze som
zostavil zoznam tych kategorii liekov, ktoré ma najviac znepokojuju, pretoze
sa najCastejsie zbytoc¢ne a nespravne predpisuju a nadmerne a nesprivne
pouzivaji:

Antibiotika

Statiny

Lieky na GERD

Antihistaminika

Lieky na nadchu a chripku

Lieky na poruchy spanku

Steroidy

NSAID

Psychofarmakd

Lieky na poruchu pozornosti s hyperaktivitou — ADHD
Opioidy

Lieky na vysoky krvny tlak

Lieky na cukrovku

Lieky na osteopéniu a prevenciu dalsich chordb

KedZe nie som odbornik vo vSetkych tychto kategéridch, poziadal som
kolegov pdsobiacich v prislusnych $pecializaciach, aby mi pomohli
zozbierat a analyzovat informdcie, ktoré sa tykaju ich odboru. Véc¢sina
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prispievatelov su absolventi alebo pracovnici Centra pre integrativnu
medicinu Arizonskej univerzity (University of Arizona Center for Integ-
rative Medicine), kde vykondvaju klinickd prax. Okrem toho som pozia-
dal jedného pediatra, aby vypracoval prispevok o nadmernom uzivani
liekov u deti a jedného internistu, ktory pracuje so star$imi pacientmi,
aby poskytol tidaje o nadmernom uzivani liekov u seniorov. Obe tieto
oblasti povazujem za velmi znepokojujtiice. A nakoniec som poziadal
farmaceutku, aby napisala kapitolu venovand nadmernému uzivaniu
a zneuzivaniu liekov.

Dovolte mi, aby som vdm vysvetlil toto moje rozhodnutie. Farmaceuti
maju zo vSetkych zdravotnikov najvéésie znalosti o liekoch. Volnopredajnych
aj tych na predpis. Maju vzdelanie na to, aby vedeli odporucit lekdrom aj
pacientom spravne spdsoby uzivania liekov, vratane ich mozného vzijom-
ného poésobenia. Bohuzial, ich vedomosti sa vyuzivaja len nedostato¢ne.
(V idedlnom pripade by mali vediet poradit aj o rastlinnych lie¢ivach, vyzZivo-
vych doplnkoch a inych prirodnych produktoch odporucanych na zlepsenie
zdravia a lie¢bu chordb a upozornit spotrebitelov, ako mozu tieto prostriedky
vzdjomne reagovat s liekmi. Zistil som vsak, ze farmaceutické vzdelavanie
je v tejto oblasti nedostato¢né.) Farmaceutka Kim DeRhodes vysvetluje
v kapitole 18, ako mdzete vyuzit sluzby kvalifikovaného lekarnika, aby ste
lieky uzivali rozumne a vyhli sa pripadnym problémom.

V kazdej kapitole st uvedené jeden alebo dva pripady — pribehy skuto¢-
nych pacientov, ktori zazili problémy, aké dana skupina liekov spdsobuje
az prili§ c¢asto. Vysvetlim pdsobenie tychto liekov a ich prinosy a rizikd.
Okrem toho vas budem informovat o inych moznostiach lie¢by pri stavoch,
na ktoré st urcené tieto lieky, a navrhnem, ako by mala vyzerat integrativna
lie¢ba tychto stavov.

Nadmerné uzivanie liekov ma $irs$i dosah nez len neziaduce reakcie,
vzajomné reakcie s inymi liekmi, neti¢innost a nedmyselné zhorsenie zdra-
votnych problémov. Néklady na lieky, predovsetkym tych na predpis, st
velkou zatazou pre pacientov, ich rodiny a nds kolabujtci systém zdravotnej
starostlivosti. Obchodné prirdzka na lieky je vys$sia ako na akykolvek iny
tovar na trhu. Farmaceutické firmy to odévodnuja vysokymi ndkladmi na
vyskum, ale to, ¢o sa vynalozi na vyskum, je len malou ¢astou vydavkov na
reklamu a propagdciu liekov. Ak ste Americ¢an, mali by ste tiez vediet, Ze
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platite omnoho viac za lieky na predpis, ako Iudia v inych krajindch — niekedy
aj dvojnasobne viac za ten isty produkt.

