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CO NA TO VEDA: PEMF jako G¢inna terapie v boji proti syndromu chronické tinavy

Myalgicka encefalomyelitida (ME), znama také jako syndrom chronické unavy (chronic fatigue syndrome, CFS),
je charakterizovdna tézkym, pretrvavajicim vycerpanim, které vyznamné omezuje denni aktivity a nezmirfiuje
se odpoclinkem. Tato Unava se Casto zhorSuje fyzickou nebo duSevni ndmahou a je doprovazena dalSimi
oslabujicimi pfiznaky. Kromé Unavy mohou jednotlivci pocitovat fadu priznakd, jako je postexeréni (pozatézova)
malatnost, neurokognitivni pfiznaky (zmatenost nebo pomalé mysleni), bolesti svall, bolesti kloub(l, poruchy
spanku, precitlivélost na podnéty, priznaky podobné chtipce, autonomni dysfunkce (slabost a tres) a
abnormality imunitniho systému, které se obvykle zhorsuji ndmahou a nelze je lépe vysvétlit jinou zakladni
etiologii [1]. CFS/ME je zavainé onemocnéni, které mlze vést k vyznamnému fyzickému postiZeni, zanechava
pacienty nepohyblivé a vyZaduje rozsdhlou péci. Tato péce mlZe zahrnovat hospitalizace pro akutni epizody,
domaci podporu pro denni aktivity a ambulantni [é€¢bu zahrnujici 1éky, fyzioterapii a sluzby duSevniho zdravi
[2]. Tuto péci casto poskytuje multidisciplindrni tym zdravotnickych pracovnikd, domacich zdravotnich
asistentl a rodinnych pecovateld [2]. Neuro-kognitivni deficity, chronické vycerpani a priznaky podobné
chfipce jsou nékteré z charakteristickych znakli onemocnéni [3]. Epidemiologicky vyzkum zjistil, Ze pfiblizné
polovina pacientd s CFS/ME neni schopna pracovat [4]. Podle predchozich vyzkum se 48 % pacientl nemuzZe v
nejhorsim pripadé vénovat zadné konstruktivni Cinnosti a 87 % nemuze pracovat [3]. Po mirné fyzické,
ortostatické a kognitivni ndmaze se maldtnost a s ni spojené pfiznaky vyrazné zhorsuji, coZz je zndmo jako
postexeréni malatnost (PEM) [5]. Tento primarni pfiznak se Casto objevuje 24 hodin po nadmérné namaze a
zpusobuje znacny pokles energie a aktivity pacienta (nejméné o 50 %) [6]. Mezi dalsi priznaky patii problémy s
paméti a pozornosti, béZzné oznacované jako ,mozkova mlha“ zpomalené zpracovani informaci, potize s
artikulaci myslenek nebo hledanim spravnych slov, neschopnost vykonavat vice Ukolll najednou nebo udrzet si
soustfedéni na cCinnosti, kratkodobé zhorSeni paméti a kratsi doba soustfedéni [7]. Alergie nebo citlivost na
jakykoli druh podnétu, véetné svétla, hluku, pachl, extrémnich teplot, chemikalii a jednoduchych konverzaci,
jsou castymi stiznostmi pacientll [8]. Pacienti s tézkym onemocnénim mohou uvadét neschopnost
komunikovat, leZet v posteli ve tmé, ¢asto se sprchovat a neschopnost sledovat televizi nebo poslouchat hudbu
[2]. Velmi Castymi pFiznaky jsou také deprese, Uzkost a snizena motivace nebo zajem o dfive oblibené aktivity
[2]. Ve srovnani s béZnou populaci maji osoby s CFS/ME také vyssi riziko sklonim k sebevrazdé [9].

V CR se odhaduje aZ 50 000 pacient(l (zhruba 0,3-0,5 % populace). 80 % tvoFi zeny. Nejvétsi zastoupeni maji
vékové skupiny 46-55 let (31,9 %), 3645 let (22,9 %) a 26-35 let (21,5 %). Vétsina respondentll ma
stfedoskolské (57 %) nebo vysokosSkolské (41 %) vzdélani. Toto onemocnéni je kazdym rokem na vzestupu a
zasahuje do kvality Zivota ¢im dal tim vétsiho poctu lidi [10].

