
症例 3S 玲52,歳  男
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01時 間前 より胸部絞掘感が出現 して来院 した。

1)上の心電 図 よ りこの胸部絞掘感 の原 因 をいか に考 えるか



症例 35

MEMO

前 壁 ⌒́心 尖 音5ここか ιナて「の 心 筋 梗 塞 新 鮮 期

胸部誘導の QRS波 に注 目してみ る と,Rv2   1   Ⅱ

>R v3,R v4<RⅥ ,R v5<Rtと ,V3～ 5にか
けて前方へ の電位 (R波の高 さ)が減少 し,
I, Ⅱ, aVF, V4,5,6に ST上 昇にイ半って
幅狭 く, 浅 いが Q波が認め られ る .こ れは ,
前壁か ら心尖部 にか けての心 筋に高度の心

筋虚血 (梗塞 )が起 こっていることを示唆
す るものである。右 の心電図は約40日 後 の

ものであるが V2～ V6に異常 Q波,冠性 T波
がみ られ, 肩り壁か ら′己ヽ尖部 にカゴすての陳 1日

性梗塞 の所見 を呈 している。V2～ V5に上 に

凸の ST上 昇が残っているが ,′ 己ヽ室瘤の存
在が疑われ る。

ぐb筋梗塞の新鮮期の診断〉

心筋梗塞発病のご く早期においては,T波 の増高にひ
きつづ き, STが 下に凸の形状 の まま上昇 して くる。
とくに大 きな梗塞の場合 は, ST上 昇部位は広範囲で
あり, Q波の出現 も比較的早い といわれている。
心筋梗塞の早期診断に 1枚の心電図よ り経時的な心電
図記録が有効なことが多い。た とえば,入院時心電図

における ST上 昇が軽度で異常 Q波がほ とん どな くて
も,30分後のッ色ヽ電図で ST音6分が さらに増高 し,QRS
波にわずかなが ら nOtchが出現 してきた ときなどは ,
ソ亡ヽ筋梗塞 と考 えて, しかるべ き処置 を開始 しなければ

ならない。
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