ROZHOVOR

Naucil jsem se delat veci po svem

Jak jste se, pane primafi, po tak dlou-
hé dobé Zivota a prace v Jeseniku
octl v Luhacovicich?

Kdyz jsem v roce 2010 skoncil v po-
litice — byl jsem nejcastéji odvoldvanym
mistostarostou s bilanci 33 uvolnénych
mist na méstském Uradé a za takrka pdl
miliardy vybudované infrastruktury, kterd
uz v Jeseniku zUstane naporad —, zeptala
se mé manzelka, co budu délat. Nic, po-
viddm, dostanu odstupné a budu lenosit.
To jsem zvédavd, jak dlouho to vydrzis,
odpoveédéla mi. Méla pravdu, kdyz se mi
po docela kratké dobé stravené v duchu
dolce far niente dostal do ruky casopis
Tempus Medicorum, fikdm ji: Podivej, tady
v inzerdtech piSou, ze Lazné Luhacovice
ptijmou primafe na polikliniku. Pfece ne-
mas s 1dznémi nic spolec¢ného, namitala
Zena. Jak to, Ze nemdm, vzdyt jsem v nich
pracoval cely rok! Atestace mam, kde mas
napsano, Zze neberou internisty a aneste-
ziology. Konkurz dopad! dobte a stéhoval
jsem se do Luhacovic.

Cemu se jako primar lazernské po-
# likliniky predevsim vénujete?
Kdybych tady mél sedét jako lazersky
lékar, uz tu nejsem, protoze na klasicky ,Srotdk” — pifjmy,
propusténi a kontroly — nejsem stavény. J& jsem si sem
pritahl konicky, které jsem péstoval uz predtim, coz je
napriklad pocitacova kineziologie. Jejim autorem je asi
nejchytiejsi clovék, jakého jsem v Zivoté potkal — rusky
védec, profesor Jurij Buchovcey, plivodné vojensky lékar.
Naucil mne jesté s pani docentkou Jandovou holistické-
ldzni a mistostarosta. Dnes mu pohledu na ¢loveka. Tento pfistup jsem si osvojil v
MUDr. Jifi Stana pracuje jako 90. letech, kdy jsem sam mél nemalé zdravotni problé-
primdr Idzeniské polikliniky my.

v Luhacovicich. Lazensti

klienti a pacienti, ktefi za nim
prijizdéji i ze vzddlenych koutu
republiky, tézi z jeho zkusenosti,
obohacenych i o poznatky z
kosmického vyzkumu.

Desitky let plisobil v Jeseniku,
nejprve jako internista a lékar
na ARO v tamni nemochnici,
poté jako Séf zdchranky, reditel

Co je pocitacova kineziologie?

Vznikla pro potfeby ruského kosmického pro-
gramu, aby si kosmonauti ve vesmiru uméli pomo-
ci sami, jinak by jim hrozilo, ze se na Zem vrati jako
skr¢enci. Jde o to, Ze se sami oddiagnostikuji a pak
se cvicenim na bazi jogy, dechovymi cvicenimi a
masaznimi technikami, genidlné spojenymi do jed-
noho celku, udrzuji v kondici a pfi zdravi, coz se mi
na této metodé strasné libi.

O co v principu jde?

O funkéni diagnostiku pohybového systému,
schopnou odhalovat funkéni poruchy organismu,
které rentgen, cétécko, ultrazvuk ani magnetickd re-
zonance nezobrazi. Velmi primitivni kineziologicky

test, vypracovany plvodné pravé pro kosmonauty,
predstavuje velmi dobfe zpracovanou diagnostickou
¢ast metody. Je to rychlé, velmi spolehlivé a presné,
kdy se prostrednictvim pohybd hlavy, ramen, hornich
koncetin, trupu, kycle, kolena projede cely ¢lovek a
pak se jesté projedou triggery, spoustové body aku-
punkturnich drah ¢i meridiand, chcete-li. Buchovcev
zapadni pohled na ¢lovéka, ktery jej horizontéIné kra-
ji na jednotlivé segmenty, a vychodni systém, ktery
jej krdji vertikalné, spojil. To je na pocitacové kinezio-
logii genidlni, proto tak bdjecné funguje.

