Rozhovor s MUDr. Tomasom Matusom

MUDr. Tomas Matus vystudoval Univerzitu Komenského v Bratislave. Po ukonceni studia zacal pracovat na
internom oddeleni miestnej nemocnice. Bola to dobra skusenost, lebo sa mohol stretntt so sirokou skalou
ochoreni. Po atestdcii I. stupria z internej mediciny popri praci na oddeleni vypomahal aj v diabetologickej
ambulancii. Neskér vyuZzil ponuku prace vo Velkej Britanii na klinike, kde vyuZil svoje poznatky z internej
mediciny. Prinosom tohto pobytu bolo spoznavanie odlisného zdravotného systému. Pocas tejto doby ziskal
specializacnu atestdciu z diabetoldgie, portch latkovej premeny a vyZivy. K ndvratu zo zahranicia ho
priviedla mozZnost zaloZenia vlastnej diabetologickej ambulancie, kde p6sobi az dodnes.
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Co vas priviedlo k medicine a $pecialne k diabetolégii? Kto alebo ¢o vas k tejto Specializacii



nasmeroval/o a bol/o pre vas najvacsim akceleratorom?

Nemo6zem povedat, ze by som sa chcel stat lekdrom odmali¢ka. Vedel som, Ze sa chcem zaoberat
exaktnymi vedami, ale k rozhodnutiu, Ze budem Studovat medicinu, som sa dostal az v poslednom ro¢niku
gymnazia. Vol'ba internej mediciny padla tiez az pred Statnicami, ked uz som mal detailnejsi prehlad o
jednotlivych odboroch. Po atestdcii z internej mediciny som opakovane zastupoval kolegu v diabetologickej
ambulancii. Ziskal som prehl'ad o zlozeni diabetickych pacientov a o praktickych moznostiach lieCby.
Zapacil sa mi spésob fungovania ambulancie, moznost samostatne sa rozhodovat o lie¢be, uzsej a dlhsej
spoluprdce s pacientmi.

Co povazujete za najdodlezitejsie v liecbe pacientov s diabetom?

Za kl'uCovy bod v lieCbe diabetika povazujem to, aby pacient pochopil podstatu svojho ochorenia, aby
pochopil, Ze lie¢ba jeho ochorenia je vo velkej miere v jeho vlastnych rukdch. Lekdr moze vysvetlit
zakladné Crty diabetu, ako aj principy lieCby, ale bez pochopenia a aktivneho pristupu pacienta by
dlhodobo Uspesna lie¢ba nebola mozna. Vdaka pokroku vedy a technolégii mame dnes Siroku paletu
moznosti lieby, ktorl je mozné doslova nasit pacientovi na mieru. No a v neposlednom rade, ak chceme,
aby pacient s nami spolupracoval a dosahoval dobré vysledky kompenzacie diabetu, je jeho spokojnost
nenahraditelna.

Aké nové informacie z diabetoldgie publikované v poslednej dobe vas najviac zaujali?

Metaanalyza Cerstvo publikovana v Diabetes Care zaoberajlca sa kardiovaskuldrnymi nasledkami
sedavého sposobu Zivota upresnila doteraz zndme Udaje o potrebnych preventivnych opatreniach. Analyza
dat z vySe 1 miliéna jednotlivcov ukdzala, Ze sedavy sposob Zivota je nezavislym rizikovym faktorom
diabetu aj kardiovaskularnych ochoreni. V prevencii metabolického syndromu je okrem zvysenia fyzicke;
aktivity nutné zmenit aj sedavy spdsob Zivota. Preukazalo sa, ze celoZivotny aktivny spdsob Zivota vedie k
vysSiemu skeletdlnemu intramyocytarnemu obsahu lipidov a k aerébnej kapacite, ¢im sa znizila inzulinova
rezistencia a zaroven je redukcia aerébnej kapacity spolahlivym prediktorom predcasnej kardiovaskularnej
mortality. Fyzicka aktivita strednej az vysokej intenzity s trvanim 60 - 75 minUt denne je potrebna u
dospelych ku kompenzacii 9 hodin sedavého spbsobu Zivota.




