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Introducao:

A restauragao da fisiologia do coragdo é o fundamento da estimulagéo cardiaca
artificial. Entretanto, a estimulagdo cronica do ventriculo direito tem se provado
deletéria.

Relatamos um caso de estimulagdo direta do feixe de His em portador de Bloqueio de
ramo esquerdo com restauragao da fisiologia normal da conducado e contratilidade
cardiacas.

Descricao do caso:

Paciente sexo masculino, 85 anos, apresentando quadro de bradicardia sinusal
sintomatica. ECG demostrava PR de 240ms, Bloqueio completo de ramo esquerdo com
duracao do QRS de 190ms. Ecocardiograma com leve a moderada disfungao ventricular
esquerda com importante dissincronismo interventricular e fracao de ejecao estimada
em 40%. Proposto para implante de marcapasso de estimulacao direta do feixe de His
(marcapasso dupla-camara convencional, com eletrodo atrial implantado
convencionalmente e canal ventricular ligado a eletrodo Medtronic 3830 destinado a
estimulacdo do feixe de His).

Através de uma bainha longa deflectivel Medtronic Attain e o eletrodo 3830, em
conexao unipolar ao programador de marcapassos e a poligrafo de Eletrofisiologia, foi
realizado o mapeamento da regido septal do anel tricispide, sendo obtido sinal
compativel com o do eletrograma do feixe de His (estudo eletrofisiologico mostrava
intervalo HV=62ms) Apds fixagdo ativa do eletrodo nesta regiao, os testes de
estimulagao revelaram QRS estimulado estreito (98ms), com intervalo isoeletrico entre
a espicula e o QRS exatamente igual ao HV, comprovando o recrutamento do sistema
de condugdo normal. O limiar de estimulagdo era de 3,0V@1,0ms. O dispositivo foi
programado em modo DDDR com intervalo AV curto para permitir a estimulagdo
hissiana seletiva. Ecocardiograma no dia seguinte ao implante demonstrou
desaparecimento do movimento assincronico do septo e importante melhora da fragdo
de ejecao para 72%. Os resultados ecograficos persistiam apos 30 dias do implante.

Conclusao:

A estimulacdo direta do feixe de His é uma técnica fascinante, que envolve o
recrutamento do sistema de condugdo normal do paciente, mesmo em condi¢oes
clinicas em que isso ndo se imaginava possivel, com resultados positivos na fungdo
ventricular esquerda. O resultado de estudos maiores vai definir o papel desta técnica
no futuro da estimulacdo cardiaca.



