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ETIOLOGIA DEL 

DOLOR TORÁCICO
CARDIOVASCULARES:

Enf. Coronaria

Taquiarritmias/Bradiarritmias

Valvulopatías

Miocarditis hipertrófica

Pericarditis

Disección aórtica

Sd postIAM

Tromboflebitis superficial de venas 

intercostales (Sd de Mondor)

Emergencia hipertensiva

Anemia grave

PLEUROPULMONARES

Neumotórax

Neumomediastino

Pleurodinia/pleuritis

TEP

HTPulmonar grave

Neumonía

Hipoxemia grave

Traqueobronquitis

Procesos mediastínicos

DIGESTIVAS

Enfermedad esofágica

Perforación víscera hueca

Úlcera péptica

Pancreatitis

Enfermedad biliar

Sd del ángulo esplénico

OSTEOMUSCULARES

Costocondritis (Sd.Tietze)

Hernia discal, cervical o torácica

Trastornos articulares (bursitis, 

cervicoartrosis, periartritis)

Sd. Plexo braquial

Traumatismo torácico

Fx costal, Mtx costales

OTRAS

Estados de ansiedad

Herpes zoster intercostal

Tumor intratorácico

Simulación



EPIDEMIOLOGÍA

5-10% de las atenciones médicas en 

urgencias 

�±Demanda asistencial creciente

�±Importante grado de morbi-mortalidad

�±Alto consumo de recursos sanitarios

20-25% SCA (10-15% en USA)

Cardiopatía isquémica: 1ª causa de 

mortalidad (países desarrollados)


