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一、免疫治疗概念及特点

什么是免疫治疗？
免疫治疗就是激活人体的免疫系统，去杀灭肿瘤细胞。

它不是直接作用于肿瘤细胞，而是通过人体的免疫系统间接作用于肿瘤细胞。

它是肿瘤治疗领域的重大突破。一旦起效显著且持久（拖尾效应）。

举例比喻说明其特点：它不同于传统的手术、放疗、化疗及靶向治疗

                                              疗效持久

                                             不良反应：广谱性、非特异性
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人体免疫系统的作用？

“战士”

“武器”

自身免疫力是我们身体最强的保护者
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肿瘤是基因突变所导致的疾病

 外因：
 环境

 内因：
遗传易感

http://thehealthykey.com/?p=562

什么是I-O治疗？
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免疫清除 免疫平衡 免疫逃避

每天都有细胞癌变，但大多可被免疫监视清除；
当突变细胞逃逸免疫监控时，就形成肿瘤

什么是I-O治疗？
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把身体比作一个花园

为什么需要I-O治疗？
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传统治疗方式的特点及局限

1.直接作用于肿瘤本身
2.治疗相关毒性反应重
3.患者的耐受性，体力状态评分

用细胞毒性药物
治疗
阻止癌细胞增长

识别并直接攻击
癌细胞

利用放射线摧毁癌
细胞
一把无形的手术刀

通过外科手术
切除肿瘤
减少癌细胞或改善
患者症状

传统治疗方式

化疗 靶向治疗放疗手术

为什么需要I-O治疗？
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把身体比作一个花园
手术可以铲除一大片杂草及周围的土壤，有时

会对好的植物构成干扰，并残留一些杂草根

化疗好比在整个花园喷洒除草剂。这种方法也许未必

能杀死所有杂草，同时也可能损害部分好的植物

靶向治疗好比直接对杂草喷洒除草剂。但好的植

物仍然有可能受到损害

放疗好比使用放大镜针对杂草增强阳光
照射，从而使杂草干枯。但这种方法有
时候也会损伤一些好的植物。

为什么需要I-O治疗？
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I-O治疗: 往土壤里添加除草肥料，改善土壤环境

1.与其他传统方法不同，免疫治疗好比往土壤里添加除草肥料

2.这种肥料能够使土壤肥沃，帮助控制杂草，继而使花园恢复健康但是土壤中肥料过多可

能会对花园造成损害。

为什么需要I-O治疗？
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• PD-1单抗二线治疗癌症 
患者的ESMO-MCBS评 
分为5分，较化疗疗效更 
优，QoL改善更显著，  
毒性作用更轻

改善OS、HR QoL，  
减轻毒性作用

亚临床获益

无临床获益

1.Novello S,et al. Ann Oncol 2016;27(suppl 5):v1-v27.
2. Cherny NI,et al. Ann Oncol. 2015 Aug;26(8):1547-73.

欧洲肿瘤内科协会(ESMO)临床获益评估量表(MCBS）v1.0

OS:总生存 HR QoL:健康相关生活质量 PD-1:程序性死亡蛋白-1

肿瘤免疫（IO）治疗为癌症患者带来诸多临床获
益

PD-1单抗
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FCH-202109008
Champiat S et al. Ann Oncol. 2016 Apr;27(4):559-74

化疗

快速分解肿瘤细胞和正常细胞

IO 治疗

解除免疫系统的抑制状态

IO治疗与传统化疗的机制不同，导致的不良反应谱也不
同

不同治疗方式，不良反应谱不同

某些IO的不良反应和其它治疗的不良反应类

似 但是这些不良反应有不同的病因学

I-O的不良反应需要不同的处理方法



免疫治疗不良反应可发生于全身各个器官和组织

14

罕见：神经系统心血管系统

最常见：皮肤、结肠、内分
泌器官、肝脏和肺

眼睛：
葡萄膜炎、结膜炎 、巩膜炎
巩膜外层炎 、睑炎 、视网膜炎

呼吸系统：
肺炎、胸膜炎、结节样肉芽肿

心血管系统：
心肌炎、心包炎、血管炎

胃肠系统：
结肠炎、回肠炎、

胰腺炎、胃肠、
心血管、呼吸、

眼、胃炎

神经系统：
神经病变、格林巴利、
脊髓病、脑膜炎、
脑炎、重症肌无力

肌肉关节系统：
关节炎、
皮肌炎

血液系统：
溶血性贫血、
血小板下降、

中性粒细胞减少、
血友病、

皮肤：
皮疹、瘙痒症、
银屑病、白癜风、
DRESS、
史蒂文斯 - 约翰逊综合征

肾脏：
肾炎

肝脏：
肝炎

内分泌：
甲状腺功能减退、甲状腺功能亢进、

 Hypohysitis、 
肾上腺皮质功能不全 、糖尿病、

不同癌种，不同产品亦不同



管理措施整体策略：早期诊断，密切监测

irAEs（免疫治疗不良反应）

预防

评估

检查治疗

监测• irAEs缓解曲线

• 复发

• 免疫抑制并发症

• 对症处理：

• 是否停止免疫治疗？

• 是否仅累及某一特定器官？

• 是否使用激素？

• 是否使用其他免疫抑制药物？

• 了解irAEs的毒性谱

• 识别免疫相关风险因素

• 告知患者及其治疗医生

• 基线检查

• 治疗中随访

• 治疗后随访

• 基线值=参考值

• 控制进展

• 通常认为是免疫异常的毒性反应



启动免疫检查点抑制剂治疗前的评价、检查和常规筛查
1、体格检查：
     体力状态评估、基本状况、综合征状：
     既往存在的症状：发热病史或近期感染史
     心电图、正在接受的其他治疗

