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Riduzione del rischio TAVI con SAPIEN 3 sAVR
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Tempo di recupero

La TAVI con SAPIEN 3 ha mostrato tempi di recupero piu brevi rispetto a sAVR."®
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Nei pazienti a basso rischio, lo studio clinico PARTNER 3 ha dimostrato
che la TAVI con SAPIEN 3 € migliore rispetto a sAVR per I'endpoint primario composito

(mortalita per tutte le cause, tutti gli ictus e riospedalizzazione)
e per svariati endpoint secondari predeterminati a 1 anno."¢

Con la valvola SAPIEN 3 puo offrire ai Suoi pazienti a basso rischio la procedura meno rischiosa

*Lo studio clinico PARTNER 3 ha dimostrato che la TAVI con SAPIEN 3 offre risultati migliori rispetto a SAVR per quanto riguarda I'endpoint primario composito (mortalita per tutte le cause, tutti gli ictus e riospedalizzazione)
e per svariati endpoint secondari predeterminati.’

**| punteggi STS-PROM (Society of Thoracic Surgeons Predicted Risk of Mortality) variano da 0 a 100%, con punteggi pit alti che indicano un maggior rischio di decesso nei 30 giorni successivi alla procedura. Il punteggio
STS-PROM si basa sulla presenza di malattie concomitanti per prevedere la mortalita operatoria a 30 giorni. Il punteggio STS-PROM ¢ uguale alla mortalita prevista espressa in termini percentuali. Meno del 5% dei pazienti
nella popolazione su cui si basa I'algoritmo STS-PROM aveva una mortalita operatoria prevista (punteggio) superiore al 10%.!

1 Relativo alla valvola, alla procedura o allo scompenso cardiaco.!

$ Compreso il basale.

§ I punteggi di riepilogo complessivi del questionario sulla cardiomiopatia KCCQ vanno da 0 a 100, con punteggi piti alti che indicano meno limitazioni fisiche e una maggiore sensazione di benessere.!

Abbreviazioni:

IC: intervallo di confidenza; HR: Hazard Ratio (tasso di rischio); KCCQ: Kansas City Cardiomyopathy Questionnaire; NYHA: New York Heart Association; QoL: qualita di vita; SD: deviazione
standard; STS-PROM, The Society of Thoracic Surgeons Predicted Risk of Mortality; TAVI: impianto valvolare aortico transcatetere.
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