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• Приверженность к лечению
• Взаимодействие лекарств
• Интервал QT
• Непереносимость лекарств
• Электронные устройства



Модифицируемые

Психические расстройства
и симптомы

Тревожное расстройство
Депрессивное расстройство 

Стрессовые расстройства
Расстройства потребления табака

Расстройства потребления алкоголя
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Личностные расстройства и черты
Когнитивные нарушения
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Психические факторы и приверженность к медикаментам

Crawshaw J. et al. Identifying psychosocial predictors of medication non-adherence following acute coronary syndrome: A systematic review and meta-analysis. Journal of Psychosomatic Research. 2016;90:10-32.

Депрессия и тип личности D снижают приверженность к лечению 
у пациентов после острого коронарного синдрома  

Метаанализ 17 исследований

Факторы, влияющие на приверженность
• Дефицит информации по заболеванию и лечению
• Большое число лекарств
• Противоречивые заключения врачей
• Стоимость лечения
• Побочные эффекты
• Сложный режим приема препаратов
• Вера в альтернативные методы лечения
• Пожилой возраст
• Психические факторы
• …



Teppo K, et al. Mental Health Conditions and Nonpersistence of Direct Oral Anticoagulant Use in Patients With Incident Atrial Fibrillation: A Nationwide Cohort Study. Journal of the American Heart Association. 2022;6:e024119.

Психические расстройства и приверженность к антикоагулянтам
у пациентов с фибрилляцией предсердий

Депрессивные расстройства связаны с непостоянным использованием 
прямых оральных антикоагулянтов
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P=0.60P=0.08P<0.05P<0.001P<0.001



Влияние медикаментов на активность фермента CYP2D

МЕТАБОЛИЗМ
фермент CYP2D6

Дексаметазон
Рифампицин

Экскреция

Подавление/конкуренцияСтимуляция

ТЦА
СИОЗС (флуоксетин, флувоксамин, 
пароксетин)
Венлафаксин
Тразодон
Бупропион
Антипсихотики

Амиодарон
Пропрафенон
Дифенгидрамин
Целекоксиб



Fanoe S, Kristensen D, Fink-Jensen A et al. Risk of arrhythmia induced by psychotropic medications: a proposal for clinical management. European Heart Journal 2014;35:1306-1315. 
Beach SR, Celano CM, Sugrue AM, et al. QT Prolongation, Torsades de Pointes, and Psychotropic Medications: A 5-Year Update. Psychosomatics. 2018;59(2):105-122.

Оценка интервала QTc

Препараты, не влияющие на QT Препараты, удлиняющие QT
Бензодиазепины Гидроксизин
Антидепрессанты (агомелатин, 
вортиоксетин, иОЗСН, ингибиторы 
моноаминооксидазы, миртазапин, 
пароксетин, сертралин, 
флуоксетин, флувоксамин)

Антидепрессанты (ТЦА, 
циталопрам, эсциталопрам)

Антипсихотики (алимемазин, 
арипипразол, луразидон, 
перфеназин)

Антипсихотики (галоперидол, 
зипрасидон, кветиапин, клозапин, 
оланзапин, рисперидон, сертиндол, 
тиоридазин)

Стабилизаторы настроения 
(антиконсульсанты) Литий



Пример двунаправленно-веретенообразной ЖТ

Амиодарон 200 мг + Циталопрам 20 мг



Непереносимость статинов

Bytyçi I, Penson P, Mikhailidis D, et al. Prevalence of statin intolerance: a meta-analysis. European Heart Journal. 2022:ehac015.
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ИКД
Кардиостимулятор

Монитор

Расстройство адаптации
ПТСР



Pedersen S, et al. New onset anxiety and depression in patients with an implantable cardioverter defibrillator during 24 months of follow-up (data from the national DEFIB-WOMEN study). Gen Hosp Psychiatry. 2021;72:59-65.

Появление тревоги и депрессии после установки ИКД 

В течение 2 лет у 14 и 11% пациентов после имплантации ИКД 
появились выраженные симптомы тревоги и депрессии



Последствия разряда ИКД

Rafsanjani M, et al. Comparison of depression and anxiety among pacemaker and implantable cardioverter-defibrillator recipients: A cross-sectional study. Pacing and Clinical
Electrophysiology. 2021;2:235-239.

После разряда снижается физическая активность, возрастает тревога и
падает качество жизни



Имплантируемые устройства
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Rafsanjani M, et al. Comparison of depression and anxiety among pacemaker and implantable cardioverter-defibrillator recipients: A cross-sectional study. Pacing and Clinical Electrophysiology. 2021;2:235-239.

Депрессия встречалась чаще у пациентов с ИКД, чем с кардиостимулятором,
в то время как уровень тревоги достоверно не отличался



Рекомендации Класс
Лечение нетяжелых тревожных и депрессивных расстройств у пациентов с соматическими болезнями может 
проводить подготовленный интернист

IC

Для длительного лечения нетяжелых тревожных и депрессивных расстройств у пациентов с соматическими 
заболеваниями целесообразно использовать в качестве препаратов первого ряда СИОЗС, наиболее 
изученные и обладающие лучшим профилем безопасности среди антидепрессантов

IA

Эффективность антидепрессантов оценивают не ранее 2 недели лечения IB
Лечение антидепрессантами генерализованного тревожного расстройства и депрессивного эпизода проводят 
длительно, обычно до 1 года и более

IA

Транквилизаторы показаны для ситуационного или непродолжительного (до 1 месяца) контроля тревоги IB
Бензодиазепиновые транквилизаторы нельзя использовать для длительного лечения ввиду развития 
толерантности, когнитивных и моторных нарушений, а также формирования психической и физической 
зависимости

III

При недавних частых и/или тяжелых приступах паники целесообразно назначить длительную 
профилактическую терапию антидепрессантами

IIВ

При назначении психотропных препаратов следует возможное  удлинение интервала QT, особенно при 
наличии заболеваний сердца, приеме других препаратов с аналогичным эффектом.

IC

У пациентов пожилого и старческого возраста необходимо начинать прием транквилизаторов и 
антидепрессантов с малых доз и медленно титровать дозу до приемлемого эффекта без значимых побочных 
симптомов

IC
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