Rozhovor + PODCAST s osobnostou mesiaca

MUDr. Luciou Trencanskou

Po ukonceni gymnazidlneho Stidia vystudovala odbor vSeobecné lekarstvo na Lekarskej fakulte Univerzity
Komenského v Bratislave. Prvé sklsenosti ziskala na internom oddeleni a oddeleni neinvazivne;j
kardiovaskularnej diagnostiky vo FNsP Ruzinov v Bratislave. Po absolvovani atestacnych skdsok z internej
mediciny a kardiolégie pracuje ako ambulantny kardioldg v kardiologickej ambulancii v Malackach. V roku
2022 sa rozhodla otvorit privatnu kardiologickii ambulanciu v Samorine, kde pracuje prevaznu ¢ast tyzdfia.

Naplfou jej prace su transtorakalne echokardiografické vySetrenia, ergometrické vySetrenia,
vyhodnocovanie EKG a tlakovych holterovskych monitorovani pre ambulantnych pacientov i pacientov
hospitalizovanych v malackej nemocnici.

Pani doktorka, predstavte, prosim, nasim citatelom vasu ambulanciu

a spektrum pacientov. Aky je spad ambulancie, vek a problémy pacientov, pre ktoré vas
vyhl'adali? Cim je vasa ambulancia podobna ostatnym a ¢im sa odliSuje? Na ¢o ste Specidlne
hrda?

V minulom roku - 2022 - som sa rozhodla uskutocnit si sen a zalozit svoju kardiologickii ambulanciu.
Zvolila som si mesto Samorin. Dispenzarizujem pacientov s KCHS, po IM, po CABG, po operaciach chlopni
s vrodenymi Ci ziskanymi chlopfiovymi chybami a v neposlednom rade pacientov s fibrilaciou predsieni a
so srdcovym zlyhavanim, ktorého prevalencia rastie prave so zvySujucim sa vekom populdcie. Stretdvam
sa hlavne so starSimi pacientami, ale prekvapivo v poslednom obdobi narasta pocet muzov faj¢iarov okolo
40. - 45. roka uz po infarkte myokardu. Su to vacsinou diabetici a hlavne fajciari s pozitivhou rodinnou
anamnézou kardiovaskuldrneho ochorenia.



Hypercholesterolémia je hlavnou pricinou ateroskleroticky podmienenych kardiovaskularnych
ochoreni. Vedeli by ste odhadnut, u kolkych percent pacientov sa stretavate s tymto
problémom?

KedZe v ambulancii dispenzarizujem hlavne pacientov s KCHS, pripadne s aterosklerotickym postihnutim
periférnych artérii, ich pocet odhadujem na 95 - 100 %.

Mate vel'ky subor pacientov na lieche PCSK9 inhibitormi. Aké su vase skisenosti s touto
liecbou, aké vysledky pri nej dosahujete a ako ju hodnotia samotni pacienti?

Mam vel'mi dobré sklsenosti s lieCbou PCSK9 inhibitormi, pretoze je pre mna kazdodennou vyzvou prave
dosahovanie cielovych hodn6t LDL-cholesterolu pod 1,4 mmol/l a u zadvazne chorych pacientov vo velmi
vysokom KVS riziku aj pod 1 mmol/I.

Pacienti su radi, ze si liek m6zu komfortne podavat 1 - 2-krat mesacne subkutanne a pri lieCbe dosahujem
excelentné vysledky.

Kardiovaskularne ochorenia patria medzi civilizacné ochorenia, na rozvoji ktorych sa podielaju
ovplyvnitel'né rizikové faktory. AKy je vas nazor na obéznych pacientov, ktori navyse fajcia,
maju sedavy sposob Zivota a nedokdzu v sebe najst motivaciu na zmenu pristupu k Zivotu a
zdraviu?

