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 6/11/1395تاریخ دریافت:  مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 9/2/1396تاریخ پذیزش:  1396اول تیر ماه  ی/هفته429 ی/شمارهمو پنج سال سی

 
 بعد از زنبور گزیدگی: گزارش مورد STی  قطعه قلبی بدون بالا رفتنی  هسکت

 
 3پو داود حکمت ،2فرشید حیدرپور کیایی ،1خان علی پورقره

 
 

‌چکیده

 .تًاود رخ دَد ی قلبي، يکي از عًارض وادر گسش زوبًر است كٍ مي . سکتٍمًضعي يا سيستميك ضًد یَا تًاود سبب ياكىص گسش حطرات مي مقدمه:

 ( در آقای NSTMIيا  Non ST elevation myocardial infarction) STی  قطعٍ قلبي بدين بالا رفته یٍ سکتدر ايه مقالٍ، يك مًرد  :معزفی بیمار

 .ضدٌ استسالٍ بٍ دوبال زوبًر گسيدگي گسارش  21

تًاود بٍ دوبال اسپاسم عريق كريور واضي از آزاد ضدن آوسيم  كٍ مي بًدی قلبي  ی سکتٍ بيمار معرفي ضدٌ، مثبت ضدن تريپًويه وطان دَىدٌ در گیزی: وتیجه

 .َيستاميه ياقع ضدٌ باضد

 آوافيلاكسي ،ی قلبي سکتٍ ،زوبًر، گسيدگي واصگان کلیدی:

 
مجلوٍ  . بعد اس سوبور گشیدگی: گشارش موورد  STی  قطعه قلبی بدون بالا رفتهی  هسکت .پوً دايد  حکمت ،حيدرپًر كيايي فرضيد ،خان علي پًرقرٌ ارجاع:

 531-535(: 429) 35؛ 1396داوطکدٌ پسضکي اصفُان 

 

 مقدمه

اٍ توا ؾوا ط      اًؿاى عًوَ  اظ َثعتوا اؾوا ووِ اض ثواٌ هؿو طزُ      

هَجَزات اج ٌاب ًاپص ط اؾا ٍ تِ ّووعي زیعو د زض هتوطو هوعـ     

(د Insect sting(. هعـ حكطات )1آیَزُ ٍ ؾوی حكطات لطاض زاضز )

ّوا  هَيوتی  وا ؾعؿو وعه قوَز ووِ ا وي          َاًس ؾثة ٍاووٌف  هی

(. هوعـ  2 َاًس ذفعف ٍ زض تطذی هَاضز وكٌسُ تاقوس )  ّا هی ٍاوٌف

 تاقوس. ؾوایعاًِ حوسٍز     ع آًافعلاوؿوی هوی  حكطاتد  ىی اظ علو  قوا   

قوًَس ٍ زض   زضنس اظ تایغعي زچاض آًافعلاوؿی ًاقوی اظ هوعـ هوی    3

(. تِ علاٍُد 3قَز ) هطي ًاقی اظ هعـ هعاضـ هی 40آهط ىا ؾایعاًِ 

   هووطي ًاهْوواًی   آًافعلاوؿووی ًاقووی اظ ؾووند  ووه علووا تووایمَُ   

(Sudden deathهی ) ( 4تاقس .) 

  قوعوعا ی اؾوا ووِ     عثات تؿوعاض پعیعوسُ  ظّط ظًثَضد قاه   طو

 دآپواهعي ٍ آدزٍپوعي(   دحاٍ   طوعثات فتوایی هاًٌوس پی عوسّا )هلع وعي    

ّوا  فتواز ظ ؿو ی ً عوط ّعؿو اهعي ٍ       آهعي د(A2ّا )فؿفَیعیاظ  آًع ن

تاقوس   ّا ٍ یعیعسّا( هوی  ًفط ي ٍ  طوعثات غعط پی عس  )وطتَّعسضات اپی

قَز  ٍ هلع عيد تاعث اظ تعي ضف ي غكا  ؾلَیی هی A2(. فؿفَیعیاظ 5)

