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胸痛是指胸部产生的疼痛感，可由多种原因引起，根据其性质可分为稳定型和不稳定型。

总结词

胸痛是指胸部产生的疼痛感，可以是锐痛、钝痛、压迫性疼痛或烧灼样疼痛等。根据其性质，胸痛可分为稳定型

和不稳定型，稳定型胸痛通常由肌肉骨骼疾病、食管疾病等引起，而不稳定型胸痛可能与急性心肌梗死、主动脉

夹层等严重疾病有关。

详细描述

胸痛的定义与分类



总结词
胸痛的症状包括疼痛部位、性质、持续时间等，体征包括生命体征、心肺听诊等。

详细描述
胸痛的症状包括疼痛部位、性质、持续时间等，如疼痛部位在胸骨后、心前区等，性质为压榨性或窒

息性疼痛，持续时间较长。体征方面，医生会测量患者的生命体征，如血压、心率、呼吸等，并进行

心肺听诊，以了解心肺功能状况。

胸痛的症状与体征



胸痛的原因与风险因素

胸痛的原因多样，包括心脏疾病、呼吸系统疾病、消化系统疾病等，风险因素包括年龄

、性别、家族史等。

总结词

胸痛的原因有多种，其中最常见的是心脏疾病，如冠心病、心肌梗死等。此外，呼吸系

统疾病如肺炎、胸膜炎等，消化系统疾病如食管炎、胃食管反流病等也会引起胸痛。一

些风险因素会增加胸痛的发生率，如年龄、性别、家族史、吸烟、肥胖等。了解这些原

因和风险因素有助于对胸痛进行准确的诊断和治疗。

详细描述
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根据疼痛部位初步判断胸
痛可能的原因，如心前区
疼痛、胸骨后疼痛、左肩
臂放射痛等。

评估胸痛部位 评估胸痛性质 评估伴随症状

观察胸痛的性质，如压榨
性疼痛、刺痛、闷痛等，
有助于判断胸痛的病因。

观察是否伴随呼吸困难、
咳嗽、发热等症状，以及
症状的严重程度，有助于
初步分类胸痛病因。

030201

初步评估与分类



中老年患者，诱因多为劳累、

情绪激动等，呈压榨性疼痛，

休息或舌下含服硝酸甘油可缓

解。

心绞痛

心绞痛症状持续不缓解，伴有
濒死感、大汗、呼吸困难等症
状，心电图有特征性改变。

急性心肌梗死

呈阵发性刺痛或灼痛，沿肋间

分布，无其他伴随症状，疼痛

可自行缓解。

肋间神经痛

伴有咳嗽、咳痰、发热等症状，

听诊肺部有湿啰音，胸部X线检

查可见肺部炎症病灶。

肺炎

常见病因鉴别诊断



    

特殊病因鉴别诊断

肺栓塞

多有下肢制动、肿瘤病史等危险因素，

胸痛伴有呼吸困难、咯血等症状，心

电图和超声心动图有助于诊断。

主动脉夹层

胸痛呈撕裂样，疼痛剧烈难以忍受，

可伴有高血压、血管杂音等表现，需

要紧急处理。

心包炎

胸痛与呼吸运动相关，听诊心包摩擦

音，心电图和超声心动图有助于诊断。
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总结词
通过询问患者胸痛的症状、持续时间、诱发因素、缓解方式等，以及进行全面的

体格检查，有助于初步判断胸痛的原因。

详细描述

在病史采集过程中，医生需要了解患者的胸痛性质（如锐痛、钝痛、压迫性疼痛

等）、疼痛部位、疼痛持续时间、疼痛诱因及缓解方式等。体格检查应包括生命

体征、呼吸频率、心肺听诊、腹部触诊等，以发现可能存在的异常体征。

病史采集与体格检查



VS

实验室检查和影像学检查是胸痛鉴别诊

断的重要手段，通过对血液、尿液等样

本的检测以及X线、CT、MRI等影像学检

查，有助于确诊胸痛的原因。

详细描述

实验室检查包括血常规、血生化、心肌酶

谱、肌钙蛋白等检测，有助于判断是否存

在感染、炎症、心肌损伤等情况。影像学

检查包括X线胸片、CT、MRI等，可以观

察胸部结构，发现肺部炎症、胸腔积液、

气胸、肺部肿瘤等异常。

总结词

实验室检查与影像学检查
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