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肿瘤介入治疗概述



介入治疗是指在医学影像设备的引导下，通

过穿刺针、导管等器材将药物、栓塞剂等直

接送至病变部位，达到治疗目的。

定义

利用先进的影像技术精确定位，通过微小的

创口或人体自然腔道，将治疗器械直接送达

病变部位，实现局部高效治疗，同时减少对

正常组织的损伤。

原理

介入治疗定义与原理



适应症
适用于多种实体肿瘤的治疗，如肝癌、肺癌、肾癌等；也可用于部分非

肿瘤性疾病，如血管畸形、动脉瘤等。

禁忌症
严重心、肝、肾功能不全者；凝血功能障碍者；对造影剂或治疗药物过

敏者等。

适应症与禁忌症



手术过程简介

手术操作
在影像设备的引导下，选择合适的穿刺点和路径；将穿刺针、导管等器

材插入病变部位；根据治疗需要，进行药物注射、栓塞等操作；观察治

疗效果并调整治疗方案。

术后处理
密切观察患者生命体征及病情变化；给予必要的药物治疗和护理；指导

患者进行康复训练，预防并发症的发生。

术前准备
完善相关检查，评估患者病情及手术风险；进行必要的术前治疗，如抗

凝、控制血压等；向患者及家属详细解释手术过程及可能的风险。
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术后不良反应分析



发热反应及处理方法

处理方法

轻度发热可通过物理降温、

口服解热镇痛药等方法处理；

若持续高热，需及时就医，

排除感染等其他原因。

发热原因

肿瘤介入治疗术后，患者常

常会出现发热反应，这主要

是由于治疗过程中引起的局

部组织损伤、坏死以及炎症

反应所致。



介入治疗术后，由于局部组织受损、血管栓塞等原因，患者可能会出现不同

程度的疼痛。

疼痛原因

轻度疼痛可通过口服或注射止痛药缓解；对于剧烈疼痛，需及时就医，以排

除并发症等严重情况。

缓解措施

疼痛反应及缓解措施



恶心呕吐原因
介入治疗术后，部分患者可能出现恶心呕吐等症状，这主要是由于药物刺激、

胃肠道反应以及精神紧张等因素所致。

应对策略
轻度恶心呕吐可通过调整饮食、使用止吐药物等方法缓解；若症状持续加重，

需及时就医处理。

恶心呕吐原因及应对策略



肾功能损害
某些造影剂及化疗药物可能对肾功能造成损害，术后需关注肾功能变化，及时

采取措施保护肾脏功能。

局部血肿或出血
由于介入治疗属于有创操作，术后可能出现局部血肿或出血等症状。一般情况

下，这些症状可自行缓解，若持续加重需及时就医。

肝功能异常
部分介入治疗药物可能对肝功能造成一定影响，术后需密切监测肝功能指标，

必要时进行保肝治疗。

其他常见不良反应
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术后并发症预防与处理



药物治疗

对于长期卧床的患者，可采用气压

治疗、穿弹力袜等措施，以促进下

肢静脉回流，降低血栓形成的风险。

物理治疗

早期活动
鼓励患者术后尽早下床活动，以增

加血液循环，减少血栓形成的机会。

术后可给予抗凝药物，如肝素、华

法林等，以防止血栓形成。同时，

可使用抗血小板药物，如阿司匹林、

氯吡格雷等，减少血小板聚集。

血栓形成预防与治疗方法



在术前对患者的凝血功能进行全面评估，识别出

血风险。

术前评估

在手术过程中，要确保彻底止血，避免术后出血。

术中止血

密切观察患者的伤口情况和生命体征，及时发现

并处理出血情况。

术后观察

出血风险降低措施
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