navykl (zanechani koufeni, redukce hmotnosti pomoci racionalnf
nizkokalorické diety a pravidelné pohybové aktivity) je tfeba zahdjit
farmakologickou terapii mirné hypertenze (nejlépe inhibitorem ACE
pro pfiznivé metabolické Ucinky — zlepseni inzulinové rezistence)
a smisené dyslipidemie (statin je Iék prvni volby). Fixni kombinace
ramiprilu a rosuvastatinu je tedy ideélnf volba. Intervence u tohoto
pacienta by méla byt v¢asna, nebot jeho vysoké kardiometabolické
riziko by mohlo vyUstit do aterotrombotické pfihody, nejc¢astéji do
infarktu myokardu, a mohl by dospét do diabetu 2. typu. Zanechani
kouteni a redukce hmotnosti spolu s farmakologickym snizenim
krevniho tlaku a aterogennich lipoproteint je dileZitou prevenci
téchto chorob. V¢€asnd intervence viech rizikovych faktord prodlouzf
Zivot nemocného a zlepsii jeho kvalitu.
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Zaveér

Fixni kombinace rosuvastatinu a ramiprilu (pfipravek Kastel) je
kombinaci vyznamné kardioprotektivnich 1ékd, které byly testovany
v minulosti v fadé velkych prospektivnich studii. Kastel je vhodny pro
pacienty s hypercholesterolemii vyzadujici farmakologickou 1é¢bu
statinem, tj. maji vysoké nebo velmi vysoké celkové kardiovaskularni
riziko a mirnou aZ stfedné tézkou hypertenzi. Podle tize hypertenze
jej Ize kombinovat s dal$imi antihypertenzivy. Pacienti vhodni pro
lé¢bu Kastelem mohou byt v primarni nebo sekundarni prevenci
ASKVO. Vhodni jsou i pacienti s chronickou nefropatif, diabetici
i pacienti bez diabetu, aviak jejich clearance kreatininu by méla byt
60 ml/min a vyssi. Kontraindikace tohoto pfipravku jsou totozné
s kontraindikacemi jednotlivych komponent.
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