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无故胸闷头痛，
当心肺部有炎症

| 为何无缘无故感到胸闷？

家住闵行的李先生上周五上班的时候，
突然间觉得喘不过气来，“像是有一块大石
头压在胸前，呼吸只能吸一半，深呼吸就会
觉得痛。”
休息半天没见好，就来到上海市第六人

民医院急诊就诊，预检过后，医生安排做了
心电图，等待 10 分钟左右后，李先生就进
入急诊胸外科诊室就诊，见到了第一位医
生。
医生仔细询问了李先生相关症状之后，

两次眉头紧锁，表示疑惑：“你的这些胸闷
的症状都很不典型，看心电图的结果也没有
什么大问题。”
李先生同样也感到纳闷，胸痛是确确实

实存在的，心电图却显示没什么问题，那身
体上的不舒服要怎样治疗？
对此，急诊医生表示，可以继续加强休

息，再作观察。“实在不放心就抽个血看看
吧。”
于是李先生排队等待抽静脉血，缴费过

后，李先生来到抽血区，虽然此时已经将近
半夜 12 点，但等待抽血的人特别多，在他
之前还有 45个人。
等待将近 50 分钟后，李先生抽完血，

被告知 2个小时之后出报告。本就身体不
适的李先生此时已经十分疲劳，决定回家等
待抽血结果，第二天再找医生问诊。
第二天，李先生又来到了龙华医院，在

预检台护士建议直接去急诊挂号。
带着前一天晚上在六院的检查结果，大

约等待 10 分钟后，李先生在急诊室见到了
第二位医生。
医生看完报告后，初步判断有点炎症，

“昨晚没有做胸部 CT，属于没有检查全面，
再做一个CT看看吧。”
做完胸部 CT，李先生再次来到诊室。

医生结合CT结果，判断李先生的肺部的确
有炎症，建议挂水 3天，消炎。
第三位医生是李先生挂完水之后回到

急诊诊室遇到的，此时正逢白班和晚班医生
交接，第三位医生看过李先生的 CT报告、
心电图和血液检查结果后，称“你这应该是
属于以前的老毛病，并不是高危胸痛，没有
大问题。”

| 胸闷其实由肺炎引起？

明明是胸闷、胸痛，为啥是肺炎？李先生

感到纳闷。
“你看，你肺部的边缘有些许外凸，肺

部的下叶、胸膜下线有阴影，说明可能是肺
部牵扯胸膜，导致胸部不适，移动的时候胸
痛。”第二位医生告诉李先生，导致他胸闷、
胸痛的很有可能就是由于肺部的问题引起
的。“这在门诊、急诊并不少见，特别是现在
感染支原体肺炎的人也很多，有些人没有咳
嗽、发烧等现象，而是胸闷、头痛，最后一查，
要不然就是肺部的炎症，要不然就是支原体
肺炎。”
在医生的建议下，李先生还做了一个支

原体抗体的检查，确认是否感染支原体肺
炎。
由于支原体的检测要 1-2 个工作日之

后才能出结果，在血液报告还没出来之前，
没办法判断是不是支原体感染，但肺部的炎
症是肯定的，因此，李先生能做的就是先挂
水消炎。
医生表示，支原体肺炎感染多发于 50

岁以下人群，小孩的症状比较明显，出现发
烧、咳嗽、流鼻涕等，而成年人的症状就比较
“隐蔽”，有时候头痛也是因为感染了支原
体肺炎。
所幸，经过 1 天的等待之后，李先生拿

到的报告显示，他这次并没有感染支原体肺
炎。

| 早上 6点去医院错峰挂水

“六院的急诊排队挺长的，等待抽血、
做CT至少半个小时起步。”李先生说。
晚上 10 点左右，记者在第六人民医院

急诊区，看到预检台的人络绎不绝，抽血窗
口、CT检查室前的等待座位上也都坐满了
人。
相比六院，龙华医院的急诊人少很多，

但挂水之前，等待护士配药也需要一定的时
间，为了缩短等待时间，李先生说，他选择了
“特种兵”式挂水。“第一天，我是下午 3点
挂水，从开完药到挂上水大约等了 30 分
钟；第二天，我是上午 8 点到医院，从挂号
开药到挂上水，大约等了 50 分钟；第三天，
我干脆早上 6点去医院，人明显少很多，从
挂号开药到挂上水，等了 20分钟左右。”
在经过 3天的挂水之后，李先生的胸