Mnoho lidi vSak trpi chronickou Unavou i mimo diagndzu CFS, coZ byva Casto spojeno s autoimunitnimi stavy,
kdy vnitfni zanét odCerpdva télu energii, nebo s postvirovymi syndromy (jako je dlouhy COVID), které mohou
narusit mitochondridlni funkci a pretizit imunitni systém. DalSim faktorem byva toxicita plisni, pfi niz
dlouhodobé vystaveni mykotoxinim potlacuje vyuziti kysliku, detoxikac¢ni drahy a bunécnou opravu. K
vyCerpani prispiva také samotna mitochondridlni dysfunkce, kdy bunécné ,elektrarny” nedokdzou
vyprodukovat dostatek ATP k pokryti energetickych potieb téla. V neposledni fadé muze byt na viné chronicky
zanét Ci toxicita prostredi, jeZz narusuji vstfebavani Zivin, doddvku kysliku a celkovou hormonalni rovnovahu
organismu.

Skryty potencial PEMF: Nova nadéje pro lidi trpici chronickou unavou

V pripadé chronického unavového syndromu jde o hluboké vyéerpani, které neodezniva odpocinkem. Vznika na
bunécné urovni v dusledku selhdni mitochondrii (bunéénych ,elektraren”) pfi produkci energie (ATP).
Chronicky stres, virové infekce (napf. dlouhy COVID), toxicita plisni ¢i tézkych kovu, autoimunitni onemocnéni,
nedostatek Zivin a zanéty. Tyto faktory sniZuji tzv. ,,bunécéné napéti“.

PEMF terapie pulznim elektromagnetickym polem. Tato jemnad, neinvazivni terapie funguje tak, Ze dobiji
samotny zaklad bunécné energie. Pomoci nizkofrekvencénich elektromagnetickych pulzii PEMF stimuluje
pfirozené hojivé mechanismy, zvySuje mitochondridlni funkci a obnovuje bunééné napéti nezbytné pro spravné
fungovani a vitalitu lidského organismu [11].

Jak PEMF funguje?
Kazda burka v lidském téle ma pfirozeny elektricky naboj, ktery pomaha udrzovat rovnovahu, opravovat tkané
a komunikovat s okolnimi bunkami [12]. KdyZ je tento naboj nizky: kvuli nemoci, chronickému stresu, zranéni



nebo toxinlm z prostiedi, hojeni vaseho téla se zpomaluje a nastupuje unava. PEMF vysila pulzni signdly, které
napodobuji pfirozené elektromagnetické frekvence Zemé. Tyto signaly stimuluji mitochondrie, zvysuji pratok
krve, snizuji zanét a co je nejdllezitéjsi, obnovuji naboj (napéti) bunék, coz umoznuje télu zacit se hojit zevnitf
ven prirozenou cestou [13].

Hlavni prinosy pulzni elektromagnetické terapie (PEMF) spocivaji ve zvySovani bunécného napéti a okysliceni,
coz funguje jako dobijeni bunécné kapacity pro efektivnéjsi vstfebdvani Zivin a reparaci tkani, pficemz soucasné
dochazi ke stimulaci mitochondridlni aktivity vedouci k vyssi produkci bunécné energie ve formé ATP. Terapie
dale prokazatelné snizuje zanétlivé procesy i oxidacni stres tim, Ze mirni patologické napéti a tlumi algogenni
signaly (vyvolavajici bolet) v organismu, podporuje fyziologickou detoxikaci skrze zlepseni lymfatického obéhu a
eliminaci metabolickych odpad( ¢i environmentdlnich toxinl a v neposledni fadé modulaci nervového systému
prohlubuje a zlepsSuje kvalitu spanku, redukuje Uzkostné stavy a navozuje hlubokou parasympatickou relaxaci
[11].

