Budme na sebe narocni, ale pojdime spéechat
rozumne
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Jak ortoped vnima télo?

Pro mé je télo superdokonaly vytvor. Uz jen diky jeho hojivym tendencim. Samozrejmé musite
respektovat prirodu, anatomii, musite se mu podridit, kazdé télo je jiné a vzdycky vas muze néco
prekvapit. Takze nemame tady Sablonu, Ze bychom rekli: Takhle to je, vSechno se bude délat takhle.
Ale je to dokonaly organismus, ktery i navzdory nasi péci se dokéaze zregenerovat.

Navzdory nasi péci? Tim narazite na to, zZe vétsina lidi se o své télo nestara?

Miuzeme to tak vnimat, ze nékdy télu davame celkem rany. Jak z ortopedického, tak z interniho
hlediska. Télo ma zasnou regeneracni schopnost, ale kdyz uz je toho moc, tak to samozrejmé
nezvladne. A proto jsme tady my, abychom pomohli. Od schopnosti regenerace organismu se odviji i
moznosti hojeni kosti. My napomuzZeme stabilizovat zlomeninu, ale pak uZ je to na prirodé. A my tu
prirodu vzdycky musime respektovat, ctit a nemyslet si, Ze jsme pani bozi.

K cemuz clovék obcas tendence ma a nékteri doktori asi taky...
Ja taky, ale soucasné ctim Murphyho zakony.

Takze i dnes po letech praxe vas porad néco na lidském téle jako takovém prekvapuje? I na
jeho fungovani?

Takhle, o téle uz toho zname dost. Vime ze zkuSenosti clovéka, jak se télo chova a co od ného
muzeme ocCekavat v ramci hojeni. Musite ale znat organismus a vlastné pacienta jako celek. Takze
nebudeme hojit jenom treba koleno, ale musime vnimat celkovou konstituci - jak se pacient o télo
stara, zda sportuje, nesportuje, jestli ma nadvahu. VSechno hraje roli. A vy tyhle vSechny okolnosti
vezmete v potaz a vite, co mu muzete nabidnout, a jak se bude vyvijet 1é¢ba. I kdyz nerad predikuji,
vzpominam si z fakulty na slova pana profesora Fanty, ktery nam tenkrat rikal, ze v mediciné je
mozné vsechno. To se mi strasné libilo.

V mediciné a v zivoté obecné?

Dalo by se to aplikovat i na zivot. O tom to je. V tom je to krasné. Bohuzel zivot dokaze byt i kruty. A
pak jsou ty nasSe menisky trosku na druhé koleji. Zvlast, kdyz se to tyka mladych lidi a vite, ze nékdy
to prosté nejde. A nemuzete.

Setkavate se s tim, Ze obecné vasi pacienti predikci chtéji?

Tak ptaji se, ptaji se treba z hlediska zaméstnani, coz ja chapu, ptaji se z hlediska fungovani. Takze s
pacienty v ambulanci vlastné rozmlouvate. Musite je instruovat. Ja mam rad, kdyz pacient pochopi,
co mu je. Snazim se mu to laicky vysvétlit a rict mu, v ¢em mu muzeme pomoct. Neznamena to, zZe mi
prijde pacient a od dveri mu reknu, ano, to je na operaci. To ne, to neni cesta. Neni to spravna cesta
a doufam, Ze nebude. Takhle ne. Vy musite s pacientem navazat urcity kontakt a vysvétlit mu to, aby
pochopil, co mu nabizite, a pak mu dokazete pomoci.

Jak vnimate psychosomatiku? Ma podle vas na lécbu a hojeni vliv psychika? Dnes se o tom
mluvi vSude.

Ano, mluvi se o tom hodné a psychicka stranka hraje velkou roli. Pacient ma byt na operaci
pripraveny, ma védét, co mu udélame, ziskat davéru k operatérovi. A pak psychika priznivé



podporuje hojeni. Spousta lidi je ale pochopitelné pred operaci vystresovana a tak je k tomu potreba
pristupovat. Snazime se tedy s pacientem pracovat i psychicky, patri to k tomu. To je prosté
komplexni medicina. Jsme tu od toho, abychom poméhali, ne abychom pacienty strasili.