Vydavky za lieky st ¢asto skryté v nendpadnom spolufinancovani zdra-
votného poistenia, mdézem vas vak ubezpecit, Ze vyrobcovia svoje penia-
ze dostanil — nakoniec, vsetci platime. Vydavky za lieky sa v USA blizia
k 1000 dolarom na osobu za rok, ¢o je asi dvakrat viac, ako v inych vyspelych
krajinach. V celych Spojenych statoch americkych st ro¢né vydavky za lieky
na predpis takmer 300 milidrd dolérov, ¢o je skuto¢ne vyznamny prispe-
vok k prudko sa zvy$ujicim ndkladom na zdravotnt starostlivost. Takmer
v kazdom pripade je integrativna liecba, zalozend na Gprave Zivotného stylu
a rozumnom vyuzivani prirodnych produktov a bezliekovej liecbe, menej
nakladnd, nez dlhodobé uzivanie liekov na bezné zdravotné problémy.

Velmi mald pozornost sa venuje vplyvom vsetkych konzumovanych liekov
na zivotné prostredie. Mnohé farmaceutické produkty sa v tele nestravia
ani nerozlozia. Po opusteni tela sa dostdvaji do Zivotného prostredia bud
tak, Ze ich splachneme v toaletdch, alebo skoncia na sklddkach odpadu.
Koncentruju sa vo vodnych zdrojoch, v pdde a v potravinach, ktoré jeme.
Moézeme neustale prijimat malé koncentracie tychto latok a pritom nemdme
ziadne udaje o tom, ako mo6zu ovplyviiovat nase zdravie pocas ndsho Zivota.
Vieme, ze hlavnou pri¢inou narastajicej odolnosti baktérif proti antibiotikim
— ¢o je velmi vdzne ohrozenie verejného zdravia — je neustédla pritomnost
tychto liekov v Zivotnom prostredi, vi¢$inou v polnohospodarskych odpa-
dovych vodach. (Takmer vSetkym zvieratdim chovanym na méso, vratane
ryb v umelych chovoch, sa podavajt antibiotika na podporu rastu.)

Informécie uvddzané v tejto knihe vdm moézu pomoct stat sa rozumnym
spotrebitelom — dozviete sa, ¢i skuto¢ne potrebujete farmaceutické vyrobky,
budete schopni zvazit, aké st ich prinosy a mozné rizika, budete opatrnejsie
pristupovat ku kampaniam velkych farmaceutickych firiem. Chcem, aby ste
vedeli aj to, ze mnohé zdravotné stavy, o ktorych sa bude hovorit v nasledu-
jucich kapitolach, sa daju zvladnut aj bez liekov, alebo s takym integrativnym
planom liecby, ktory vyuziva menej liekov alebo menej silné lieky, pripadne
ich niz$ie ddvky v kombindcii s dal$imi metédami.

V ¢ase mojho dospievania na prelome 40. a 50. rokov minulého storo-
¢ia pisali lekari recepty v latinc¢ine, aby udrzali pacientov ,v nevedomos-
ti“ o predpisovanych liekoch. Ked ste si vyberali liek, recept ste podali



PRILIS VELA LIEKOV XXIX

lekérnikovi, ktory védcsinou stél za vysokym pultom, aby ste nevideli, ¢o
robi. Len mélo pacientov spochybnovalo tieto praktiky. Samozrejme, casy
sa zmenili. Paternalisticky a autoritativny pristup lekdrov minulého storocia
vysiel z mody a internet spristupnil medicinske informdcie kazdému, kto
m4d pocita¢. Podla modjho nézoru sa vsak ludia stile mélo pytaju na svoju
lie¢bu, ¢o tiez prispieva k problémom. Uzivat lieky len preto, lebo to pove-
dal lekar, nikdy nie je dobré. Vzdy by ste sa mali snazit porozumiet, pre¢o
ich potrebujete.

