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Disfunctia nodului sinuzal este o notiune mai largă decât boala nodului 
sinuzal, pe ca;e de altfel o include. Disfu~c~a extrisecă defmeşte tulburări în 
functionalitatea nodului sinuzal dependente de activitatea sistemului nervos 
vegetativ; disfuncţia intrinsecă este suferinţa propriu-zisă a nodului sinuzal şi 
corespunde bolii de nod sinuzal. Diagnosticul difuncţiei de nod sinuzal şi mai 
ales diferentierea celor două forme se pot face cu exactitate numai prin studii 
electrofizioÎogice invazive, asociate cu aplicarea blocadei farmacologice a 
sistemului nervos vegetativ. 

Au fost exploraţi electrofiziologic l O pacienţi cu suspiciune clinică şi 
ECG de boală de nod sinuzal. Funcţia nodului sinuzal a fost apreciată prin 
determinarea timpului de recuperare sinuzală corectat (CSNRT) şi a timpului 
de conducere sinoatrială (SACT) înaintea şi după blocada autonomă cu 
propranolol 0,2 mglkg şi atropină 0,04mg/kg. La 4 pacien~ s-a exclus 
suferinţa de nod sinuzal prin ob~erea valorilor normale ale parametrilor 
înainte de blocada autonomă, iar 3 pacienţi au prezentat disfuncţie extrinsecă 
de nod sinuzal, la aceştia din urmă valorile CSNRT şi SACT normalizându-se 
după aplicarea blocadei autonome. La 2 dintre pacienţii evalua~ s-a impus ca 
soluţie terapeutică cardiostimularea permanentă. 
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Les anevrismes de l'aorte representent des dilatations excessives du 
calibre de l'aorte produites par la destruction des components de la paroi de 
l'aorte. 
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