2、实验室检查：
     外周血血象、血生化、甲状腺功能、肾上腺-垂体功能、
     尿常规、病毒检测、自身免疫性抗体等

3、影像学检查：    
     胸部X线片、强烈建议行胸部增强CT薄层扫描

     其他的检查可以由医生根据患者的病史、症状自行增加

S. Champiat, et al. Annals of Oncology.2016; 27 (4): 559-574



注意10类特殊人群管理：

•1、自身免疫性疾病患者、2、乙肝、丙肝患者
•3、器官移植患者                4、妊娠期患者
•5、更换免疫治疗患者        6、驱动基因阳性NSCLC患者
•7、一般状况较差患者        8、老年患者
•9、艾滋病病毒患者           10、免疫接种患者



irAE管理的基本流程

确定AE发生的原因

相应的对症管
理

非IO药物所致 IO药物所致

Low Grade:
• 暂停给药
• 增加监测频率

Moderate to  High 
Grade:
• 停止ICP治疗
• 使用皮质类固醇
• 必要时进行会诊

irAE的判断非常重要
• irAE的临床特征不同：不同AEs

谱

• I-O治疗呈现出来的某些AEs或
许类似与其它治疗模式（化疗/
靶向）；

• 相似的AEs或许有着不同机制
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• 注意基础的皮肤护理, 避免刺激，注意防晒

• 局部使用润肤剂和药物（抗组胺药物、糖皮质激素）

来缓解症状

• 出现新发症状或症状加重时及时报告医护人员，必

要时到医院就诊

皮疹 瘙痒
红斑或
表皮脱

1. 中国临床肿瘤学会(CSCO)免疫检查点抑制剂相关的毒性管理指南(2019)

皮肤不良反应管理措施

管理措施1

常见症状



McGettigan S et al. Clin J Oncol Nurs. 2017 Aug 1;21(4 Suppl):42-51

免疫相关性皮肤不良反应的护
理

可针对日常皮肤护理给予患者相关建议

• 沐浴避免使用肥皂、香皂，可使用无香精、无染料的非皂基清洁剂

• 可在腋窝、外阴、足部使用较为温和的皂类清洁

• 每日使用含有保湿剂（尿素、甘油）且无类固醇类激素的乳液护理干燥皮肤；对 

于更为严重的干燥，可使用含有神经酰胺与脂质的保湿霜

• 在毛发生长的部位使用保湿剂，以减小毛囊炎风险

• 建议患者进行日常防晒

• 避免热水沐浴，应使用温水

• 勤剪指甲，避免因瘙痒而抓伤皮肤

• 睡眠时应保持相对凉爽的温度
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腹泻 腹痛 大便带血

1. 中国临床肿瘤学会(CSCO)免疫检查点抑制剂相关的毒性管理指南(2019)

胃肠道不良反应管理措施

管理措施1

常见症状

• 胃肠道不良反应发生中位时间为用药后3个月

• 必要时口服电解质补充剂、使用止泻药物对症处理

• 如有强烈腹痛、严重腹泻，终止治疗，必要时到医院就诊
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气短或呼
吸困难

干性咳嗽
（没有痰
的干咳）

发热、胸
痛

1. 中国临床肿瘤学会(CSCO)免疫检查点抑制剂相关的毒性管理指南(2019)

肺部不良反应管理措施

管理措施1

常见症状

• 免疫相关肺炎发生中位时间为用药后2.8个

月左右，联合治疗患者发生时间较早

• 基线检查（胸部CT、血氧饱和度、血

常规、肝肾功能、电解质等）

• 出现新发症状或症状加重时及时报告

医护人员，必要时到医院就诊
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甲状腺功能
亢进（心悸、
出汗、进食
和便次增多

等）

甲状腺功能
低下（乏力、
体重增加、

脱发、畏寒、
便秘等）

垂体炎
（头痛、

视觉障碍）

1. 中国临床肿瘤学会(CSCO)免疫检查点抑制剂相关的毒性管理指南(2019)

内分泌系统不良反应管理措施

管理措施

常见症状

• 单药相关内分泌不良反应通常发生在10-24周

左右，联合治疗患者平均发生在第12周左右

• 在治疗的前3 个月每个月进行一次系统性激素

水平检查

• 出现新发症状或症状加重时及时报告医护人员，

必要时到医院就诊
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谷丙转氨
酶或谷草
转氨酶升

高

发热、疲
惫、食欲
下降等

皮肤和眼睛
变黄（黄

疸）、尿液
变黄

1. 中国临床肿瘤学会(CSCO)免疫检查点抑制剂相关的毒性管理指南(2019)

