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Rozhovor s osobnostou mesiaca

MUDr. Radoslavom Galikom

MUDr. Radoslav Galik sa narodil v Zlatych Moravciach. Studoval na Jesseniovej
Lekarskej fakulte Univerzity Komenského v Martine. Po uspesnom ukonceni studia
nastupil na interné oddelenie Liptovskej nemocnice s poliklinikou v Liptovskom

Mikulasi. Neskor pracoval na internej gastroenterologickej klinike — (IKGE) v Martine.

Pocas tohto obdobia ziskal specializacnu skusku z vnutorneho lekarstva. Po vyse 10
rokoch prace na klinike sa rozhodol pre zmenu a zacal pracovat v sukromnej internej
ambulancii v Turcianskych Tepliciach, ktoru sa neskér rozhodol presunut do Klastora

pod Znievom a kde pracuje dodnes.

Rozhovor s osobvoston mesiaca KARDIO News



i
P
m-edu

Predstavte nasim Citatelom vasu ambulanciu a spektrum pacientov, Co sa

tyka spadu, veku a problémov, pre ktoré vas vyhladali?

Interna ambulancia s nazvom INTERGAL bola pdvodne ambulanciou v TurCianskych
Tepliciach, kde som ju prebral po 10-rocnej Cinnosti. Pred troma rokmi sme sa presunuli
do Klastora pod Znievom. Medzi spadové okresné mesta patri Martin a TurCianske
Teplice, avSak mame pacientov aj zo vzdialenejSich miest (z celého Slovenska).
NajCastejSie diagnostikované a lieCené su ochorenia arterialna hypertenzia, chronicke

srdcove zlyhavanie a hypercholesterolémia.

Spomenuli ste hypercholesterolémiu, ktora je hlavnou pri¢inou aterosklero-
ticky podmienenych kardiovaskularnych ochoreni. Vedeli by ste odhadnut,

u kolkych percent vasich pacientov sa stretavate s tymto problémom?

Priblizne viac ako polovica dispenzarizovanych pacientov ma vySSie hladiny
LDL-cholesterolu, u viacerych z nich zaCiname s diétnymi opatreniami. To su pacienti,
ktori nemaju prejavy aterosklerdzy. Pri zrejmych prejavoch aterosklerdzy, ktoré su asi

Vv jednej tretine pripadov, zaCneme terapiu hypercholesterolémie.

Pan doktor, mate velky subor pacientov na lieCbe PCSK9 inhibitormi. Aké
su vase skusenosti s touto lieCbou, aké vysledky pri nej dosahujete a ako

ju hodnotia samotni pacienti?

Prvy pacient bol nastaveny v nasej ambulancii v roku 2019, bol to muz vo velmi vysokom
kardiovaskularnom riziku, po opakovanych infarktoch myokardu. V tom istom roku
pribudla rovnako rizikova zena po nahlej cievnej mozgovej prihode, obaja pacienti su
Sestdesiatnici. Vacsina pacientov, cca 50 je nastavenych na terapii PCSK9 inhibitormi,
vacsina vyse 3 roky. LDL-C hodnota sa v mnohych pripadoch pohybuje pod 1 mmol/l,
resp. pri nizkych vychodiskovych hodnotach poklesne daleko pod urover 50 %. LieCba
PCSKQ inhibitormi pozitivne determinuje kvalitu a dizku Zivota pacientov. Zo subjektivneho

hladiska viac pacientov referovalo akusi Ulavu, ktora sa im tazko definuje.
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Kardiovaskularne ochorenia patria medzi civilizacné ochorenia, na rozvoji

ktorych sa podielaju aj ovplyvnitelné rizikové faktory. Aky je vas nazor
na obéznych pacientov, ktori navyse fajCia, maju sedavy spdsob zivota
a nedokazu v sebe najst motivaciu na zmenu pristupu k zZivotu a zdraviu?

v

Zijeme rychlu dobu, méame tendenciu ponahlat sa — dokonca aj v usudku o konkrétnom
Cloveku, ktory sa ocitne v ambulantnej starostlivosti. Ten-ktory pacient, Ci uz je to muz
alebo zena, vie, Co je spravne, ale nerobi to. A tak je to aj mimo mediciny, lebo vieme, Co
mame robit v mnohych sférach nasho zivota, ale nerobime to. Motivovat niekoho na
dlhodobu zmenu je mnohokrat v jeho/jej danej situacii CiastoCne mozné. Snazim sa to
vidiet racionalne a poskytnut taku lieCbu na znizenie kardiovaskularneho rizika, aku v tej

chvili pacient potrebuje.

Denne sa stretavate s pacientmi, ktori zacali mysliet na svoje zdravie prilis
neskoro. Dovolte nam preto osobnu otazku, ako si udrziavate kondiciu

a Co robite pre svoje srdce?

Za poslednych Sest rokov som zo svojho jedalneho listka absolutne vylucil alkoholické

napoje, dlhodobo som nefajCiar. Vo volnom Case sa venujem trekkingu a cyklistike na
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menej narocnych trasach. Snazim sa obmedzit poCet nocnych sluzieb a vychutnat si Cas
s rodinou a blizkymi. Stotozriujem sa s nazorom, ze k dobrej kondicii patri nielen fyzické,
ale aj duSevné prospievanie a najma dobré duchovné zdravie. To znamena, ze pre ,,dobry
spanok” urobim pocas dia u pacientov vsetko, k Comu ma svedomie nabada, aby som si
veCer povedal, ze som ni¢ nezanedbal a nemusim sa tym trapit, ked' som urobil vSetko,

Co bolo v mojich silach.

Praca lekara — internistu je velmi naroCna a stresujuca. Prezradte nam
nieco zo svojej Zivotnej filozofie. Co vas napifia $tastim, ako relaxujete

a kde dobijate baterky?

Ako veriaci krestan mézem za zdroj mojej ,nevyCerpatelnosti oznacit najma lasku méjho

Boha a mojej manzelky a deti.

Ak by ste mail dat dobre mienenu radu vasmu mladSiemu kolegovi, ktory
prave zacCina pracovat s pacientmi s hypercholesterolémiou, aka by bola?
LieCba hypercholesterolémie méa svoje Specifika. Mala by byt individualizovana. Dolezité
je zacCatie terapie, kde treba dat priestor motivacii pacientov, povzbudit ich v odhodlani
zmenit Zivotny $tyl. Uskalia, akymi su neziaduce ucinky hypolipidemickej terapie, je
potrebné trpezlivo prekonat. Vztah lekara a pacienta musi byt nevyhnutne zalozeny na

vzajomnej dovere.
Dakujeme vam za rozhovor

Odborna redakcia KARDIO News
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