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结 直 肠 癌 发 病 率 与 死 亡 率 位 居 各 癌 种 前 列 ， 中 国 的 结 直 肠 癌 发 病 率 和 死 亡 率 持 续 增 加 ， 2020 年 新 发 病 例 占 全 球 所 有
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[摘要] 结直肠癌作为全球高发的消化系统恶性肿瘤，其舌诊宏观表象在疾病诊疗中具有重要临床意义，

既可为中医辨证分型（如湿热瘀毒等证型）提供直观依据，又能通过形质特征变化反映疾病分期、微观病理改变

及术前术后演变规律，对预后判断具有提示作用。人工智能技术的引入显著提升了舌诊分析的科学性，通过多

模态影像识别与深度学习算法，AI系统能够客观、精准地提取舌色、苔质、形质等复合特征，实现复杂表型的可

量化评估，更通过数据挖掘揭示出舌象与肿瘤病理进展的内在关联规律，为建立结直肠癌标准化的舌诊评估体

系提供技术支撑，推动舌诊的客观化、标准化与系统化研究。
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Research on the Correlation Between Tongue Diagnosis and Colorectal

Cancer and the Application Progress of AI-Assisted Tongue Image

Analysis Technology

[Abstract] Colorectal cancer, as a highly prevalent malignant tumor of the digestive system worldwide, has

its macroscopic manifestations in tongue diagnosis that hold important clinical significance in disease diagnosis

and treatment. It can not only provide an intuitive basis for TCM syndrome differentiation (such as damp-heat

stasis toxin syndrome, etc.), but also reflect disease stage, microscopic pathological changes, and preoperative

and postoperative evolution patterns through changes in morphological characteristics, thus offering clues for

prognosis assessment. The introduction of artificial intelligence (AI) technology has significantly improved the

scientificity of tongue diagnosis analysis. Through multimodal image recognition and deep learning algorithms,

AI systems can objectively and accurately extract composite features such as tongue color, fur texture, and

morphology, enabling quantifiable assessment of complex phenotypes. Furthermore, data mining reveals the intrinsic

correlation between tongue manifestations and tumor pathological progression, providing technical support for

establishing a standardized tongue diagnosis evaluation system for colorectal cancer and promoting the objective,

standardized, and systematic study of tongue diagnosis.
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新 发 病 例 的 28.8% ， 相 关 死 亡 占 全 球 所 有 结 直 肠 癌 相 关 死 亡

