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Disfunctia nodului sinuzal este o notiune mai larga decat boala nodului
sinuzal, pe care de altfel o include. Disfunctia extriseca deﬁqeste tull?uréri in
functionalitatea nodului sinuzal dependente de activitatea sistemului nervos
vege:[ativ; disfunctia intrinseca este suferinta propriu-zisa a nodu_lui sinuzal i
corespunde bolii de nod sinuzal. Diagnosticul difunctiei de nod sinuzal i mai
ales diferentierea celor doud forme se pot face cu exactitate numai prin studii
electrofiziologice invazive, asociate cu aplicarea blocadei farmacologice a
sistemului nervos vegetativ.

Au fost explorati electrofiziologic 10 pacienti cu suspiciune clinicd si
ECG de boald de nod sinuzal. Functia nodului sinuzal a fost apreciati prin
determinarea timpului de recuperare sinuzald corectat (CSNRT) si a timpului
de conducere sinoatriald (SACT) inaintea §i dupd blocada autonomi cu
propranolol 0,2 mg/kg si atropind 0,04mg/kg. La 4 pacienti s-a exclus
suferinta de nod sinuzal prin obfinerea valorilor normale ale parametrilor
inainte de blocada autonomd, iar 3 pacienti au prezentat disfunctie extrinseca
de nod sinuzal, la acestia din urma valorile CSNRT si SACT normalizandu-se
dupa aplicarea blocadei autonome. La 2 dintre pacientii evaluafi s-a impus ca
solutie terapeutica cardiostimularea permanenta.



