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B4_E4_B8_B4_c22_652838.htm 多为其他原因胸部透视偶然发

现，有症状者为心悸、气短、咳嗽及心前区不适，也有患者

可查见心电图异常，可能与肿物压迫有一定关系！ 心包囊肿

比较少见，约占纵隔肿瘤与囊肿的8.9%，纵隔囊肿的17%.其

发病率较低的原因，除本病少见外，尚因多数无症状，有的

囊肿小又与纵隔阴影互相重叠，不易被发现，发病年龄多为

青壮年。多数患者无自觉症状，多为其他原因胸部透视偶然

发现，有症状者为心悸、气短、咳嗽及心前区不适，也有患

者可查见心电图异常，可能与肿物压迫有一定关系。少数病

例因囊肿压迫膈神经而使患侧季肋部痛，并向肩部放射，疑

似慢性胆囊炎；有的病例可因过劳或体位改变而使疼痛加剧

；如果囊肿发生破裂可并发炎症表现。 胸部X线检查在心膈

角处有明显阴影，深呼吸和体位改变可见阴影形态和大小都
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