的 30.6% ， 防 治 形 势 十 分 严 峻 [1-2]。 中 医 药 治 疗 结 直 肠 癌 历 史 悠

久 ， 优 势 明 显 ， 联 合 西 医 治 疗 能 起 到 显 著 的 增 效 减 毒 作 用 ， 现

代 药 理 研 究 亦 有 大 量 数 据 佐 证 其 效 性 有 和 科 学 性 ， 但 缺 乏 更

高 级 别 的 循 证 证 据 。 人 工 智 能 （ artificial intelligence ， AI） 在 中

医 诊 断 领 域 发 展 迅 速 ， 以 舌 诊 和 脉 诊 为 代 表 ， 自 20 世 纪 60 年

代 起 ， 现 代 测 量 仪 器 逐 步 应 用 到 到 中 医 四 诊 中 [3]。 20 世 纪 90 年

代 以 北 京 中 医 药 大 学 为 首 开 展 了 舌 诊 的 数 字 化 研 究 和 舌 象

采 集 设 备 ， 2015 年 后 国 内 开 始 研 发 制 造 结 合 AI 算 法 的 人 工 智

能 舌 诊 设 备 。 2016 年 《 中 医 药 信 息 化 发 展 规 划 》 提 出 ， “ 鼓 励 中

医 四 诊 信 息 的 数 字 化 采 集 与 智 能 分 析 ” 。 近 三 年 来 ， AI 舌 诊 运

用 计 算 机 算 法 如 计 算 机 视 觉 、 深 度 学 习 和 图 像 处 理 技 术 分 析

数 字 彩 色 舌 图 像 ， 完 成 对 舌 象 的 自 动 识 别 、 辨 证 诊 断 ， 大 大 提

高 了 中 医 诊 断 客 观 化 研 究 疾 病 证 型 特 点 ， 国 内 多 家 高 校 已 经

建 立 了 舌 象 数 据 库 ， 企 业 研 发 了 多 重 类 型 的 AI 舌 诊 智 能 诊 断

系 统 和 设 备 ， 在 线 上 和 线 下 应 用 ， 但 精 度 更 高 、 稳 定 性 更 强 、

适 用 于 移 动 端 和 开 放 环 境 下 的 校 正 方 法 和 设 备 仍 有 待 于 进

一 步 挖 掘 [4]。 基 于 此 ， 笔 者 探 讨 分 析 中 医 舌 诊 客 观 化 及 AI 辅 助

证 型 判 断 在 中 医 辨 治 结 直 肠 癌 方 面 的 研 究 现 状 及 应 用 前 景 。

基 于 中 医 舌 诊 总 结 结 直 肠 癌 患 者 常 见 证 型 及 其 治 疗 方 案 ， 将

舌 诊 宏 观 表 象 与 结 直 肠 癌 微 观 病 理 、 疾 病 分 期 、 术 前 术 后 演

变 规 律 进 行 相 关 性 分 析 ， 促 进 结 直 肠 癌 诊 疗 舌 诊 客 观 化 、 标

准 化 、 系 统 化 ， 将 有 助 于 梳 理 临 床 诊 疗 思 路 ， 提 高 疗 效 ， 为 该

病 的 AI舌 诊 研 究 提 供 循 证 和 标 准 化 依 据 。

1 结直肠癌的中医辨治逻辑及证候分类现状

结 直 肠 癌 属 于 中 医 学 “ 锁 肛 痔 ” “ 积 聚 ” “ 肠 蕈 ” 等 范 畴 ， 核

心 病 机 为 “ 脾 气 亏 虚 ， 湿 热 瘀 毒 ” ， 关 键 病 理 因 素 为 热 、 湿 、 瘀 、

毒 、 虚 [5]。 NONG F F 等 [6]研 究 发 现 ， 结 直 肠 癌 分 冷 体 质 和 热 体

质 ， 冷 性 和 热 性 结 直 肠 癌 的 恶 性 进 展 不 同 ， 其 机 制 尚 不 清 楚 。

周 红 光 [7] 指 出 肠 癌 的 发 生 、 发 展 与 机 体 的 “ 正 虚 邪 盛 、 阴 阳 俱

损 、 癌 毒 顽 劣 猖 獗 ” 密 切 相 关 ， “ 阴 阳 俱 损 、 癌 毒 未 尽 及 旁 窜 ”

