
EFFECT OF SOIIIE H\"DR.-\ZINE DERIVATES ON PHAGOC\"TAL 
REACTION IN VITRO 

In experimatal investigations on rabbits, the authors have studied the effe<:L 
of some hydrazine derivatives on phagocytal activity in vitro. Benzoylhydrazine 
does not modify the phagocytnl activity of leukocytes. N•-p-methoxy-benzoyJ-Nt­
chloracetylhydrazine determines the significant rise of phagocytal activity. P-me­
thoxy-benzoylhydrazine, NLbenzoyl-N2-chloracetylhydrazine, NLbenzoyl-N2-iodoace­
tylhydrazine and NLp-methoxy-benzoyl-N2-iodoacetylhydrazine determine the 
increase of phagocytal figure without modifying the phagocytal index. The intro­
duction of iodine in the hydrazine molecule depresses the functional properties 
of leukocytes, the capacity of migration and the blast transformation of lympho­
cytes, but it does not lower the phagocytal figure. 

Clinica medicală nr. 1 (cond.: prof. dr. C. Dud ea, doctor in medicină) 
din Tirgu-Mur~ 

TEHNICI ELECTROCARDIOGR,\FICE MODERNE 
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C. Dudea, S. Cotoi, A. Bratu, C. Georgescu, Maria Repolszki, E. Caraşca 

Metodele care se folosesc pentru cunoaşterea unui anumit fenomen 
sint de o importanţă capitală. Electrocardiografia, prin analiza datelor 
rezultate din electrograma scalară de suprafaţă, a dus la fondul de no­
ţiuni clasice cu ajutorul cărora practicianul abordează în clinică patolo­
gia cardiovasculară şi în special tulburările de ritm şi de conducere ale 
inimii. 

Cu toate că la un moment dat se părea că studiul electrocardiografic 
şi-a atins limitele şi s-a obţinut tot ce putea fi descoperit cu această me­
todă, noile tendinţe dezvoltate în ultimii ani cum sînt înregistrările elec­
trocardiografice intracavitare, harta precordială şi metoda electrostimu­
lării cardiace au permis completarea. amplificarea şi chiar restructurarea 
unor concepte clasice. 

In comunicarea prezentă expunem metodele speciale de electrocar­
diografie pe care le folosim curent în clinica noastră şi care au constituit 
obiectul unor serii de comunicări şi publicaţii. 

Aceste tehnici electrocardiografice moderne sînt: 
harta electrocardiografică precordială; 
electrograma intracavitară simplă; 
potenţialul de acţiune monofazic al miocardului atrial şi ventri­
cular; 
potenţialul fasciculului His; 
electrostimularea atrială şi ventriculară. 

1. Harta electrocardiografică precordială o obţinem cu ajutorul unui 
dispozitiv de construcţie originală, care ne permite să recoltăm un număr 
de 36 sau 72 de electrograme unipolare precordiale. Electrozii sînt astfel 
plasaţi, la distanţă de 1,5 cm unul de altul, încît să acopere o mare supra­
faţă a toracelui, iar cu ajutorul electrocardiogramelor se poate urmări 
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modul în care este repartizat un anumit fenomen electric pe torace, pre­
cum şi gradul lui de intensitate. Datele obţinute în acest fel se prelu­
crează pe un program Fortran. la maşina de calculat Felix, cu posibili­
tatea de a se înregistra automat hărţi precordiale de mare precizie. Car­
tografierea precordială toracică este utilă într-o serie de afecţiuni cum 
sînt: cardiopatia ischemică, unde se poate clarifica aspectul patologic 
precum şi aprecia extensia lui la un moment dat şi în evoluţie; hiper­
trofiile ventriculare stîngi şi drepte, permiţînd aprecierea extinderii şi 
a zonei de tranziţie; sindromul de preexcitare ventriculară unde se poate 
stabili destul de precis zona ventriculară care se depolarizează prima, 
deci localizarea fasciculului Kent; extrasistolele ventriculare; pericardita 
etc. In cadrul clinicii am efectuat pînă în prezent un număr de 124 hărţi 
precordiale la 108 bolnavi (10). 

2. Utilizînd sonde-electrod, introduse intracavitar, percutan pe cale 
venoasă pe baza principiului cateterismului flotant, se obţin electrograme 
intracavitare din atriul şi ventriculul drept. Prin datele suplimentare pe 
care le aduc, în special, în studiul atriogramei, sînt de real folos în diag­
nosticul aritmiilor şi apoi în posibilitatea de a aplica o metodă de trata­
ment adecvată (4, 5). 

