
радиаритмии (БА) – группа нарушений ритма и проводимости сердца, ха-
рактеризующихся замедленной выработкой электрических импульсов, регулярным и не-
регулярным или замедленным ритмом желудочков, связанным с блокадой проведения 
импульсов.

Брадикардия может развиться по целому ряду причин. К наиболее частым относятся:

•	 Наследственная болезнь сердца (состояние, с которым вы родились);
•	 Определенные заболевания или прием некоторых лекарственных препаратов;
•	 Естественный процесс старения;
•	 Рубцы на сердце после сердечного приступа;
•	 Синдром слабости синусового узла также называемый дисфункцией синусового узла (нарушение 

работы естественного кардиостимулятора);
•	 Блокада сердца (нерегулярность или блокирование прохождения электрического импульса из верх-

ней камеры сердца в нижнюю).

Брадикардия — это состояние, при 
котором сердце бьется слишком 
медленно. Здоровое сердце бьется с 
частотой 60–100 ударов в минуту, пе-
рекачивая приблизительно 284 л крови 
каждый час. При брадикардии серд-
це бьется с частотой менее 60 ударов 
в минуту. При такой скорости сердце 
не может перекачивать достаточное 
количество обогащенной кислородом 
крови в организме при обычной дея-
тельности или физических нагрузках. 
В результате вы можете испытывать 
головокружение, усталость, одышку 
или приступы потери сознания.

Б
Что такое брадикардия?

Что вызывает брадикардию?



Когда ваше сердце бьется слишком медленно, вы можете ис-
пытывать различные симптомы:
•	 Головокружение или обморочное состояние;
•	 Хроническую слабость;
•	 Одышку.
Эти симптомы помогут вашему врачу оценить стпень тяже-
сти вашего состояния и определить подходящее лечение.

Только врач может диагностировать брадикардию и степень ее тяжести. Чтобы исключить или под-
твердить диагноз брадикардия, могут потребоваться определенные тесты, в зависимости от предпо-
лагаемого нарушения сердечного ритма. К ним относятся:
•	 Электрокардиограмма (ЭКГ);
•	 Нагрузочный ЭКГ-тест (измеряет сердечный ритм во время физических упражнений);
•	 Холтеровское или  суточное мониторирование;
•	 Наружный петлевой регистратор;
•	 Имплантируемый кардиомонитор;
•	 Пассивная ортостатическая проба;
•	 Электрофизиологическое исследование.

Лечение брадикардии зависит от ее причины. Брадикардия может быть вызвана недостаточностью 
функции щитовидной железы (гипотиреоз), электролитным дисбалансом или лекарственными препа-
ратами, принимаемыми для лечения определенных состояний. Замена данных препаратов на аналоги 
или коррекция дозы могут восстановить нормальное сердцебиение. Если лекарственная терапия не 
помогает или замедленное сердцебиение вызвано повреждением электрической системы сердца, вам 
может быть показана установка или имплантация кардиостимулятора.

Когда говорят о традиционном кардиостимуляторе, обычно имеют в виду систему кардиостимуляции, 
состоящую из кардиостимулятора и электродов. Кардиостимулятор — это небольшое устройство, 
имплантируемое подкожно, как правило, в подключичной области. Данное устройство помогает ре-
гулировать неравномерное, прерывистое или замедленное сердцебиение. Электроды — это тонкие, 
мягкие, изолированные провода диаметром около 2 мм. Электроды передают электрический импульс 
от кардиостимулятора к сердцу и возвращают информацию о естественной активности сердца обратно 
в кардиостимулятор.

Симптомы брадикардии

Диагностика брадикардии

Лечение брадикардии

Что такое кардиостимулятор?

Как работает кардиостимулятор?



Кардиостимулятор разработан как аналог естественного кардиостимулятора — синусового узла.  
У кардиостимулятора есть две основные задачи: стимуляция и контроль.

СТИМУЛЯЦИЯ: 
Кардиостимулятор передает электриче-
ский импульс в сердце через электрод, 
когда собственный ритм сердца замед-
лен или прерывается. Электрический им-
пульс стимулирует сердцебиение.

КОНТРОЛЬ: 
Кардиостимулятор также «чувствует» 
(контролирует) естественную электри-
ческую активность сердца. Когда карди-
остимулятор регистрирует нормальный 
сердечный ритм, он не отправляет стиму-
лирующий сигнал.

Процедура имплантации кардиостимулятора не требует операции на открытом сердце, и большин-
ство пациентов отправляются домой в течение 24 часов. Перед хирургической операцией вам будет 
назначен лекарственный препарат, обладающий снотворным и успокаивающим действием. Как прави-
ло, процедура проводится под местной анестезией.

В верхней части грудной клетки под ключицей делают небольшой надрез длиной приблизительно 5–10 см. 
Один или два электрода проводят через вену к сердцу, электроды подключают к кардиостимулятору. 
Программируют настройки кардиостимулятора, проводят проверку кардиостимулятора, чтобы убе-
диться в его правильной работе, кардиостимулятор устанавливают подкожно, после чего зашивают 
надрез.

Система позволяет отправлять информацию, хранящуюся в имплантируемом кардиостимуляторе, в клини-
ку согласно инструкциям врача при помощи монитора пациента с мобильным интернетом или через ваш 
смартфон. Затем информация с вашего кардиостимулятора передается на безопасный интернет-сайт, где ваша 

Последующее наблюдение позволит проверить работу кардиостимулятора. В ходе проверки врач может:
•	 проконтролировать состояние батареи кардиостимулятора;

•	 проверить электроды, чтобы определить их взаимодействие с кардиостимулятором и сердцем;

•	 проверить настройки кардиостимулятора, чтобы убедиться, что они соответствуют вашим потребностям;

•	 скорректировать настройки кардиостимулятора помимо контроля во время очного визита к врачу.

