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Результаты

ФП - фибрилляция предсердий; АВК - антагонисты витамина К; ОР - отношение рисков; ДИ - доверительный интервал;
СОР - снижение относительного риска; НД - недостоверно; рСКФ - расчетная скорость клубочковой фильтрации.
* по сравнению с АВК.
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Ознакомиться с текстом инструкции
по применению Ксарелто® 15, 20 мг

Применение Ксарелто® у пациентов старческого возраста с ФП 
сопровождалось тенденцией с снижению риска ишемического 

инсульта и общей смертности по сравнению с АВК
(ОР 0,62; 95% ДИ: 0,29–1,33, НД) и (ОР 0,81, 95% ДИ 0,65-1,01, НД), 

соответственно

При применении Ксарелто® у пациентов с ФП старческого 
возраста достоверно ниже в сравнении с АВК были:
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Ксарелто® обладает высокими показателями 
безопасности и эффективности даже у 
пациентов с ФП старческого возраста

Всего включено 1903 пациента из 33 исследовательских центров 
(995 пациентов в группе Ксарелто® и 908 – в группе АВК )

Средний возраст пациентов в группе Ксарелто® – 86,0±4,3 года. 
При этом почти четверть (23%) пациентов были в возрасте 90 лет и 
старше, а самому молодому включенному пациенту было 80 лет

Пациенты в группе Ксарелто® имели высокий риск инсульта – средний 
балл по CHA2DS2-VASc составил 4,6±1,4, при этом средний балл по 
шкале HAS-BLED составил 2,0±0,9.

Большинство пациентов в группе Ксарелто® были коморбиными – 
средний балл по CCI (Charlson Comorbidity Index) составил 6,7±2,0

Средняя рСКФ у пациентов в группе Ксарелто® составляла 
53,1 (±16,4) мл/мин

Продолжительность наблюдения – 12 месяцев

Цель исследования SAFIR-AC: оценка РИСКА 
КРОВОТЕЧЕНИЙ у гериатрических пациентов с ФП в 
возрасте ≥80 лет, в котором терапия Ксарелто®

изучалась в сравнении с АВК

SAFIR-AC1:
единственное крупномасштабное проспективное
исследование показателей БЕЗОПАСНОСТИ
и ЭФФЕКТИВНОСТИ применения ПОАК 
у гериатрических пациентов с ФП, в котором 
терапия Ксарелто® изучалась в сравнении с АВК