Aj ked si mozno precitate tato knihu od prvej po poslednd stranu, prosim
vds, aby ste si v nej v pripade potreby znovu zalistovali a pouzivali ju ako
zdroj rad. Ak uzivate niektoré z liekov, o ktorych hovorim, mozno budete
chciet precitat si o nich najskor. Ak véas precitané informdacie znepokoja
a nebudete vediet, ¢i ich mdite nadalej uzivat, dodrzujte tieto rady:

o Nikdy ndhle nepreruste uzivanie predpisaného lieku.

e Vidy je lepsie postupne znizovat davky liekov pod dozorom
odbornika.

o Nikdy neskusajte prerusit uzivanie liekov bez toho, aby ste najprv
nenasadili iné opatrenia na zvladdnutie stavu, ktory sa lieci.

Lekari, s ktorymi budete konzultovat, mozno nebudu poznat bezliekova
liecbu alebo integrativne pristupy odporucané v tejto knihe. Spolu so svojimi
kolegami sa snazime povzbudzovat lekarov a zdravotnickych pracovnikov
vSeobecne, aby sa oboznamovali s tymito metédami. Ak lekéri, s ktorymi
konzultujete, nie si tomu otvoreni, vyhladajte kvalifikovanych odbornikov
venujucich sa integrativnej medicine.
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ANTIBIOTIKA

ACINAM ANTIBIOTIKAMI, pretoze ich histéria je temnou nazornou

ukazkou toho, aké dosledky ma prehnané a nesprdvne pouzivanie
ucinnych liekov.

Penicilin bol izolovany z beznej plesne v roku 1928 a jeho pouzivanie pri
liecbe infekcii sa zacalo v roku 1942. Pretoze ho bol nedostatok, spociatku
sa pouzival v armdde a potom, po skonceni druhej svetovej vojny, sa stal
dostupny aj sirsej verejnosti. Bol to skuto¢ne zdzrac¢ny liek a zachranil mnoho
Zivotov. V nasledujucich rokoch objavili vedci mnohé dalsie antibiotikd,
vécésinou to boli prirodné produkty izolované z plesni a pribuznych mikro-
organizmov. V prirode plesne a baktérie sutazia o zdroje potravy a zivotny
priestor a antibiotikd predstavuji chemicka obranu, ktortt huby vyvinuli
proti svojim bakteridlnym konkurentom. Tieto latky bud obmedzuju rast
baktérii, alebo ich priamo zabijaju.

Zivo si spominam na svoju prvt sktisenost s penicilinom, ked som mal
pét rokov a lezal som so silnym streptokokovym zdpalom hrdla. N4s$ rodin-
ny doktor, obltibeny v$eobecny lekar, prisiel k ndm domov a po vysetreni
povedal mame, Ze mi predpiSe novy zdzracny liek. Dostali sme ho vo forme
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tenkych, Zlto sfarbenych tabletiek s métovou prichutou, ktoré sa mali nechat
rozpustit pod jazykom kazdé styri hodiny. Museli sa drzat v chladnicke
a mne pripadali rovnako ¢arovné, ako aj vzdcne. V priebehu dvadsat$tyri
hodin sa stratili vSetky bolesti hrdla a choroba bola prec.

Objavenie antibiotik znamenalo skuto¢ne revolu¢ny pokrok v medicine.
V prvych rokoch boli tieto nové lieky izasne ic¢inné. Ak by sme ich boli
pouzivali uvazlivo, na liecbu vaznych bakterialnych infekcii, sluzili by ndm
dobre doteraz. Namiesto toho sme ich vSetci — a myslim tym lekarov, zdra-
votné sestry, lekdrnikov a pacientov — pouzivali bez rozmyslu na vsetko.
Vysledkom bolo, ze sme vyvoj baktérii usmernili znepokojujicim spdso-
bom. Vytvorili sa rezistentné mikroorganizmy, ktoré st sicasne mimoriadne
nakazlivé, ako véeobecne znamy ,zlaty stafylokok” — Staphylococcus aure-
us rezistentny na meticilin — MRSA (methicillin-resistant Staphylococcus
aureus). Rezistencia na antibiotika je teraz takd rozsirend, Ze sa povazuje za
vazne ohrozenie verejného zdravia. Vo vztahu k choroboplodnym baktériam
mdame dnes v mnohych smeroch horsiu situdciu, nez aka bola pred objavom
antibiotik. Tdto kalamitu sme si zapri¢inili len my sami.

