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血小板减少症概述



血小板减少症是指外周血中血小板数

量异常减少的一种病症。

主要包括血小板生成减少、血小板破

坏过多和血小板分布异常等。其中，

肿瘤治疗（如化疗、放疗等）是导致

血小板减少症的重要原因之一。

定义与发病机制

发病机制

定义



肿瘤患者中血小板减少症的发病

率较高，尤其是接受化疗的患者。

发病率

年龄、性别、肿瘤类型、治疗方

案等都是影响血小板减少症发生

的因素。

影响因素

流行病学特点



临床表现
轻者无症状，重者可出现皮肤出血点、紫癜、瘀斑，鼻出血，牙龈出血，甚至

内脏出血等。

危害
血小板减少症不仅会影响患者的生活质量，还可能导致化疗药物剂量减少或治

疗延迟，从而影响肿瘤的治疗效果。此外，严重的血小板减少症还可能引发脑

出血等危及生命的并发症。

临床表现及危害
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肿瘤治疗与血小板减少症关系



    

化疗药物导致血小板减少

化疗药物作用机制

化疗药物通过抑制骨髓造血功能，导

致血小板生成减少，同时增加血小板

破坏，从而引发血小板减少症。

常见化疗药物

如环磷酰胺、阿霉素、卡铂等，这些

药物在治疗肿瘤的同时，也容易导致

血小板减少。

影响因素

化疗药物的剂量、给药方式、联合用

药等都会影响血小板减少的程度和发

生率。
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放疗与化疗联合应用

放疗与化疗联合应用时，对骨髓的抑制作用会叠加，进一步增

加血小板减少的风险。
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放疗对骨髓的影响

放疗会损伤骨髓造血组织，导致血小板生成减少，尤其是在对

骨盆、脊柱等富含造血组织的部位进行放疗时。
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放疗剂量与血小板减少关系

一般来说，放疗剂量越大，对骨髓的损伤越严重，血小板减少

的程度也越明显。

放疗对血小板影响
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部分靶向治疗药物如酪氨酸激酶抑制剂、单克隆

抗体等，也可能导致血小板减少，但发生率相对

较低。

靶向治疗药物

免疫治疗通过激活患者自身的免疫系统来攻击肿

瘤细胞，但也可能导致免疫性血小板减少症等免

疫相关不良反应。

免疫治疗相关血小板减少

患者的个体差异、药物的种类和剂量等都可能影

响靶向治疗和免疫治疗相关血小板减少的发生率

和严重程度。

影响因素

靶向治疗和免疫治疗相关血小板减少
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2023版CSCO指南更新要点总
览



背景
随着肿瘤治疗手段的不断发展，血小板减少症成为常见的治疗相关并发症，严重

影响患者的生活质量和治疗效果。

目的

为规范肿瘤治疗所致血小板减少症的诊疗行为，提高诊疗水平，改善患者预后，

制定本指南。

指南制定背景与目的



新增了血小板减少症的分级标

准和治疗原则，明确了不同程

度血小板减少症的处理方法。

增加了非药物治疗措施，如输

血、血小板生成素受体激动剂

等的应用建议。

更新内容概述

更新了药物治疗方案，包括一

线和二线药物的推荐用法、用

量和调整方案。

强调了患者教育和心理支持的

重要性，提高了患者自我管理

和治疗依从性。



为临床医生提供了更加详细、全面的血小板减少症诊疗指导，有助于规范诊疗行为，
提高诊疗效果。

促进了多学科协作，加强了医生之间的交流与合作，为患者提供更加全面、个性化
的治疗方案。

提高了患者及其家属对血小板减少症的认识和理解，增强了患者的信心和治疗依从
性，有助于改善患者的预后和生活质量。

临床应用意义
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诊断与评估方法更新
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