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　　摘要　目的　本研究旨在在形神理论指导下，分析食管癌患者不同病程阶段“形”与“神”的治疗情
况，从而探究“形神”治疗规律。方法　采用回顾性研究方法，选择于本院肿瘤科诊断为食管癌的患者，
按肿瘤根治期、带瘤生存早期、带瘤生存晚期、临终关怀期４个阶段分析“形神”治疗情况。结果　肿瘤
根治期患者在手术或放疗后，对“形”的治疗主要是化疗及提高免疫力，在此阶段的治疗中需要选择多种
抗肿瘤中草药，以预防肿瘤的复发转移。带瘤生存期关于“形”的治疗主要是通过食管支架或鼻－肠管的
置入来改善患者的进食状态，中药汤剂中抗肿瘤药物种类逐渐减少。临终关怀期患者大多出现恶病质，
邪盛正衰，身体机能严重衰退，此时针对“形”的治疗是最少的，而是重点放在“神”的治疗上。此外，“神”
的治疗贯穿于本病的全过程，其比重从肿瘤根治期到临终关怀期逐渐增高。结论　在食管癌整个治疗
过程中，从肿瘤根治期到临终关怀期，“形”的治疗随着疾病的进展越来越少，而“神”的治疗随着疾病的
进展越来越多。
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　　随着人类的生活环境、饮食结构等方面的改变，
消化道肿瘤的发病率逐年升高。食管癌是常见的消
化道恶性肿瘤，目前我国食管癌的发病率和死亡率呈
逐年升高趋势，如何有效治疗和预防食管癌的发生发
展受到广大医者的重视。食管癌的治疗手段包括手
术、放疗、化疗和中医疗法等，而在“形神”理论指导下
的中医治疗在控制肿瘤发展、防止复发转移、延长生
存期、减轻痛苦、改善生存质量等方面具有独特优
势［１－２］。本研究旨在在形神理论指导下，探究食管癌患
者各个病程阶段中的“形神”治疗规律，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　研究对象
选择２０１５年４月—２０１８年４月于辽宁中医药大

学附属医院肿瘤科确诊为食管癌的患者进行研究。
所有患者均通过病理检查确诊为食管癌，且中医诊疗
资料齐全。排除转移性食管癌或病理诊断不明确者，
相关诊疗资料不齐全或依从性不高、不配合治疗者。

１．２　研究方法
对全部的病历资料进行回顾性研究，参照文献

［３］，依据患者的病情进行分期，总体上划分为肿瘤根
治期、带瘤生存早期、带瘤生存晚期、临终关怀期４个
阶段，并对４个阶段中的“形神”治疗情况进行分析。

其中肿瘤根治期是指食管癌手术或放疗后，呈无瘤状
态，需通过治疗来预防肿瘤复发和转移；带瘤生存早
期是指肿瘤依然存在，即有原发性食管肿瘤或术后、
放疗后食管复发肿瘤；带瘤生存晚期指肿瘤转移到食
管以外其他脏器；临终关怀期则指死亡当次住院阶
段。对各期患者相关“形”与“神”的治疗情况进行统
计与归纳分析。

２　结果

２．１　患者一般临床资料
共入选５３例患者，其中男５１例，女２例，男女比

例为２５．５∶１；年龄３９～８５岁，平均年龄（６３．５６±
８．８８）岁；其中肿瘤根治期１１例、带瘤生存早期１３例、
带瘤生存晚期１７例、临终关怀期１２例。

２．２　各期患者“形”的治疗情况
“形”的治疗主要有手术，放疗，化疗，食管支架置

入，鼻－肠管置入，提高免疫力治疗，抗肿瘤中药治疗
等。在不同时期，治疗有所不同，见表１。

２．３　各期患者“神”的治疗情况
“神”的治疗主要是有止痛，营养支持，抑酸及保

护胃黏膜，纠正电解质紊乱，解痉平喘化痰，抗炎，止
血，通便及对症中药治疗等。在不同疾病时期治疗有
所不同，见表２。

表１　食管癌患者“形”的治疗情况

治疗方法
肿瘤根治期

计数 百分比

带瘤生存早期

计数 百分比

带瘤生存晚期

计数 百分比

临终关怀期

计数 百分比

手术 ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０
放疗 ０　 ０　 １　 ８％ ０　 ０　 ０　 ０
化疗 ５　 ４５％ ３　 ２３％ ４　 ２４％ ０　 ０

食管支架置入 ０　 ０　 ３　 ２３％ ２　 １２％ １　 ８％
鼻－肠管置入 ０　 ０　 １　 ７％ ６　 ３５％ ３　 ２５％
提高免疫力 ８　 ７３％ ８　 ６２％ ８　 ４７％ ３　 ２５％
抗肿瘤中药 １０　 ９１％ ９　 ６９％ １０　 ５９％ ４　 ３３％

表２　食管癌患者“神”的治疗情况

治疗方法
肿瘤根治期

计数 百分比

带瘤生存早期

计数 百分比

带瘤生存晚期

计数 百分比

临终关怀期

计数 百分比

止痛 １　 ９％ ６　 ４６％ １１　 ６５％ １０　 ８３％
营养支持 ０　 ０　 ８　 ６２％ １２　 ７１％ １０　 ８３％

抑酸及保护胃粘膜 ６　 ５５％ ８　 ６２％ １２　 ７１％ ９　 ７５％
纠正电解质紊乱 ０　 ０　 ３　 ２３％ ６　 ３５％ ９　 ７５％
解痉平喘化痰 ３　 ２７％ ４　 ３１％ ８　 ４７％ ９　 ７５％
抗炎 １　 ９％ ５　 ３８％ ９　 ５３％ １１　 ９２％
止血 ０　 ０　 ４　 ３１％ ６　 ３５％ ５　 ４２％
通便 ０　 ０　 １　 ８％ ７　 ４１％ ６　 ５０％

