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●心雑音のため紹介されたが ,ノと、臓カテーテル検査の結果 ,肥大型心筋症 と診断 された
.

1)I, Ⅱ,V.の P波 をどうみるか .

2)V3の (R+S)は どれ くらいあるか。



mmで左室肥大 の基準 を満たしている。V■の R tt  aVFに 1.5～ 2mmの水平 ～下向型の ST低下 と陰
は 13mmと 高 いが R/Sは 1よ り小 さく,V5,V6に   性 T波 を認め る (非特 異的心筋傷害 )。
も深 い S波がないため右 室肥大基準 は満足 しな

MEMO 〈両室月巴大〉

両室肥大の心電図による診断は困難である。肥大 した  双方の基準 を満足す る場合 ,V3の (R+S)が 60mmを
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心電図による両室肥大の診断は左室肥大,右室肥大の

一融一
僧 帽 性 P波ヮ 左 心 性 P波ヮ 両 室 肥 大 ヮ 非 特 異 的 心 筋 傷 害
I, Ⅱで幅広 く, 2峰性 の P波 (僧帽性 P波 ),  い。 しか しV3の R波 とS波の和 は82mmあ り,こ     1
Vlで幅広 く,深 い陰性部分 を持つ P波 (左′己ヾ1生   れは両室肥大 の基準 (V3の R波 十 S波 >60mm,     |
P波 ).V5の R波31.5mm,v5の R波 十V■の S波 52  Katz‐ Wachterの sign)を 満 足 している。H,Ⅲ ,    1