Vy jste studoval 3. 1ékarskou fakultu - tam je trochu jiny zpusob vyuky nez na ostatnich
fakultach, je to tak?

J4 jsem jesté studoval to, co zavedl pan profesor Hoschl. UZasny dékan, iZasny ¢lovék, odbornik.
Vzdycky vzpomindm na jeho prednasky, kdy byla plna aula. Ten pak chtél zavést reformu studia,
kterou my jsme uz vidéli jen zpovzdali. Studenti se podle ni uéi po systémech, aby dokazali
propojovat okolnosti. Zpocatku jsme si rikali, Ze je to narocné, ale studenti si to obecné chvali. Jde o
to pochopit lidské télo z hlediska biofyziky, z hlediska biochemie, z hlediska fyziologie a propojit to
vSechno s tou patologii.

Takze vyuka na 3. 1ékarské fakulté je komplexnéjsi nez na ostatnich fakultach?

Ano. A snazi se studenty co nejdriv dostat ke klinické mediciné, aby pochopili i individudlné;jsi
pristup. Nejde o to nabrat spoustu studentt, ktefi se pak mackaji u jednoho pacienta, ale snazi se,
aby si studenti osvojili i praktickou ¢ést, coz je mozné pouze v menSim poctu. Komplexnéjsi zptisob
vyuky mé podle mé své opodstatnéni, ale vzdycky tam musi fungovat také selsky rozum. I v
mediciné. Muzete byt chytry, muzete mit fotografickou pamét, ale musite mit i logické, selské
uvazovani.

Taky empatii?

Urcité. Jak si jednou myslite, Ze jste mistr svéta, prijde néjaka tafka a to je to, co se Clovék uci taky.
Nejde rict: Ted uz to umim, ted uz mé nemuze nic rozhodit. Nikdy ¢lovék nemuze rikat, ze to byla
jednoduchd operace. Presné to je ten Murphyho zdkon. A medicina vyzaduje i pokoru. Protoze
nemoci, Urazy, neduhy budou vzdycky napred a vy se jen snazite to kompenzovat.

Na druhou stranu, abyste dokazal operaci dobre provést, abyste dokazal byt i autorita pred
pacientem, sebevédomi potrebujete.

Chce to pokoru viiCi mediciné i terapii a sebevédomi prenést na pacienta pravé tak, aby se v ramci
psychosomatiky uklidnil. KdyZ vezmete pacientovi nadéji, tak to je Spatné. Porad se snazime bojovat
o kazdou koncetinu. A to je asi krédo, které by mélo byt napri¢ celou medicinou.

Formovala vas 3. lékarska treba i v tom, Ze jste se rozhodl praveé pro ortopedii?

Uréité. Tam byl tehdy garantem pan profesor Cech, nestor ortopedie ¢eské. A ten ndm nabidl, Ze ve
volném Case muzeme k operacim. Tam se to vlastné zlomilo, tam jsem si fekl, ze to chci délat. Takze
uz od ¢tvrtého rocniku jsem byl rozhodnuty.

Hralo roli i to, ze jste rad sportoval, vénoval jste se pohybovému aparatu uz tehdy?
Kdyz jsem zvazoval, jestli jit interni cestou, hodné mé oslovila invazivni kardiologie, nakonec ale
zvitézila ortopedie. Bavila mé ta prace s rukama a ortopedii jsem vlastné vnimal jako remeslo.

Jste sam sportovec?
Ted uz rekreacni. (Gsmev)

Kdyz jsem si Sla vCera zabéhat, predstavovala jsem si, jestli vy jako ortoped pri béhu nebo
pri chlizi vhimate néjakou profesionalni deformaci. Rikate si ti'eba: Ted se pohybuje tento
sval, ted jsem Slapl Spatné?

Ja to nevztahuju na sebe, ale kdyz koukdm obcas na ostatni sportujici spoluobéany a vidim jejich styl
béhu, tak nékdy je to hruza. VSichni béhame, to je fajn, ale pak mame plné ambulance.

Takze béh je v mnoha pripadech spise kontraproduktivni?