Dovolte mi uviest priklad:

Shawna m4 21 rokov a podla v§etkého trpi sinusitidou (zdpalom prinoso-
vych dutin). Navstivila svojho lekara, ktory jej na tuto predpokladant infekciu
naordinoval dvojtyzdenné uzivanie antibiotika Augmentin (amoxicilin, druh
penicilinu). Po uziti tretej davky prepukla u Shawny rozsiahla silne svrbiva
zihlavka na hrudi a chrbte. Zavolala svojmu lekérovi, ktory jej povedal, Ze je
asi alergicka na toto antibiotikum a upozornil ju, aby ho uz viac neuzivala.
Do konca liecby jej predpisal iné antibiotikum, Zithromax (azitromycin).
Posledné dva dni uzivania tohto lieku dostala hnacku. Povedali jej, Ze pri
lie¢cbe antibiotikami sa to dalo c¢akat a ze hnacka prestane do dvoch, troch
dni po skonceni ich uzivania.

Hnacka vsak neprestala, dokonca sa zhorsila az tak, ze Shawna musela
ist na pohotovost, kde jej intravendzne podali tekutiny. Stolicu jej vySetrili
na najroznejsie parazity a baktérie a poslali ju domov s dal$im antibioti-
kom Flagyl (metronidazol) proti nepoddajnym mikroorganizmom, ktoré jej
asi sposobovali problém. Dalsi den si véimla, Ze ma v stolici krv a hlieny.
V panike znova zavolala svojmu lekdrovi a tentoraz jej sestricka povedala,
ze to bude najskor len z podrazdeného konecnika.
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Shawna vs$ak tomu neverila, krvi bolo prili§ vela. Vratila sa na poho-
tovost, kde zistili, Ze je silne anemickd. Poslali ju na CT vySetrenie, ktoré
ukdzalo, Ze m4 silntl pseudomembranovt kolitidu — masivny zapal a krva-
canie v hrubom c¢reve. Lekari jej povedali, ze jej stav pravdepodobne
vyvolala infekcia nebezpecnou baktériou Clostridium difficile (C. diff.),
zrejme v dosledku nadmerného uzivania antibiotik. Teraz dostala Shawna
este silnejsie antibiotikum Vancocin (vancomycin), ktoré sa povazuje za
najucinnejsie pri liecbe infekcie C. diff. Symptémy zmizli, ale okamzite sa
vratili, ked liek prestala uzivat. Po viacerych séridch uzivania vancomy-
cinu lekdri konstatovali, ze ma opakujicu sa infekciu spdsobent C. diff.
V tom case uz Shawna, ktord je vysoka asi 170 cm, schudla takmer 7 kil
a vazila sotva 41 kil.

Rodina vtedy zobrala Shawnu k lekdrke venujuicej sa integrativnej medi-
cine, ktora ju zacala liec¢it vysokymi davkami tstne podavanych probio-
tik — ¢o st prospesné mikrorganizmy — vratane Saccharomyces boulardii,
kvasiniek s dokdzanou tc¢innostou pri infekcii C. diff. Nova doktorka jej
odporucila, aby zo stravy odstranila vSetky priemyselne spracované potra-
viny, najmé s obsahom pridavnych latok, ktoré mozu poskodzovat traviacu
sustavu, ako st karagenan a polysorbat 80. Dva mesiace sa mala vyvaro-
vat aj rafinovanému cukru a obilnindm, aby sa odlah¢ilo trdvenie. Okrem
toho poslala Shawnu ku gastroenterolégovi, ktory liecil infekcie traviaceho
traktu rezistentné na antibiotikd modernou metddou fekalnej mikrobidlnej
transplantacie — FMT (fecal mikrobial transplant). Shawna podsttpila styri
EMT a sdcasne uzivala rastlinné doplnky podporujtce imunitu, medzi nimi
echinaceu, hubu reishi a kozinec blanity. Hnacky kone¢ne celkom prestali
a Shawna zacala znovu priberat. Po $iestich tyzdnoch sa citila opét silna
a mohla sa vriétit do $koly.

