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肺栓塞误诊及漏诊
.1

例临床分析

程德忠"四川省攀枝花市中心医院呼吸内科
!
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#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨肺栓塞误漏诊常见原因!提高对肺栓塞的认识和诊断!以降低误&漏诊率&病死率$方法
!

回顾性分析
.1

例诊断明确的肺栓塞的临床资料及误诊情况!就误&漏诊原因加以分析$结果
!

肺栓塞常见误漏诊

原因为临床医生对肺栓塞的不认识或重视不够'肺栓塞起病隐匿!症状多样!缺乏特异性'合并心&肺慢性疾病掩盖

了肺栓塞的临床表现$结论
!

加强对肺栓塞的认识!对疑似肺栓塞症状患者!特别对有肺栓塞高危因素的人群!应

尽早行特异性检查!以提高确诊率和早期抢救成功率$
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肺栓塞$

&W

%是由内源性或外源性栓子堵塞肺动脉引起肺

循环障碍所致的一组病理生理综合征#是肺血管疾病中的常见

急症#由于肺栓塞患者临床表现复杂多样#症状和体征上无特

异性#确诊需要特殊检查技术#故容易出现漏,误诊#病死率

高)

"

*

+在美国
&W

占死亡原因的第三位#仅次于肿瘤和心肌梗

死+本文收集本院
.$$.

年
!

月至
.$""

年
#

月在院外及入院

首诊误漏诊的
.1

例肺栓塞患者#现报道如下+

$

!

资料与方法

$-$

!

一般资料
!

.1

例患者中#男
"/

例#女
*

例#年龄
)2

!

#.

岁#平均
12-/

岁+诊断标准符合
.$$"

年中华医学会呼吸病学

分会制订的诊断标准)

.

*

#所有患者均经螺旋
,+

动脉造影$

,+4

&3

%#放射性核素肺通气灌注扫描#超声心动图发现动脉栓子#

选择性肺动脉造影确诊+

$-/

!

方法
!

回顾分析入选病例资料#总结肺栓塞患者的危险

因素或基础疾病,临床表现,实验室检查,心电图,超声心动图,

放射性核素扫描和肺螺旋
,+

,肺动脉造影等资料#并分析临

床误漏诊原因+

/

!

结
!!

果

/-$

!

基础疾病及高危因素
!

慢性阻塞性肺疾病$

,P&Y

%

*

例#

下肢深静脉血栓形成
#

例#骨折及术后
1

例#长期卧床
!

例#冠

心病
2

例#心力衰竭
2

例#恶性肿瘤
2

例#心房颤动
2

例#脑血

管疾病
)

例#风湿性疾病
.

例#高血压病
.

例#糖尿病
.

例#肾

病综合征
"

例#先天性心脏病
"

例#口服避孕药
"

例+

/-/

!

临床表现
!

症状!不同程度呼吸困难
.1

例#咳嗽,咳痰

.$

例#心悸,胸闷
"1

例#胸痛
")

例#咯血
2

例#头晕及晕厥
)

例#发热
.

例#上腹部疼痛
"

例+其中同时出现咯血,胸痛,呼

吸困难三联征者
1

例+体征!呼吸急促$

'

.$

次"
?B7

%

."

例#心

率过速$

'

"$$

次"
?B7

#

""

例#口唇发绀
"!

例#一侧下肢水肿或

双下肢不对称水肿
*

例#肺底可闻及干,湿性音
".

例#颈静

脉怒张
#

例#低血压)收缩压小于
*$??%

G

$

"??%

G

i$-"))

O&=

%*

2

例#少量胸腔积液
)

例+

/-'

!

辅助检查
!

.1

例患者辅助检查结果见表
"

+

表
"

!

.1

例肺栓塞患者辅助检查结果

项目 结果
1

$

0

%

Yh

二聚体
'

!$$

-

G

"

R .1

$

"$$-$

%

血气分析
&=P

.

&

1$??%

G

.$

$

/1-*

%

&=,P

.

&

)!??%

G

"2

$

!2-1

%

心电图 窦性心动过速
"!

$

!/-/

%

I

"

b

(

+

(

1

$

.)-"

%

完全性或不完全性右束支传导阻滞
*

$

)2-1

%

心房颤动
1

$

.)-"

%

胸导联
+

波倒置
/

$

.1-*

%

[

线胸片 肺浸润阴影,盘状不张或肺实变影
1

$

.)-"

%

胸腔积液
""

$

2.-)

%

右下肺动脉增宽或肺动脉段膨隆
*

$

)2-1

%

心影增大
!

$

"*-.

%

超声心动图 肺动脉压增高
..

$

#2-1

%

右房,右室增大
""

$

2.-)

%

三尖瓣关闭不全
"$

$

)#-!

%

-

#$/"

-

检验医学与临床
.$".

年
/

月第
*

卷第
"2

期
!
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!
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!
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续表
"

!