是 肠 癌 复 发 和 转 移 的 根 本 。 王 坤 等 [8]基 于 “ 阳 遏 阴 积 ” 理 论 ， 指

出 结 直 肠 癌 乃 一 体 两 面 、 阴 阳 同 病 ， “ 阳 遏 ” 为 癌 变 之 本 、 “ 阴

积 ” 为 病 变 之 标 ， 二 者 合 病 致 使 瘀 、 毒 、 痰 、 浊 等 病 理 产 物 蓄 结

肠 道 ， 日 久 酿 生 癌 变 。

魏 小 曼 等 [9]基 于 癌 毒 病 机 理 论 探 讨 结 直 肠 癌 分 期 辨 治 规

律 ， 提 出 结 直 肠 癌 癌 前 病 变 期 证 型 分 为 湿 热 蕴 结 证 、 脾 气 亏

虚 证 ， 协 同 治 疗 期 证 型 分 为 湿 热 毒 蕴 证 、 瘀 毒 内 阻 证 、 湿 热 瘀

毒 证 、 脾 气 亏 虚 证 ， 临 床 康 复 期 证 型 分 为 湿 热 瘀 毒 证 、 脾 气 亏

虚 证 、 脾 肾 两 虚 证 ， 其 中 脾 虚 证 型 贯 穿 结 直 肠 癌 三 阶 段 。 脾 虚

证 （ spleen deficiency syndrome， SDS） 是 结 直 肠 癌 发 展 的 关 键

证 候 类 型 之 一 ， YAN Y Z 等 [10] 发 现 晚 期 结 直 肠 癌 患 者 的 SDS

评 分 显 著 高 于 早 期 结 直 肠 癌 患 者 ， 体 现 了 结 直 肠 癌 不 同 分 期

的 证 型 差 异 。 SUN L 等 [11] 使 用 TCM-SDS 结 直 肠 癌 量 表 进 行 的

临 床 研 究 亦 验 证 了 这 一 点 ， 结 果 显 示 与 健 康 对 照 组 相 比 ， 结

直 肠 癌 患 者 的 脾 虚 评 分 明 显 升 高 ， 且 患 有 郁 期 疾 病 的 患 者 得

分 高 于 玉~芋期 患 者 。 吴 密 侠 [12]分 析 不 同 舌 象 在 大 肠 癌 患 者 中

的 分 布 ， 发 现 玉~域 期 大 肠 癌 患 者 以 黄 腻 苔 、 淡 红 舌 和 裂 纹 舌

最 为 多 见 ， 芋-郁 期 以 白 腻 苔 、 紫 色 舌 和 胖 大 舌 最 为 常 见 ， 提

出 了 通 过 患 者 的 舌 象 特 点 进 行 中 医 分 期 ， 可 辅 助 临 床 分 期 的

观 点 。 LU Y Y 等 [13] 对 原 发 结 直 肠 癌 患 者 的 肿 瘤 细 胞 进 行 单

细 胞 RNA测 序 分 析 ， 发 现 缺 陷 综 合 征 （ deficiency syndrome， DS）

是 结 直 肠 癌 患 者 中 最 常 见 的 证 候 类 型 ， 不 同 中 医 证 候 肿 瘤 内

细 胞 亚 群 的 分 布 不 同 ， 提 示 中 医 证 候 分 类 可 能 与 结 直 肠 癌 中

肿 瘤 细 胞 亚 群 和 肿 瘤 微 环 境 （ tumor microenvironment ， TME）

的 异 质 性 有 关 。

2 结直肠癌患者舌象的宏观表象特征

中 医 是 全 球 四 大 医 疗 体 系 之 一 ， 其 中 舌 象 在 中 医 理 论 中

是 能 够 反 映 患 者 全 身 健 康 状 况 的 征 象 ， 在 中 医 辨 证 论 治 中 有

极 为 广 泛 的 应 用 ， 观 察 内 容 包 括 舌 头 的 颜 色 、 大 小 和 形 状 及

舌 苔 的 颜 色 、 厚 薄 和 水 分 含 量 等 。 对 不 同 证 型 结 直 肠 癌 患 者

的 舌 象 特 征 进 行 分 析 ， 有 助 于 研 究 其 与 中 医 辨 证 及 病 程 的 关

系 ， 借 助 舌 象 与 病 程 、 病 因 、 病 理 、 病 情 进 行 分 析 ， 客 观 描 述 结

直 肠 癌 不 同 分 期 舌 象 的 改 变 和 趋 势 ， 临 床 价 值 较 高 。 2023 年

张 彤 等 [14]发 布 的 《 转 移 性 结 直 肠 癌 中 医 诊 疗 指 南 》 列 举 了 临 床

常 见 转 移 性 结 直 肠 癌 的 分 型 ， 并 指 出 了 各 分 型 的 常 见 舌 象 。