ِ   دآؾوعة وثوس    د طٍهثَؾوع َپٌی  دوِ هٌجط تِ ّوَیعع  دًاضؾوا ی ولعو

  (.3هطزز )   للثی ٍ هطي هی ؾى ِ

اظ  ّعؿوو اهعي هوىووي اؾووا تووِ زیعوو  آظازؾوواظ  دعووطٍق للثووی

ّا  هكرهی زض للةد تِ ََض ًاهْاًی هٌمثى قًَس )اؾیاؾون   ؾلَز

ٍ  قوَز  هاًع اظ جط اى ذوَى توِ للوة هوی     دا ي ا فاق(. عطٍق وطًٍط

ًفواضو َؼ هعَوواضز(د  وا    اّا  للثوی )  هوىي اؾا تاعث هطي ؾلَز

ض  ووی للثوی( ٍ  وا     يطتاى للة ذعلی  ٌسد  ا ذعلی وٌس )ز ؽتاعث 

تعكو ط زض   دافطاز  وِ اظ پوعف هكوى  للثوی زاضًوس     قَز. یللثا ؿا 

 (. 6-8) ٌسهتطو ذُطات للثی ًاقی اظ آًافعلاوؿی ّؿ 

اهوطٍظُ توِ    دقوس    للثی هف ِ هی آى چِ وِ تِ ََض هتوَز ؾى ِ

 وا   Acute coronary syndrome ط ؾٌسضم حاز وطًٍط  ) ََض زلعك

ACS(. ا ي انُلاحی اؾا وِ ّن قاه  ؾى 9ِقَز ) ( ًاهعسُ هی   

( ٍ ّن آًػ ي نسض  ًاپا ساض MI ا  Myocardial infarctionللثی )

(Unstable anginaهی )  .تلىوِ   دًعؿوا    وه تعوواض   دآًوػ ي  تاقوس

 ؾوعٌِد فوهد    ِ ٍيتع ی هعهي اؾا وِ تا احؿاؼ ًاضاح ی زض لفؿو 

ّعجواًی   اؾو طؼ  زًثواز ٍضظـ  وا  ِ ت پكا  ا تاظٍّا ّاد هطزىد قاًِ

 گزارش مورد
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 . (10-11) قَز ا جاز هی

للثی وِ اض ثاٌ ًعز ىی تا آًوػ ي ًاپا وساض     ِ ًَع ذانی اظ ؾى 

  ST   لُتوووِ ضفووو ي للثوووی توووسٍى تووواد  ِ توووِ ًوووام ؾوووى  دزاضز

(Non-ST-elevation myocardial infarction  وووا NSTMI )

  ST   ضفوو ي لُتووِ للثووی تووا توواد   ِ ؾووى  زضقووَز.  قووٌاذ ِ هووی

(ST-elevation myocardial infarction   وا STMI ّویٌو ٍ )يدع 

ووِ   ساض ًاپا ي تط ذلاف آًػ دST   تسٍى تادضف ي لُتِ یللث  ِ ؾى 

ِ  ةعتا آؾ ؿادعللة ّوطاُ ً   عًلِ ةعتا آؾ للوة ّووطاُ      عًول

تسٍى تاد ضف ي  یللث  ِ اظ ؾى   هَضز ًازض د(. زض ا ي هُایت9ِاؾا )

 .قَز یه یؾایِ هتطف 21  زض آلا یسه تِ زًثاز ظًثَض هع ST   لُتِ

 

 معرفی بیمار

قوْط   زضهاًگواُ  عووَهی  پعقه 16/5/1395هَضخ  23:30ؾاعا  زض

ؾَوٌس تا ه رهم للة قْطؾ اى تعجاض  واؼ هطف وِ ٍ   آتاز  ا حؿي

توَزد  هطاجتِ ًووَزُ   ظًثَض هع سهیزًثاز ِ وِ تضا قطح حاز تعواض  

علا ون قوَن قوسُ    زچواض  ووِ تعوواض   ًوَز. ٍ  اعولام ووطز   هعاضـ 

اظ زضز  د اهوا تعوواض ّویٌواى   عوو  آٍضزُ اؾوا  ِ تو ضا ٍالساهات دظم 

زض ًوَاض للوة   وطز؛ اها  كا قىا ا هی   عط وكٌسُ تِ پ   ؾعٌِ لفؿِ

وعس پعقه أپؽ اظ   كسُ اؾا.ًهكاّسُ هَضز غعط َثعتی هطف ِ قسُد 

تعوواض زض   ه رهم للة هثٌی تط اععام تعواض تِ هطوع قْطؾ اى تعجاضد

اهوام  توِ اٍضغاًوؽ تعواضؾو اى     17/5/1395نوث  هوَضخ    1:10ؾاعا

 حؿعي )ع( تعجاض هٌ م  ٍ پص طـ قس. 

