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心绞痛病人应采取什么急救措施
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心绞痛指的是由于人体冠状动脉供血不足，心脏暂时性的缺

氧、缺血而引起的胸痛或胸部不适等症状。心绞痛的特点为前胸

伴有阵发性并且压榨性的疼，有时也会伴有其他症状。其疼痛的

具体位置是胸骨后部，严重时可能会发展到左上肢或者是心前方。

心绞痛根据其不同的发病特点以及临床症状可以大致分为三类，

包括：自发性心绞痛、劳累性心绞痛以及混合性心绞痛。不同种

类的心绞痛其发病类型不同，因此所用治疗方式也都各不相同，

不然的话会很难达到理想的治疗效果，严重时还会起到反作用，

那么心绞痛有哪些分型以及有哪些常见的急救措施呢？

一、自发性心绞痛

这类心绞痛的发作原因与心肌是否缺氧并没有明显的联系，

其主要有四种不同的心绞痛类型：

1. 卧位型心绞痛

卧位型心绞痛要被称作是休息时心绞痛，意思是在患者熟睡

或者休息时所发生的心绞痛，这种类型的心绞痛症状较为严重，

发作时间也比较长，发作时和情绪是否激动以及是否进行体力活

动并没有明显的联系，而且这种心绞痛的发病时间多在半夜，有

少部分情况实在患者日常休息以及午休时间发作。卧位型心绞痛

一旦发病患者会觉得痛感十分剧烈，而且难以忍受，患者会坐立

不安，非常烦躁。

卧位型心绞痛的心电图变化以及体征的变化会比稳定型心绞

痛的明显，但是用硝酸甘油进行治疗的效果并不明显，但是可以

暂时缓解病情。卧位型心绞痛可以由初发型心绞痛、稳定型心绞

痛或者恶化型心绞痛等发展演变而来，该心绞痛的病情比较严重，

而且预后非常差，严重的话很可能发展成为急性心肌梗死或者是

由于严重心率失常而造成患者死亡。对于卧位型心绞痛的发病原

因有多种声音，有人认为可能与患者夜间的血压降低或者是夜梦

有关；也有人认为可能与患者睡觉平卧导致静脉血的回流增多，

那么同时心脏的工作量也就增大，所消耗的氧气也随之增多有关。

2. 本型心绞痛

这种心绞痛的性质有很多地方和卧位型心绞痛相似，发病时

间也多在半夜，而且痛感也和卧位型心绞痛相近，但是本型心绞

痛在发病时的心电图表现却与卧位型不同。目前普遍认为本型心

绞痛的发病原因主要是因为患者的冠状动脉比较狭窄，当支气管

发生痉挛后就引起了心肌缺血更加严重，这样一来就会引起心绞

痛。及时做造影发现冠状动脉是正常的，也可能会由于冠状动脉

的痉挛而导致本型心绞痛发作，而且也常常会导致患者心肌梗死。

3. 冠状动脉功能不全

其也被成为中间综合征，指的是由于患者心肌缺血而导致的

疼痛，这类疼痛发病时间持续的很长，最高可达半小时到一小时

左右，通常在患者睡眠或者休息时发病。但是这种疼痛在进行血

清学检查以及心电图时均没有显示有心肌坏死的迹象。这种疼痛

通常都是心肌梗死的前奏，疼痛性质介于心肌梗死与心绞痛之间。

4. 梗死后心绞痛

这种心绞痛指的是患者在急性心肌梗死发病抢救后的不久或

者是几个礼拜后出现的心绞痛。其主要是由于供血的冠状动脉收

到了阻塞引发的印记梗死，但是患者的心肌并没有完全的坏死，

但是其中部分没有坏死的心肌依然处于严重缺血的状态，因此还

是随时都可能再引发坏死。

二、混合性心绞痛

自发性心绞痛与劳累性心绞痛混合出现，这种情况被称为混

合性心绞痛。是由于患者的冠状动脉发生了病变，使冠状动脉内

的总储血量变少，同时还伴随着冠状动脉短暂的再减损伤所导致

的。混合性心绞痛的主要临床表现为：自发性心绞痛的症状与劳

累性的心绞痛症状兼有。

三、不稳定型心绞痛

不稳定型心绞痛的患者的临床状态主要是介于急性心肌梗死

与稳定性心绞痛以及猝死之间，不仅如此还包括恶化型心绞痛、

初发型心绞痛、各型自发性心绞痛以及劳累型心绞痛在内。

四、常见急救措施

治疗心绞痛患者时一定要先确定该患者的心绞痛分型，再结

合实际情况进行有针对性的措施以及药物治疗，这样才会起到最

理想的治疗效果。在心绞痛患者的急救中，运用哪种药物非常关键。

如今已有大量的数据显示，大部分心绞痛患者其血小板功能都会

有不同程度的异常，临床表现为血小板的聚集性以及粘附性变强，

同时血小板的寿命缩短，释放的反应变强，更新代谢的速度加快。

阿司匹林是一种可以有效控制人体血小板的控制剂，如果小

剂量使用阿司匹林可以起到降低血小板聚集性的作用，同时还可

以控制冠状血流发生变异，最终起到降低心肌缺血的作用。

硝酸甘油可以缓解或者控制住由于心肌缺血而导致的心绞痛

的患者，而且效果非常迅速有效。急性心肌梗死患者如果在早期

服用硝酸甘油，不仅可以有效迅速的缓解由于心肌缺血所导致的

胸部疼痛，还可以有效控制心率和血压保持稳定，增加患者的心

排血量。不仅如此还可以有效缩小梗死的面积，增加患者生存率。

急性心肌梗死不仅会使患者的心前区剧烈疼痛，而且还会非

常痛苦、焦虑不安，这时候就很容易引起患者心律失常或者休克，

这时候一定要及时为患者止痛，一般可以为患者注射盐酸哌替啶。

总结：综上所述，针对不同分型的心绞痛进行针对性药物治

疗，可以使患者的病情得到有效的控制和缓解，患者心悸或者胸

部刺痛感均可以明显减轻。而且如果前期的急救措施及时有效，

那么会为接下来的手术打下了非常有利的基础。


