
Сравнительный риск тромботических и сердечнососудистых осложнений 

при применении тофацитиниба и ингибиторов-ФНОα у пациентов с ВЗК 

Было проведено ретроспективное когортное исследование с использованием баз данных страховых 

компаний США. 

Исследование было направлено на сравнение риска венозных тромбоэмболий (ВТЭ) и сердечно-

сосудистых событий у пациентов с ВЗК, начавших лечение тофацитинибом (n = 305) и ингибиторами 

ФНОα (n = 19 096). 

 

Тромбоэмболические и кардиоваскулярные события у большой когорты пациентов 

с ВЗК, начавших терапию тофацитинибом и ингибиторами ФНОα в реальной 

клинической практике 

 

 

Результаты данного исследования представлены ниже: 



• ВТЭ возникала у 5% пациентов, получавших тофацитиниб, и у 3% пациентов, принимавших 

ингибиторы-ФНОα; 

• Серьезные сердечно-сосудистые события произошли у 2% пациентов, принимавших тофацитиниб, и у 

1% пациентов, принимавших ингибиторы ФНОα; 

• Анализ подгрупп пациентов ≥50 лет показал, что пациенты, принимавшие тофацитиниб, не имели 

значительно более высокого риска ВТЭ, госпитализаций, связанных с ВТЭ, сердечно-сосудистых 

событий и серьезных сердечно-сосудистых событий по сравнению с соответствующими пациентами на 

ингибиторах ФНОα, 

• В данном исследовании было продемонстрировано, что тофацитиниб не был связан с более высоким 

риском неблагоприятных тромботических событий по сравнению с ингибиторами ФНОα у пациентов с 

ВЗК. 

• Результаты данного исследования следует интерпретировать с осторожностью из-за широких 

диапазонов доверительных интервалов в анализе подгрупп, исходных различий (так, у пациентов с 

тофацитинибом чаще наблюдалась более длительная продолжительность заболевания, более 

высокая сопутствующая патология и более интенсивная предыдущая терапия стероидами, 

иммуномодуляторами и ингибиторами ФНОα), предвзятости из-за ретроспективного характера и 

отсутствия информации об активности заболевания, последующем наблюдении, дозировании, статусе 

курения и других неустановленных факторах риска или искажающих факторах  

ВТЭ - венозная тромбоэмболия; ВЗК - воспалительные заболевания кишечника; ГКС - глюкокортикоиды; НМРК – 

немеланомный рак кожи; иФНОα - ингибитор ФНОальфа 
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