痛明显缓解，“之前一走路就痛的情况完全
没有了，不过，整个人感到还是有点虚弱，不
能提重物，骑车颠簸也会不适。”

晨报记者 吴 琼

“医生，我感到胸闷，平躺或者站着的时候还好一些，但只要一有移动就
会感到胸部疼。 是哪里出问题了？ ”
在上海中医药大学附属龙华医院的急诊诊室，市民李先生急切地向医生

询问。 这已经是他第 3 次向医生询问这个问题。

有患者不发烧不咳嗽，只感觉到胸闷或头疼，去医院检查却查出肺炎，出现哪些症
状需要警惕支原体肺炎？

唐伦先：除了发烧、咳嗽等典型症状，如果患者感到四肢乏力、精神萎靡（比较常
见）、口渴、大量出汗；无明显咳嗽，只是表现干呕；或者出现消化道症状如恶心、呃逆、胃
口不好；胸闷、胸痛、气促、抽动等；均需要警惕支原体肺炎的可能。

最近有患者因胸闷、胸痛来急诊就诊，接诊医生按照急诊临床诊断的思维，首先考
虑急诊最常见引起胸痛的原因，如急性冠脉综合征等，安排了化验检查，同时进行了心
电图和肺部 CT 检查， 结果发现心电图和心梗三项等急性冠脉综合征相关的指标均无
异常，肺部 CT 提示肺炎。

于是根据目前呼吸道疾病高发季节的特点，进行了病毒（甲乙流）和支原体核酸的
检测，结果提示支原体核酸阳性，考虑诊断为支原体肺炎，使用了阿奇霉素抗感染和其
他对症处理后，患者好转。

这种病例最近碰到的比较多，还有就是因恶心、胃口差、乏力来就诊的，特别是老年
人群，血常规提示感染征象，我们一般会安排支原体 DNA 的筛查，必要时肺部影像学
检查。

呼吸道疾病高发季，成人出现发热是否要第一时间去医院就诊？出现哪些情况需要
及时就诊？

唐伦先：成人出现发热，如果症状轻微，如发热 38℃以下，有轻度的鼻塞、流涕等上
呼吸道症状，轻度咳嗽等，无消化道、心血管、神经系统等全身症状，一般情况家中若有
自备感冒退热药，可以多喝水、果汁等，观察情况。

如果出现超过 38.5℃以上的高热不退，持续 24-48 小时以上，特别是咳嗽咳痰加
重、黄脓痰、喘息、气急或者出现严重消化道症状，进食差，出现脱水，精神萎靡、乏力、抽
搐等表现，还是建议第一时间去医院就诊，明确是否为肺炎，是哪种类型的肺炎。

有患者反复发热咳嗽，感染肺炎支原体后需要注意什么？
唐伦先：感染支原体肺炎后，一定要按照医生的指导，按时服药或者输液治疗；清淡

饮食，适当补充富含维生素的蔬菜和水果；注意休息，避免劳累；症状缓解，适当锻炼；关
注症状进展，如有加重或者变化，及时就医。

班级里已经有人生病了，或者家里有人生病了，可以如何进行更好地预防？
唐伦先：与其他呼吸道传染病一样，首先是戴口罩，经常开窗通风，保持空气流通；

避免去人群密集的地方。 如果家中有老弱幼小等免疫力低下人群，尤其是要注意，避免
传染给他们。

条件允许的情况下，最好做一定的自我隔离；有老人小孩同住一屋檐下，要注意保
持一定的距离，戴好口罩，注意手卫生，避免呼吸道飞沫喷到老人小孩。

晨报记者 潘 文

出现哪些症状需要警惕支原体肺炎？
只感到胸闷或头疼，去医院却查出肺炎？ 呼吸道疾病高发季，成人出现发

热是否要第一时间去医院？ 反复发热咳嗽，“二刷”“三刷”医院的患者大增？ 11
月 28 日， 新闻晨报·周到邀请上海市东方医院北院急诊科主任唐伦先进行了
详细解答。 专家提醒，除了发烧、咳嗽等典型症状，如果出现四肢乏力、精神萎
靡、胸闷、胸痛等，也要警惕支原体肺炎的可能。

支原体肺炎多发于 50岁以下人群，
小孩症状较明显，而成年人症状较“隐蔽”
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