U jakych indikaci se nejvice osvédcuje?

Pii bolestech zad a kloubd, pohybovych poti-
zich, vadném drzeni téla, pourazovych a poope-
ra¢nich stavech, dychacich problémech, gynekolo-
gickych obtizich, poruchdch prokrveni, pfi oslabeni
imunity i v daldich pfipadech. J& vyuZivédm disté
diagnostickou ¢ast metody, korekenf ¢ast vyuzivam
minimalné, jen u lidi, ktefi chtéjf cvicit. Sama meto-
da od dob svého vzniku pokrocila, dnes se vyuziva
napf. ve sportovnim lékafstvi.

Takze jde o docela komplexni zalezitost...

Zalezi, jak hluboko se do toho chcete ponofit.
Vysledky jsou tak fascinujici, ze si ¢lovék fika, Zze to
snad ani neni mozné. Lidé sem pfijedou s cédéc-
kem plnym jejich zdravotnich zaznami a vysetre-
ni, nasbiranych za celd léta, j& jim péarkrat zahybu
hlavou nebo rukou, ddm to do pocitace a béhem
péti minut mdm k dispozici totéz, ne-li néco lepsi-
ho. Vezméte si, Ze kdyz jim na cétécku nevyjelo nic,
pocitacova kineziologie néco najde. Jak to poznd, to
po mné nechtéjte vedet, ale Ze to pozna, za to ddm
pravou ruku do vysoké pece.

Kdyz k vam pfijde pacient, co se obvykle
déje?

Vétsinou chce vedet, jak na tom je, coz je idedini.
Ono ho to néjak otestuje a zaradi, zda je tfeba s nim
néco délat nebo ne, a jestlize ano, tak co. J& mu pak
mohu vyjet néjakou sestavy, jiz bude cvicit, nebo mu
tfreba zménim dietu ¢i pitny rezim. V posledni dobé jsem
zde mél hodné pfipadd funkéné narusené slinivky.

Reknete mi néjakou ilustrativni kazuistiku?

Mlady zdravy kluk okolo tficitky, Anglosas. Proc¢
prichazite, ptdm se. Predstavil se jako pocitacovy
expert, ktery se dozveédél, ze déldm pocitacovou ki-
neziologii, coZ jej zaujalo, a chtél védét, co to déla.
To je stard ruska zalezitost jesté z dob, kdy byly po-
¢itace ze dreva, to vas nebude interesovat, fikam.
Pry nevadi. Dobre, fikdm, tak vite co? Nic mi o sobé
nefikejte a ja vas projedu. Projel jsem ho, zpraco-



val mapu, sedli jsme si a zacali si povidat. Mél jste néjaké
problémy s krkem? ptdm se. Ano, nemam mandle. Takhle
jsme sli od hlavy az k paté, systém po systému, a vsechny
zdravotni problémy, co kdy v Zivoté mél, se na té pohy-
bovce zobrazily. Kazdy ¢lovék v sobé nese informaci, co
vsechno uz ma za sebou, jen my jsme casto z nejraznéj-
sich ddvodu tak hloupi, Ze ji neumime precist. Vase i moje
sit si pamatuji, co s nimi kdy bylo. Takze kdyz umim do
organismu spravne vstoupit, tak onu informaci dostanu.
To je jedna z véci, které mé bavi, a vysledky jsou Uzasné.

Docetl jsem se, Ze co vas také ,bavi”, je pirifor-
mis syndrom. Co se za nim skryva za problém?