Ano, muzete béhat nespravné, namahat kolena - je to o obuvi, trénovanosti, i konstituci pacienta. U
téch obéznéjsich nejdriv doporucite kolo, rotoped, redukci hmotnosti, neni dobré jit rovnou béhat.
Prece jenom ta zatéz, otresy, to neni na klouby dobré. Spis jde o to, aby si pacient nasel cestu k
pohybové aktivité, ktera mu vyhovuje. I spousta byvalych fotbalistli po néjakém zranéni najednou
pochopi, Ze trénink je o nécem jiném, Ze ho néjak vykompenzuji, pritom neztrati kondici a pochopi
télo, co potrebuje napriklad po trazu, po néjaké rekonstrukci. To je individualni pristup, ktery by mél
byt ve vSem.

Co rikate na moderni sporty, treba skateboarding?
Fajn, mam toho plné ambulance. (smich) Ale libi se mi, kdyz to nékdo umi.

Jaky sport je podle vas nejzdraveéjsi?

Urcité bych preferoval sporty na ¢erstvém vzduchu. To znamena tenis, golf i ten béh, neni to Spatné,
ale vSechno je to o davce, o tréninkovém nasazeni u daného jedince. Problém je, Ze dnes se sporty
hrozné zrychluji. Kouknéte se na hokej, kdybyste si pustila Sampionat z roku 1985 tady u nas v
Praze, a pak si pustite zabéry reprezentace z letoSniho roku, tak je neuvéritelné, jak se vSechno
zrychluje. To samé ve fotbalu. A tim, jak se vSe zrychluje, samoziejmé narustaji naroky na pohybovy
aparat a zranéni se kupi.

Jak jsou lidé obecné zrychleni, mam pocit, ze pak i sport vnimaji jako néjaky ukol, ktery je
potreba rychle vyridit.

A je dobfe takhle spéchat? No neni. Obecné si myslim, Ze Ce$i zaprvé travi hodné ¢asu v praci. Jsou
pilni, nejsou lini a jsou nadani, jsou zadani ve svété. Ale na druhou stranu se ta uspéchana doba
nékde promitne. Pak nastupuji kromé trazi pohybového aparatu kardiovaskularni prihody, ted se
hodné mluvi taky o depresivnich stavech u mladych pacientu, déti. Ano, budme na sebe néarocni, ale
pojdme taky spéchat rozumné.

Spéchat rozumné, to je dobré.
To je dobré, co? Hlavné u mé, kdyz ja pak sam nestiham a jedu po nébrezi trosku rychleji, nez je
zdravo.

Ono je ale tézké najit v dnesni dobé rovnovahu.

Je to tézké. J4 si obéas fikdm, Ze my bychom potiebovali tohle naudit od Spanéld, jizanskych narodd,
byt trosku v klidu. Jsme jakoby v tenzi, snazime se dostat tomu, Ze ano, mam byt o pul ¢tvrté nékde,
slibil jsem to. To je mozna zase néjaka némecka presnost a my jsme nékde na pomezi.

Jsou dnes lidé ke svému télu dostatecné vnimavi?

Ja myslim, Ze se snazime byt vnimavi, ale je otdzka, jestli jsme to pochopili. Télo vam to hlasi, ale vy
musite pochopit, co vam hlasi. Treba spousta lidi k vam prijde a rekne: Hele, jezdim na kole, dobry,
ale boli mé potom kolena, ¢im by to mohlo byt? Pak to s nimi resite: A nezacal jste jezdit s naslapy,
nezmeénil jste néco? A najednou za¢nou vnimat télo jinak, pochopi, ano, ja jsem vlastné zmeénil boty,
naslapy. Prijdou znovu a rikaji: Tak zména nastala, jsem uplné bez problémd.

Kdyz mé néco zacne bolet, tak ne vzdy je pricina tam, kde to boli, ze?
O tom je prave klinické vySetreni. To je zaklad a bez néj to nejde.