（ 1） 脾 肾 阳 虚 证 ： 舌 质 淡 胖 有 齿 痕 ， 苔 薄 白 ； （ 2） 肝 肾 阴 虚 证 ：

舌 红 少 苔 ； （ 3） 气 血 两 亏 证 ： 舌 质 淡 ， 苔 薄 白 ； （ 4） 湿 热 下 注 证 ：

舌 质 红 ， 苔 黄 腻 ； （ 5） 瘀 毒 内 阻 证 ： 舌 质 紫 暗 或 有 瘀 点 、 瘀 斑 。

2.1 舌苔与结直肠癌的相关性研究 CHEN Q B 等 [15]采 用 液

相 色 谱 - 串 联 质 谱 法 ， 使 用 非 靶 向 方 法 分 析 了 30 名 结 直 肠 腺

瘤 （ colorectal adenoma ， CRA） 、 32 名 结 直 肠 癌 患 者 和 30 名 健 康

对 照 者 （ healthy controls ， HC） 的 舌 苔 脂 质 组 成 ， 发 现 与 HC/

CRA 组 相 比 ， 结 直 肠 癌 组 舌 苔 脂 质 组 成 具 有 长 链 不 饱 和 甘 油

三 酯 （ triglyceride ， TG） 水 平 增 加 ， 磷 脂 酰 乙 醇 胺 缩 醛 磷 脂

（ phosphatidylethanolamine acetal phospholipid ， PE-P） 水 平 降

低 等 显 著 变 化 ， 结 直 肠 癌 患 者 舌 苔 样 品 中 的 脂 质 代 谢 失 调 很

明 显 。 宏 基 因 组 测 序 （ metagenomic sequencing ， MGS） 研 究 亦

证 明 了 结 直 肠 癌 患 者 和 健 康 对 照 者 存 在 舌 苔 微 生 物 群 的 差

异 ， Atopobium rimae（ 龈 裂 奇 异 菌 ） 可 能 是 结 直 肠 癌 研 究 的 潜

在 生 物 标 志 物 ， 表 明 舌 苔 诊 断 可 能 为 癌 症 提 供 潜 在 的 筛 查 和

早 期 诊 断 方 法 [16]。 屈 德 春 等 [17]临 床 研 究 发 现 ， 结 直 肠 癌 患 者 舌

苔 以 腻 苔 为 主 ， 黄 腻 苔 患 者 舌 苔 菌 群 丰 富 度 和 多 样 性 低 于 健

康 人 和 白 腻 苔 患 者 ， 白 腻 苔 孪 生 球 菌 属 相 比 于 黄 腻 苔 显 著 富

集 ， 黄 腻 苔 奇 异 菌 属 相 对 于 健 康 人 舌 苔 和 白 腻 苔 显 著 富 集 。

然 而 ， 对 于 结 直 肠 癌 患 者 舌 苔 的 外 在 表 现 仍 缺 乏 客 观 化 探 讨 ，

结 直 肠 癌 患 者 常 见 舌 苔 图 像 及 特 征 少 见 归 纳 ， 临 床 应 用 舌 苔

诊 断 辅 助 判 断 结 直 肠 癌 仍 有 待 进 一 步 研 究 。

2.2 舌象与结直肠癌的相关性研究 曹 炳 章 《 辨 舌 指 南 》 中

论 述 ： “ 凡 舌 质 坚 敛 而 苍 老 ， 不 论 苔 色 白 、 黄 、 灰 、 黑 ， 病 多 属

实 ； 舌 质 浮 胖 娇 嫩 ， 不 拘 苔 色 灰 、 黑 、 黄 、 白 ， 病 多 属 虚 。 ” 通 过

患 者 的 舌 象 特 征 ， 辨 别 其 疾 病 虚 实 ， 有 助 于 评 价 患 者 一 般 情

况 ， 予 以 适 当 的 治 疗 方 案 。 目 前 对 舌 态 的 研 究 较 少 ， 其 原 因 可

能 是 舌 所 呈 现 的 动 态 变 化 较 难 获 取 ， 但 舌 象 形 态 能 够 补 充 舌

色 、 形 反 映 信 息 的 不 足 ， 提 取 患 者 舌 象 形 态 特 征 有 重 要 的 临

床 意 义 [18]。 结 直 肠 癌 患 者 舌 象 与 疾 病 的 特 点 、 病 程 变 化 及 手 术

前 后 均 具 有 明 显 相 关 性 ， 现 分 析 如 下 。

2.2.1 舌 象 与 结 直 肠 癌 特 点 的 相 关 性 舌 象 能 够 反 映 患 者
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的 证 候 特 点 ， 是 中 医 辨 证 的 重 要 参 考 ， 能 够 反 映 疾 病 病 因 病

