Podpora gastrointestinalneho
zdravia prostrednictvom
vedomej prace s dychom

Suhrn: DIhotrvajlci stres md skodlivé ticinky na celkové zdravie cloveka. Preto integrdcia vedomého dychania do
klinickej praxe predstavuje doleZity a komplexny pristup, ktory méze mat pozitivny vplyv na rézne aspekty zdravia
pacienta. Hlavnym cielom tohto ¢ldnku je upriamit pozornost na potencidine vyhody dychovych technik a vedomej
prdce s dychom pri podpore gastrointestindineho zdravia. Autorka sa zameriava na skimanie zmien dychacich
ndvykov a konkrétne dychové cvicenia, ktoré mézu pozitivne ovplyvnit trdvenie, vstrebdvanie a odstrariovanie
nestrdvitelnych a nestrdvenych Idtok. Okrem toho popisuje vztah medzi stresom a gastrointestindinym zdravim,
pricom zdéraznuje ilohu vedomej prdce s dychom pri zniZovani stresu a relaxdcii. Tdto Cast integruje fyziologické
mechanizmy aj psychologické aspekty a poskytuje komplexné pochopenie terapeutického potencidlu prdce
s dychom. V zdvere ¢ldnok obhajuje zaclenenie vedomej prdce s dychom do procedtir starostlivosti o zdravie
zameranych na podporu gastrointestindlneho zdravia. VyZaduje si to dalsi vyskum na objasnenie zdkladnych
mechanizmov a optimalizdciu aplikdcie technik dychania v klinickom prostredi. Celkovo tento ¢ldnok pontika
cenné poznatky o synergickom vztahu medzi dychanim a gastrointestindlnym zdravim a obhajuje holisticky
pristup k starostlivosti o zdravie, ktory zahiria prdcu s dychom, myslou a telom.
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Abstract: Chronic stress has detrimental effects on a person’s overall health, and therefore integrating mindful
breathing into clinical practice is an important and comprehensive approach that can have a positive impact
on various aspects of a patient’s health. The main aim of this article is to draw attention to the potential benefits
of breathing techniques and mindful breath work in promoting gastrointestinal health. The author focuses on
exploring changes in breathing habits and specifically breathing exercises that can positively affect digestion,
absorption and elimination of indigestible and undigested substances. In addition, it describes the relationship
between stress and gastrointestinal health, emphasizing the role of conscious breath work in stress reduction
and relaxation. This section integrates both physiological mechanisms and psychological aspects and provides
a comprehensive understanding of the therapeutic potential of breathwork. The article concludes by advocating
the incorporation of conscious breathwork into health care treatments aimed at promoting gastrointestinal
health. Further research is required to explore the underlying mechanisms and optimize the application of
breathwork techniques in the clinical setting. Overall, this article offers valuable insights into the synergistic
relationship between breathing and gastrointestinal health and advocates a holistic approach to health care
that includes breath, mind, and body work.
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Dychaci a traviaci systém su v fudskom
tele zlozito prepojené a spolu s ostatnymi
systémami pracuju na udrzani homeostazy
(1) a zabezpeceni spravneho fungovania.
Prepojené su prostrednictvom procesov, ako
je vymena plynov, absorpcia zivin, odstrano-
vanie odpadu a regulacia pH (2, 3), pricom
spolupracuju na udrzani celkovej funkcie
a rovnovahy tela. Dysfunkcia v jednom sys-
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téme moze mat dopad na ostatné, ¢o pou-
kazuje na dolezitost ich integracie pre opti-
malne zdravie.

Dychaci systém je zodpovedny za vyme-
nu plynov, privadzanie kyslika do tela a od-
strariovanie oxidu uhli¢itého. Pozostéva z dy-
chacich ciest (nos, Usta, hrdlo, priedusnica,
priedusky a priedusnice) a pluc. Pri inhaldcii
sa prijima kyslik a spracovéva sa v plucach.

