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E.lectroltimuluea traDSCSOfa~ este nu n\UDlli o metoda de diagnostic ci 
~o metod.l tcnpeuticl oomparabi.la cu cea intracavitara. 

la cazuistica ooastra fi~ 32 de pacienţi cu Outter atrial, dintre care 28 
cu tipul oomun ~ 4 cu forml rari la care s-a Incercat ronver.;ia la ritm sinuzal prin 
elcc:trostimu.lare traDSCSOta~ cu frcaen\J joasă. ridicata şi roane ridicată.. tn 26 
cazuri (81%) s-a ronvenit rlutterul atrial la ritm sinuzal sau fibrilaţie atrială.. 

Raul ta tele au fost DCt superioare tn cazul Outtcrului de tip rom un (89%) fa\J de tipul 
rar (25%)-

Din oei 8 pacienţi cu tahicardie atrial1, Intr-un caz (27%) s-a obţinut 
ooDYCnia la ritm sin uzal direct. iar tn 5 cazuri prin fibrilaţie atriala (83% ). 
EJiaeaţa sporiiJ a electrostimullri.i tn ronversia Outterului atrial dema din faptul c'l 
acestuia i se ~te unanim reintrarea ca mecanism de iniţiere şi intreţinerc. 
Rezultatele ma.i slabe ale elcctrostimul.lrii In oonver.;ia tahicardiilor atriale se 
da~ mcanismdor ma.i diferite ce o iniţiază, dintre care cele de origine rocata 
uu aparute prill aut.omatism aescut nu pot fi tntrcrupte prin electrostimularc. 

'tEORIA BAOSULUilN STUDIUL FIBRIIAŢIEI ATRIALE 

StudllDd prta metode dectrocarditWaficc iDmc:avitarc ~i tn special prin 
~ potat\Wulai de aqhme moDOfazJc din atriul drept, modul cum se 
realilCarJ t.rc:cm:a de la fibrilapa atria.JJ (FA) la ritmul sinuzal (RS), am demonstrat 
enwcaţa a doa.l eli: 

a) o ak hmeJ. ude traazjţille apar ca urmare a aqterii rcfraaoritJ\ii 
auiale ~ laoetiJlirta IIUa'Oreiautrilor, ca rrcc:.erea bru5c1, In aaumite puncte aitJCe, 
de la FA la fi uua atrial fi apot la RS. 
u 


