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Alegerea drogului antiaritmic cel mai eficient n mentinerea stabilitafii
ritmului sinuzal dupi converesia fibrilatiei atriale (FA) este o prqblemé frecventi
in practica medicald. Din pacate nu existd scheme genera} variabile Tn acest sens,
opfiunea terapeutica fiind orientatd pe baza unor criterii de probabilitate, fiind
frecvent necesard incercarea succesiva a mai muitor droguri.

Lucrarea studiazi cazuistici Clinicii Medicale nr.3 din Tg.-Mures in peri-
oada 1993-1995 urmirind medicatia administratd pentru prevenirea recidivelor
FA i criteriile pe baza cirora s-a selectat aceastd medicatie; in unele situafii,
pentru alegerea drogului antiaritmic s-a recurs la studii electrofiziologice invazive.

Cele mai frecvente droguri utilizate au fost Chinidina i Amiodarona;
primul a fost drogul de prima intenfie la tineri $i mai ales atunci cand s-a
suspicionat mecanismul vagal al FA, in timp ce Amiodarona a fost aleasa la
varstnici, cu boli cardiace preexistente §i la cei cu sindrom WPW. La pacientii
cu FA presupusa prin mecanism catecolaminic, medicatia de primé intentie a
fost cea beta-blocantd. Ocazional au mai fost folosite Propafenona,
Flecainida, Dysopiramida §i Sotalolul. Desi nu pare a avea rol in mentinerea
ritmului sinuzal, calciu-blocantele i digitalicele pot preveni o alurd
ventriculard prea rapidd in cazul episoadelor intercurente de FA, fiind folosite
mai ales In asociere cu celelalte medicamente mentionate.



