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Minieditorial referente ao artigo: A Remodelagao do Sistema Nervoso Auténomo Cardiaco pode Desempenhar um Papel na Fibrilagao Atrial:

Um Estudo do Sistema Nervoso Auténomo e Receptores Miocdrdicos

Desde o final dos anos 90 estamos estudando
profundamente o papel do sistema nervoso autbnomo na
génese e manutengdo da fibrilagao atrial (FA) e da sincope
neurocardiogénica.’

A FA pode ocorrer tanto em coragbes normais, como
naqueles com importantes alteragdes estruturais.? Episédios
de FA em individuos jovens e com coragdes aparentemente
normais sempre nos chamaram a atencao. O fato desses
pacientes terem frequentemente manifestagdes do tipo
disautondmicas, nos levou a pensar que a denervagao
proposital poderia ser uma forma de tratamento desses
casos sendo esta técnica pioneiramente publicada em
2004.° O efeito da inervagao ndo parece apenas ser devido
ao estimulo neural, mas também por promover desordem
na arquitetura sincicial atrial, nos locais da penetracao
dos neurdnios, que afastam as células miocardicas,
desconectando-as. Esse desarranjo promove também
alteragoes que podem ser detectadas no endocardio pelo
sinal elétrico local, o que chamamos Ninhos de FA (NFA),
e no caso da inervagao, chamamos de NFA tipo I.

Os NFA fazem parte do substrato da FA, porém, para
que seja sustentada, é necessdrio a existéncia de um
mantenedor que chamamos de taquicardia de Background
(TBK).* A eliminagao da FA parece depender da eliminagao
do substrato e do fator mantenedor, de acordo com nossas
observacoes e também conforme achados de varios autores
mais recentemente.® A estimulagao vagal reduz de forma
importante o periodo refratario das células cardiacas,
favorecendo a inducao da FA.°® O mais interessante é que
essa alteragao do periodo refratdrio ndao é homogénea, o que
facilita mais a arritmia.
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Outro dado importante é que as regides inervadas pelo
vago direito e esquerdo, embora parcialmente superponiveis,
ndo sdo exatamente as mesmas.” Além disso, a estimulacao
dos ganglios estrelados ou a infusao de simpaticomiméticos
associadas a estimulagao vagal reduz significativamente o limiar
de FA dos pacientes avaliados, mostrando que o equilibrio
entre o sistema simpético e parassimpdtico é primordial para
manutengao do ritmo cardiaco regular. Os autores deste
estudo também encontraram dados semelhantes ao estudar
tanto a inervagdo intrinseca cardiaca como seus receptores.?
O trabalho estd muito bem conduzido, selecionando
2 grupos muito semelhantes e com as mesmas patologias,
nos quais a diferenca é que apenas um grupo apresentava
FA. Os autores tiveram o cuidado de ajustar as variaveis
com ferramentas estatisticas, o tamanho do atrio esquerdo
e o tempo minimo de diagndstico, para evitar interferéncia
nos resultados. As amostras também foram coletadas em
regides proximas aos principais ganglios paracardiacos e,
portanto, locais mais densamente inervados e previamente
relacionados a FA.? Além disso, ndo somente os nervos, mas
também os diversos receptores foram avaliados. O aumento
de inervagao simpatica nessas regioes nos portadores de FA
corrobora dados da literatura, mas ainda nao tem explicagao
adequada que a justifique. O desequilibrio da inervagao
simpdtica/parassimpética certamente é arritmogénico, como
ja foi extensamente descrito.® E possivel que isso comprove
a eficiéncia do uso de beta-bloqueadores no tratamento de
muitos casos de FA, recuperando o equilibrio entre os dois
sistemas, embora o niimero de receptores nao foi modificado
pelo uso desta medicacao como observado neste trabalho.

Ficou claro, com os dados obtidos neste artigo, que
a inervagao intrinseca cardiaca tem papel primordial na
manutengao da FA, independentemente da cardiopatia
estrutural, e o tratamento desta arritmia deve incluir a
abordagem do sistema nervoso auténomo, quer seja através
do uso drogas ou mesmo através da ablagao destas regides
mais densamente inervadas, para que possamos ter resultados
mais robustos e duradouros. Desta forma, consideramos
fundamental insistir profundamente na pesquisa do sistema
nervoso autdnomo do coragdo como € descrito neste artigo,
para entendimento da génese dos diversos tipos de FA, assim
como para identificar diferentes formas de tratamento desta
arritmia tao prevalente atualmente na populagao geral.
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