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Resumen

Introduccién y objetivos. Lafibrilacion auricular (FA) esla arritmia cardiaca més frecuente y supone un
importante factor de riesgo de ictusy mortalidad. El rivaroxaban es un inhibidor del factor Xa que ha
mostrado buenos resultados de seguridad y eficacia en el ensayo clinico pivotal. Sin embargo, se hecesitan
datos en préctica clinica en pacientes no seleccionados, de ahi €l interés que suscito el estudio XANTUS.
Este estudio trata de comparar los resultados clinicos del rivaroxaban en pacientes de lavidareal procedentes
del registro EMIR, frente alos resultados del estudio observacional, prospectivo e internacional XANTUS.

M étodos: El estudio EMIR es un estudio observacional, multicéntrico, posautorizacion, prospectivo 'y
naciona que incluye pacientes con FA tratados con rivaroxaban durante al menos 6 meses. Sevaloro el
desarrollo de eventos tromboembdlicos, hemorragias mayores y menores, y mortalidad, en un seguimiento a
un afo en el total de la poblacion.

Resultados: Seincluyeron 1.328 pacientes. En comparacion con XANTUS, la poblacion incluidaen EMIR
eramas anciana (74,1 + 9,7 frentea 71,5 + 10; p 0,001), con menor proporcion de varones (54,5 frente a
59,2%; p = 0,002) pero con similar perfil del riesgo CHA,DS,-VASc 34+ 15frentea3,4+1,7;p=
1,000). Igualmente, la proporcién de pacientes que recibian dosis de 20 mg/diay 15 mg/dia de rivaroxaban
fuesimilar en el EMIR Yy el XANTUS (77,5 frentea 78,7%; p = 0,452 y 22,5 frente a 20,8%; p = 0,564). En
cuanto a los eventos clinicos, los pacientes del EMIR sufrieron menores tasas de mortalidad (0,79%/afio
frente a 1,9%/afio; p = 0,010), ataque isquémico transitorio (0,08%/afio frente a 0,5%/afio; p = 0,038),
hemorragia mayor (1,02%/afo frente a 2,1%/afno; p = 0,022) y menor (2,13%/afo frente a 15,4%/afio; p
0,001); sin diferencias significativas en las tasas de ictus i squémico (0,24%/afno frente a 0,5%/afo; p = 0,212)
y sindrome coronario agudo (0,08%/afio frente a 0,4%/afo; p = 0,067).

Conclusiones: Los datos del estudio EMIR apoyan los resultados de rivaroxaban en |os ensayos clinicos y
confirman lo observado en el estudio XANTUS. El perfil de eficaciay seguridad de rivaroxaban parece ser
incluso més elevado en pacientes con FA delavidareal, lo que pone de manifiesto su utilidad en esta



poblacién.