ِ  زض لطهوع   زضز ٍد  وَضم  هث لا تِ ٍ تعواضد اظْاضات َثك     ًاحعو

ٍ    لفؿِ   تِ ًاحعِ لطهع  ٍ  َضمتِ  سض ج  هطزى قسُ ٍ  ؾعٌِ هٌ كوط 

تِ زًثواز ا وي    قسُ تَز. احؿاؼ ذفگی ؽ ٍفتِ زًثاز آى زچاض  ٌگی ً

آتواز  اؾوَوٌس    تعواض ّوطاُ تا زٍؾ ف توِ زضهاًگواُ قوْط حؿوي     دعلا ن

 طاهعيدعو ولطفٌ ّعوسضٍوَض ععٍىد  ؾوایعيد  ًطهواز تا ؾوطم  ًوَزُ ٍ  هطاجتِ

 دزًثواز آى ِ وِ تو  هطف ِ تَز حا زضهاى لطاض زضهاًی  اوؿعػى ٍ  عس يعضاً

ٍ  هثو   واض  ز وسد ؾوطهعجِد     یزچاضعلا ن قوَن آًافعلاوؿو    يوتف 

پوؽ اظ   ُ توَز. ٍ واّف هَلا َّقعاض  قس   ؾعٌِ زضز لفؿِ حایید تی

 اهام حؿوعي )ع(  تعواض تِ تعواضؾ اى دعطٍق هكَضت تا ه رهم للة ٍ

 هطز س.اععام  قْطؾ اى تعجاض

ِ  ٍ توَز ظًس چْواضم ذواًَازُ   طف ٍ زض قطح حاز تعواضد     ؾواتم

ووِ زاضٍ  ٍاییوطٍات    قوا زا ؾوایگی ضا  4-9 عيتعواض   كٌج زض ؾٌ

 دَثك ً ط ه رهم اَفاز دؾایگی 9زض ؾي  ًوَز ٍ ؾس ن ههطف هی

ِ  توَز. ههطف زاضٍ لُع قسُ  حؿاؾوعا توِ هوَاز ذوال ٍ        ؾواتم

ِ توِ   دّویٌوعي  .زطزاضٍ  ذانی ضا شوط ًى تعوواض  ز گوط       ؾواتم

ٍ  ووا  تعووواض  ذووال   ؾوواتمِ تعووواض ًعووع   ذوواًَازُ ٍ اقوواضُ ًكووس

 .   ذانی ًساق ٌس حؿاؾعا تِ هازُ

د علا ون  )ع( تعجواض  ظهاى پص طـ زض تعواضؾو اى اهوام حؿوعي    زض

 دBlood pressure (BP)ه ط جعوَُ ;   هعلی 48/98 حعا ی تعواض قاه 

ِ  37ٍ زها  تسى تطاتوط   Rزض ززلعمِ ;  18د Pزض زلعمِ ;  78    زضجو

زض اثط هعـ    ؾعٌِ ٍ هطزى اض  ن زض ًاحعِ دزض هتا ٌِتَز.  هطاز ؾاً ی

تعواض تِ َوَض واهو  َّقوعاض     دقس. اظ ً ط َّقعاض  ظًثَض هكاّسُ هی

ِ  ٍی  ٌفؿو ز ؿو طؼ   تَز ٍ هر هط  ِ   زضز لفؿو      ؾوعٌِ زض ًاحعو

 افا ٍ توا فتایعوا  كوس س     وِ تِ پكا اً كاض هی زاقاض طٍاؾ طًاز 

ؾایعي ٍن  ٍ ًَاض للوة هطف وِ قوس ٍ     تطا  تعواض ؾطم ًطهاز .قس هی

ّوا     ذَى جْا اًجوام آظهوا ف   پا ف ٍ هطالثا تعواضد آغاظ ٍ ًوًَِ

 اضؾاز هطز س. 