Martina Penxova
DeepEn - zdravé dychanie, Bratislava

Kyslik ziskany dychanim je transportovany
cervenymi krvinkami do tkaniv a organov
v celom tele. Dostatoc¢né okyslicenie je ne-
vyhnutné pre spravne fungovanie buniek,
vratane tych v traviacom systéme (4). Kys-
lik je potrebny pre bunkové dychanie, ktoré
produkuje energiu potrebnu na travenie
a dalsie metabolické procesy. Oxid uhlicity,
ktory vznikd ako vedlajsi produkt bunkové-
ho metabolizmu, putuje krvnym obehom do
plic a je vydychovany. Dychaci systém tiez
pomaha regulovat rovnovahu pH tela tym,
Ze kontroluje hladiny oxidu uhli¢itého v krvi.
Nerovnovaha pH krvi méze ovplyvnit akti-
vitu traviacich enzymov a celkovii metabo-
lickd funkciu.

Traviaci trakt (zahfna Usta, pazerak, za-
ludok, tenké crevo, hrubé crevo, pecen, zI¢-
nik a pankreas) rozkladd prijatu potravu na
mensie molekuly, ktoré sa mozu vstrebat do
krvného obehu a vyuzit v tele na energiu,
rast a obnovu. Tento proces zabezpecuje sta-
ly prisun Zivin do buniek, ¢o je nevyhnutné
na udrzanie metabolickej homeostazy. Z&-
roven reguluje rovnovahu zivin, elektrolytov
a vody prijatych z potravy a tekutin. Ziviny
ziskavané z potravy, ako je glukéza, amino-
kyseliny, mastné kyseliny, vitaminy a minera-
ly, bunky vyuZivaju na energiu, rast, opravu
a udrzbu. Pre efektivny metabolizmus zivin
v bunkach je potrebné dostatocné okysli-
cenie, ktoré zabezpecuje dychaci systém.
Primerané vstrebavanie a distribucia tychto
ldtok pomahaju udrziavat spravnu rovnova-
hu tekutin a elektrolytov, ktord je rozhodu-
juca pre bunkovu funkciu a celkovd home-
ostazu.

Traviaci trakt, rovnako ako dychaci sys-
tém, je vyznamnou sucastou imunitného
systému tela, v ktorom sa nachadza velkd
populdcia imunitnych buniek a ktory sluzi
ako bariéra proti patogénom a skodlivym Iat-
kam. Zdrava sliznica traviaceho i dychacie-
ho traktu zabranuje prenikaniu patogénov
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do krvného obehu a zérover podporuje to-
leranciu prospesnych mikrébov. Tato imu-
nitnd funkcia prispieva k celkovej imunitnej
homeostéaze a ochrane pred infekciami.

Homeostdaza znamena schopnost tela
udrziavat stabilné vnutorné podmienky na-
priek vonkajsim zmendm. Akykolvek dyna-
micky systém ma tendenciu dosiahnut usta-
leny stav (rovnovahu), vdaka ktorému ma
vacsiu schopnost odolévat vonkajsim zme-
nam. Ked'sa takyto systém narusi, zabudova-
né regulacné zariadenia reaguju na odchylky
a nastolia novu rovnovéahu; takyto proces je
spatnou vazbou. Vietky procesy integracie
a koordinacie funkcii, ¢i uz sprostredkova-
né elektrickymi obvodmi alebo nervovymi
a hormondélnymi systémami, su prikladom
homeostatickej regulacie.

Vacsina technologickych systémov je
v porovnani so schopnostou ludského tela
presne regulovat mnozstvo kritickych pre-
mennych a zlozitych biologickych proce-
sov primitivna.

