Rozhovor s osobnostou mesiaca MUDr. Jurajom Babusikom, PhD.

MUDr. Juraj Babusik, PhD. sa narodil v Nitre. Po absolvovani gymnazia Studoval na Lekarskej fakulte UK v
Bratislave. Lekarsku prax zacal vykondvat na OLU TaRCH Nitra-Zobor, oddelenie Lefantovce, ako
sekundarny lekar. Neskér pracoval na I. internej klinike v nemocnici v Nitre. Po absolvovani specializacie z
vnutorného lekarstva ziskal atestaciu z kardiolégie a v roku 2003 po uspesnej obhajobe aj vedecku
hodnost PhD. V rédmci kardioldgie pracoval na korondrnej JIS a venoval sa invazivnej aj neinvazivnej
diagnostike arytmii a kardiostimuldcii. Dva roky pracoval v nestatnom kardiocentre v Nitre. Neskér prijal
ponuku prace v nestatnej kardiologickej ambulancii ProCare a. s. Bratislava v poliklinike Central. Vykonava
komplexnu liecbu a diagnostiku kardiovaskuldrnych ochoreni vratane echokardiografie, zatazovej
ergometrie, holterovského EKG a tlakového monitoringu. Viackrat publikoval v domdcich odbornych
casopisoch a Casto predndsal na odbornych podujatiach. Je Zenaty, ma dve deti.
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Dobry den, pan doktor, prezradili by ste nasim citatelom, ¢o vas priviedlo k medicine a
Specialne ku kardioldgii?

Pochadzam z ucitel'sko-lekarskej rodiny, v Skole som inklinoval skor k prirodovednym predmetom. Praca v
medicine s moznostou pomahat ludom a vracat im zdravie ma vzdy fascinovala. Mam rad, ked mnohé veci
do seba logicky zapadaju a ked mbézem vyuzivat principy prirodnych vied (fyzika, matematika, chémia),
preto ma oslovila kardiolégia. Mnohé diagnostické a liecebné postupy v kardioldgii vyZaduji matematické
myslenie s vyuZzitim fyzikdlnych, chemickych a biologickych zakonitosti.



Co povazujete za najddlezitejsie v lie¢be pacienta s hypercholesterolémiou?

Urcenie rizikového profilu pacienta a dosiahnutie cielovych hodnét. Spolupraca pacienta s lekarom je
pritom taktiez kl'i¢ovym faktorom. Velmi délezitd bude aj lieCba vysokorizikovych pacientov, ktori sd na
Standardnu medikamentéznu terapiu rezistentni a budu vyzadovat nové terapeutické postupy, novymi
latkami, ktoré budu Uc¢inné, bezpecné a ich aplikacia bude pre pacienta komfortna.

Kardiolégia zaznamenala za poslednych desat rokov obrovsky rozvoj. Ako by ste charakterizovali vase
moznosti dnes v porovnani so situaciou pred desiatimi rokmi? Ako vidite budicnost kardiolégie?

Myslim si, ze kardioldgia je velmi progresivnym lekarskym odborom. UZ pred desiatimi rokmi bola na velmi
vysokej Urovni. Urcite sa zlepsila dostupnost koronarnych intervencii a rozvijaju sa intervencné vykony na
srdcovych chlopniach. Farmakoterapia v kardioldgii priniesla dalSie moznosti, napriklad nové oralne
antikoagulancia, lieky na lieCbu srdcového zlyhavania, fixné kombinacie antihypertenziv a nové farmaka
na liecbu dyslipoproteinémii aj s moznostou injekénej aplikacie. Predpokladdm, ze vyvoj kardioldgie bude
spocivat v zdokonalovani zobrazovacich diagnostickych metodik, ktoré budu pre pacienta komfortnejsie.
Rozvoj telemediciny ako poskytovania sluzieb na dialku bude toho stc¢astou. Snaha nahradit operacné
kardiochirurgické vykony bude viest k maximalizacii vyuzitia katetriza¢nych vykonov (napr. na chlopniach).
Nové moznosti bude ponukat farmakoterapia vo forme novych preparatov. V arytmolégii predpokladam
vyvoj tzv. bezdrétovej elektroimpulzoterapie a zdokonalenie ablacnych technik. Potrebné bude aj
zdokonalenie genetickej diagnostiky a velkou vyzvou zostava génova terapia.

Kardiovaskularne ochorenia sa ¢asto manifestuju dramaticky, ste svedkami zivotnych pribehov
vasich pacientov. Ktory pacient bol pre vas najvacsSou vyzvou?

Z minulosti sa mi vryl do pamati pribeh mladého pacienta, ktory pocas mojej sluzby na JIS nahle zomrel na
masivnu pl'icnu embdliu. Predtym bol kompletne vySetreny, nemal ziaden evidentny rizikovy faktor, iba
niekol’komesacné neSpecifické priznaky. Jeho matka bola lekarka. Boli sme bezmocni, a to je pre lekara
vel'mi zly pocit. Na druhej strane mam aj prijemné skisenosti. Mlada tehotna pacientka bola pre nejasné
bolesti na hrudniku opakovane vySetrovana u réznych Specialistov. Ked som ju poslal na hospitalizaciu s
podozrenim na plicnu embolizaciu, musel som ju dlho prehovarat. Potom mi po potvrdeni diagnézy a
Uspesnej lieCbe spolu s jej gynekoldgom podakovala za zachranu Zivota.

Praca lekara, kardioldga si vyzaduje velké nasadenie a casovu vytazenost. Ako sa vam dari
udrziavat si vnutorny pokoj a elan v kazdodennej praci?

Praca kardioléga je urcite velmi psychicky vycerpdvajlca a Casto treba regenerovat a doslovne dobit
baterky. Vyznamnym faktorom v mojom zivote je moja rodina, bez pochopenia rodiny by nebolo mozné
takdto pracu vykondavat. Rad $portujem, pravidelne hrdvam tenis a cvi¢im, dopifiam to aj behom a
bicyklovanim. V zime rad lyZzujem. Milujem pobyt v prirode, som vasnivy hubar a rdd oddychujem na
chalupe.

Pomaly sa blizi koniec roku. Ako by ste charakterizovali rok 2021? Co by ste si priali pre seba,
svojich blizkych, ale aj pre vasich kolegov, citatelov Kardio News do roka 2022?

V dosledku celosvetovej pandémie je rok 2021 pre vSetkych velmi naro¢ny. Lekdri a zdravotnici su vel'mi
pretazeni, unaveni, ekonomicka situacia je zlozitd a vyznamne sa zhorsili medziludské vztahy. V roku 2022
Zeldm vsetkym kolegom, pacientom a Citatelom Kardio News hlavne pevné zdravie, vela trpezlivosti a
lasky v kruhu rodiny. Zeldm im, aby aj v pripade choroby mali rychlo dostupnu a kvalitnd zdravotnu



starostlivost, ktord ich vrati do plnohodnotného Zivota.

Dakujeme vém za poskytnutie rozhovoru.
Odborna redakcia KARDIO News



