ROZHOVOR

Neexistuje nelecitelna nemoc,
je jen nelecitelny pacient

MUDr. Jan Sula byl jako
prvni Cech pf¥ijat do brit-
ské Krdlovské lékarské spo-
leénosti, coz mu otevrelo
dvere na ruskd i americkd
pracovisté zabyvajici se
vyzkumem regulaéni funk-
ce peptidu. ,Zajimd mé, jak
se duse projevuje ve hmo-
té,” fikd svétobéznik, jenz
stfidavé Zije v Rime a v An-
dore a v Cesku konzultuje
pro lékare ve skupiné okolo
sdruzeni Endala. V terapii
to pro dr. Sulu znamend, ze
pacienta nikdy nelééi sam,
ale spolu se specialistou
na oblast vykazujici orgd-
nové poskozeni, s psycho-
logem a nutricionistou.

Vas otec byl vyznamny lékai a védec, byl
to on, kdo vas pritahl k mediciné?

Samoziejmé ze mne formoval. Obdivuhodné
u néj bylo, Ze jako selsky synek z Moravy vystudoval
medicinu a ¢asem se vypracoval na fddného profe-
sora mikrobiologie tuberkuldzy a séfa tuberkulozni-
ho vyzkumu na Ustavu v Zeneve, ktery zastieSoval
veskeré svétové Usili na tomto poli. J& uz jsem to
mél mnohem jednodussi, protoze medicinské z&-
zemf a jazyky tvotily mé ,pfirozené” prostfedi a jako
kluk jsem poslouchal otcovy diskuse s nestory ceské
mediciny, jako byli akademik Josef Charvat, profesor
Vladimir Vondracek, z téch mladsich doktor Miroslav
Plzék.

Dostaval jste se diky tatinkové kariéfe i mimo
cesky dvorecek?

Otec mél privilegium naprosto volného pohybu
i v hluboké totalité, brazdil cely svét od New Yorku
po Moskvu. Ve mné se tak utvérel globalni a zaroven
maximalné védecky pohled na medicinu a pochopil
jsem, Ze cely systém musi byt vzdycky podlozeny
femeslem. Mocné na mne také plsobil otclv étos
- kdyz v obdobi Velké krize 30. let vidél mladé lidi
umirat na tuberkulézu, fekl si, Ze s tim néco musf
udélat a udélal.

Co podle vas jeho étos utvarelo?

Vyrostl na statku, ale cely Zivot mél hréizu z majet-
ku, protoze nejdriv jej rodiné zabavili nacisté a po nich
komunisté. Zadny z téchto zazitk( v ném viak nevy-
mazal touhu po socidlni spravedinosti, po zlepsenf
Zivota pro vsechny. Dokonce ani na komunisty neza-
neviel, coz neznamena, Ze nevystupoval proti nekom-
petentnosti, s niz zasahovali do odbornych véci.

Bylo néco, v ¢em jste se rozchazeli?

Otec Sel tak daleko, Ze zkoumal vliv mésice na rlist
mykobakterif, tam v3ak skoncil. Jakmile jsme se dosta-
li k oblasti ducha, uz to pro néj nebylo védecké a ri-
kal mi: Vy furt mate to prevtélovani a néjakou dusi;”
pfitom sam byl nesmirné duchovni ¢lovék s velkym
kulturnim rozhledem. Naucil mne pacienty nesoudit
a netrpét vici nim predsudky. Také mi tim, Ze jsme
pomérmneé dlouho pobyvali v Zenevé, kde jsem jeden
den potkal |ékare z Argentiny, druhy den z Indie, tre-
tf z Ciny nebo z Ruska, umoznil ,nasavat’ nejriznéjsi
medicinské pristupy. Nic jiného nez globalni medicina
pro mne proto neexistuje.

V ¢em se vas globalni ndhled nejvyraznéji
projevuje?