Aj ked sa pribeh Shawny moézZe zdat extrémny, je to, bohuzial, ¢oraz
beznejsi priklad odvratenej stranky antibiotik. Az u 30 % pacientov lie¢enych
antibiotikami dochadza k poskodeniu travenia a vzniku hnaciek. Vo viésine
pripadov su tieto priznaky mierne a rychlo sa stratia po skonceni uzivania
lieku. Ale u 15-20 % pacientov s hnackami vyvolanymi antibiotikami je
pric¢inou tazkosti infekcia C. diff. Tato baktéria patri k ,oportinnym* alebo
prilezitostnym patogénom a rozmnozi sa v ¢reve vtedy, ked antibiotikum
usmrti dobré baktérie, ktoré ich normdlne drzia pod kontrolou. V USA
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dochddza kazdorocne k infekcii C. diff. asi u pol miliéna Iudi a takmer
vSetky pripady su spojené s liecbou antibiotikami. V dosledku tejto infekcie
asi 30 000 ludi zomrie.

Antibiotika sa predpisuji na zabranenie rozsirenia dokazanych alebo
predpokladanych bakterialnych infekcii, vratane usnych infekcii, strepto-
kokovych zapalov hrdla, zdpalu pluc, infekcii mocovych ciest, pohlavne
prendsanych chorob ako syfilis a kvapavka, lymskej boreliézy a dalsich infekcif
prendsanych kliestami, a akné. Niekedy sa predpisuju aj pri nepritomnosti
infekcie ako preventivne opatrenie, napriklad na zabrdnenie infekcie po
operacii. Antibiotikd nie st G¢inné proti virusom.

Medzi najbeznejsie triedy antibiotik patria peniciliny, cefalosporiny,
aminoglykozidy, makrolidy, sulfonamidy, tetracykliny a chinolény. Lekari
si pri predpisovani antibiotik vyberaja z prislu$nej skupiny liekov urcenej na
liecbu dokézanej alebo predpokladanej bakteridlnej infekcie, pricom beru
do uvahy dodatoc¢né faktory, ako st vek pacienta, jeho alergie a pripadné
iné zdravotné tazkosti.

Bohuzial, ako uvidime v nasledujacich ¢astiach, antibiotikd, aj ked sa
predpisuju spravne, maju vazne negativa.

PROBLEMY S ANTIBIOTIKAMI
Resistencia na antibiotikd

Rezistencia na antibiotika (odolnost proti ich t¢inkom) sa vytvori vtedy,
ked si baktéria vyvinie schopnost neutralizovat lie¢ivua latku a pokracuje
v rozmnozovani sa aj v jej pritomnosti. VZdy, ked sa antibiotikum pouZzije,
ucinkuje ako selektivny ¢initel na baktérie, ktoré mu dokdzu odoldvat a pri
prezivani odovzdaju prislusné gény potomstvu. Tento proces je velmi
rychly, pretoze baktérie sa rozmnozuju rychlo a dokdzu lahko odovzdat
genetické mutdcie zodpovedné za rezistenciu nasledujicim generaciam.
Cim rozsiahlejsie sa nejaké antibiotikum pouziva, tym rychlejsi je tento
proces.

Rezistencia sa moze vyvinit aj bez [udského pricinenia, ked sa baktéria
chréni pred antibiotikami produkovanymi hubami a dal$imi baktériami.
Stcasny vysoky vyskyt rezistentnych baktérii je vSak napriek tomu takmer
uplne zavineny nadmernym a nespravnym pouzivanim antibiotik. Gény
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pre rezistenciu umoziuju baktérii prezivat a rdst v pritomnosti jedného
alebo viacerych antibiotik. Pretoze baktérie mozu ¢asom ziskat rezis-
tenciu na viaceré antibiotikd, mozu sa stat odolné proti celym triedam
antibiotik.

Lekari rutinne predpisuja antibiotika pri menej vyznamnych bakterial-
nych infekcidch ako prevenciu pred infekciami, ku ktorym méze, ale nemusi
dojst, pri cestovatelskych hnackach a inych Zalido¢no-¢revnych problémoch,
na dlhodobd, ¢asto viacro¢nt liecbu akné, pri ruzovke a inych stavoch, ktoré
mozu, ale nemusia byt sposobené bakterialnou infekciou. Najhorsie je, ak sa
predpisujt na virusové ochorenia, na ktoré je liecba antibiotikami net¢inna,
a teda zbytoc¢na. Pacienti s virusovou infekciou hornych dychacich ciest si
bezne ziadaju antibiotikd, ak sa ich stav rychlo nezlepsuje, a lekdri im casto
vyhoveju. Telo sa tak stane tovarnou na rezistentné baktérie, ktoré sa siria
po svete, aby spésobovali problémy ndm vsetkym. Je to zvlast polutova-
niahodné v pripade neodévodneného nasadenia lieku. V roku 2009 minuli
Americania na liecbu antibiotikami takmer 11 milidard doldrov. Infekcie
rezistentnymi baktériami teraz zodpovedajt za 20 milidrd ro¢nych nakladov
na zdravotnd starostlivost.