Vplyv branicového
dychania na travenie

Dychanie je dolezitou sucastou zivota.
Branicové dychanie je pre nas prirodzené.
Ide o spdsob dychania, s ktorym sa rodime.
Branicové dychanie je pomalé a hlboké dy-
chanie, ktoré ovplyviiuje mozog, kardiovas-
kularny, dychaci a gastrointestinalny systém
prostrednictvom moduldcie autonémnych
nervovych funkcii (5). Branicové dychanie
navodzuje relaxaciu a znizuje Uroven stresu
a uzkosti. Aj ked neexistuje rozsiahly subor
vyskumov $pecificky zameranych na priamy
vplyv branicového dychania na travenie,
niekolko studii naznacuje potencidlne ne-
priame vyhody. Pricinou mnohych gastro-
intestindlnych problémov, ako su poruchy
travenia, naddvanie a problémy s vyprazd-
novanim (peristaltikou), je vysokd uroven
stresu a Uzkosti. Zmenou dychania, aktiva-
ciou branicového dychania mézeme tieto
priznaky zmiernit, redukovat:

= Hlboké branicové dychanie mézu zlep-
Sit prekrvenie vsetkych organov, sva-
lov a tkaniv, vratane traviacich organov.
Zlepseny prietok krvi méze zvysit Ucin-
nost travenia a vstrebavania zivin.

= Branicové dychanie méze pozitivhe
ovplyvnit ¢revnu motilitu (6), pohyb po-
travy traviacim traktom. Znizenim stresu
a podporou relaxacie méze branicové
dychanie poméct regulovat motilitu
Criev a predchadzat problémom, ako je
zapcha alebo hnacka.

m  Stres a Uzkost su tiez zname spustace re-
fluxu zaludocnej kyseliny (palenie zéhy).
Podporou relaxacie a znizenim Urovne
stresu moze branicové dychanie po-
maoct zmiernit priznaky refluxu kyseli-
ny a inych suvisiacich stavov.
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m  Ukazalo sa, ze branicové dychanie vy-
rovnava autonédmny nervovy systém
a posuva ho smerom k parasympatic-
kej dominancii (7). Tento posun méze
ulahcit schopnost tela efektivne travit
potravu optimalizaciou sekrécie travia-
cich enzymov a zlepsenim peristaltiky,
rytmickych kontrakcii trdviaceho traktu,
ktoré pohanaju potravu dopredu.

Mnohé z uvedeného médme overené nie-
kolkoro¢nou praxou. Zatial ¢o branicové dy-
chanie sa v praxi najcastejsie spaja s vitadlnou
kapacitou pluc ¢i relaxdciou a znizovanim
stresu, existuju i viaceré Studie, ktoré sku-
mali potencidlny prinos dychovych cviceni,
najma branicového dychania, pri gastroin-
testinalnych tazkostiach. Gastrointestinalni
fyzioldgovia si ¢oraz viac uvedomuju hodno-
tu branice ako svalu, ktory pomaha zastavit
reflux zalido¢ného obsahu do pazeraka (8).
Na uplné pochopenie jeho ucinkov je viak
potrebny dalsi vyskum Specificky zamerany
na priame spojenie medzi branicovym dy-
chanim a traviacou funkciou.

Traviace problémy ovplyviuja
funkénost dychacieho systému

Studie ukazuju, Ze zaludoéna kyselina
v pazerdku méze spdsobit opuch dychacich
ciest, ¢o moze mat za nasledok dychavi¢nost
(9). U niektorych ludi sa tiez vyvinie astma
sUvisiaca s gastroezofagealnou refluxnou
chorobou. Kyslost v pazerdku viak moze vy-
volat aj nervus vagus (bludivy nerv), ktory
nuti pluca, aby sa stiahli, a to méze spdsobit
sipot pri refluxnej chorobe pazerédka.

Bludivy nerv je dolezitou sucastou cen-
trdlneho nervového systému, ktory je zod-
povedny za automatické telesné funkcie,
ako je dychanie a travenie. Cast periférneho
nervového systému nazyvana autonémny
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nervovy systém riadi mnohé telesné proce-
sy, na ktoré takmer nikdy nemusite mysliet,
ako napriklad dychanie, trdvenie, potenie
a chvenie. Autonémny nervovy systém ma
dve casti: sympaticky nervovy systém a pa-
rasympaticky nervovy systém.