 آهسُ اؾا. 1سٍز ّا  آظها كگاّی تعواض زض ج  اف ِ

 

 های آزمایشگاهی بیمار در بدو ورود به اورژاوس یافته. 1جدول 

6/13 = Hb 3/1 = Cr 161=  BS  138  =1CPK 

4/39 = Hct 22 = BUN 4/9 = Ca 25=  CPKMB 

187111=  Plat 1/1 = D-dimer  = 1مثبتTN 
CPK: Creatinine phosphokinase; BS: Blood Suger; Cr: Creatinine; 

Hb: Hemoglobin; CPKMB: Creatine Phosphokinase-MB; Ca: 

Calcium; BUN: Blood Urea Nitrogen; TN: Troponin; Plat: Platelet 

 

 دًَتوا اٍز  (TN وا   Troponin)  طٍپوًَعي  هثثا قوسى  تتس اظ

 حوا زضهواى   ٍ  تؿ ط  قس Coronary care unit (CCU)تعواض زض 

 ّا  آظها ف هطفا. لطاض زضهاًی اوؿعػى ضاً عس ي ٍ دؾایعي تاؾطم ًطهاز

 (.2جسٍز ) ؾاعا تتس چه قس 12ٍ  6تعواض زض للثی 

پطؾٌ  زضهاًگواُ  هطف ِ قسُ  َؾٍ اٍیعِ زض ًَاض للة  قلب: ووار

(د 2ٍ اٍضغاًؽ تعواضؾ اى اهام حؿعي )ع( )قى  د (1آتاز )قى   حؿي

 ًَاض للة تعواض َثعتی تَز.

 

  

  
  آباد ووار قلبی بیمار در درماوگاه شهر حسه. 1شکل 
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 Coronary care unit (CCU)در از بستری  ساعت بعد 12 و 6 بیمار در قلبیهای  آزمایش. 2جدول 

 2TNمثبت = ALKP 21 =AST= 166 ساعت 12بعد از  3TNمثبت =

176 =CPK  12  ساعت 12بعد از =ALT 13 =PT 

18 =CPKMB  1  ساعت 12بعد از =INR 38 =PTT 
PT: Prothrombin time, PTT: Partial thromboplastin time, TN: Troponin, AST: Aspartate transaminase, ALT: Alanine 

aminotransferase, INR: International normalized ratio; ALKP: Alkaline phosphatase  
 

  

  
 . ووار قلب بیمار در اورژاوس بیمارستان امام حسیه )ع(2شکل 

 

تعواضؾو اى اهوام حؿوعي )ع(     CCUتتس  ووِ زض   للة ّا ًَاض

 (د زاضا  هكرهات ظ ط تَز:3 تعجاض اًجام قس )قى 
Normal sinus rhythm (NSR) and Normal axis (NAX) 

Early repolarization in II, III, AVF, v3, v4, v5, and v6 leads 
 

 

 
Coronary care unit (CCU ). ووار قلبی بیمار در 3شکل 

 بیمارستان امام حسیه )ع(

 

اظ تعوواض زض ضٍظ زٍم پوؽ اظ تؿو ط      بیماار:  کاردیوگرافیاکو

اًجام قس وِ زض آىد پاضاه طّا  هَضز ً وط َثعتوی ٍ    اوَواضز َهطافی

EF  ّا عثاضت تَز اظ: ؾا ط  اف ِزضنس تَز.  60تطاتط 
Normal left ventricle (LV) size and good systolic 

function; No regional wall motion abnormalities 

(RWMA) at rest; Normal right ventricle (RV) size and 

function; Mild mitral regurgitation (MR); Normal aortic 

stenosis (AS); Normal aortic insufficiency (AI);  

Mild tricuspid regurgitation (TR); Systolic pulmonary 

arterial pressure (SPAP) = 20 mmHg; No pulmonary 

embolism, (PE) 
قسد قاه  هوَاضز لوطل   زضهاى زاضٍ ی وِ تطا  تعواض زض ً ط هطف ِ 

هطم زٍ تواض   هعلی 25هطم زٍ تاض زض ضٍظد لطل ه َضاز  هعلی 25واپ َپط   

 هطم زٍ تاض زض ضٍظ تَز. هعلی 6/2زض ضٍظ ٍ لطل ًع طٍواً عي 

ٍ پوؽ اظ تْثوَز د تعوواض زض     CCUتتس اظ ؾوِ ضٍظ تؿو ط  زض   

  طذعم هطز س. 19/5/1395 اض د 

 