肝脏不良反应管理措施

管理措施

常见症状

• 肝脏相关不良反应最常出现在首次用药

后8-12周

• 定期监测肝功能

• 出现新发症状或症状加重时及时报告医

护人员，必要时到医院就诊
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罕见不良反应管理措施

肾衰中枢神经系统

头痛呕吐

头部僵硬

眼睑沉重或看到叠影

手脚无力麻木

疼痛

吞咽困难发热

疲倦、嗜睡、虚弱感

浮肿

侧腹部痛

尿色加深

尿量减少

体重降低

萎靡不振

恶心头痛

肾功能异常：如肌酐升高

出现新发症状或症状加重时及时报告医护人员，必要时到医院就诊

管理措施
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注意事项皮肤瘙痒
荨麻疹

声音嘶哑
血压降低

打喷嚏
喉咙发痒

胸闷
腹泻、腹

痛

心慌
意识模糊

头晕
头痛

输液反应管理措施

管理措施1

常见症状

• 输液反应大多出现在输注过程中或输注后1-2小时内

• 治疗前应如实告知医护人员是否有药物过敏史

• 出现新发症状或症状加重时及时报告医护人员，必

要时到医院就诊
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免疫治疗日常护理要点

规律随访

注意用药安全：需在肿瘤治疗经验的医生指导下用药。

定期监测：定期监测，进行实验室检查，以发现任何潜在的不良反应并评估疗效。 

定期复诊医嘱用药
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免疫治疗日常护理要点

调节心态

保持情绪稳定和乐观：从精神上、心理上消除紧张情绪 , 保持平衡的心态 , 有利免疫功能的提高。

树立战胜癌症的坚定信心：积极配合医务人员的治疗，与病魔抗争到底。

寻求支持：多与医务人员及亲人倾诉内心的痛苦和烦闷、讨论治疗感受，将有害情绪释放出来。

信念坚定寻求支持
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免疫治疗日常护理要点

生活起居

生活规律 营养均衡饮食

生活要有规律：生活起居规律化 , 有利于控制病情和促进康复。 

避免过度劳累：过度劳累能导致体内免疫功能降低。

注意饮食调理：合理饮食，多食高脂肪、低糖，避食辛辣刺激、不易消化的食物。

适当文化娱乐和体育锻炼：适当的体育锻炼 , 能带来愉快情绪 , 对身心健康有益。
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免疫治疗日常护理要点

饮食推荐

肉类：烧煮牛肉、羊肉、猪肉、鸡肉、动物内脏等。 

鱼类及其他海产品：鲫鱼、鲤鱼、黄鳝、蟹肉、虾等。

蔬菜：芦笋、茄子、鲜扁豆、莴苣、豌豆等。

高脂

• 均衡营养：肿瘤细胞采用葡萄糖酵解的方式获取能量，为
限制营养治疗对肿瘤细胞的营养作用，建议：应采用高脂
肪、低糖配方

食物
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免疫治疗日常护理要点

饮食推荐

食
物
低
糖

蔬菜：芦笋、竹笋、小白菜、芹菜、黄瓜、茄子、萝卜、

菠菜、豆芽等。 

水果：苹果、李子、草莓、樱桃、橙子、桃子、梨等。

谷物：全麦麸、燕麦麦麸、加工熟的大麦等。

零食：杏仁、南瓜子、芝麻、核桃、榛子等。

• 忌口勿多：避免食用辛辣刺激、不易消化的食物，但食谱不宜太窄，
在消化吸收功能允许的情况下，做到合理膳食，保证营养的均衡摄入

1. 卢凯华等,卢医生肺癌之家. 【饮食】肺癌患者需要“忌口”吗？能吃发物吗？ 2018-04-06



针对irAE的患者教育贯穿免疫治疗前
后

McGettigan S et al. Clin J Oncol Nurs. 2017 Aug 1;21(4 Suppl):42-51

治疗前

治疗中

治疗后

• 告知患者及家属可能出现的  

irAE及其表现；

• 告知患者及家属irAE可能出现 

在治疗中的任何时间，甚至治 

疗后亦会发生

• 让患者正确认识irAE

• 敦促患者在治疗期间定期随访并进 

行相关检查、监测；

• 提醒患者与家属留意可疑的irAE表现， 

如出现相关表征应立刻咨询医生

• 敦促患者在治疗后仍应 

接受随访，并在日常留 

意治疗后irAE的发生
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免疫治疗大多数不良反应轻微可控，出现不良反应时，应

及时告知主治医生，根据不良反应严重程度级别采取相应

处理措施1

小结

需保持稳定和乐观的情绪、规律生活、注意饮食，定

期随访监测
个体化

诊断和处理 



医者仁心

有时去治愈

         
          常常去帮助

                    总是去安慰


