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食 管 贡 门 癌 ���例 舌 象 观 察

中医研究院广安门医院肿瘤科

指导
�

余桂清 张代钊 段凤舞

李佩文

王济民
�

紫舌在食管贡门癌 �以下简称食管癌�病

人中比较多见
，
在该病高发地区已有人把它列

为食管癌普查时的粗筛指标之一
。

目前有关食

管癌舌象观察的报道尚不多
。

本文介绍 ��� 例

食管癌患者在放疗
、

手术
、

化疗 � 中药治疗前

后舌象观察结果
，
并以微循环及血液流变学部

分指标
，

对其舌象改变机理进行初步探讨
。
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观 察 对 象

观察对象为食管癌高发地区具有典型症状

并经细胞学
、

病理学
、
� 线一项或一项以上检

查确诊为食管贡门癌患者
，

共 ��� 例
。

其中男

���例
，

女 ���例 � 年龄 �����岁
，
平均 ��

岁
，
以 ����� 岁者为最多

，
占 ��

�

��
。

病程

半个月至 �� 年
，
平均 �

�

�个月
，

发病在 �个

月以内者占 ���
。

另在食管癌高发地区随机选

择年龄
、

性别相近
，
经一般体检及食管拉网细

胞学检查除外上皮细胞增生的健康者 ��� 例作

为对照
。

观察方法和结果

一
、

舌质和舌苔的观察

观察时间为饭后 �小时左右
，
参照文献记

载山 将舌质分为淡白
、

淡红
、

红
、

紫四类
，

将舌苔分为薄白
、

薄黄
、

白厚
、

黄厚及无苔五

类
。

观察结果见表 �
。

食管癌组以紫舌
、

红舌为多
，
分 别为 ���

例 ���
�

���
，���例 �����

，
紫

、

红舌占总例

数的 ��
�

��
。

对照组以淡红舌为多见
，
共 ���

例 ���
�

���
，

红舌
、

紫舌分别为 �� 例 ���
�

�

��
、

�� 例 ����
，
紫

、

红 舌 占总 例 数 的

��� ��
。

两组构以淡白舌所占比例为最低
。

食

管癌组有黄厚苔及白厚苔者明显高于对照组
，

而薄白苔则明显低于对照组
。

二
、

舌质与食管癌分期
、

部位及发病年龄

的关系

本组 ��� 例中有癌肿分期
、

病变部位和发

病年龄记录者分别为 ��� 例
、

���例和 ��� 例
，

其舌质的观察结果见表 �
。

表 � 舌质与食管癌分期
、

部位及

发病年龄�岁�的关系

分期 ����例��部位 ����例��年龄 ����例�

上段
�
中段
�
下段

�
��。

�
�。一�。�

��。

自�
�

�︻口��才往�口尸�，�八��八竹
山卫占�八一匕�自�内了���舀门‘�舀�通九���曰口舀�一勺月恤，上山�

‘
卫�户�一勺九七口目，�淡红舌

舌舌红紫

淡白舌
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据对本组有肿瘤分期记 载 的 ��� 例 的 分

析
，
不同病期患者

�

，
其舌质表现存有显著性差

异 �� “ ���
�

��
， ���

�

���
，

早期癌 以 淡 红

舌为主
，

紫舌仅占 ��
�

��������例��病至中期

和晚期
，

淡红舌比例递减
，
而紫舌比例递增

，

晚期癌肿紫舌占 ��
�

��������例�
。

与此同时

淡白舌比例亦随着疾病发展而依次递增
。

本病
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表 � 各组血红细胞压积 ���
、

红细胞体积

��甘
�位年粤一

�立方微米�
、

血红蛋白含量 �微微克� 和血红蛋

白浓度 �克��的检查结果比较

��二 。
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�红 一舌 组 �对 照 组
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注
�
表内数字为均值 土标淮差

。 �与对照组比较 ��。 �

��

积的增大和血红蛋白含量的增高最为明显
，
与

正常人淡红舌对照组比较均有显著性差异 �经

方差分析 �值均��
�

���
。

讨 论

一
、

对食管癌患者紫舌形成的原理探讨

紫舌是中医诊断血癖症的重要指标之一
，

在食管癌病人中紫舌比较多见
。

徐灵胎指出
�

噎隔 �食管癌亦属中医噎腼范畴�一 症
“
必 有

窟血
，

顽痰逆气
，
阻隔胃气

。 ”
我们的观察结果

亦证明
，

食管癌组舌质紫者所占比例最大
，
而

且愈至晚期
，

紫舌出现率也愈高
。

据临床观察

紫舌明显者多伴有较严重的下咽疼痛
、

梗噎
、

胸闷等症状
，

仔细检查时
，
常可发现肿瘤已经

转移
。

在血红细胞的特点方面
，

本文紫舌患者血

红细胞平均体积及其血红蛋白平均含量均明显

高于正常人对照组 ��值均��
�

���
。

血红细胞

大小形态可影响血液粘度
，

血红细胞体积增大

可使微血流流速减慢
，

引起疲血
，

造成组织缺

氧
，
由此又可代偿性地促使红细胞内血红蛋白

含量增加
、

血红细胞体积增大
、

血 液 粘 度 增

加
、

微血流流速变慢
，
从而使血淤加重

。

这一

恶性循环
，
可能是临床产生疲血证和形成紫舌

的主要原理之一
。

据临床观察
，
在食管癌患者中红舌所占比

例也很大
，

仅次于紫舌
，
占第二位

。

约有���

左右病人在患病早期即出现红舌
，

晚期病人红

绛舌出现较多
。

特别是经过放疗后的患者常伴

有热毒伤阴
、

津液受损等表现
，
呈红舌者明显

增多
。

我们曾统计 ��� 例放疗量在 ���。 拉德

以上的食管癌患者
，
红舌占 ���

，
明显 高 于

其他各舌色组
。

本文资料表明
，
红舌患者血红

细胞体积不大
，
血红蛋白含量不高

，
因此不会

引起血液粘度增加和流速减慢
，

这可与疲血症

的紫舌相区别
。

�

�

二
、

对食管癌息者舌象观察的临床意义

据临床观察
，
早期癌患者以淡红舌比例最

高
，
晚期癌患者则以紫舌比例为最高

。

中医舌

诊的这一特征
，
对西医分期困难的肿瘤病例具

有一定的参考价值
。

在放射治疗中
，
还可利用舌诊预测患者对

放疗的耐受性
，
可供确定放疗剂量时的参考

。

我们经验
，

呈淡白舌和淡红舌患者
，
特别是淡

白舌患者
，

对射线剂量有较大的耐受性
，

常能

顺利接受 ���。 拉德左右的根治量
，红舌或绛舌

患者则相反
，

放疗过程中常易出现副作用
，

放

射剂量宜从小量开始
，

必要时宜配合应用清热

养阴药以减少反应
。

祖国医学应用舌诊观察疾病疗效和转归已

由来已久
。

我们在对食管癌患者治疗前后的舌

象动态变化中看到
，

舌紫的加深多少常可反映

肿瘤的恶化程度
， 而红舌的加深则常示有放疗

副作用出现或示有手术合并症存在
。

治疗过程

中
，

如舌质由紫转淡红或由晦暗转明润
，
舌苔

由厚转薄或由无苔转薄白苔
，

均示病有转机
，

正在向好的方面转化 � 反之为逆
，

示病向坏的

方面发展
，

应警惕肿瘤有无转移
、

扩散
、

穿孔

或出血等情况发生
。

治疗过程中如始终保持淡

红舌不变者
，
疗效多较显著

，
据临床观察预后

亦多良好
。 �
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