机 及 其 症 状 特 点 。 阳 玉 婷 等 [19]进 行 流 行 病 学 研 究 发 现 ， 我 国 结

直 肠 癌 发 病 就 诊 率 在 40 岁 后 呈 明 显 上 升 趋 势 ， 并 在 60耀69 岁

达 到 顶 峰 ， 中 医 证 型 以 瘀 毒 内 阻 证 最 多 见 ， 其 余 依 次 为 湿 热

内 蕴 证 、 脾 肾 阳 虚 证 、 脾 虚 气 滞 证 及 气 血 两 虚 证 ， 不 同 证 型 患

者 舌 象 特 征 有 所 差 异 。 陈 小 春 等 [20]认 为 气 滞 血 瘀 是 结 直 肠 癌

患 者 的 常 见 证 型 ， 舌 象 表 现 为 舌 质 暗 ， 舌 下 络 脉 迂 曲 或 有 瘀

斑 ， 此 证 型 患 者 在 临 床 上 多 有 凝 血 指 标 异 常 升 高 ， 同 时 伴 有

血 液 动 力 异 常 、 微 循 环 障 碍 、 血 凝 状 态 异 常 等 变 化 ， 故 其 证 型

特 点 与 结 直 肠 肿 瘤 的 血 液 高 凝 状 态 具 有 高 度 的 相 关 性 ， 且 与

肿 瘤 的 大 小 、 浸 润 深 度 呈 正 相 关 ， 显 示 了 结 直 肠 癌 患 者 证 型

及 舌 象 特 点 与 肿 瘤 特 质 的 关 联 。 张 烨 等 [21]认 为 湿 热 瘀 毒 证 为

结 直 肠 癌 核 心 证 型 ， 基 本 病 机 为 湿 热 瘀 毒 、 脾 气 亏 虚 ， 主 要 病

理 因 素 为 “ 湿 、 热 、 瘀 、 毒 、 虚 ” ， 研 究 该 证 型 结 直 肠 癌 患 者 代 谢

特 征 和 分 子 机 制 ， 纳 入 患 者 舌 象 为 舌 质 紫 暗 或 有 瘀 斑 ， 苔 黄

腻 或 黄 厚 腻 ， 结 直 肠 癌 湿 热 瘀 毒 证 的 发 生 发 展 可 能 与 精 氨 酸 -

脯 氨 酸 代 谢 通 路 的 过 度 激 活 关 联 密 切 。

2.2.2 舌 象 与 结 直 肠 癌 病 程 的 相 关 性 目 前 包 含 舌 象 的 研

究 多 集 中 于 晚 期 结 直 肠 癌 患 者 。 徐 钰 莹 等 [22]对 3 384 例 晚 期 结

直 肠 癌 患 者 舌 象 进 行 临 床 研 究 发 现 ， 晚 期 结 直 肠 癌 患 者 舌 象

与 发 病 部 位 、 转 移 部 位 、 初 诊 状 态 、 基 因 突 变 状 态 及 微 卫 星 状

态 均 相 关 ， 左 半 结 肠 癌 以 暗 红 舌 、 黄 苔 、 厚 苔 、 腻 苔 为 主 ， 右 半

结 肠 癌 以 淡 暗 舌 、 齿 痕 舌 与 白 色 苔 为 主 ， 初 诊 为 晚 期 的 结 直

肠 癌 患 者 舌 苔 以 嫩 舌 、 润 苔 、 水 滑 苔 及 无 苔 为 多 ， 而 对 于 肝 转

移 患 者 ， 以 暗 红 舌 、 嫩 舌 、 瘦 薄 舌 、 黄 苔 、 厚 苔 及 腻 苔 为 主 。 陈

洁 等 [23]进 行 健 脾 解 毒 方 联 合 西 医 标 准 治 疗 对 晚 期 结 直 肠 癌 患

者 的 疗 效 观 察 ， 纳 入 脾 虚 证 患 者 ， 舌 象 参 照 《 恶 性 肿 瘤 中 医 诊

疗 指 南 》 《 中 药 新 药 临 床 研 究 一 般 原 则 》 （ 2015 版 ） ， 取 舌 体 胖

大 或 有 齿 痕 ， 舌 苔 薄 白 。

2.2.3 舌 象 与 结 直 肠 癌 手 术 的 相 关 性 目 前 西 医 对 于 结 直

肠 癌 治 疗 主 要 采 取 冷 冻 疗 法 、 热 凝 疗 法 及 手 术 切 除 等 手 段 ，

