
Стратегия контроля ритма  
при персистирующей ФП1,2

Пациент с персистирующей ФП,  
<12 мес. со времени постановки диагноза


Электрическая

кардиоверсия

СНнФВ

(ФВЛЖ≤40%)

СНсФВ

(ФВЛЖ<41-49%),

ИБС, клапанная 
болезнь сердца

Отсутствие  
или минимальная 
болезнь сердца

Амиодарон

(Class I)

Амиодарон

(Class I)

Соталол

(Class IIb)

ААП 1С класса

(Class I)

Соталол

(Class IIb)

Катетерная аблация


(Class I)



Пациентам с ФП рекомендуется проведение электрической кардиоверсии  
в случае острого нарушения или ухудшения состояния гемодинамики.

Электрическая кардиоверсия также может быть рассмотрена у пациентов  
с симптомной персистирующей ФП в качестве части стратегии контроля ритма.

У гемодинамически стабильных пациентов может быть рассмотрена 
выжидательная тактика в течение 48 часов на предмет спонтанного 
восстановления синусового ритма.

Подход к ААТ при персистирующей ФП не отличается от такового  
при пароксизмальной ФП, в то время как катетерные методы лечения  
при персистирующей форме считаются менее эффективными, чем  
при пароксизмальной.


Этацизин 50 мг  №50

Этацизин способствует значимому уменьшению частоты эпизодов аритмии  
и демонстрирует благоприятный профиль безопасности3.

ААТ — антиаритмическая терапия, СНнФВ — сердечная недостаточность со сниженной фракцией выброса, СНсФВ — 
сердечная недостаточность с сохранной фракцией выброса, ААП — антиаритмический препарат,  
ИБС — ишемическая болезнь сердца, ФП — фибрилляция предсердий
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