Dychanie je na jednej strane automa-
tickd cinnost ovplyviiovand sympatickym
nervovym systémom, zdroven vsak vedo-
mym dychanim dokazeme ovplyvnit funk¢-
nost parasympatického nervového systému
a tym telu pomoct k vnutornej rovnovéhe
a lepsej funk¢nosti vsetkych systémov a or-
ganov.

Spravnym dychanim mézeme
zlepsit svoje travenie a dokonca
aj redukovat GERD (10, 11)

Branicové dychanie sa preukdzalo ako
dolezity akt pri zvlddani priznakov gastroe-
zofagealnej refluxnej choroby (GERD). Zlep-
Suje kvalitu Zivota, priebeh liecby i kvalitu
spanku u pacientov s tymto ochorenim (12).

Prax v oblasti vedomej prace s dychom
poukazuje na to, ze branicové dychanie zni-
zuje pocet refluxnych prihod tym, Ze vytvara
vacsi rozdiel medzi tlakom dolného paze-
rakového zvieraca a zaludo¢nym tlakom.
U viacerych klientov sa ndm brénicovym dy-
chanim podarilo redukovat reflux pazeraka
¢i nadmerné grganie (13).

Grganie (odborne eruktécia) je vypude-
nie vzduchu zo zaludka spat do pazerdka
a Ustnej dutiny, ktoré je sprevadzané typic-
kym zvukom. Helena (vek 35 rokov) mala
s neovladatelnym a castym grganim prob-
Iém viac ako 9 rokov. Mnohymi opakovanymi
neurologickymi vysetreniami a vysetreniami
gastrointestinalneho traktu vsak neboli po-
tvrdené Ziadne pric¢iny. Diagnostikou dycha-
nia sme zistili oslabené branicové dychanie
i vitalnu kapacitu plic. Obnovu branicového
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dychania sme zacali dychovymi cviceniami
zameranymi na posilnenie prediZenie vydy-
chu a aktivaciu parasympatického nervové-
ho systému. Nasledne sme sa zamerali na
dychové techniky posilfiujice vydychové
svaly a branicu. Stretnutia prebiehali online
v rozsahu 60 minut 1-krat tyzdenne. Nasled-
ne bolo odporucané praktizovanie cviceni
min. 3-krat denne v rozsahu 10 - 20 mindt.
Klientka odporucané nastavenie dodrziavala
a prvé vysledky sa ukazali uz po 3 tyzdnoch
spoluprace. Spolupraca prebiehala 10 tyz-
dnov a grganie sa nam podarilo redukovat
0 60 %.

Chudnutie za pomoci dychania

Podla vyskumnikov z Univerzity Nového
Juzného Walesu v Austrdlii (14) sa pri strate
hmotnosti vac¢sina z nej vydychne vo for-
me oxidu uhlic¢itého. Dosiahnut to mézeme
zdravym dychanim - vyuzitim spravnych
dychovych svalov a vydychom dlh3im ako je
nadych.

Viac ako 80 % ubytku hmotnosti je spo-
sobené zdravym dychanim.

Pokial ide o odburavanie tuku, dych
zohrdva délezitu ulohu (15). Spravne, zdra-
vé dychanie, tzn. hlboké dychanie vyrazne
ovplyviiuje funkénost nasho metabolizmu
a spalovanie tukov. Aby sme schudli, musi-
me si vytvorit kaloricky deficit, ¢o znameng,
Ze musime spalit viac kalorii, ako spotrebu-
jeme.

Spoésob, akym nase telo spaluje kalo-
rie, je proces nazyvany termogenéza, pri
ktorom sa v tele spotrebovéva energia na
produkciu tepla. Je to proces, ktorym su
vykondvané metabolické pochody, ako je
dychanie, udrziavanie teploty tela, trdvenie
potravy, odburavanie tukov a iné biologické
pochody. Pri termogenéze telo spalovanim
kalérii produkuje teplo. Cim viac tepla sa
vyprodukuje, tym viac energie sa spotre-
buje. Termogenézu mozno zvysit hlbokym
dychanim. Ked' zhlboka dychame, pomaha-
me tym stimulovat parasympaticky nervo-
vy systém, ktory okrem iného zabezpecuje
spravnu funkénost metabolizmu i hormo-
nalneho systému.