手 术 前 后 患 者 舌 象 的 改 变 对 于 指 导 中 医 辨 证 施 治 有 重 要 意

义 。 袁 晨 越 等 [24]对 结 直 肠 癌 术 后 各 中 医 证 候 之 间 的 舌 象 进 行

客 观 化 分 析 ， 发 现 相 较 于 正 常 人 ， 结 直 肠 癌 术 后 患 者 舌 色 、 苔

色 明 度 及 厚 薄 指 数 有 所 下 降 ， 饱 和 度 及 润 燥 指 数 、 剥 苔 指 数 、

裂 纹 指 数 、 点 刺 指 数 均 有 所 上 升 ， 不 同 证 型 结 直 肠 癌 术 后 患

者 舌 象 具 有 较 明 显 特 征 。 结 直 肠 癌 患 者 本 属 本 虚 之 体 ， 手 术

消 耗 气 血 进 一 步 导 致 机 体 气 血 两 亏 ， 脏 腑 功 能 失 调 ， 脾 胃 失

常 ， 引 起 术 后 脾 虚 不 运 ， 故 结 直 肠 癌 术 后 患 者 以 脾 虚 证 最 为

常 见 ， 舌 象 应 以 舌 体 胖 大 或 有 齿 痕 ， 舌 苔 薄 白 为 多 [25] 。 马 婷

等 [26]认 为 结 直 肠 癌 术 后 痰 瘀 毒 聚 症 状 基 本 难 以 见 到 ， 主 要 特

点 为 “ 以 虚 为 主 ” ， 主 要 表 现 为 “ 脾 虚 ” ， 参 照 《 中 药 新 药 临 床 研

究 指 导 原 则 》 纳 入 结 直 肠 癌 术 后 证 属 气 血 亏 虚 患 者 ， 参 照 舌

象 为 淡 舌 。 对 于 结 直 肠 癌 术 后 患 者 舌 象 是 否 与 脾 虚 证 舌 象 对

应 ， 其 舌 象 在 不 同 结 直 肠 癌 分 期 、 不 同 年 龄 及 一 般 情 况 患 者

中 分 布 及 表 现 的 区 别 仍 有 待 临 床 进 一 步 统 计 分 析 。

3 舌象图像分析技术在结直肠癌中的应用

AI 辅 助 下 的 舌 象 图 像 采 集 、 分 析 研 究 推 动 了 舌 诊 客 观 化

的 进 程 ， 其 中 包 含 了 舌 象 采 集 、 舌 象 图 片 的 计 算 机 自 动 识 别 、

舌 象 图 像 自 动 分 析 等 一 系 列 技 术 ， 为 中 医 客 观 化 诊 断 提 供 了

技 术 与 数 据 支 持 。 然 而 ， 为 了 进 一 步 完 善 相 关 算 法 及 仪 器 外

形 设 计 ， 实 现 数 据 采 集 、 分 析 标 准 化 ， 仍 需 要 集 合 现 有 技 术 ，

进 行 多 地 区 、 大 样 本 的 采 集 与 分 析 ， 并 建 立 相 关 数 据 库 。 只 有

经 过 广 泛 的 数 据 收 集 、 严 格 的 数 据 清 洗 ， 正 确 的 统 计 分 析 及

多 维 解 读 ， 才 能 产 生 可 靠 的 循 证 依 据 ， 为 系 统 、 客 观 分 析 结 直

肠 癌 各 阶 段 中 医 证 型 提 供 依 据 。

3.1 舌象图像智能分析技术的研究现状 AI 技 术 已 逐 渐 被

应 用 于 中 医 药 诊 疗 领 域 ， 常 用 于 专 家 医 疗 系 统 ， 主 要 是 利 用

专 家 临 床 诊 断 的 原 理 和 方 法 设 计 的 计 算 机 程 序 ， 以 模 拟 中 医

从 业 者 的 诊 断 过 程 [27]。 中 医 四 诊 图 像 的 采 集 与 分 析 亦 被 认 为

能 够 应 用 AI 技 术 ， 其 中 舌 象 分 析 依 赖 多 维 信 息 的 采 集 、 识 别 、

处 理 ， 中 医 舌 诊 技 术 的 发 展 有 赖 于 多 维 信 息 的 融 合 ， AI 技 术