.1

例肺栓塞患者辅助检查结果

项目 结果
1

$

0

%

下肢深静脉彩超

肺灌注"通气扫描

深静脉内血栓形成栓塞部位的血流

灌注不足#但通气正常或近乎正常

#

$

)$-#

%

""

$

2.-)

%

胸部螺旋
,+j

肺动脉造 肺动脉内低密度充盈缺损
."

$

#$-#

%

影或数字减影肺动脉造影 肺动脉内低密度影
!

$

"*-.

%

/-1

!

误诊疾病
!

见表
.

+

表
.

!

.1

例肺栓塞误漏诊情况

误诊病名 误诊例数)

1

$

0

%* 误诊时间$

8

%

慢性阻塞性肺疾病
1

$

.)-"

%

"

!

1

冠心病,心绞痛
!

$

"*-.

%

"

!

)

急性心肌梗死
)

$

""-!

%

1@

至
!8

心力衰竭
)

$

""-!

%

.8

至
2

个月

肺炎
)

$

""-!

%

"

!

.$

肺癌
.

$

/-/

%

)

!

"!

胸膜炎
.

$

/-/

%

.

!

/

支气管扩张
"

$

)-#

%

1

消化性溃疡
"

$

)-#

%

2

'

!

讨
!!

论

由于肺栓塞临床表现复杂多样#症状和体征上无特异性#

部分患者合并
,P&Y

,心脏病,肺癌#掩盖了
&W

的症状#确诊需

要特殊检查技术#故临床上易出现漏,误诊+本组患者误,漏诊

时间从
1@

至
2

个月不等#最易误诊为心脏病#

,P&Y

及肺部

感染等疾病+

分析误诊原因如下!$

"

%临床医生对肺栓塞认识不足#认为

肺栓塞属于少见病#常把肺栓塞的一些临床表现误诊为一般常

见病+常以为急性肺栓塞#多伴有呼吸困难,胸痛,咯血等典型

的三联征+而事实上#具有典型三联征的急性肺栓塞者还不足

)$0

)

)

*

+为此#为提高对本病的诊断意识#应加强临床医生对

肺栓塞理论学习#掌握
&W

高危诱发因素+对于每
"

例不明原

因呼吸困难,胸痛,咯血患者#都应该想到患有
&W

可能+如下

肢静脉曲张或其他部位有深静脉血栓的病史#存在有长期卧

床,骨折,创伤,手术,恶性肿瘤,口服避孕药等高危因素者#应

做心电图,动脉血气,肺动脉
J

超,

Y4

二聚体,盆腔及下肢深静

脉
J

超等检查+当有
&W

可疑诊断时#应给予肺
,+

肺动脉造

影等检查以明确诊断+$

.

%肺栓塞起病隐匿#症状多种多样#缺

乏特异性#也是误诊的主要原因+部分
&W

尤其是非大面积

&W

,慢性血栓栓塞性肺动脉高压#起病多隐匿#易误诊为常见

病+

&W

,

,P&Y

,冠心病都有相同呼吸困难,胸闷症状#临床上

容易将
&W

误诊为
,P&Y

或冠心病急性发作+对于发热,咯

血,胸痛,肺部
[

线检查有炎症改变的患者#易误诊为肺炎+

$

)

%合并
,P&Y

,心脏病,肺部肿瘤#掩盖了
&W

的症状+若
&W

患者合并
,P&Y

,肺心病,冠心病#更易误诊为后者急性发作+

作者收治
"

例
,P&Y

并发慢性血栓栓塞性肺动脉高压#在院

外误诊达
2

月之久+

"

例肺栓塞患者在院外误诊为肺炎#经检

查确诊为下肢深静脉血栓,肺栓塞#但治疗效果不佳#经纤支镜

活检确诊合并肺腺癌+

"

例肺栓塞患者在院外误诊为消化性

溃疡#但治疗效果不佳#且出现无法解释的呼吸困难#追问病

史#患者有长年服用避孕药史#经进一步多层螺旋
,+

肺动脉

造影$

,+&3

%检查确诊+故临床上对于
,P&Y

,肺心病患者#经

抗感染,解痉平喘,纠正心功能#冠心病患者经扩张冠状动脉治

疗#呼吸困难不能缓解#又存在
&W

高危诱发因素时#应想到

&W

可能+给予积极排除性检查+寻找有否
&W

高危因素#对

有高危因素患者#应给予
Y4

二聚体作为筛选检查#同时给予深

静脉
J

超,

W,e

,动脉血气等检查+对于可疑患者积极给予

,+&3

,肺动脉造影等检查+对不明原因出现肺栓塞患者也应

积极寻找基础疾病及高危诱发因素#以减少误,漏诊率+

综上所述#为减少对肺栓塞的误,漏诊率#关键在于提高对

&W

的认识而引起重视#主动发现有引起肺栓塞危险因素的可

疑患者#对低度怀疑
&W

者#要进行血气分析,心电图和
Y4

二聚

体测定进行筛选鉴别#若检测
Y4

二聚体小于
!$$

-

G

"

R

#具有排

除
&W

的价值)

2

*

#对高度疑似肺栓塞患者#应尽早行
,+&3

等

特异性检查)

!41

*

#提高确诊率和早期抢救成功率+
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