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Pro¢ miiZe byt vhodné u pacient s chronickym onemocnénim ledvin nahradit rosuvastatin atorvastatinen?

Tab. 1. Sledovany soubor pacientt s AKl a rhabdomyolyzou

cislo | pohlavi, CKD komorbidity mozné spoustéce vstupni sé- | délka hospi- komplikace | stav na konci
paci- | vék, kde v pied- rhabdomyolyzy rova hod- | talizace, nut- hospitalizace
enta | hospitaliza- | -chorobi nota kreati- | nost HD
ce tvodem ninu
1. Zena, 66 let, | CKDG4 | jaternicirhdza na dehydratace, hypotenze, 975 umol/l | 11 dni, bez pancytopenie | reparace
interna podkladé MASLD, rosuvastatin 40 mg nutnosti HDF snad k jaterni | k pavodnim
DM II. typu, arteridIni cirhéze hodnotam,
hypertenze, obezita, kreatinin pfi
hypothyredza dimisi 105
pmol/I
2. Zena, 78let, | CKDG4 | glioblastom, DM I. pozi¢ni trauma, rosuvastatin | 501 umol/I | 6 dni, bez nebyly reparace ke
chirurgie typu, ICHS, fibrilace 40mg nutnosti HDF kreatininu
sini pfi dimisi 301
pmol/I
3. muz, 81 let, nenf trvaly PMK, urologickd | pozi¢ni trauma, dehydratace, | 483 umol/l | 30 dni, 7x akutnf | krvaceni ze reparace ke
interna zZndmo anamnéza detailnéji | infekce HDF zalude¢niho kreatininu
nebyla zndma viedu pfi dimisi 193
pumol/I
4, Zena, 77 let, | patrné DM II. typu, obezita, operac¢ni vykon (TEP kolene), | po 126 dni v¢etné | srde¢ni reparace ke
ortopedie bez CKD | stfedné vyznamna hypotenze, rosuvastatin opera¢nim | pobytu na ltzku | selhani, nelze | kreatininu
aortalni stendza, 40mg vykonu 630 | nasledné péce, | vyloucitinfarkt | pfi dimisi 138
arteridIni hypertenze, pmol/I 7x akutni HDF | myokardu II. pumol/I
hypothyreéza typu, supra-
ventrikularni
tachykardie,
krvécenido
retroperitonea
5. Zena, 70 let, | CKD G3a | jaterni cirhéza rosuvastatin 40 mg 489 umol/l | 87 dni v¢etné krvaceni z{stala
interna autoimunitni pobytu na ltzku | zjicnovych v chronickém
etiologie, DM II. typu, nasledné péce, |azaludec¢nich | HDF programu
arteridIni hypertenze pravidelné HDF | varixd,
hypotenze
6. zena, 75 let, nenf generalizovany nivolumab, venlafaxin, 251 umol/I 20 dnf, 11x anémie pri dimisi
interna znédmo, karcinom ledviny, lamotrigin vstupneé, akutni HDF kreatinin
pravdé- | stav po nefrektomii, peak 473 374 umol/I,
podobné | obezita, DM II. typu, pmol/I reparace ke
ano arteridlnf hypertenze kreatininu 165
pumol/I
7. Zena, 70 let, | patrné ICHS, CHOPN, dehydratace pfi prijmech 331 umol/l | 28 dni, bez spontanni pfi dimisi
infekce bez CKD | bipolarni afektivni a zvraceni, hyptotenze, nutnosti HDF pneumo- kreatinin 67
porucha, arteridIni venlafaxin, alprazolam (nelze thorax umol/I
hypertenze vylouc¢it predavkovani),
rosuvastatin 20 mg
8. muz, 66 let, nenf schizofrenie infekce covid-19, febrilie, vstupné 212 | 8 dni, 6x akutni | zastava srdce | nedspésnd KPR
infekce ZNamo dehydratace, olanzapin, umol/l, peak | HDF
alprazolam 940 umol/I
9. muz, 71 let, | patrné recidivujici TEN, Uraz doIni koncetiny béhem | 939 umol/I | 26 dni, 5x akutni | kompartment | reparace ke
interna bez CKD | hyperplazie prostaty, | houbareni HDF syndrom kreatininu pfi
obezita, arterialn{ indikovany dimisi 188
hypertenze k fasciotomii | umol/I
10. muz, 71 let, | CKDG4  |ICHS, adeno-karcinom | rosuvastatin 40 mg 1021 umol/l | 23 dni, 7x akutni | anémie po dimisi
interna v pre- prostaty, Alportiv HDF zahajeni
dialyze syndrom chronického
HDF
programu pro
nedostatecnou
reparaci
11. muz, 68let, | CKDG3b | ICHS, HFrEF, DM II. rouvastatin 40 mg 1178 umol/l | 18 dni, 11x iatrogenni pfi dimisi
interna typu, arteridlni v kombinaci s ezetimibem akutni HDF hyper- kreatinin 194
hypertenze hydratace umol/I
12. muz, 69 let, CKD G4 ICHS, HFrEF, DM 1. rouvastatin 40 mg 653 umol/l | 6 dni, bez nebyly reparace
interna typu, arteridIni v kombinaci s ezetimibem nutnosti HDF k plvodnim
hypertenze (pfi predchozi epizodé hodnotam,
nebylo na rhabdomyolyzu kreatinin pfi
pomysleno) dimisi 237
pmol/I

CKD - chronic kidney disease, DM — diabetes mellitus, HDF — hemodidfiltrace, HFrEF — heart failure with reduced ejection fraction, CHOPN — chronickd obstrukéni plic-
ni nemoc, ICHS — ischemickd choroba srdce, KPR — kardiopulmondini resuscitace, MASLD — metabolic dysfunction-associated steatotic liver disease, PMK — permanentni
mocovy katétr, TEN — trombembolickd nemoc, TEP - totdIni endoprotéza
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