的 发 展 使 得 机 器 分 析 成 为 可 行 的 舌 象 分 析 手 段 [28]。 近 年 来 ， 舌

诊 仪 已 逐 渐 应 用 于 临 床 诊 断 ， 进 一 步 推 动 了 舌 诊 客 观 化 的 发

展 。 数 码 舌 诊 仪 应 用 于 中 医 舌 诊 客 观 化 研 究 已 遍 布 多 种 类 型

疾 病 ， 包 括 内 分 泌 系 统 疾 病 、 心 脑 血 管 疾 病 、 消 化 系 统 疾 病 、

肿 瘤 疾 病 、 妇 科 疾 病 等 [29]。 AL-HAMMURI K 等 [30]评 估 发 现 ， 组

合 运 用 机 器 学 习 和 传 统 技 术 以 获 得 患 者 舌 象 的 方 式 最 为 有

效 且 准 确 ， 且 使 用 传 统 算 法 可 以 通 过 在 训 练 和 后 处 理 阶 段 使

用 交 互 式 用 户 细 分 工 具 来 增 强 机 器 学 习 模 型 的 输 出 。 HU Y

等 [31]构 建 了 带 有 疾 病 位 置 标 签 的 舌 头 图 像 数 据 集 ， 并 提 出 了

一 种 新 的 全 通 道 区 域 注 意 力 网 络 ， 用 于 对 局 部 细 节 舌 特 征 进

行 建 模 ， 提 高 了 建 模 效 率 。 AI 在 标 准 化 和 量 化 中 医 实 践 方 面

做 出 了 一 定 贡 献 ， 对 患 者 舌 象 进 行 AI 分 析 被 认 为 是 一 种 可 行

的 中 医 证 候 诊 断 、 研 究 方 案 ， 能 够 一 定 程 度 上 弥 补 中 医 医 生 ，

尤 其 是 高 级 中 医 专 家 数 量 不 足 的 问 题 ， 减 轻 中 医 医 生 的 工 作

量 [32]。

深 度 学 习 算 法 是 机 器 学 习 算 法 的 一 个 分 支 ， 卷 积 神 经 网

络 （ convolutional neural network， CNN） 通 过 核 心 技 术 卷 积 层 、

池 化 层 、 激 活 函 数 和 全 连 接 层 组 合 ， 可 显 著 提 高 图 像 学 习 处

理 技 术 的 准 确 性 和 效 率 ， 已 被 广 泛 应 用 于 图 像 分 割 、 图 像 分

类 ， 其 中 VGG系 列 模 型 与 ResNet系 列 模 型 是 如 今 深 度 学 习 领 域

常 用 的 分 类 模 型 [33]。 舌 象 自 动 分 割 和 舌 象 分 类 是 中 医 舌 象 识

别 的 两 项 关 键 技 术 。 XU Q等 [34]通 过 共 享 底 层 参 数 和 增 加 两 个

不 同 的 任 务 损 失 函 数 ， 提 出 了 一 种 用 于 舌 图 像 分 割 和 分 类 的

MTL 方 法 。 LI J 等 [35]运 用 舌 象 分 析 技 术 分 类 糖 尿 病 患 者 舌 象 ，

采 用 舌 头 诊 断 分 析 系 统 （ tongue diagnosis analysis system ，

TDAS） 提 取 舌 头 图 像 的 TDAS 特 征 用 于 描 述 集 群 之 间 的 差 异 ，

矢 量 量 化 变 分 自 动 编 码 器 （ vector quantized variational autoen原

coder， VQ-VAE） 从 舌 头 图 像 中 提 取 VQ-VAE 特 征 ， 并 基 于 此

使 用 K-means 聚 类 舌 头 图 像 ， 利 用 视 觉 变 压 器 （ vision trans原

former ， ViT） 结 合 梯 度 加 权 类 激 活 映 射 （ grad-weighted class