Jeho pficinou je Uzinovy syndrom a utlak nervového
svazku ischiadiku edémem nebo hematomem ¢i myositis
ossificans hruskovitého svalu jako dUsledek pretézovani ro-
tatord kycle pfi sportu ¢i sedavém zameéstnani. Podle nékte-
rych autorl mdze vyustit az v muzskou impotenci a dyspa-
reunii u zen. Potize s piriformis syndromem spojené se vsak
vetsinou diagnostikujf jako vertebrogenni syndrom algicky.
V co chybné diagnostikovani téchto potizi miize
vyustit?

Pacient se posle na rentgen, ktery klidné mlze ,potvrdit”
koxartrozu prvniho az druhého stupné, protoze néjaké rentge-
nologické strukturdini zmény se objevi vzdycky, a totéz se stane
s ploténkou. U 60 % zdravych lidi, kteff nemaji zddné problémy
se zady nebo takové normdalni a nechodi po doktorech, rentgen
odhali pozitivni ndlez na spondylézu a osteochondrézu pétere.
To pak mUze lékafe svadét, aby vyrlstky vyhodnotil jako to, co
tla¢i na nervové koreny, tedy jako indikaci k operaci. Po ni se viak
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mUize objevit failed back surgery syndrom, kdy jsou obtize tytéz,
jako byly pred operaci.

Jak k piriformis syndromu pfistupujete vy?

J& jsem se s nim poprvé setkal jesté jako aneste-
ziolog a naucil jsem se, jak jej adekvatné zasdhnout
¢ili kudy k ischiadiku normalné a bez cétécka. Nez
jsem se octl v Luhacovicich, pracoval jsem s mezo-
kainem a s kortikoidy, s ni¢im jinym, a vysledky jsem
povazoval za uspokojivé. Nyni uz jsem mezokain tfi
roky nikomu nepichl, uz pracuji pouze s MD kolage-
novymi injekcemi. V této metodice jsem nalezl zalibeni
hlavné proto, Ze se pracuje s kolagenem a fytolatkami,
které jsou schopny reaktivovat tkdné a napomoci re-
strukturalizaci tkdné a obnoveé kolagenovych vldken. Také
jsem nezaznamenal u tohoto pfistupu zadné nezadouci
ucinky. Je pfijemné pracovat s latkami, o nichz jste pre-
svedcen, ze jsou bezpecné, coz se o kortikoidech ¢i me-
zokainu neda s takovou urcitosti fici.

Jak se stalo, ze jste piresel na MD injekce?

Bud jsem o nich cetl v ¢asopise, nebo slysel na néjaké
akci, uz si presné nepamatuiji. Objednal jsem si materidly o
nich, teorii jsem jen zbézné preletél, v 63 letech uz mne zase
tolik nezajima, mnohem vic mne zaujalo, Ze se s nimi do téla
dostavaji prirodni latky — kolagen a pridané fytolatky. Objed-
nal jsem si nékolik injekci s tim , ze,,udéldm pokus na zviteti’ a
vyzkousel injekce sédm na sobé. Mél jsem na ¢em, nebot jsem
si tehdy namohl kloub, bolela mne $lacha a bylo to velice
nepfijemné, protoze o bolesti pordd vite, at délate co délate.
Injekce zabraly velice dobre, uz druhy den jsem bolest necitil;

Dr. Stana rdd cestuje a stihl uz navstivit vSechny kontinenty. Na snimku odpocivd pri vyslapu v Alpdch.
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ROZHOVOR

S doc. Dobroslavou Jandovou, kterd jej privedla k holistickému pohledu na clovéka.

dostavil se doslova bleskovy efekt. Od té chvile
MD injekce pouzivam. Osobni zkusenost je pro
start nejlepsi odrazovy mustek..

Opravdu ve vasich rukou ptisobi tak
rychle?