Jak se chovat k télu, kdyz uz neni uplné nejmladsi, uz nemuze a ja dal délam to, co jsem
délal vzdy? Chodim béhat, jezdim na kole... Da se rict, kdy si zacit davat pozor?
Biologicky vék se opravdu muze liSit, kazdy ho méme dan do vinku. Nékdo je k Grazim nachylny
vice, nékdo méné. Pak tam hraje roli obezita, pridruzené choroby, které vam stari nebo biologicky
vék zvysuji. Takze to musite vzit v potaz. Vhodna je adekvatni pohybova aktivita, kdy se snazite
udrzovat svaly i klouby v provozu tak, aby nebyly pretézované. Ano, pojdme se hybat, pojdme si



kazdy najit svou cestu k pohybové aktivité, protoze sedét doma u pocitace nebo u televize, to neni
cesta.

Vy se vénujete nejen sportovni mediciné, ale prijde vam sem pacient treba na traumatologii
s porezanou rukou. Jsou urcité specifické urazy sportovcu a specifické urazy , obycejnych
lidi“?

U sportovct jde vétSinou o pohybovy aparat - svalova zranéni, zranéni velkych kloubu, kolena, kycle,
hlezna. U fotbalistl hraje roli i uméla trava, kterd se chova jinak nez klasicka, a zranéni se na ni kupi
vic, od poranéni kolen, zkrizenych vazu az po hlezna. U béZné populace jsou to v zimé lyZe, to je dost
casté, a taky kutilové. (ismév)

Kutilové jsou i tady v Praze? Ja bych tak prvoplanoveé zaradila kutily spi$ do vesnic.
Tady taky, tady taky.

Napadne vas z posledni doby néjaky uraz, ktery by clovék jen tak nevymyslel?
Méame hodné zlomenin paznich kosti z paky v hospodé. To jsou takové specifické trazy.

To se dnes jesté déla, paka?
No, pravé ze se déla. Vétsinou tak po pllnoci to zacinaji vozit. Jsou to urazy, které nas uz
neprekvapi, ale presné vidite, vas to prekvapilo.

Zajimavé. Musi byt asi docela dobrodruzné mit tady v centru Prahy sluzbu po pulnoci.
Neni to jako v seridlech Ordinace v ruzové zahradé a podobné, ale setkate se s bezdomovci, cizinci
pod vlivem alkoholu, pro které jsme levna destinace, a podle toho se taky chovaji a jsou i tady na
ambulanci trochu agitovanéjsi, agresivni. Obcas to je dobrodruzné.

Jsou pacienti nékdy tak agresivni, ze se s nimi neda pracovat?
Ano, pak volame Policii Ceské republiky. A musim rict, ze obecné jsou pacienti ¢im dal agresivné;jsi.
Meéli by si uvédomit, zZe nikdo je nenuti 1é¢it se. Kazdy si neseme zodpovédnost za sebe.

Co je z vaseho pohledu jako ortopeda dobré pro své télo délat preventivné?

Chodit na pravidelné prohlidky, a to si myslim, Ze ma fungovat v ramci praktického 1ékare, ktery vas
zhodnoti celkové. Vi o vas vase anamnesticka data, co probihalo, ¢im jste prosla, a doporuci vas,
kdyz se mu néco nezdd, k nam jako ke specialistovi. Preventivné je taky dobry rekreacni sport,
udrzovat si hmotnost, tak, abyste omezila obezitu. Samozrejmé kdyz treba nékdo uziva trosku vice
nikotinu, musi pocitat s tim, Ze to s sebou nese kardiovaskularni rizika, véetné poruchy prokrveni
perifernich cév. Je to na kazdém z nas. To je presné to, co rikam. Nikoho nebudete vodit za rucicku,
ale cloveék musi pocitat s riziky.

Je zdrava bosa chuze?

Ano, ale rozhodné ne po betonu. Praclovék chodil vétSinou po mékkém povrchu. Takze ano, pro ty
malé svaly nohy a v rdmci prevence plochych nohou urcité. Ale ne, ze lidi vdm tady chodi po dlazbé,
ted je to moderni, obc¢as potkate nékoho, ze chodi naboso treba v Albertu nebo néjakém nakupnim
centru, tak mé to celkem zarazi, protoze dlazbu driv neméli.

Jakou roli hraje pri pohybu rovnomérna zatéz? Muze i to byt kli¢ k celkovému zdravi? Aby
clovék...