Ze se vzdycky snazim najit design problému, coz
znamend dokdzat jej pojmenovat, definovat a zpracovat
protokol jeho zkoumani a feseni. Otec mé naucil, ze
kdyz néjaky problém studuiji, musim jej mit podchycen
ze viech existujicich uhld, abych mohl véci prezentovat
s absolutnf logikou. Dobre je to vidét na molekuldrnf
mediciné, na niz je ohromné zajimavé, Ze se pohybuje
na pomezi hmoty a ducha, pficemz zcela zasadni pro
nasi dobu je skutecnost, Ze mechanistickd medicina,
kterd znd pouze hmotu, dosla na jeji konec a bojf se jit
dal. Proto se jen velmi pracné a v opozici k hlavnimu
proudu prosazuje poznani, ze psychickd komponenta
hraje v mediciné svoji roli. My sice nemdzeme definovat
ducha jako takového - jako nehmotnou pusobici
entitu, jak si to predstavovalo 19. stoleti —, zato uz dnes
dokdZzeme definovat projevy lidské psychy na hranici
méfitelnosti, coZ reprezentuiji molekuly. Tohle vzdycky
byla moje premisa a na zakladé princip(, jez mne naucil
otec, mohu dnes realizovat vyzkum, ktery psychickou
komponentu bere v potaz a pracuje s ni. Jen mé mrz,
Ze uz to nemohu studovat s tatou, bylo by to hezké.

Vse nasvédcuje, ze mechanisticka, Ccisté
do hmoty zahledéna medicina na spoustu véci
prestava stacit, avSak nelze zaroven nevidét,
ze napriklad v chirurgii ¢i pfi zvladani tako-
vych problém, jako jsou infekéni onemocné-
ni, méla a ma své hluboké opodstatnéni...

Samoziejmé, ja se rozhodné nechci prezentovat jako
néjaky ducharici sflenec; jak uz jsem naznacil, sam vieho,
co euroamerickd, analyticky zamérend medicina dosahla,
ve své praxi vyuzivam. Ja pouze chci, aby ty védecké po-
znatky, které na roli psychiky pfi rozvoji nemoci ukazui,
byly uznany. Podivejte se, j& jsem mél tu moznost diagnos-
tikovat vyznamného némeckého myslitele Clemense
Kubyho, ktery si pfi padu ze stfechy zlomil obratel a doslo
k preruseni michy. Rok leZel ochrnuty, pak se v3ak, aniz
by se cokoliv na jeho prerusené mise zmeénilo, ze zranénf
uzdravil, dodnes chodi, pise knihy a toci filmy. Vystiida-
lo se u n&j nékolik profesord neurologie — z Norimberka,
Berlina, Minichova, Heidelbergu — a vsichni konstatovali, ze
micha je naddle prerusend, ale Kuby chodi. On sam mi licil
piihodu, kdy jeden z profesort prived! s sebou i studenty
a zavelel:, Studenti, podivejte se na snimky, pane Kuby, vy
vstarite a udélejte, prosim, drep”’ Poté pred studenty po-
klekl s vyrokem:,Tohle je zdzrak” Tu prthodu Kuby zminuje
i ve své knize Mental Healing.
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Pri konzultaci klinické interpretace laboratornich vysledkd s britskymi vojenskymi lékari
Keithem C. Oldfieldem (vlevo) a Anthonym B. Paxfordem. Oba pdnové jsou jiz v diichodu.

Jak se tedy Kuby uzdravil?

Sesel jsem se s nim nékolikrat a fekl mi, Ze si
po zranéni nikdy nepfipoustél, ze by nechodil. Ma
ohromnou mentalnf sflu, coz mj. dokdzal tim, ze
pozdéji vytvoril systém tzv. mental healingu. Si-
lou viastni mysli byl Kuby v misté preruseni patefe
schopen prevést signdly z nervoveé sité na lymfatic-
ky systém a vytvorit jakousi objizdku. Jinymi slovy,
impulsy z jeho mozku béZi po nervech a v misté
preruseni prejdou do lymfatickych cév, coz je moz-
né diky tomu, Ze nervovy a imunitni systém jsou
maximalné propojené. Jestlize si Kuby posilé signa-
ly z hypothalamu po imunitnim systému, je to dd-
kaz, Ze imunitni a nervova vldkna jsou v podstaté
jedno a totéz, avsak nejde o zadny zézrak.

Neplyne ona zaslepenost ze skutecnosti,
ze kazdé medicinské paradigma se poté, co
~objevi pricinu“, uzavie a stane se slepym
vici antropomorfismim, do nichz nevé-
domé zabtedlo? Takhle se z bakterii a virt
staly pri¢iny chorob, byt skutecnou pfici-
nou je oslabeni obranyschopnosti, jez jim
umoznuje se pomnozit, takhle v myslich
odbornikt i laikt strasi predstava, ze léci
léky, nikoli imunitni systém...