Je hodné lidi, kteff ke mné prisli a kulhali, a
kdyz po aplikaci ordinaci opoustéli, uz nekulha-
li, hotové Piestany. Pamatuiji si jednoho Némce,
jenz do ordinace dokulhal o holi a druhy den
po obstiiku MD injekci, kdyz pfisel na kontroly,
misto pozdravu predved| jakysi podivny tanec
— néco jako pokus o verbunk -, aby zdUraznil
své emoce po Ulevé od bolesti, kterd ho mésice
suzovala.Takze i takové malé zazraky zaznamena-
vam ve své ordinaci.

Jak s kolagenovymi injekcemi pracuje-
te u zminéného piriformis syndromu?

Hruskovy sval je lokalizovan dost hluboko,
chce to poradny vercajk” a byt nélezité obe-
zndmen s anatomif, aby si ¢lovék cestu k tomu
mistu nasel. Riziko, Zze se netrefite, je u téhle
diagndzy dost velké. Ale i kdyz injekci déte jen
do blizkosti, jisty Ucinek se dostavi. J& pracuji s
dlouhymi jehlami a MD Matrix.

Ma vase prace s MD injekcemi néjaké
osobitosti?
[talové, kteff s nimi pfisli, doporucuji deset

vpichy, ja jejich metodiku pfilis nedodrzuiji; da-
vém jeden vpich, nékdy dva, nékdy tfi. Ridim se
lécebnym efektem; kdyz ¢lovék prijde druhy den
a rekne, ze uz je to dobré, tak je to dobré, j& uz
nic nefesim. Viychazim opét z profesora Buchov-
ceva, ktery zdlrazioval, Ze periost mé& pamét.
Spoustové body, které na ném jsou, jsou nejlépe
pristupné, takze kdyz se k nému dostanu a né-
¢im ho obstiiknu, prerusi se patologicky okruh,
spasmus okolo svalu povoli, vse se dostane zpét
na své misto a je pokoj. Preruseni mohu docilit i
Mesocainem, nicméné MD kolagenové injekce
maji nejen tentyz okamzity efekt, ale disponuijf
jesté jiz zminovanym restrukturalizacnim a ko-
lagen podporujicim efektem, ktery u lokéIniho
anestetika neni. Podle mého nazoru si kazdy lé-
kaf ve své praxi vyvine vlastni pfistup a ja jsem se
také naucil délat véci po svém.

Mné o teorie nejde, ja chci slyset vase
praktické zkusenosti...

J& dnes prakticky s ni¢im jinym nez s MD
injekcemi nepracuji a mohu fici, ze funguiji vel-
mi dobre. Nedéldm z&dné pupeny, ja jdu k ja-
dru pudla, vzdyt trigger point mdze byt klidné
osm centimetr( hluboko. Chce to cvik a mit k
dispozici i dostatecné dlouhé jehly, u obéznich
pacientd musite jit jesté hloubéji, do nich se
¢loveék musi ponorit jako hornik. Piriformis, to je
takova moje radost, lidé, ktefi jsou jim postizeni,

jsou velice vdécni, protoze uz maji za sebou né-
kolikrat cely koloto¢ rlznych vysetreni, trvajici
treba pdl roku rok. Kdyz potom druhy den rdno
vstanou a noha je neboli, jsou ochotni obéto-
vat zlaté tele.

Pro¢ MD injekcemi premedikujete la-
zenské pacienty?

Kdyz jsem dnes délal prijmy, mél jsem v
ordinaci asi deset pacientd a vpravil do nich
osm injekci. Pro¢? Kdyz totiz pacient prijde
bolavy, nemohu s nim pofddné cvicit ani re-
habilitovat, a kdyz budu, tak mohu pokraco-
vat jen do nédstupu bolesti. Je proto lepsi, kdyz
si rameno, zdda ¢i koleno nejprve premedikuji
a bolest tak potlacim; pacientovi se ulevi a
muze naplno rehabilitovat. Vysledky jsou po-
tom Uplné jiné.

Potencial MD injekci se vSak miiZe ca-
sem vycerpat...