Takito pacienti dennodenne plnia kardiologické ambulancie po celom Slovensku [J, a nielen tie, ale aj
ambulancie internistov, diabetolégov a ortopédov []. Kazdy je zodpovedny sam za svoj zdravotny stav. My,
lekari, m6Zzeme pacienta usmernit a odporucit mu nemedikamentézne i medikametézne opatrenia. Ci ich
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uz pacient bude dodrziavat alebo nie, je prave na nom. Vela [udi nespolupracuje, po kardiovaskularnej
prihode dalej faj¢ia, o chudnuti ani nehovoriac. Ale mam aj takych, ktori prave takdto prihodu bert ako
varovny prst a ihned zmenia svoj Zivot, tych je vSak mene;.
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Kardiovaskularne ochorenia sa ¢asto manifestuju dramaticky. Ste svedkami zivotnych pribehov
vasich pacientov. Ktory pacient bol pre vas najvacsou vyzvou?

Kazdy den sa stretdvam s pacientami, ktori sU pre mna vyzvou. Chcem kazdému ,usit lie¢bu na mieru”
podla jeho individudlnej reakcie, a to je ¢asto vyzva, ked chceme dosahovat cielové hodnoty krvného tlaku
a pulzovej frekvencie a hodnoty LDL-cholesterolu uz pod spominanych 1,4 mmol/l, resp. 1 mmol/I

a zaroven mat aj dobru klinickd odozvu. Nie je to len o lekdrovi, snazit sa musi hlavne pacient. Avsak
najvacsou vyzvou sU pre mna polymorbidni pacienti so systolickym srdcovym zlyhdvanim a neraz diabetici
v dialyzacnej lieCbe. U tychto pacientov je obmedzend moznost lie¢by srdcového zlyhdvania ¢i limitovana
antikoagulacna liecba. Tito pacienti nemaju dobru prognézu, ale robime vsetko, ¢o je v nasich silach, aby
sme im zlepsili kvalitu Zivota a podla moznosti i prediZili Zivot. Medicina dékazov stéle prind$a nové
prostriedky, ktoré pomahaju aj tazko chorym polymorbidnym pacientom zlepsit ich existenciu.

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?

Vo svojej praci, ktord mam velmi rada, v poslednom ¢ase zazivam vela stresu. Slvisi to s naporom
pacientov a s ich spravanim sa i s ekonomickymi problémami tykajlcimi sa chodu kardiologickej
ambulancie. Musime rieSit nielen medicinske, ale v sikromnej zdravotnej praxi i ekonomické problémy, ¢o
vnimam ako vel'mi zatazujuce.

Aj my, lekdri sme len ludia a mali by sme mysliet na nase fyzické, ale i duSevné zdravie. Pravidelne cvicim,
chodievam na turistiku, relaxujem v prirode, pri hudbe ¢i knihe a poznavani novych miest. A, samozrejme,
snazim sa racionalne stravovat [] a mat pozitivnu naladu.
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Praca lekara kardioldga je vel'mi narocna a stresujuca. Prezradte nam nieco zo svojej zivotnej
filozofie. Co vas napiha $tastim, ako relaxujete a kde dobijate baterky?

Velkym Stastim si pre mfia moje deti. S nimi relaxujem a travim vsetok volny ¢as. Chcem im odovzdat
vsetko, ¢o som sa naucila, ale aj pomahat im a ukazat krdsne miesta u nas na Slovensku i v zahranidi.

Som romantické duda a napriklad taky zépad ¢ vychod sinka ma napifia $tastim. Vyhladavam tiché
miesta, kde si vychutndvam pokoj a samotu.

Ak by ste mali dat radu vaSmu mladsiemu kolegovi, ktory prave zacina v kardioldgii, aka by
bola?

Lekar, a nielen kardiolég musi mat v prvom rade zanietenie pre svoju pracu. S tym zanietenim sa

v podstate ¢lovek uz rodi, prichddza na svet s urcitym poslanim. Kazdy lekar by mal byt empatickym
Clovekom ochotnym pomahat druhému. Vidim, Ze vacSina z nas takych je, no existuju vynimky. Musime
byt trpezlivymi posluchacmi i dobrymi pozorovatel'mi, to je alfa a omega dobrej lekarskej praxe. Samotny
lekdr sa vdak musi chranit pred vyhorenim a néjst si spdsob skibenia sukromného i pracovného Zivota a
udrziavat medzi nimi rovnovahu.

Dakujeme vém za rozhovor
Odborna redakcia KARDIO News

Pacil sa Vam rozhovor?
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Stiahnut rozhovor
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