To jste fekl presné. Jakykoliv antropomor-
fismus zavird cestu k hlubsimu poznéni a jejich
nositelé se pak biji v prsa, Ze jediné jejich cesta
je ta spravna. Kdyz jsem pred tficeti lety studoval,
patolog profesor Tesaf na prednéskéach i cvice-
nich fikdval: ,Studenti, pitval jsem pfres tfi tisice
tél a zddné akupunkturni body jsem nevidél! To
pfece neznamend, ze nejsoul Chlapskd cestna
slova by byla:,Nemdm zatim pfistroje, abych je-
jich existenci dokazal" Kdyz byl v poloviné 70. let
objeven prvni receptor, objevil se zdhy diikaz, ze
kumulace receptord v mistech, kterd indickd me-

dicina oznacuje jako cakry, je ftisickrat vétsi nez
v jinych ¢astech téla. Mame tudiz dnes k dispozici
anatomicky dtikaz existence caker, ten vsak mohl
prijit teprve s objevem elektronového mikrosko-
pu a moznosti 150tisicindsobného zvétseni. Do-
kud tohle vybavenf k dispozici nebylo, mél jsem
vyt s viky a cakry popirat? Tohle mi vadi.

Zabéhana paradigmata dnes nejvice rozbiji
povaha chorob; k diabetu je nutno pfistupo-
vat jinak nez k tuberkuléze...

Civiliza¢ni nemoci jsou vsechny spojeny se
stresem, a jak fikaval jeden z mych oxfordskych
profesor, tady jsme kralové. Na stres se totiz da
jit z vicero koncU; bude-li jeden lékaf vyrovnavat
jim zptsobenou dysbalanci po ose hypothala-
mus-hypofyza-nadledvinky, jiny pres T-lymfoc-
ty, dalsi pres makrofagy, pljde-li jeden na véc
pres psychosomatiku a druhy pres molekularni
medicinu nebo néjaké ezoterni pfistupy, maji
vsichni pravdu. At vezmeme kterykoli ze zminé-
nych konceptd, vzdy se s nimi vracime k ajurvé-
dé i ¢inské mediciné a lé¢ime chronicky zanét.
Podstatné je, Ze nelze Ié¢it jen télo, protoze to je
pouze nasledek.

Ktery ze zminénych konceptu je vam nejblizsi?

Zadny, mné je nejblizéi humanni medicina
a do ni se vejdou viechny tyto koncepty. Ja se
snazim délat medicinu pro ¢lovéka, coz znamend,
Ze se ho snazim vylécit, zrehabilitovat a odpojit
od zdravotnického systému. Kdybych lécil pouze
jeho fyzické potize, vzdycky bych takzvané ,néco
nasel’, terapie by bobtnala a prodluzovala se
a pacientQv stres by nepomijel, nebo by dokon-
ce narUstal. Takovéto lécenf je pro mne neetické
a neprofesionalni, dobre déld ani ne tak paciento-
vi jako systémovému cash-flow.
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Co jste praveé rekl, uz jsem slysel z vice Ust, ze
totiz dnesni vyspéla standardni medicina je
zaméiena na nemog, nikoli na zdravi...
Presné tak, mnohé jeji rysy ze vieho nejvice pripo-
minajf cirkev oviddajici své ovecky strachem z nemoci.

Kdyz k vam tedy prijde pacient, jak pracuje-
te s jeho nemoci a s ni souvisejicim stresem?

Odeberu mu krev a sleduji mnozstvi stre-
sovych hormond, detekovatelnych je jich dnes
asi tficet, neni to tedy jen kortizon ¢i adrenalin.
Nato odeslu pacienta k psychologovi, vzdy chci
mit na stole psychologické posouzeni. Pak pra-
cuji dle toho, co analyza objevila. Stresové hor-
mony se vzdy vézi ke specifickym receptordm,
takze mohu u toho kterého pacienta predikovat,
zda mu hrozi infarkt, onkologické onemocnént,
roztrousend skleréza, revmaticka artritida ci jiné
civiliza¢ni onemocneéni. Kardiovaskuldrni obtize
|ze navic detekovat pres zanétlivé cytokiny, o je-
jichz roli v kardiologii byla napsana monografie.
Kazdy odbornik si tudiz mize precist, které re-
ceptory ovliviuji rozvoj téch kterych srdec¢nich
onemocneéni a jak je Ize v¢as diagnostikovat. Pri-
saham, Ze ani jeden kardiolog z téch, co v Ces-
ku zndm, ji necetl. Nemoc pak musim zacit resit
ve fazi, v niz se nachazi, coz znamen4, ze proto-
kol se nastavi podle toho, jde-li o fdzi molekular-
ni, celuldrni nebo organickou.

Muzete ony faze blize specifikovat?