Ak chceme schudnut, musime sa zame-
rat na hlboké dychanie pocas celého dna.
Podpori to metabolizmus a spalovanie tu-
kov. Dychanie zohrava kltu¢ovu ulohu pri od-
buravani tuku, pretoze ked' telo spaluje tuk
na energiu, vytvéara oxid uhlicity ako odpa-
dovy produkt, ktory musi byt nasledne z tela
odstrdneny. Dychanie, presnejsie vydych,
pomdha odstrafiovat tento oxid uhlicity
z tela, ¢im sa podporuje odburavanie tukov.

Ked' chudneme, vacsinu stratenej hmot-
nosti v podstate vydychujeme vo forme
oxidu uhlicitého. Pri chudnuti v podstate
vydychujeme vadsinu stratenej hmotnosti
vo forme oxidu uhlicitého. Priblizne 84 % od-
padovych produktov z metabolizmu tukov

22/2024/1/s.X-X

sa vylucuje vo forme oxidu uhlicitého a zvys-
nych 16 % vo forme vody. Vyskum ukazal, ze
na kazdych 10 kg tuku metabolizovaného
v tele (triglyceridov) sa vydychne a vyluci
z tela priblizne 8,4 kg oxidu uhli¢itého. Plica
su teda primarnym vylucovacim organom
pri chudnuti. Tento vypocet nezohladnuje
tuk, ktory sa za urcitych (pato)fyziologickych
podmienok moéze vyluc¢ovat vo forme ke-
tolatok, ani malé mnozstvo chudej telesnej
hmoty, ktorej dusik sa moéze vylucovat vo
forme mocoviny.

Na zaver vam prindSame niekolko odpo-
rucani pre vedomu pracu s dychom pri pod-
pore travenia.
= Dychajte zhlboka — doprajte si pomaly

a hiboky nddych i vydych. Ked' dychate

zhlboka, vase pluca sa rozsiria a do krv-

ného obehu sa dostane viac kyslika. Tato
okyslicend krv potom putuje do svalov

a organov, ¢o im pomaha pracovat efek-

tivnejsie. Kyslik tiez poméha rozkladat

ulozené tukové bunky, a teda napomaha
chudnut. Pri uplnom a fahkom vydychu
sa pluca uplne vyprazdnia, ¢o spodsobi
vakuovy efekt v hrudnej dutine. Ten-
to podtlak taha branicu, a tak pomaha
masirovat lymfatické uzliny, ¢o podpo-
ruje odtok lymfy, odstrariovanie toxinov

a prebytocnych tekutin z tela.
= Dychajte nosom. Pri dychani nosom do

tela dostaneme priblizne o 20 % kyslika

viac ako pri dychani Ustami. Zarovern vy-
raznejsie aktivujeme branicu a ostatné
svaly dychacieho systému.

®  Obnovte spravnu funkénost svojej brani-
ce. Branicové dychanie je technika hlbo-
kého dychania, ktora zahfmha pouzivanie
brénicového svalu na dychanie namiesto
svalov hrudnika. Tento typ dychania je
ucinnejsi, pretoze umoznuje vacsiu vy-
menu kyslika v plucach a tiez masiruje
vnutorné organy.

Ochorenia gastrointestindlneho systé-
mu moézu mat zédvazné nasledky na celkové
zdravie ¢loveka, a preto je nevyhnutné hla-
dat komplexné pristupy na jeho riesenie.
Integracia vedomého dychania do klinickej
praxe predstavuje jednu z takychto perspek-
tiv, ktord moze mat pozitivny vplyv na rézne
aspekty zdravia pacienta.
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