对症中药治疗 ７　 ６４％ ８　 ６２％ １２　 ７１％ ６　 ５０％
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２．４　各期患者中药汤剂应用情况
食管癌患者中药治疗中，以白花蛇舌草，半枝莲，

浙贝母，莪术，半夏等具有抗肿瘤作用的中药每应用１
次计１次应用频数，以理气健脾，降逆止呕，止痛等对
症治疗的中药每应用１次计１次应用频数，由此统计
各期中药应用情况，见图１，图２，图３，图４。

图１　肿瘤根治期患者中药应用情况

图２　带瘤生存早期患者中药应用情况

图３　带瘤生存晚期患者中药应用情况

图４　临终关怀期患者中药应用情况

２．５　食管癌“形”“神”治疗规律
肿瘤根治期患者的“形”和“神”治疗分别２３种次

和１８种次；带瘤生存早期“形”和“神”治疗分别为２５
种次和４７种次；带瘤生存晚期“形”和“神”治疗分别
为３０种次和８３种次；临终关怀期“形”和“神”治疗分
别为１１种次和７５种次。见表３及图５。

表３　各期食管癌患者“形神”治疗统计

分期 例数
“形”的治疗（种次）

计数 平均值

“神”的治疗（种次）

计数 平均值

肿瘤根治期 １１　 ２３　 ２．０９　 １８　 １．６３

带瘤生存早期 １３　 ２５　 １．９２　 ４７　 ３．６２

带瘤生存晚期 １７　 ３０　 １．７６　 ８３　 ４．８８

临终关怀期 １２　 １１　 ０．９２　 ７５　 ６．２５

图５　食管癌患者不同阶段治疗变化规律

３　讨论

西医将恶性肿瘤的治疗总体上划分为抗肿瘤治

疗和姑息治疗，二者各有优缺点和适用范围。前者主
要通过手术及放、化疗等方式来减小或者消除肿瘤；
而后者主要是缓解症状，改善生活质量。殷东风教授
结合恶性肿瘤患者病情变化特点，提出了“形神”学
说，倡导肿瘤的早期治疗以“形”为主，辅以治“神”，并
在此基础上追求“形神”绝对统一；而晚期患者则侧重
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于治“神”，不治或少治“形”，追求“形神”相对统一；带
瘤生存期则依据患者的病情发展情况选择侧重于

“形”或“神”治疗，以提高治疗效果；对于带瘤期偏无
瘤患者，在治疗过程中应该达到“形神”绝对统一，而
对于偏终末期患者则应考虑要达到“形”“神”的相对
统一［４］。
本研究将食管癌患者根据其病程划分为肿瘤根

治期、带瘤生存早期、带瘤生存晚期、临终关怀期４个
阶段，分析不同阶段中“形”与“神”的治疗情况。所得
结果发现，在“形”的治疗过程中，主要包括抗肿瘤和
改善患者机体的“形”的治疗，其中手术、放疗、化疗等
是针对肿瘤“形”的治疗，食管支架、鼻－肠管置入、提高
免疫力等是对机体本身“形”的治疗，抗肿瘤中药治疗
则可同时对肿瘤和机体的“形”进行有效治疗。肿瘤
根治期患者在手术，放疗之后，对“形”的治疗主要是
化疗及提高机体免疫力，在此阶段的治疗中，一般选
择多种抗肿瘤中药，侧重于预防肿瘤的复发转移，起
巩固、加强的作用［５］。带瘤生存期针对“形”的治疗主
要是通过食管支架或鼻－肠管的置入来改善患者的进
食状态，抗肿瘤中药汤剂的应用逐渐减少。临终关怀
期患者大多出现恶病质，肿瘤负荷巨大而机体功能严
重衰退，此时邪盛正衰，“形”的治疗最少，重点是“神”
的治疗，主要包括止痛、营养支持、抑酸及保护胃黏
膜、纠正电解质紊乱、解痉平喘化痰、抗炎、止血、通便
及对症中药治疗等。由此可见“神”的治疗主线贯穿
疾病的全程，其比重从肿瘤根治期到临终关怀期逐渐
增高，总体来说，“形”的治疗随着疾病的进展越来越
少，而“神”的治疗随着疾病的进展越来越多。
众多研究表明，配合中药抗肿瘤治疗可较好的提

高临床疗效，不同阶段的肿瘤患者均可辩证进行中药
治疗。一般情况下，肿瘤根治期患者的中药治疗主要

通过选用扶正祛邪中药来预防复发转移，同时采用补
气理气之法治疗手术及放、化疗后元气的损伤。而带
瘤生存早期化疗同时配合服用中药治疗的主要目的

是益气扶正及减轻化疗的不良反应，抗肿瘤中药应用
相对减少，此时以西医抗肿瘤治疗为主，中药治疗起
到防护、加强的作用。带瘤生存晚期的中药应用以益
气健脾，扶正驱邪为主，抗肿瘤药物的应用相对早期
较少，而着重加强对患者症状及合并症的治疗。临终
关怀期患者形神分离，邪气壅盛，正气大衰，中药汤剂
中具有扶正作用的药物增加，抗肿瘤的中药应用最
少，其主要目的是缓解症状，以姑息治疗为主，注重提
高生活质量。
在肿瘤不同阶段，应全面考虑抗肿瘤治疗、姑息

治疗等因素，围绕患者的形神状态进行论治，为患者
制定适合的治疗方案［６］。本研究在对比分析基础上
明确了食管癌患者各病情阶段的“形”与“神”治疗规
律，所得结果可以为此类患者的治疗提供参考。
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