... nepretézoval jednu stranu. Kdyz budete mit tenistu, ktery hraje treba pravou rukou, vétsinou by
se mél zameérit na kompenzaci levé ¢asti téla. Velkou roli hraje strecink, balanc¢ni polohy, cviceni
naboso a podobné, kdy stabilizujete vnitini posturalni systém téla. Pak jste obratnéjsi, mate jistotu a
tim vlastné omezujete vznik trazu.



Mate néjaké oblibené misto v Praze 7? Mate vabec Prahu 7 rad?

Méam! Od roku 2010 bydlime v dolnich HoleSovicich a mné se tam hrozné libi ty mensi podniky,
obchidky, kavarny. Jsem zvédavy, jak tu oblast dotvori rekonstrukce nadrazi Praha-Bubny. V téhle
ctvrti je vidét velky progres, ale zaroven si drzi svoje kouzlo, coz je fajn. A chtél bych jesté rict, ze
tady v Nemocnici Na FrantiSku mame hodné pacientu z Prahy 7 a samoziejmé se na nas muzou
obratit, i kdyz jsme vedeni v Praze 1. Praha 1 se vylidiiuje, vzhledem k nartstajicimu poctu
administrativnich budov a kancelari, a naopak Praha 7 se rozrusta.

Jste na néjakou operaci ze své kariéry opravdu hrdy?

Jestli jsem na néjakou operaci hrdy? SpiSe bych rekl potésen... Potésila mé slova mé dlouholeté
devadesatileté, velice aktivni pacientky, ktera se i pres svij vék rozhodla podstoupit naro¢nou
operaci - vyménu kyCelniho kloubu. Jeji davéra mé potésila, pri kontrole po uspésné operaci mi
sdélila, ze byla zvédava, zda po operaci uvidi mé nebo svatého Petra. Vidéla mé...

- MUDr. Miroslav Sinkule (*1975) absolvoval 3. 1ékarskou fakultu Univerzity Karlovy v Praze a v
roce 2008 dosahl specializované zpusobilosti v oboru ortopedie. Pracoval na ortopedicko
traumatologickém oddéleni Klaudidnovy nemocnice v Mladé Boleslavi, jako klubovy 1ékar AC Sparta
Praha a lékar ¢eské basketbalové reprezentace muzu. Od roku 2004 pusobi na oddéleni ortopedie a
traumatologie pohybového ustroji Nemocnice Na FrantiSku v Praze, kde aktualné zastava pozici
primare. Soucasné ordinuje také v Centru pohybové mediciny v Praze a funguje jako hlavni 1ékar FK
Mladé Boleslav. Ve své praxi se specializuje mimo jiné na oblast ortopedie vCetné endoprotetiky -
nahrady kloubu - kyCelnich, kolennich, ramennich kloubu, plastiky vazli, opera¢ni 1éCbu
chondrélnich defektl nejnovéj$imi metodami (chondrotissue), chirurgické oSetreni poranéni
pohybového aparatu ¢i komplexni traumatologii pohybového aparatu. Letos se také umistil v
7ebricku Top 50 1ékart Ceska podle ¢asopisu Forbes.

- Ortopedické oddéleni Nemocnice Na Frantisku zkratilo cekaci doby na nejvice zadané
operacni zakroky, jako jsou artroskopie nebo totalni kloubni ndhrady. Pacienti maji primo v
nemocnici k dispozici komplexni diagnostické sluzby vCetné rentgenu, sonografie a CT, doplnéné o
navaznou lizkovou rehabilita¢ni péci pro efektivnéjsi rekonvalescenci. S moderné vybavenymi
operacnimi saly a lazkovym oddélenim poskytuje ortopedické oddéleni péci na $pickové trovni,
oblibenou nejen mezi vrcholovymi sportovci. Na konzultaci operacniho zakroku se pacienti mohou
objednat do ortopedické ambulance na telefonnim ¢isle 222 801 301 v pracovnich dnech od 8 do 14
hodin. Vice informaci o poskytovanych sluzbach naleznete na internetovych strankach Nemocnice
Na Frantisku.
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