Ваша клиника может осуществлять удаленный контроль работы кардиостимулятора. Удаленный кон-
троль может заменить некоторые (но не все) визиты к врачу. Вашему доктору может потребоваться про-
вести физический осмотр или корректировку настроек кардиостимулятора или лекарственной терапии.

Имплантация традиционного кардиостимулятора

Стандартные этапы имплантации кардиостимулятора:

Если система оснащена удаленным контролем

Последующее лечение и контроль



клиника получает к ней доступ для проверки информации о состоянии сердца и работе кардиостимулятора. 
Система предоставляет вашему врачу ту же информацию с кардиостимулятора, что он может получить во 
время визита в клинику. Обсудите с врачом оптимальные варианты лечения при вашем состоянии.

Да. Во время разговора по мобильному телефону держите антенну телефона на расстоянии не менее 16 см от 
кардиостимулятора и держите телефон у уха с противоположной стороны от кардиостимулятора. Мы также 
рекомендуем не класть мобильный телефон в карман рядом с кардиостимулятором.

Да. Бытовая техника преимущественно безопасна для использования при надлежащем обслуживании и в 
хорошем рабочем состоянии. Это относится к микроволновым печам, крупной бытовой технике, одеялам с 
электрообогревом и электрогрелкам.

Предметы, содержащие магниты, включая продукцию для магнитотерапии, стереоколонки и ручные масса-
жеры, могут оказывать временное воздействие на работу кардиостимулятора. Поэтому рекомендуется дер-
жать предметы, содержащие магниты, на расстоянии не менее 16 см от имплантируемого кардиостимулятора. 
Мы не рекомендуем использовать магнитные матрасы и подушки, поскольку при их использовании трудно 
обеспечить расстояние16 см от прибора.

Учитывая короткую продолжительность досмотра, маловероятно, что детекторы металла (ворота и перенос-
ные детекторы), а также сканеры тела (именуемые сканерами миллиметрового диапазона и 3D-сканерами), 
которые имеются в аэропортах, судах и тюрьмах, повлияют на работу кардиостимулятора. Детектор метал-
ла может отреагировать на металлический корпус вашего кардиостимулятора. Для минимизации риска вре-
менного воздействия на кардиостимулятор в ходе досмотра не прикасайтесь к металлическим поверхностям 
оборудования. Не останавливайтесь и не задерживайтесь в воротах, просто пройдите через ворота обычным 

1. Возобновление жалоб, в том числе появление головокружений, предобморочных состояний, потерь сознания
2. Появление неэффективной стимуляции, по данным ЭКГ
3. Стимуляция мышц плечевого пояса, диафрагмы
4. Травма области расположения кардиостимулятора (удар, падение)
5. Перед проведением и после проведения медицинских процедур, которые могут оказать влияние на работу ЭКС
6. Электротравма
7. Внешние изменения кожных покровов (покраснение, цианоз, истончение кожи над аппаратом), болезнен-
ные ощущения, отделяемое в области шва или ложа ЭКС

Показания к внеочередному обращению к врачу    

Часто задаваемые вопросы

Могу ли я пользоваться мобильным телефоном?

Безопасно ли использовать бытовую технику?

Влияют ли на мое устройство магниты?

Смогу ли я путешествовать?



Источник: 
Клинические рекомендации «Брадиаритмии и нарушения проводимости»
Кодирование по Международной статистической классификации  
болезней и проблем, связанных со здоровьем: I44 (I44.0, I44.1, I44.2, 
I44.3, I44.4, I44.5, I44.6, I44.7), I45 (I45.0, I45.1, I45.2, I45.3, I45.4, I45.5, 
I45.8, I45.9), I46 (I46.0, I46.1, I46.9), I49.5
Год утверждения (частота пересмотра): 2020
Возрастная категория: Взрослые
Год окончания действия: 2022
ID:160
Разработчик клинической рекомендации:
•	 Общероссийская общественная организация «Российское кардиологи-

ческое общество»
•	 Всероссийское научное общество специалистов по клинической  

электрофизиологии, аритмологии и электростимуляции
•	 Ассоциация сердечно-сосудистых хирургов России
Одобрено Научно-практическим Советом Минздрава РФ

Удаленный мониторинг позво-
ляет осуществлять непрерывное 
наблюдение за имплантирован-
ной системой и отдельными пока-
зателями пациента, в несколько 
раз сокращая количество запла-
нированных и дополнительных 
визитов к врачу. Удаленный мо-
ниторинг (УМ) также позволяет 
незамедлительно выявлять или 
предупреждать возникающие ос-
ложнения, что в ряде случаев по-
могает спасти жизнь пациента. 

шагом. При использовании переносного детектора попросите оператора не держать его в области кардиости-
мулятора и не проводить им рядом с кардиостимулятором. Возможно, в качестве альтернативы вас попросят 
пройти ручной метод досмотра. Если вас беспокоят методы досмотра, покажите идентификационную карточ-
ку кардиостимулятора и попросите осуществить альтернативный досмотр, после чего следуйте указаниям 
персонала.

Вы сможете вернуться к обычной деятельности, если она не превышает текущую физическую нагрузку.

Смогу ли я заниматься спортом? смогу ли я заниматься повседневной деятельностью?

Многие люди с кардиостимулятором продолжают обычную повседневную деятельность после восстанов-
ления от процедуры имплантации. Врач может попросить вас избегать определенных ситуаций. Обсудите  
с врачом вашу активность и образ жизни, чтобы разработать оптимальный для вас план.

Жизнь с кардиостимулятором


