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胃癌概述
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起源于胃黏膜上皮的恶性肿瘤，是常

见的消化道恶性肿瘤之一。

胃癌发病有明显的地域性差别，西北

与东部沿海地区发病率较高；好发年

龄在50岁以上，男女发病率之比为2：

1；近年来呈现年轻化倾向。

胃癌定义与流行病学

流行病学

胃癌定义



尚不完全清楚，但多因素综合作

用导致胃癌发生。

病因

包括饮食因素（高盐、腌制食品

等）、幽门螺杆菌感染、慢性胃

炎、胃溃疡、遗传因素等。

危险因素

胃癌病因及危险因素



病理类型
绝大多数为腺癌，其他类型较少见。

病理生理变化
胃癌的发生发展是多步骤、多因素的过程，包括胃黏膜上皮细胞的异常增生、

基因突变、细胞凋亡失衡等。

胃癌病理生理变化



早期无明显症状，随着病情发展可出现上腹不适、嗳气、反

酸、恶心、呕吐等非特异性症状；晚期可出现疼痛、消瘦、

贫血、恶病质等表现。

临床表现

包括胃镜检查、zu织病理学检查、影像学检查等；其中胃镜

检查是最直接有效的诊断方法，可发现早期胃癌病变。

诊断方法

胃癌临床表现与诊断



胃癌治疗方法及护理配合
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手术治疗
根据胃癌的分期、部位及患者具体情况，选择合适的手术方式，如根治性手术、

姑息性手术等。

围手术期护理

术前评估患者病情及心理状态，做好术前准备；术后密切观察患者生命体征，预

防并发症的发生，指导患者进行康复训练。

手术治疗及围手术期护理



化疗方案及不良反应预防与处理

化疗方案

根据患者病情及病理类型，选择合适

的化疗药物和方案，如联合化疗、新

辅助化疗等。

不良反应预防与处理

化疗药物可能引起恶心、呕吐、腹泻、

骨髓抑制等不良反应，需密切监测患

者情况，及时采取预防和处理措施。



放疗过程及皮肤保护等措施

根据患者病情及放疗计划，进行精确的放疗定位和治疗，确保放疗剂量和范围的准确性

。

放疗过程

放疗可能导致皮肤损伤、放射性肠炎等不良反应，需做好皮肤护理和肠道保护，减轻患

者不适。

皮肤保护等措施



免疫治疗进展
近年来，免疫治疗在胃癌治疗中取得了一定进展，如PD-1/PD-L1抑制剂等免疫检查点抑制剂的应用。

适应症
免疫治疗适用于部分具有特定基因突变或免疫表型的患者，需在医生指导下进行选择和应用。同时，

免疫治疗也可能引起一些特殊的不良反应，需密切监测和及时处理。

免疫治疗进展及适应症



胃癌患者心理支持与康复指导
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03

定期评估

在治疗过程中定期评估患者的心理状态，及时调整干预策略。

01

心理评估

通过专业心理评估工具，了解患者的心理状态、情绪变化及心

理需求。

02

干预策略

根据心理评估结果，制定个性化的心理干预策略，如认知行为

疗法、放松训练、音乐疗法等。

心理评估与干预策略制定



培训家属如何与患者进行
有效沟通，包括倾听、表
达关心、鼓励患者等。

沟通技巧 情绪管理 协同护理

指导家属如何帮助患者管
理情绪，如面对恐惧、焦
虑等负面情绪时提供支持
和安慰。

鼓励家属参与患者的护理
工作，提高患者的康复信
心和家庭支持度。

030201

家属沟通技巧培训



锻炼方式

根据患者的身体状况和康复需求，制定合适的锻炼方
式，如散步、太极拳等。

锻炼强度

根据患者的耐受能力和锻炼效果，逐步调整锻炼强度
和时间。

注意事项

在锻炼过程中注意患者的安全，避免剧烈运动和过度
劳累。

康复期锻炼计划制定
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