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化疗治疗基本概念与原理



化疗定义
化疗是化学药物治疗的简称，通过使用化学治疗药物杀灭癌细

胞达到治疗目的。

作用机制

化疗定义及作用机制

化疗药物可干扰癌细胞的正常代谢和增殖，导致其死亡或抑制

其生长。
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常见化疗药物分类与特点

烷化剂

如环磷酰胺、氮芥等，主

要作用于DNA，使癌细

胞失去分裂能力。

抗代谢药

如5-氟尿嘧啶、甲氨蝶呤

等，干扰癌细胞代谢，抑

制其生长。

植物类化疗药

如紫杉醇、长春新碱等，

从植物中提取，具有抗肿

瘤作用。

靶向化疗药

如伊马替尼、吉非替尼等，

针对特定癌细胞靶点，提

高治疗效果。



适应症

恶性肿瘤、中晚期肿瘤、有全身播撒倾向的肿

瘤等。

禁忌症

骨髓功能抑制、严重肝肾功能不全、孕妇、对

化疗药物过敏等。

适应症与禁忌症分析



治疗方案制定原则

个体化原则

根据患者的具体情况，如病理类型、

分期、身体状况等，制定合适的治疗

方案。

联合用药原则

为提高疗效，通常会采用两种或两种

以上的化疗药物联合使用。

剂量和疗程原则

根据药物的毒性和患者的耐受能力，

确定合适的剂量和疗程。

预防性支持治疗原则

化疗过程中，需预防性使用止吐、保

肝、护肾等药物，减轻化疗反应。
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化疗前准备工作及评估



提供情感支持，减轻患者焦虑和恐惧，增强信心。

心理支持

通过专业心理辅导，帮助患者正确面对化疗过程

和可能产生的不良反应。

心理辅导

鼓励家属参与化疗前的教育和辅导，共同支持患

者。

家属参与

患者心理支持与辅导
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身体状况评估

全面评估患者的身体状况，包括心肺功能、肝肾功能、血液指标等。

调整身体状况

针对患者存在的身体状况问题，进行相应的调整和治疗，以确保患者

能够耐受化疗。

既往病史了解

详细了解患者的既往病史和用药情况，避免化疗药物与患者原有疾病

或药物产生不良反应。

身体状况全面评估及调整



了解患者的白细胞、红细胞和

血小板数量，以及贫血和感染

等情况。

血常规检查 肝肾功能检查 肿瘤标志物检查

评估患者的肝肾功能，确定化

疗药物的代谢和排泄能力。

通过检测肿瘤标志物，了解肿

瘤的发展情况和治疗效果。

实验室检查项目选择与意义



营养支持

指导患者选择健康、均衡的饮食，避

免刺激性食物和饮料，以减轻化疗的

不良反应。

饮食指导

营养补充剂
根据患者的具体情况，适当给予营养

补充剂，以满足患者的特殊营养需求。

为患者提供足够的营养支持，包括蛋

白质、维生素和矿物质等，以提高患

者的免疫力和耐受化疗的能力。

营养支持与饮食指导
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化疗过程中实施要点与注意事项



根据药物性质、治疗目的和患者身体状况选择口服、静脉、动脉、

肌肉、皮下、腹腔、鞘内等给药途径。

给药途径选择

选择适当的静脉，避免药物外渗导致局部组织坏死；注射时速度不

宜过快，以减轻心脏负担和避免急性反应。

静脉给药注意事项

对于某些特殊药物，如发泡剂、刺激性强的药物，应按照说明书或

医嘱进行特殊操作，确保药物安全有效地进入体内。

特殊药物操作方法

正确给药途径选择和操作方法



剂量调整
根据患者的身高、体重、体表面积、肝肾功能及血象等指标，合理调整

化疗药物剂量，以达到最佳疗效和最小副作用。

不良反应监测
密切观察患者的生命体征、血常规、肝肾功能等指标，及时发现并处理

化疗药物引起的不良反应，如恶心、呕吐、骨髓抑制等。

剂量调整策略及不良反应监测



并发症预防措施与处理方案

处理方案

对于出现的并发症，如感染

、出血、贫血等，应根据具

体情况及时采取相应的治疗

措施，如使用抗生素、输血

、止血等。

预防措施

化疗前进行全面的身体检查

，评估患者的身体状况和耐

受能力；化疗期间加强营养

支持，提高免疫力；保持环

境清洁卫生，减少感染机会

。
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