Existujd aj iné zdroje antibiotik, ktoré napomadhaji vznik rezistencie.
Antibiotika sa aplikuju priamo na plodiny ako pesticidy a kazdodenne sa
pridavaju do krmiva dobytka ako latky na podporu rastu. V roku 2012
skonzumoval dobytok obrovské mnozstvo antibiotik — takmer 15 milié-
nov kilogramov, ¢o je $tvorndsobne viac nez spotrebovali [udia. Dobytok
sa chovd v preplnenych, nezdravych priestoroch, potom sa masovo pordza
a spracovava. Rezistentné baktérie sa z fariem roznasaji robotnikmi a ich
rodinami, hnojom, ktory sa pouziva na hnojenie pestovanych plodin a moze
kontaminovat vyrobky i vodné zdroje. Z baktérii Salmonella, ktoré sa v USA
bezne vyskytuju v spracovavanom mase, je teraz okolo 5 % rezistentnych na
pét a viac skupin antibiotik. Asi 3 % st odolné proti Rocephinu (ceftriaxdn),
¢o je v sti¢asnosti antibiotikum prvej volby pri lie¢be salmoneldz u deti.
Zvysky antibiotik sa nachadzaji v mise tradi¢ne chovaného dobytka a hydiny,
v mlieku a mlie¢nych vyrobkoch a v rybach chovanych farmarskym sposo-
bom. (Niektoré restaurdcie rychleho obcerstvenia ako odpoved na rastice
znepokojenie konzumentov sa neddvno zaviazali nakupovat len hovidzie
maéso bez obsahu antibiotik.)
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Toxicita

Toxické ucinky antibiotik sa lisia podla skupin a ich toxicita je v rozsahu
od miernej po zivot ohrozujucu. Peniciliny a cefalosporiny sa spajaju
s vyrazkami a hnackami, kym uzivanie aminoglykozidov méze zaprici-
nit poskodenie sluchu a obli¢iek. Makrolidy, ako je erytromycin, bezne
vyvoldvaji nevolnost a bolesti brucha, tetracykliny mézu sfarbit zubnd
sklovinu malych deti, sulfonamidy vyvolévaja precitlivenost na slne¢né
ziarenie. Chinolény mozu vyvolat zapal oci, precitlivenost na slne¢né
Ziarenie, nespavost, inavu a v zriedkavych pripadoch sd aj pric¢inou
natrhnutia sliach. Spdjaja sa aj s vyskytom silnych hnaciek v désledku
infekcii spésobenych C. diff.

Alergické reakcie

Alergie na antibiotikd patria k najbeznej$im liekovym alergiam medzi detmi
i dospelymi. Vyskytuja sa asi u jedného z péatnéstich Iudi, pricom najcastej-
$imi spistacmi sa peniciliny a cefalosporiny. Alergia na antibiotika sa moze
prejavit okamzitymi alebo oneskorenymi reakciami. Medzi okamzité prejavy
patri opuch pier a tvére, Zihlavka, svrbenie v hrdle, zvracanie. Vynimoc¢n, ale
velmi nebezpecna reakcia je anafylaxia (alergicky $ok). Oneskorené prejavy
alergie na antibiotikd sd velmi réznorodé, méze to byt zacervenanie pokozky,
vyrazka alebo opuch, poskodenie vnutornych organov (hepatitida, nefritida)
a anomalie krvného obrazu. Najsilnejsie formy oneskorenych reakcii moézu
ohrozovat Zivot pacienta.

