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Los pacientes de edad avanzada con angina de pecho inestable tienen mayor
probabilidad de presentar peor condicion y complicaciones de alto riesgo, como
muerte subita e infarto de miocardio. Las estatinas inhiben la apoptosis de células
miocdrdicas por un mecanismo antioxidante.

Los pacientes con angina de pecho inestable (API) pueden presentar obstruccién vascular grave debido 3
ruptura y espasmo de placas en las arterias coronarias y la formacién aguda de numerosos trombos, con
respuestas de isquemia miocardica. Este cuadro puede estabilizarse con tratamiento, pero puede también
acompanarse de infarto de miocardio y muerte subita. La principal causa de APl es la ruptura de placas en
las arterias coronarias, lo que puede causar reacciones inflamatorias e hiperlipidemia.

O Las estatinas indicadas en pacientes de edad avanzada con API demostraron
reducir la proporcion de placas de aterosclerosis y células inflamatorias, y
prevenir la activacion de metaloproteinasas de la matriz, regular los lipidos
sanguineos y mejorar la funcion endotelial.

O La proteina C-reactiva ultrasensible (PCRus) es un marcador inflamatorio
inespecifico que puede detectar cualguier respuesta inflamatoria asociada con
enfermedad cardiovascular y cerebrovascular. La interleuquina 6 (IL-6), un factor
inflamatorio, puede danar las paredes vasculares y acelerar la progresion de la
angina de pecho al estimular la formacion de trombos vy fibrindgeno (FIB).

O Las estatinas, como rosuvastatina o simvastatina, son hipolipemiantes que
demostraron reducir las tasas de infarto de miocardio, la muerte por enfermedad
coronaria, la necesidad de revascularizacién y el accidente cerebrovascular.

La rosuvastatina puede mejorar el flujo coronario en pacientes con APl e
hipercolesterolemia.

O Las estatinas inhiben la apoptosis de células miocardicas por un mecanismo

antioxidante. La rosuvastatina inhibe la hidroxiglutarico reductasa en los
hepatocitos. En el higado, la rosuvastatina es altamente selectiva y tiene una
vida media prolongada y baja tasa lipofilica y metabdlica y, de este modo,
desempena varias funciones, incluidos remodelado ventricular efectivo, accion
sobre la aterosclerosis, regulacion lipidica y funciones vasculares endoteliales.



Dosis Altas de Rosuvastatina en el Tratamiento de Pacientes
con Angina de Pecho Inestable

Estudio prospectivo desde 2016 hasta 2020 en el Ganzhou People’s Hospital (China)
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Los niveles séricos de factores inflamatorios, la coagulacién y la hemorreologia fueron tratados mas eficazmente

con dosis de 10 mg/dia de rosuvastatina en pacientes con angina de pecho inestable.
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La rosuvastatina en dosis de 10 mg diarios tuvo mayor eficacia que 5 mg diarios para mejorar los niveles séricos de factores
inflamatorios, la coagulacién y la hemorreologia en pacientes de edad avanzada con angina de pecho inestable.
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En conclusion, la rosuvastatina en dosis de 10 mg diarios tuvo mayor
eficacia que 5 mg diarios para mejorar los niveles séricos de factores

inflamatorios, la coagulacion y la hemorreologia en pacientes de
edad avanzada con angina de pecho inestable.
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