 بحث

 د(آپواهعي  ٍ هلع وعي )  َوؿوعه  پی عوسّا   پلوی  قواه   ظًثَض ًعف ؾن

 هَیىَیی تا ٍظى ّعایَضًٍعساظ ٍ هَاز ٍ A2 ّا ی ً عط فؿفَیعیاظ آًع ن

(. زض تعوواض هتطفوی قوسُد    12)تاقوس   هی( آهعٌِ ّعؿ اهعي ٍ اؾعس)ون 

  للثوی توِ زًثواز       ؾى ِ  َاًس ًكاى زٌّسُ هثثا قسى  طٍپًَعي هی

ز قسى آًع ن ّعؿ اهعي تاقوس ووِ زض   اؾیاؾن عطٍق وطًٍط ًاقی اظ آظا

همادت ه تسز  تِ ا ي هَيَع ٍ اثط ّعؿو اهعي توط اؾیاؾون عطٍلوی     

(. زض پط ىاضز ا ٍ هعَواضز وا ًعوع  طٍپوًَعي    7-8 أوعس قسُ اؾا )

  یعوسّا   زض ّوِ ST elevationقَزد اها پط ىاضز ا تاعث  هثثا هی

هطزز ٍ هعَواضز ا ًعوع تاعوث اذو لاز زض عولىوطز      هی AVRتِ جع 

 قوووَز ووووِ زض اوَوووواضز َهطافی توووِ نوووَضت     هعَوووواضز هوووی 

Regional wall motion abnormalities (RWMA)  هكوورم

قَز. ّویٌعيد هوىي اؾا تعواض زچاض هلَتاز ّعیَوٌعع  قَز وِ  هی

َ   تعواض هَضز هُایتِ زچاض چٌوعي قوطا ُی ًثوَز. ایث وِد       ىتواظ ّون چو

 كرعم اف طالی  ه  تِ عٌَاى َاًس  كسد هیهعَواضز ا ضز ً  كرعم

 هس ً ط لطاض هعطز. دهوىي

  للثی ًاقی اظ هعـ ظًثَض زض ؾواز   ا   ه هَضز ؾى ِ زض هُایتِ

(د اهوا  فواٍت تعوواض هوَضز     13زض آهط ىا هوعاضـ قوسُ اؾوا )    2015

ی قسُ زض هف ِد ا ي اؾا وِ زض تعواض هتطف   حايط تا تعواض پعف هُایتِ

تَز ٍعلاٍُ توط   ST Elevation M Iآهط ىاد  غععطات ًَاض  تِ نَضت 

ِ   آىد تعواض ؾاتمِ ا  زاقوا ٍ ّویٌوعيد      ز اتا ٍ تعواض  هوعهي ظهعٌو

تعواض هؿي تَز. اظ ؾَ  ز گطد تعواض هتطفی قسُ زض ا ي هعاضـد علاٍُ 

 تط ا ي وِ جَاى تَز ٍ تعواض  هعهي تا اح واز افوعا ف ذُوط ًساقواد   

ّوا     غععطات ًَاض  ًعع ًساق ِ ٍ  ٌْا تط اؾاؼ علا ون توایعٌی آظهوا ف   

 .  للثی زض تعواض تَزُ اؾا   ا ؿىوی ٍ ؾى ِ تعواض  أ عس وٌٌسُ
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ٍ اٍضغاًوؽ   CCU  تعواض ٍ ّویٌعي وازض زضهواى   اظ تعواض ٍ ذاًَازُ
پػٍّكگطاى تعواضؾ اى اهام حؿعي )ع( تعجاض وِ ًْا ا ّوىاض  ضا تا 

 .هطزز زاق ٌسد ؾیاؾگعاض  هی
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Non-ST-Elevation Myocardial Infarction after Bee Sting; A Case Report 

 
Ali Poorgharahkhan1, Farshid Heidarpour-Kiaei2, Davood Hekmatpou3 

 

Abstract 

Background: Insect bites can cause local or systemic reactions. Myocardial infarction is a rare complication that 

can occur by bee stings.  

Case Report: We report a 21-years-old man with non-ST-elevation myocardial infarction after bee sting. 

Conclusion: In reported case, positive troponin indicated myocardial infarction caused by coronary vascular 

spasm followed by releasing histamine. 
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