V roce 2025 byly publikovany vysledky randomizované kontrolované pilotni studie, ktera nesla nazev
»Proveditelnost, akceptace a ucinky terapie pulznim magnetickym polem u pacientl s Unavovym syndromem
po COVID-19“ (plvodni nazev v anglickém jazyce: ,Feasibility, acceptance and effects of pulsed magnetic field
therapy in patients with post-COVID-19 fatigue syndrome*”). Vysledek studie byl prekvapujici. Bylo prokazano,
Ze terapeuticky efekt PEMF presahuje Cisté fyzickou Uroven a prokazatelné pozitivné ovliviiuje i psychologické a
kognitivni parametry. Vysledky indikuji znatelné snizeni psychického distresu, véetné redukce symptomd
Uzkosti a deprese. Paralelné dochazi i ke stabilizaci cirkadiannich rytma a zmirnéni zadvaznosti insomnie [14].

Zavér:

Myalgicka encefalomyelitida, znama také jako syndrom chronické tunavy (ME/CFS), je dlouhodobé komplexni
onemocnéni nejasné etiologie postihujici dospélé i déti, jehoz dominantnim projevem je trvald a limitujici
extrémni Unava. Mezi klicové priznaky patii vedle vycCerpani také poruchy spanku, kognitivni dysfunkce (tzv.
mozkovd mlha), pondamahova malatnost (PEM) spocivajici ve vyrazném zhorseni stavu po fyzické ¢i mentalni
zatézi a pripadné chronické bolesti ¢i symptomy podobné chfipce.

Terapie pulznim elektromagnetickym polem (PEMF) plsobi pfimo na bunécné uUrovni, coz je zasadni pro
pacienty s ME/CFS, u kterych se ¢asto objevuje dysfunkce mitochondrii. Emitované elektromagnetické viny
indukuji v télesnych tkdnich slabé proudy, které stimuluji mitochondrie k wvysSi produkci ATP
(adenosintrifosfatu), coz jsou hlavni energetické molekuly téla. Obnovenim optimalniho napéti bunécnych
membran a zefektivnénim bunééného metabolismu pro lepsi ptijem kysliku a Zivin pomaha PEMF resit hluboky
energeticky deficit na té nejzakladnéjsi Urovni.

Kromé obnovy bunécné energie pomaha PEMF regulovat autonomni nervovy systém, ¢imz télo prevadi z
chronického stresového stavu ,boj, nebo uték” (sympatikus) do stavu odpocinku a regenerace
(parasympatikus). Zaroven podporuje mikrocirkulaci krve a prokazatelné sniZuje systémovy zanét modulaci
zdnétlivych cytokin(i. Tato kombinace zklidnéni pretizené nervové soustavy, Ustupu zadnétlivého stresu a
zlepseného prokrveni tkani usnadniiuje hluboky spanek a pfirozenou fyzickou obnovu, ¢imz cili na nékolik
klicovych symptom0 chronického vycerpani soucasné.

VyuZziti PEMF terapie v domacim prostredi predstavuje pro pacienty s ME/CFS strategicky posun, protoZe plné
chrani jejich striktné omezenou energetickou kapacitu. Buné¢na a mitochondrialni obnova vyZzaduje denni
pravidelnost. Domaci terapie umoznuje kazdodenni aplikaci, pripadné rozdéleni do vice kratSich blokl (napf.
ranni protokol pro tvorbu ATP a vecerni pro podporu spanku), coZ je u ambulantniho dochazeni logisticky
neudrzitelné. Télo integruje elektromagnetickou stimulaci nejefektivnéji ve stavu parasympatické dominance.
MozZnost spustit terapii pfimo v posteli, ihned po probuzeni nebo pred usnutim, maximalizuje regeneracni
odezvu tkani bez stresovych faktorl vnéjsiho prostredi. Pacientli se tedy dostavd moZnost efektivni a
pravidelné terapie z pohodli vlastniho domova.
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