Podivejte se, sem jezdi lidé, co na tom
nebyli dobre, a diky kolagenovym injekcim
jsou v pohodé. Zavolaji a feknou: Uz mi to
pomalinku zase zacing, j& bych radéji prijel.
Tak je objedndm. Takovych lidi tu cirkuluje
hodné, dostanou pér injekci a jedou dom(;
jezdi ze Zlina, z Hradisté i z Prahy.

Jak je mozné, ze vam injekce zabiraji
okamzité, pricemz materialy o nich
udavaji, ze ucinek se dostavuje v prii-
méru az tak po paté injekci?

To plati pro zplsoby aplikace, jez doporu-
Cuji Italové. J& se MD injekcim sice vénuji na
okraji své ¢innosti priméfe ldzenské polikliniky,
ale pichdm jich hodné, loni jsem jich aplikoval
okolo 300, letos se mozna dostanu na ¢islo 500.

S néjakym dalSim Iékem MD injekce
nekombinujete?

Kombinuiji kolagenové injekce mezi sebou.
Napriklad kdyz vidim, Ze situace vyzaduje vice
latky nebo dva vpichy, kombinuji anatomicky
prislusny typ MD injekce s tkdriovym priprav-
kem. Abych byl konkrétni: ddvam MD-Knee pfi
bolesti kolene a MD-Matrix nebo MD-Tissue pro
prohlouben findlniho Ucinku s cilem Ulevy od
bolesti a podpory regenerace okolni tkdné. Po-
kud jsou doprovodné spasmy a krece, pfidam
MD-Muscle.

Co si od toho slibujete?

Ze zasdhnu jednak anatomicky lokalné a
jednak systémoveé ve smyslu vlivu na tkéné.
Myslim si, ze rozdéleni MD injekci na tkano-



vé a anatomické pfipravky bylo od italskych
tvarct velmi moudré. Napriklad mohu osetfit
svaly obecné a k tomu jesté osetiim konkrétné
koleno. Vzdycky kdyz pfijde pacient a pté se:
Co mi to pichéte, pane doktore? odpovidam:
To jsou rozemleté praseci usi s trezalkou. Kdyz
se dialog mezi mnou a pacientem odehréva v
takovéto roviné a klient na tuto hru pfistoupi,
efekt injekcf je jesté vetsi. Hlava zde hraje veli-
ce dulezitou roli. Pacienti ¢asto mivaji zafixova-
ny negativni vzor chovani, doslova se v nemo-
ci vyzivaji, uz nejsou s to vystoupit z bludného
kruhu, uz jim nejde o to, aby se vylécili, uz to
ani nechtéji. Nespocital bych, kolikrat jsem sly-
sel: Vite, ja uz jsem byl u Sesti profesord, mné
uz nic nepomuze. Pak fikdm: Pro vas jsou to,
pane Novak, vyhozené penize.

Nezkousite je z jejich bludného kruhu
néjak vytrhnout?

Ne, uz ne. Parkrét jsem to zkusil, jenze oni ne-
VeI mné, nevéri pripravku, neveri uz viabec niko-
mu, hlavné sami sobé ne. J4 uz nemém cas tyhle
lidi motivovat a predélavat jejich Spatné vzorce
chovani. Ja pracuji s témi, kteff chtéji néco zmé-
nit, kteff jsou aktivni a fikajf: J& bych néco délal,
ale, pro Kristovy rany, ja se na tu nohu fakt nema-

7u postavit. J& jim fikdm: Zitra uz to bude pod-
statné lepsi, a jak se na nohu postavite, za¢nete
fungovat.. A oni souhlasi, protoze maji pozitivni
program. J& udéldm ten prvni krok, ale véechny

ostatni udélate vy, fikdm jim. Plati? Plati!

Analyzujete si néjak piisobeni injekci?