Niekedy sa alergia na antibiotikd vyskytne ako reakcia na neocakavané
vystavenie ich pdsobeniu. V jednej publikovanej stadii sa opisuje pripad
kanadského dievcata, ktoré kratko po zjedeni cucoriedkového koldc¢a reago-
valo s¢ervenanim tvére, Zihlavkou a zrychlenym dychanim. Na pohotovosti
jej aplikovali adrenalin a iné lieky a jej stav sa upravil. Skupina lekarov potom
zistovala, ¢o mohlo zapricinit tuto reakciu dievcata. Aj ked mala alergiu na
mlieko, rozborom sa zistilo, Ze kold¢ mlieko neobsahoval. Negativne boli aj
testy na dalsie prisady v koléci, ale podrobnejsie analyzy odhalili pritomnost
antibiotik. Lekari potom testovali dievca na alergiu na streptomycin, ktory
sa pouziva ako pesticid pri pestovani ovocia. Alergia sa skuto¢ne potvrdila.
Alergické reakcie na antibiotikd v potravindch sa diagnostikuju zriedkavej-
Sie nez je ich skuto¢ny vyskyt, pretoze pritomnost antibiotik sa na obale
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vyrobku neuvadza. Ak maju lekdri podozrenie, vzorku jedla musia poslat
na analyzu do $pecializovaného laboratdria.

Poskodenie mikrobiomu’

V ludskom tele je desatkrat viac bakteridlnych buniek ako ,ludskych” a va¢si-
na z nich sa nachadza v érevach. Crevné baktérie poméhaju pri traveni jedla
a syntetizuju vitaminy. Posilnuju aj nasu obranyschopnost proti mikroor-
ganizmom, ktoré mézu vyvolévat infekcie, a mnohymi dal$imi sp6sobmi
ovplyvnuji nase zdravie, telesné aj dusevné. Antibiotika narusuji rovnovéahu
medzi ¢revnymi baktériami a brdnia imunitnému systému spravne rozlisovat
medzi neskodnymi latkami a skuto¢nym ohrozenim. Zle vyvazena ¢revna
fléra moze sposobit, ze sliznica ¢reva bude priepustnejsia a do velkého krvné-
ho obehu preniknd aj vac¢sie molekuly, ktoré by za normélnych podmienok
ostali vo vnutri ¢reva. To vyvoldva imunitnd reakciu tela, ktord moze viest
k alergii a autoimunite.

Jeden vyskumny tim kfmil mys$i druhom kvasiniek, ktoré sa bezne vysky-
tuju na udskej kozi, po tom, ¢o niektoré z mysi absolvovali kiru antibioti-
kami. Testovand kvasinka zvy¢ajne nedokéze prezivat v mysiach, kedZze vsak
antibiotikum potlac¢ilo normalne ¢revné baktérie, v liecenych mysiach sa
usadila. (Podobne moze vzniknut vaginalna kvasinkova infekcia u zien, ktoré
absolvovali lie¢bu antibiotikami.) V priebehu nasledujicich dvoch tyzdiov
vyskumnici vystavili vSetky mysi inhalacii kvasinkovych spér, ¢o zvycajne
spusta alergicku reakciu. Mysi, ktoré dostavali antibiotikum, reagovali na
spéry omnoho intenzivnejsie, pravdepodobne v dosledku zmenenej ¢revnej
fléry. Tieto vysledky naznacujd, Ze zmeny v zlozeni crevného mikrobiému
vyvolané liecbou antibiotikami mézu vyvolat nasu vacsiu citlivost na respi-
ra¢né a iné alergie. Nizky pocet zdravych ¢revnych baktérif sa ddva do stvisu
aj so zapalovymi chorobami hrubého ¢reva a dokonca s rakovinou.

Clanok uverejneny v roku 2011 v ¢asopise Nature uvadza, ze zmeny
v mikrobiéme umoznuji prenos nebezpecnych choroboplodnych mikro-
organizmov, a upozornuje na skuto¢nost, ze jednou z dolezitych dloh
normalnej c¢revnej flory je zabranit kolonizacii ¢reva patogénnymi

* Mikrobiém, predtym nazyvany mikrofléra, je sthrn génov vsetkych mikroorga-
nizmov v [udskom tele a povazuje sa za druhy ludsky geném (pozn. prekl.)
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