Je-li onemocnéni ve fazi organické, poslu
pacienta do nemocnic a plné respektujicich
organizaci, jez maji své misto a od nichz chci
spolupraci, ja nejsem antagonista. To znamen3,
7e kdyz md nékdo cirhdzu jater, poslu ho na ul-
trazvuk, na magnetickou rezonanci, na biopsii,
na vse, co tato faze vyzaduje. Jenze k organic-
kému se vzdy poji psychické, ¢ili pro¢ pacient
cirhotické obtize ma a jaky mé dietni rezim. Po-
$lu ho tedy i za nutricionistou a psychologem.
Tyto tfi slozky, tedy organickéd ¢ast, vyziva a psy-
chologie, musi byt v synergii. Pacienta s cirho-
zou nevyléci pouze gastroenterolog, to je omyl;
gastroenterolog fesi jatra, ale nikoli nemoc se
vsim, co k ni patff.

Jaky je scénaf lécby, kdyz je nemoc na bu-
nécné urovni?

Napriklad u roztrousenych skleréz se v této
fazi objevuji oligoproteiny v likvoru, jesté viak
nejsou patrné neurologické priznaky; neurolog
fekne, Ze jde o tendenci k roztrousené skleréze.
Zde dokaze ucinné pracovat psycholog, po jehoz
zasahu oligoproteiny z likvoru zmizi.
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Itdlie je jednou ze zemi, kde je svétobéznik dr. Sula doma.

Zduraznujete psychogenni slozku obtizi.
Jak s ni pracujete?

Méme zpracovany traumaterapeuticky sys-
tém, ktery se opird o poznatky némeckého psy-
chologa a psychoterapeuta prof. PhDr. Franze
Rupperta. V podstaté v ném jde o to, aby se pa-
cient dokdzal od psychickych traumat, kterd ho
v zivoté potkala, odpoutat natolik, aby uz nadéle
negativné neovlivriovala jak jeho prozivani, tak
jeho Zivotospravu.

Jesté nebyl zminén lé¢ebny management
v molekularni fazi onemocnéni...

Ta tvoif nejzajimaveéjsi ¢ast, kterou ndm sko-
ro nikdo nevéri. Kdyz se napfiklad o cytokinech
zminuji pfed neurology, vétsina mi fekne, Ze jsem
se zblaznil. Revmatologové diky biologické lécbeé
cytokiny znaji, ale u infarktu? Jak uz jsem fikal,
ani zdanf! Pfitom prave produkci cytokint mohu
prostfednictvim Guna pfipravk( presmyknout
z prozénétlivych do protizanétlivych a Gcinné tak
pUsobit na celou skalu onemocnéni, od kardio-
vaskuldrnich a onkologickych pfes autoimunitni
a neurodegenerativni po psychiatrickd a der-
matologickd. Pripravky Guna jsou fantastické,
maji aktivni substanci, takze rozhodné nejde
0 homeopatikum, které je nedetekovatelné. Ale
znovu zdUrazAuji, Ze neni-li néco detekovatelné
dnes, neznamena to, ze to nebude detekovatelné
za dvacet, za padesét let. Mé na absenci povédo-
mosti 0 moznostech léc¢by na molekuldrni trovni
nejvic Sokuje jedno: méli jsme zde pacienta, je-
muz jsme rfekli, Ze jeho obtize Ize pomoci Guna
piipravk( revertovat, a to bez postizeni organd.
On se zeptal své pani doktorky, ale protoze ta
0 tom nic nevédéla, a navic na rozdil od nas sidli
v medicinském chrdmu, tedy nékde na obvode,
kde maji vzdycky pravdu, pacient nasi nabidku

odmitl. Shrnul bych to takhle: neexistuje neléci-
telnd nemoc, je jen nelécitelny pacient.

Jak vypada takovy nelécitelny pacient?
Ma vyrazné zbytnélé ego, které ze vieho
obvifiuje prostredi, z ¢ehoz plyne nulova osob-
ni zodpoveédnost, kdy takovy pacient jako kolo-
vratek opakuje:,Vy jste povinni mne vylécit, vy
jste to neudeélali, jak ja jsem chtél, vy jste, vy jste,
vy jste...” On sdm neudéld nic. Mél jsem onko-
logického pacienta, jemuz jsem vyjmenoval, co
vsechno bude muset délat, a on mi odpové-
dél: ,Ale to bych sem musel jezdit kazdy den!"
Vrcholem jsou top podnikatelé s jejich poza-
davkem ,Chci jednu injekci, tady, ted hned!
Chci to mit okamzité a definitivné vyresené!”

