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肝癌基础知识与发病机制



原发性肝癌起源于肝脏的上皮或

间叶组织，是最常见的恶性肿瘤

之一。

转移性肝癌指的是身体其他部位的

恶性肿瘤转移到肝脏形成的肿瘤。

肝癌即肝脏恶性肿瘤，可分为原

发性和转移性两大类。

肝癌定义及分类



发病原因与危险因素

发病原因包括肝炎病毒感染、黄曲霉素摄入、肝

纤维化等。

危险因素涉及病毒性肝炎（尤其是乙型肝炎和丙

型肝炎）、黄曲霉素污染的食物、长期大量饮酒、

水源污染、化学致癌物质（如亚硝胺类、有机氯

农药等）、疾病因素（如糖尿病、肝硬化、脂肪

肝等）、遗传因素等。

“ “



早期肝癌常无特异性症状，中晚期可出现肝区疼痛、腹胀、纳差、乏力、消

瘦等。体征上，早期可能无明显阳性体征，中晚期可出现肝脏肿大、黄疸、

腹水等。

临床表现

主要包括触诊（检查肝脏是否有肿块）、实验室检查（如肿瘤标志物、肝功

能检查等）、影像学检查（B超、CT、磁共振成像等）以及病理活检（取得

肿瘤组织细胞进行观察）。

诊断方法

临床表现与诊断方法
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肝癌病人护理原则与技巧



建立信任关系
与病人建立良好的沟通，倾听他

们的担忧，提供情感支持。

提供信息
向病人和家属提供关于肝癌及其

治疗的信息，帮助他们了解病情，

减轻恐惧。

心理疏导
鼓励病人表达情感，进行心理疏

导，帮助他们积极面对疾病。

寻求专业帮助
如有需要，可寻求心理医生或心

理咨询师的帮助，为病人提供专

业的心理支持。

心理护理：减轻焦虑和恐惧



疼痛管理：药物与非药物措施

药物治疗

根据疼痛程度，按医嘱给予止痛药，

如非处方药、非阿片类止痛药或阿片

类止痛药。

非药物治疗

采用热敷、冷敷、按摩等非药物方法

缓解疼痛，同时可尝试针灸、瑜伽等

辅助疗法。

疼痛评估

定期评估病人的疼痛程度，及时调整

治疗方案。

舒适护理

为病人提供舒适的休息环境，减少噪

音和干扰，帮助他们放松身心。



建议病人摄入高蛋白、高热量、高维生

素的食物，如鱼、肉、蛋、奶、新鲜蔬

菜和水果等。

鼓励病人少量多餐，以减轻肝脏负担，

同时保证营养摄入。

根据医生建议，可适当补充蛋白粉、维

生素、矿物质等营养品。

保持充足的水分摄入，有助于肝脏排毒

和代谢废物。

营养支持：合理饮食与营养补充

合理饮食 少量多餐

营养补充 饮水充足
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并发症预防与处理策略



定期检查凝血功能
肝癌患者常伴有凝血功能障碍，定期检查有

助于及时发现并处理异常情况。

出血风险降低及应对措施

01
避免剧烈运动
剧烈运动可能导致肝脏受损和出血风险增加，

患者应保持适度的活动量。

02

饮食调整
建议患者摄入富含维生素K的食物，有助于

改善凝血功能。

03
预防性使用止血药物
在医生的建议下，可预防性使用止血药物以

降低出血风险。

04



腹水管理和预防方法

限制钠盐摄入

减少食盐摄入有助于减轻腹水症状，

建议患者低盐饮食。 02

0403

01

定期监测腹水量

通过影像学检查定期监测腹水量，以

便及时调整治疗方案。

使用利尿剂

在医生的建议下，可使用利尿剂促进

体内多余水分的排出。

腹腔穿刺放液

对于大量腹水的患者，可在医生的操

作下进行腹腔穿刺放液以缓解症状。
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