


                    Cíle  studie  
 

Nemocní, kteří jsou hospitalizování pro závažné onemocnění a upoutání delší 

dobu na lůžku jsou ve vysokém riziku trombózy a embolie, proto se zvažuje 

tromboprofylaxe.  

 

 

 

 

Cílem  studie MARINER  bylo zjistit, zda by nebylo vhodné podávání 

rivaroxabanu po dobu několika týdnů.  

 
 
 



                    Vstupní  kritéria  
 

Věk 40 let 

Hospitalizace 3 – 10 dnů 

+  1 z kritérií:          srdeční selhání s EF < 45% 

                                akutní respirační insuficience nebo exacerbace CHOPN 

                                akutní CMP 

                                akutní infekce   

 

 

+ zvýšené  riziko žilního trombembolismu, který byl posuzován podle 

modifikovaného International Medical Prevention on Venous Thromembolism 

(IMPROVE) skóre, které muselo být > 4, nebo 2-3 a současně minimálně 

dvojnásobné D dimery. 

 
 
 



Vstupní charakteristika pacientů 

Spyropoulos AC et al. N Engl J Med 2018;379:1118-1127 









Kaplan–Meierovy  kumulativní křivky pro primární cíl a jeho komponenty. 

Spyropoulos AC et al. N Engl J 
Med 2018;379:1118-1127 





Kaplan–Meierovy křivky pro kompozitní sekundární cíle a příčiny úmrtí z jakékoliv příčiny 

Spyropoulos AC et al. N Engl J 
Med 2018;379:1118-1127 







                       Závěr  
 

- rivaroxaban podávaný preventivně po dobu 45 dní nesnížil 

významně kompozitní cíl venozní fatální či nefatální 

trombembolie ve srovnání s placebem 

 

- výskyt velkého krvácení v celé studii byl velmi nízký 

 

-  byl naznačen trend k prospěchu pro nemocné bez renální 

insuficience (CrCl > 50 ml/min), kteří užívali dávku 10mg 

rivaroxabanu.  

  


