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No. | age | sex 1st. BMIPP {5 F &4 2nd. BMIPP IAE A | AP [EIE Spasm %5 55
1 |73 | M | antero-septal [y giid 222H 0| [seg 7 . 99%
2 | 51 | M | anterior & apex e 197 ] seg 7 . 100%
1 | anterior & inferior near vy 0 seg 13. 99%,
3 163 | M apex L 169 ] seg 8 90%
=n | a5 | infero-postero-lateral, . 2, : . o/
4170 M anterior near apex Ll o 0 seg 1 . 100%
= | rq | a7 | @antero-septal & antero- et ) seg 8 & 11 . 100%.
5 |8 M lateral Ll 180 0 seg 7 99%
6 | 72 | F | antero-lateral g 191 0 seg 7 . 99%
7 |55 | M | antero-septal & inferior i 140 1 seg 1 . 100% .
8 |51 | M | antero-lateral g 261 #4920 |seg 6 . 99%
g |45 | v | anters.co antero-septal i, 5 2145 | cper 11 ¢ Y,
) |45 | M | antero-septal lateral Bk 201 #45 |seg 11. 99%
[ 10 | 60 | M | inferior Bk 237 3 [seg 2 | 100%




