List do Redakgji/Letter to the Editor

Szanowny Panie Profesorze,

W komentarzu redakcyjnym [1] do naszej pracy opubliko-
wanej w dziale ,Elektrokardiogram miesigca” [2] Pani Pro-
fesor Barbara Dabrowska przedstawita atrakcyjng koncep-
cje udziatu klasycznego weztowo-komorowego szlaku Ma-
haima w patogenezie prezentowanego czestoskurczu z sze-
rokimi zespotami QRS. Szlaki weztowo-komorowe opisa-
ne przez Mahaima i Winstona stanowig potaczenie mie-
dzy weztem przedsionkowo-komorowym (p-k) a dystalna
gatezia prawej odnogi lub przylegtym miokardium. U wiek-
szosci pacjentéw, u ktérych wystepuja wtékna Mahaima,
stwierdza sie rowniez podwojna fizjologie tacza p-k stano-
wigca podtoze dla nawrotnego czestoskurczu weztowego
(AVNRT). Ze wzgledu na bliskie sasiedztwo anatomiczne
ablacja szlaku Mahaima czesto wiaze sie z ablacja Sciezki
wolnej podczas tej samej aplikacji [3]. W zapisie z bada-
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nia elektrofizjologicznego u leczonego przez nas pacjenta
(ryc. 1) zaobserwowalismy skokowe wydtuzenie czasu AV
podczas stymulacji przedsionkowej, z zanikiem potencja-
tu peczka Hisa przed zespotem komorowym podczas in-
dukcji czestoskurczu. Ostatnie dwie iglice stymulacji przed-
sionkowej wywotuja zatamki P z fragmentem rozkojarze-
nia p-k. W dalszej czesci zapisu widac czestoskurcz z naj-
wczedniejszg wsteczng aktywacja przedsionkowa rejestro-
wana przez elektrode umiejscowiong na peczku Hisa. Po
ablacji $ciezki wolnej u chorego czestoskurcze byly nie-
indukowalne, jak réwniez nie pojawiat sie obraz bloku od-
nogi podczas stymulacji przedsionkowej. Reasumujac,
mozna przyjaé, ze mamy do czynienia z czestoskurczem
AVNRT slow-slow ze wspétistniejacym szlakiem weztowo-
-komorowym. Nie bierze on udziatu w petli nawrotnej, ktéra
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Rycina 1. Zapis z badania elektrofizjologicznego w trakcie indukgji

podczas stymulacji przedsionkowej. Potencjat peczka Hisa (gwiazd

i czestoskurczu z obrazem bloku lewej odnogi peczka Hisa
ka) zanika podczas czestoskurczu. Najwczesniejsza wsteczna

aktywacja przedsionkowa rejestrowana w okolicy peczka Hisa (strzatka); CS 1-2 do CS 9-10 — zatoka wiencowa; RVA — koniuszek

prawej komory; HB — peczek Hisa
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zamyka sie w obrebie tacza p-k, a jedynie przewodzi de-
polaryzacje do komor jako bystander, odpowiadajac za
obraz QRS o morfologii bloku lewej odnogi peczka Hisa.

Jacek Majewski, Jacek Lelakowski
Klinika Elektrokardiologii, Uniwersytet Jagielloriski
Collegium Medicum, Szpital im. Jana Pawla Il, Krakéw

Odpowiedz

Szanowny Panie Profesorze,

Jestem wdzieczna krakowskim Autorom za szybki odzew
i nadestanie fragmentu badania elektrofizjologicznego, de-
monstrujacego wywotanie opisanego niedawno w Kardio-
logii Polskiej czestoskurczu z szerokimi zespotami QRS [1]
podczas stymulacji przedsionkowej. Po przydtugiej analizie
tego zapisu (bo nie jestem biegfa w tej dziedzinie) uznatam,
ze potwierdza on moja hipoteze o aktywnej roli dodatko-
wego szlaku weztowo-komorowego w petli nawrotnej, be-
dacej podfozem tego czestoskurczu. Udokumentowany na
tej rycinie fakt skokowego wydtuzenia czasu AV podczas
stymulacji przedsionkowej wskazuje na udziat drugiej drogi
przewodzacej, ale nie przesadza o jej lokalizacji; natomiast
brak potencjatu peczka Hisa przed pierwszym i kolejnymi
potencjatami komorowymi czestoskurczu dowodzi, ze dru-
ga droga opuszcza wezet, a zatem jest to sugerowany szlak
wiékien Mahaima, taczacy wezet z prawa komorg. Pierw-
sze ewolucje czestoskurczu na zafagczonej rycinie ograniczaja
sie do pobudzania komér z petli re-entry, sktadajacej sie
z widkien Mahaima (jako ramienia zstepujacego) i peczka
Hisa oraz wolnego szlaku wezfowego stanowigcych ramie
wstepujace tej petli. Ale po kilku okrazeniach (i zaprzesta-
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niu stymulacji) ,dochodzi do glosu” takze szlak wstecznego
pobudzenia przedsionkéw, czyli ,trzecia droga”, oddziela-
jaca sie od peczka Hisa. A zatem nie mozna traktowac wto-
kien Mahaima w tym uktadzie tylko jako ,biernego widza”
krazacej w obrebie wezta fali pobudzenia.

Przy okazji, uzyte przez Autoréw okreslenie ,podwdjna
fizjologia facza” potwierdza moje uwagi z poprzedniego nu-
meru o istnieniu szczeg6lnego slangu elektrofizjologicznego,
taczacego elektrofizjologow z wszystkich krajéw (na podo-
biefistwo proletariuszy z poprzedniej epoki) i wymagajacego
ttumaczenia badz na jezyk polski, badz — jak w tym wypad-
ku — na obowiazujaca terminologie, zrozumiatg dla zwyktych
klinicystéw — chodzi tu bowiem zapewne o podwdjny szlak
przewodzacy w wezle przedsionkowo-komorowym.

Z powazaniem
Barbara Dabrowska
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