3. Folosind o sondă specială cu 2 electrozi şi cu posibilitatea de a 
realiza o presiune negativă intralumenal. se poate obţine cu ajutorul 
sucţiunii potenţialul de acţiune monofazic atrial sau ventricular. PAM 
permite o apreciere electrofiziologică calitativă de fineţe şi privind re­
fractmitatea miocardului, acţiunea diferitelor medicamente asupra mio­
cardului. Prin supraamplificarea activităţii electrice, în special atriale, 
este util în studiul aritmiilor complexe, permiţînd o apreciere ştiinţifică 
a modalităţilor de tratament într-un caz dat. Această metodă este utili­
zată frecvent în clinica noastră, pînă în prezent fiind înregistrate un nu­
măr de 155 PAM (1, 2, 4, 6, 7, 9). 

4. Dacă întrebuinţăm o sondă tripolară, cu distanţa de 1 cm între 
cei trei electrozi, folosind principiul cateterismului flotant la nivel atrio­
ventricular, se poate înregistra potenţialul fasciculului His. Inregistrarea 
potenţialului His permite o mai bună înţelegere a tulburărilor de condu­
cere atrioventriculare precizînd sediul în care are loc tulburarea de con­
ducere, precum şi sensul de deplasare al depolarizării. Cu ajutorul da­
telor ce le aduce înregistrarea potenţialului His, se poate stabili un diag­
nostic şi un prognostic mult mai ştiinţific, iar de aici repercusiuni tera­
peutice. Această metodă am utilizat-o la un număr de 84 de pacienţi (3, 
11, 12). 

5. Prin intermediul sondelor tripolare sau hexapolare, plasate în ca­
vităţile inimii drepte şi folosind electrostimularea de construcţie origi­
nală, se poate realiza electrostimulare atrială sau ventriculară, la frec­
venţe reglabile, precum şi eliberarea de extrastimuli cuplaţi. 

Electrostimularea permite aprecierea tulburărilor de conducere sino­
atrială, intraatrială şi atrioventriculară, avînd posibilitatea de a calcula 
în mod exact refractoritatea zonelor respective. Din aceste motive, me­
toda electrostimulării cardiace este astăzi de mare utilitate pentru apre­
cierea diagnostică şi prognostică a diferitelor aritmii. In acelaşi timp, me­
toda este foarte utilă în rezolvarea unor aritmii grave atriale sau ventri­
culare, precum şi în protejarea inimii în caz de blocuri. Au fost investi-

47 



gate, cu această metodă, un număr de 98 de cazuri, atît în scop diagnos­
tic, cît şi terapeutic (8). 

Faţă de electrocardiografia scalară, care nu şi-a pierdut cu nimic 
valoarea şi importanţa practică, aceste noi tehnici electrocardiografice ne 
permit o cunoaştere mai aprofundată, stiinţifică a mecanismelor care stau 
la baza unei anumite suferinţe cardiace, aceasta are consecinţe terapeu­
tice deosebit de importante. 

Sosit la redacţie: 20 ianuarie 197 8. 
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MODERN ELECTROC ARDIOGRAPHIC TECHNIQUF.S 
IN CLINIC,\L PRACTICE 

Five modern electrocardiographic te{!hniques usually applied in Medical Clinic 
Nr. 1 are presented: precordial mapping, simple intracavitary electrogram, mono­
phasic action potential of the myocardium, His bundle potential and cardiac pacing. 
These te{!hniques represent a progress in the diagnostic and therapeutic field of 
cardiac diseases, and above ali in cardiac arrhytmias, which frequently occur and 
may be extremely severe. 

Clinica de obstetrică-ginecologie (cond.: conf dr C. Boga, doctor in medicină) 
şi Clinica de urologie (cond.: conf. tlr D Niculescu. doctor in medicină) 
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COSDL'ITA ŞI REZL'LT.\TE IN CHIRLRGIA FISTCLELOR 
\'EZICO-VAGINALE .\Pr\RUTE DL'PA HISTERECT0:\111 TOTALE 

C. Baga, I Martha 

Cu toate că frecvenţa lor esle în scădere, - cele cauzate de noxe 
obstetricale fiind pe cale de dispariţie, - fistulele vezico-vaginale con­
stituie totuşi o problemă a ginecologului-chirurg. Cele care apar după 
intervenţii ginecologice, în special după histerectomii totale sau radicale 
executate pe cale abdominală sau vaginală, prezintă greutăţi de rezol-
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