Zkousel jsem je Uplné na vsechno, na
revmatické i dnavé véci, na ostruhy, efekt je
neuveéfitelny. Ze sta pfipadl nereaguje tak
jeden dva, vic ne. Takovy pfipad pficitdm
sobé, nikoli latce nebo pacientovi; bud jsem
se netrefil do spradvného mista, nebo jsem
nezvolil spravny ,naboj” Ostatné z testy, jez
vyplnuji sami pacienti, jsou vysledky patrné.
Pouzivam skorovaci systém WOMAC na os-
teoartritidu — bolest, ztuhlost, mobilita — da-
vajici 96 moznych bodl. Zde muzete vidét,
jak pacient klesl z 50 na 30, tady jiny z 57 na
17, coz je rekord. FindIni vysledky viak vétsi-
nou nevidim, protoze mi pacienti odjedou.
Piriformis mé podle tohoto skérovani vyni-
kajici vysledky.

Vy zde aplikujete také infuze vitami-
nu C. To je pridavate ke kolagenu?
Vitamin C nabizime onkologickym paci-
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entdm a pacientdm s narusenou imunitou.
Casto jde o normalni, s laznémi nic spole¢né-
ho nemajici klienty, ktefi k ndm i s rodinnymi
prislusniky jezdi z celého okoli, normalné si
tuto ambulantni sluzbu zaplati. Komplexni
lé¢bu jsme vsak nikdy nedélali. Na to nemame
ani ¢as, ani podminky, to by se tomu ¢lovék
musel vic vénovat.

Je jesté néjaka diagnéza, jiz jste do-
sud nezminil, ale je ve vasi praxi di-
lezita?

Syndrom karpélniho tunelu. Ukdzu vam to
zase na kazuistice: Asi 30letd, od pohledu zdra-
vé Zena zde byla na tyden s manzelem. Ptam
se ji, ma-li néjaké problémy. Mam, fika, pdjdu
na operaci s karpalem. Viy délate se sbijeckou?
ptdm se. Pry ne, ja jsem zubni laborantka, boli
mé to a ja ruce potiebuju zdravé. Pravé pro-
to, Ze ruce potrebujete, pro¢ podstupujete
operaci? oponuji. Jenze mé to boli, otéka to,
v noci mam trnutf prstd, fika ona. Nez kamkoli
pujdete, zkuste nékolik MD injekci. Jste zubni
laborantka, nebudete chudd, udéldme jednu a
uvidime, navrhl jsem ji. Podal jsem MD-Small
Joints a MD-Neural. Nemusite hadat, na ope-
raci nemusela.

MUDr. Jiri Stana

Lékarskou fakultu Univerzity Palackého v Olomouci absol-
voval v roce 1978. Zacinal jako internista v nemocnici v
Jeseniku, po atestaci z vnitfniho Iékafstvi presel na ARO
téze nemocnice, kde Uzce spolupracoval s prim. MUDr.
Milanem Lutonskym pfi zavadéni novych lécebnych me-
tod (epidurélni a kombinovana anestezie, specialnf venti-
la¢ni techniky, kardiostimulace, proved| prvni trombolyzu
u akutniho infarktu myokardu v roce 1985 a prvni trom-
bolyzu v poli v roce 1992). Je drzitelem atestace Il. stupné
v oboru anesteziologie a resuscitace. Od roku 1992 se stal
reditelem Zdravotnické zachranné suzby v Jeseniku a v
roce 1996 slozil atestaci z urgentni mediciny. Tuto funkci
zastaval do roku 2005 a béhem jejiho vykonavani zalozil a
dlouhd léta ved| Siroce zndmou soutéz zachrannych tymu
Rallye Rejviz. Jeho zésluhou se,zéchranka” zacala pfedna-
et na lékarskych fakultach. Poté nastoupil jako generdlnf{
reditel Priessnitzovych lécebnych 1dznf a zpracoval jejich
novou strategii. V letech 2006-2010 pUsobil jako 2. mis-
tostarosta mesta Jeseniku. Po opusténi politiky se v roce
2011 stal primaiem lazeriské polikliniky v Luhacovicich.
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