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“患者是死于化疗，而不是癌症本身；化疗是杀敌一千，自损

八百；化疗副作用极其痛苦会让人死得更快……”你是否经常听到这

样的讨论，化疗真的那么可怕吗？今天我们就来和大家聊聊关于化疗

的那些事。

什么是化疗？

化疗这个词字面上是指基于化学物质的治疗。是对病原微生物、

寄生虫、恶性肿瘤所致的疾病的药物治疗。我们最常说的化疗是治疗

癌症的化疗，通过使用化学治疗药物杀灭癌细胞达到治疗目的。

化疗是怎么起作用的？

化疗药物也被称为“抗增殖药物”，通过联合或一次给药来阻止

或延缓肿瘤细胞分裂增殖，预期结果是阻止或减缓肿瘤生长。无论是

静脉注射还是口服，这些药物通过血液到达全身癌细胞，抑制癌细胞

生长，导致死亡。然而，化疗药物不能区分正常细胞和肿瘤细胞，对
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健康细胞也可能有害，尤其是那些增殖更快的细胞（骨髓、口腔和胃

肠粘膜、皮肤和毛囊）。尽管这些细胞能够修复治疗所造成的损伤，

但仍可能发生一些副作用，如恶心、呕吐、腹泻、口腔溃疡、白细胞

减少、血小板减少和肝肾功能受损等。化疗具有对多种癌症（如淋巴

瘤、卵巢癌、乳腺癌、肺癌、结直肠癌等）有效的优点，并且在大多

数情况下，副作用是暂时的：除了一些例外，大多数在治疗结束时或

在一般较短的恢复期后消失。

化疗的目标是什么？

目前癌症的化疗药物已经更新换代，随着第三代化疗药物的广泛

应用，药物的疗效在增加，副作用在减少，癌症的治疗效果也得到了

很大的提升。即使患者出现了脑转移、骨转移，也已经都有了相应的

药物进行治疗。在不同的情况下，使用化疗有不同的治疗目标：（1）

根治性化疗：在某些类型的癌症中，如白血病和淋巴瘤，化疗几乎可

以杀灭所有癌细胞，争取达到治愈的目的。（2）辅助性化疗：对以手

术、放疗或局部治疗为主要治疗手段的肿瘤，应用药物尽可能杀灭潜

在的转移病灶，防止肿瘤复发转移；（3）新辅助化疗：对有手术、放

疗等局部治疗适应症的肿瘤，在手术或放疗前使用化疗，以期望缩小

肿瘤体积，提高远期疗效；（4）姑息性治疗：对于分期较晚或不可治

愈性肿瘤，应用化疗、放疗、靶向、免疫治疗等多种联合治疗手段，

可能会减缓疾病的进展，通过控制与肿瘤相关的症状望，减轻患者痛

苦、提高生活质量、延长患者的寿命。



治疗的选择取决于许多因素，首先取决于肿瘤的类型、分期和生

物学特征（通过组织学检查评估），以及患者的临床特征（年龄、性

别、既往治疗、一般情况）。对于大部分肿瘤来说，单独化疗是无法

打败癌症的，还需要联合其他治疗，如手术，放疗，靶向和免疫治疗，

来达到最佳的治疗效果。

老年人可以做化疗吗？

人口的普遍老龄化和预期寿命的增加，临床上，老年人诊断肿瘤

的情况也逐年增加。患者年龄不是决定是否化疗的一个绝对因素。对

老年患者化疗前需进行多层面评估，除了考虑到癌症对化疗的敏感性，

伴随疾病（高血压、糖尿病、心脏病等）、功能状态之外，还考虑到

老年患者的心理和社会特征。

化疗方式主要有哪些？

化疗主要通过静脉输注（有静脉推注、静脉滴注或连续输注泵）；

口服注射剂（口服片剂或胶囊）；肌肉注射（肌肉内注射）；皮下注射。

在特殊情况下，化疗药物可以注射到脊髓腔（鞘内化疗）；注射到体

腔，例如腹腔、盆腔或膀胱（灌注化疗）；直接将药物注入肿瘤的供

血动脉（动脉介入化疗）；局部乳膏贴剂（浅表皮肤肿瘤）化疗。除

体外、腔内和外用乳膏化疗主要作用于用药部位外，其他化疗均被血

液吸收并在体内转运，从而到达全身的肿瘤细胞。



静脉化疗的主要给药方式是什么？

根据药物种类和作用机制的不同，化疗药物的输注时间可能从

几分钟到几个小时不等，化疗药物的局部渗漏可能导致皮肤的红、肿、

热、痛，组织坏死和/或永久性溃烂。为了使给药更安全，静脉注射

化疗可以通过中心静脉导管（CVC）、经外周插入的中心静脉导管（PICC）

或埋于皮下的静脉港进行，而不是通过手臂的浅静脉注射。

一个周期的化疗需要多长时间？

根据癌症类型、用药方案、给药强度的不同，常用的有 2 周、3

周或 4 周重复一次。即从开始使用化疗药物的第一天算起，至 14天、

21 天或 28 天，称为一个周期。也有每周使用的周方案。

化疗方案如何调整？

主管医师可以通过对比血液指标、肿瘤标记物、辅助检查如 B

超、CT、MRI 或 PET 的结果，评估治疗效果。如果肿瘤大小缩小或稳

定，则认为治疗有效，可以继续原方案使用；否则，会考虑更换或修

改化疗方案。如果某些器官（包括骨髓、肾脏、肝脏、周围神经）出

现特殊副作用，也可能需要修改治疗方案。在化疗的副作用还没有恢

复时，可以适当推迟治疗。

化疗期间饮食需要注意什么？

化疗期间要遵循健康饮食的原则，即多样化和均衡原则。碳水化



合物、蛋白质、脂肪、维生素、矿物质盐的数量和比例适当，均衡的

饮食有助于预防或限制营养不良和不必要的体重减轻，更好地应对治

疗的副作用，并使免疫系统在对抗感染方面发挥最佳作用。

随着医学的不断进步，癌症在2006年时就被世界卫生组织定位

为慢性病，癌症早已不是绝症。近年来，化疗新药的开发、生物靶

向、免疫治疗药物取得可喜的进展，很多早期的癌症可以被治愈，

还有很多晚期癌症患者通过合理的治疗活过五年，十年，甚至更长。

正规合理的治疗，积极的心态，适当的运动，合理的饮食能提高患

者的免疫力，达到更好的治疗效果。