Zduraziujte vyznam vyzivy, mlzete byt
konkrétnéjsi?

Intoxikace lidi nezdravym jidlem dnes
dosahla takového stupné, ze kdyz upra-
vim stravu, mam zarucen polovi¢ni Uspéch.
Konkrétné v mikrobioté tlustého streva je
vzdycky tfeba udélat korelaci, z¢asti je zno-
vu osidlit, protoze toxiny, jez se pfes stfevo
v organismu hromadi, jdou zpétné do obéhu
a vyvolavaji zanéty. Zvladnout dietu tlustého
stfeva znamena vylécit polovinu autoimunit-
nich chorob. V takové Itlii je to celkem snad-
né, v Cesku se zac¢inajl prosazovat farmarské
trhy. To mj. znameng, ze lidé dostévaji moz-
nost kontrolovat kvalitu potravin, napfiklad
u masa, které ja nezakazuji, naopak si myslim,
Ze v nékterych segmentech je dilezité.

Jak Ize kontrolovat kvalitu farmarskych
potravin?
Jednoduse, zajet si na farmu a proveéfit si ji. Mi

znami, ktefi se vylécili z leukémie, to tak udélali;
objeli si farmy, zjistili si, jak ten ktery farmér pracu-
je, a s tim, jehoz si vybrali, se domluvili, co budou
chtit, zaplatili zdlohu, aby mél farmar za co zvitata
vypéstovat, a méli garantovany zdroj.

Neni to socidlni otazka, zkratka aby na to
lidé méli?

V Némecku spocitali, ze v primémy zékaznik
Lidlu si v kazdém kosiku odvazi asi 48 jedd, od bar-
viv pres konzervanty po ochucovace a stabiliza-
tory... Ty jsou vsak obsazeny v pochutinach, jako
jsou uzeniny, cukrovinky a ja nevim co jeste, nikoli
v zakladnich potravinach! Takze bych nefekl, ze je
to socidlni otézka. Kolik stoji obycejny saldt, mr-
kev a jednou za tyden kvalitni maso? Také Ize jist
méneé. Nikdo prece nikomu nebrani, aby namisto
100 gramU nekvalitni uzeniny jed! 50 gram0 kva-
litnf Sunky. Kdyby alimentace zestfidméla, chorob
by dramaticky ubylo. Nenfli toho nékdo schopen
sam od sebe, je zde lékar, aby k né¢emu takovému
pobizel a motivoval. Voldm také po zékazu psenic-
né mouky, na niz ¢lovék nenf geneticky nastaven
a lze ji bez problémd nahradit zitnou.

Nedavno jsem z lékaiskych ust slysel, ze
neni radno konzumovat mléko...

Kdyz zacinala probiotika, jejich protagonista
Micio Kusi nendvidél rajskd jablicka, jinf zase nesna-
Seji mlécné vyrobky, coz podpiraji argumentem,
Ze lidem chybf laktdza. Samoziejmé kdyz budu pit
litr mléka denné, tak mi bude $patné, ale kdyz jim
fermentovany syr, jako je parmezan, jehoz nesnim
100 gramd, ale tficet, Spatné mi nebude. Kazdy ex-
trém je hloupy a chyba je v mnozstvi. Kdyz je milé-
ko kvalitni, nezndm ddvod, pro¢ se mu vyhybat.
J& si naopak myslim, Zze mléko v malém mnozstvi
prospiva. Pritom zndm lidi, ktefi ho pijf litr denné
a jsou v pohodé; nejspis majf prislusného enzymu
tolik, Ze ho rozstépi. Ovsem plnotucné mléko v Ité-
liia u nds je nebetycny rozdil.

Vasim pfinosem je lécba neuropeptidy,
jakou terapeutickou roli hraji, jak s nimi
pracujete?

Neuropeptidy neboli neurotransmitery pep-
tidového charakteru — nékteré z nich maji zaroven
charakter hormonl - potiebuje kazdy mozek
pro regulaci psycho-emociondlnich stavi. Oka-
mzité poté, co byly objeveny opidtové receptory
a jejich vztah k neuropeptiddm, ujali se jich rusti
véddi a zacali v rdmci kosmického vyzkumu stu-
dovat moznosti, jak pomoci neuropeptid chranit
mozkové regulacni mechanismy u kosmonaut(
a pilotd vysoko létajicich stihacek. Nejvyraznéjsi
postavou tohoto vyzkumu je profesor Viadimir
Chavinson ze Sankt Petérburgu, otec bioregulace