V suvislosti s ochorenim COVID-19 sa hovori o tzv. postcovidovom syndrome. Zaznamenali ste
tieto priznaky aj u vasich pacientov, ktori prekonali ochorenie COVID-19?

0 postcovidovom syndréme sa zacali uverejhovat ¢lanky pomerne skoro od zaciatku pandémie. Medzi
prvymi vylieCenymi pacientmi sa nasli taki, ktori nadalej preukazovali priznaky komplikacii ochorenia
COVID-19. Aj ked nie Casto, ale stretdvame sa s nimi v kazdodennom zivote, aj v nasej ambulancii.
Referuju o tom, Ze ich zivot sa nevratil do starych kolaji ani po niekolkych mesiacoch. Stazuju sa na
nedostatok sily, nespavost, pocit nedostatku vzduchu, aj na zhorSenie kompenzacie diabetu. Z tohto
dévodu musime menit lieCbu, navyse niekedy bez Uspechu, bez Upravy glykémie.

Co by ste poradili ¢erstvému absolventovi, ktory prave zacina v diabetoldgii, na ¢o by sa mal
zamerat a coho sa vyvarovat?

Cerstvy absolvent, ktory sa zameriava na diabetolégiu, mé pred sebou dynamicky a rychlo sa rozvijajuci
odbor. Posledné dve desatrocia priniesli v diabetoldgii nevidany rozmach lie¢ebnych moznosti. Vidime
prekvapujuci ndrast po¢tu novych Gcinnych latok s vysokou bezpecnostou a ucinnostou, ako aj pokrok v
technoldgiach umoziujucich monitorovanie metabolickej kompenzacie alebo kontinuadlne davkovanie
inzulinu. Do praxe sa zavadza hybridna uzavreta slucka, ktora zmeni kvalitu zivota pacientov s
komplikovanym priebehom diabetu. Absolvent sa na nové lieCebné postupy moze tesit, lebo rozsiruju
paletu moznosti lieCby, ale sti¢asne sa na ne musi aj pripravit, aby ich vedel spravne pouzit. Vo svete plati,
Ze €o je nové, je sice dobré, ale vac¢sinou aj drahé. Treba si preto davat pozor, aby lie¢ba bola upravena
pre daného pacienta skuto¢ne najvhodnejsim spésobom.

Praca vo vasej ambulancii si vyzaduje velké nasadenie a ¢asovu vytazenost. Ako sa vam dari
udrziavat si vnutorny pokoj a elan v kazdodennej praci?

Zial, aj nadalej zijeme v komplikovanych ¢asoch. Lekdr pracuje s ludmi, preto jeho préaca nikdy nie je
jednoduchd. Musi zosuladit vedecku stranku profesie so svojou l'udskou strankou. Osobne vidim zly smer
vyvoja spolocnosti, ked'sa straca dovera l'udi v pracu lekarov, vo vedu. Ludia nevedia rozliSit skutocnost od
dezinformacie, odbornika od laika

a ani Statne vedenie svoju pozornost nesustredi na to, aby sa to zmenilo k lepSiemu. Bolo by treba urobit
systémové zmeny v celej spolo¢nosti, zmenit hodnotovy rebricek l'udi, lebo v opaénom pripade
socioldgovia budl mat pravdu: spolo¢nost sa rozpadne Uplne. Pacienti su v strese, o sa prenasa aj na
zdravotnikov a stazuje to aj pracu lekara.

Vo volnom ¢ase sa snazim relaxovat tak psychicky, ako aj fyzicky. Vyhladdvam spolo¢nost prijemnych ludi
a medzi denné aktivity zaradujem fyzick( aktivitu v prirode. Nastastie moja rodina ma v tom podporuje.
Spolo¢ne sa venujeme cykloturistike a dalSim Sportom. Svojim kolegom mézem vrelo odporucat, aby sa
sustredili na aktivne vyuzitie volného ¢asu. Ved prave my, metabolicki lekari dobre vieme, Ze bez
pravidelnej fyzickej aktivity zdravie neexistuje.

Dakujeme véam za poskytnutie rozhovoru
Odborna redakcia DIA News
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