activation mapping ， Grad-CAM） 验 证 聚 类 结 果 并 计 算 定 位 诊

断 信 息 。 现 有 对 于 中 医 舌 诊 的 深 度 学 习 方 法 大 多 依 赖 于 大 量

有 标 注 的 数 据 用 于 训 练 ， 而 新 兴 的 半 监 督 中 医 舌 象 图 像 分 类

方 法 能 够 在 标 注 数 据 上 进 行 微 调 ， 在 未 标 注 样 本 的 弱 增 强 下

生 成 伪 标 签 ， 在 未 标 注 样 本 的 强 增 强 下 进 行 预 测 并 与 伪 标 签

进 行 一 致 性 学 习 ， 具 有 较 好 的 发 展 前 景 [36]。 深 度 学 习 法 性 能 评
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价 有 两 个 重 要 指 标 是 准 确 度 和 敏 感 度 ， 正 负 样 本 均 衡 时 准 确

度 评 判 是 整 体 模 型 效 果 的 重 要 参 考 指 标 ， 但 如 果 漏 掉 正 类 出

现 率 增 多 ， 敏 感 度 就 成 为 更 好 的 参 考 指 标 ， 甚 至 需 要 增 加 Re原

call（ 召 回 率 ） 、 F1 值 、 Accuracy（ 准 确 率 ） 等 指 标 综 合 评 价 ， 优 化

其 准 确 度 和 敏 感 度 数 据 。 随 着 研 究 逐 步 深 入 ， 更 多 能 够 提 升

采 集 、 分 析 准 确 率 及 敏 感 度 的 机 器 学 习 技 术 被 尝 试 应 用 于 中

医 舌 诊 客 观 化 ， AI 与 传 统 医 学 的 结 合 为 诊 断 、 治 疗 恶 性 肿 瘤

等 难 治 性 疾 病 提 供 了 更 多 的 可 能 性 。

3.2 舌象图像智能分析技术在结直肠癌中的应用 TME 包

括 非 癌 性 实 体 瘤 的 所 有 成 分 ， 它 是 一 个 由 多 种 细 胞 类 型 组 成

的 复 杂 生 态 系 统 ， 在 肿 瘤 发 展 中 起 着 不 同 的 作 用 ， 并 且 具 有

高 度 异 质 性 。 LU Y Y 等 [13]认 为 ， 中 医 证 候 分 类 可 能 与 结 直 肠

癌 中 肿 瘤 细 胞 亚 群 和 TME 的 异 质 性 有 关 。 TME 中 脂 肪 酸 合 成

酶 的 摄 取 和 合 成 增 加 可 能 与 水 液 运 化 受 阻 、 化 生 痰 浊 的 特 点

相 关 ， 而 肿 瘤 细 胞 分 泌 的 脂 质 代 谢 产 物 的 累 积 诱 导 的 免 疫 抑

制 可 能 与 气 机 阻 滞 有 关 ， 气 机 阻 滞 则 易 酿 生 痰 浊 [37]， 于 舌 象 则

多 有 舌 苔 黏 腻 、 舌 体 胖 大 等 表 现 。 慢 性 炎 症 和 免 疫 抑 制 是

TME 的 核 心 特 征 ， 最 近 的 研 究 表 明 肿 瘤 免 疫 微 环 境 可 提 供 独

立 的 预 后 信 息 ， 其 与 中 医 的 “ 元 气 虚 ” 密 切 相 关 ， 从 中 医 四 诊

及 辨 证 施 治 角 度 分 析 并 予 以 治 疗 有 助 于 调 控 调 节 肿 瘤 宿 主

微 环 境 ， 让 正 常 免 疫 细 胞 履 行 其 职 责 ， 使 肿 瘤 细 胞 没 有 生 存

环 境 ， 并 引 起 细 胞 凋 亡 或 自 噬 [38]。 故 运 用 舌 象 图 像 智 能 分 析 技

术 分 析 结 直 肠 癌 患 者 舌 象 特 征 ， 从 中 医 辨 证 论 治 角 度 予 以

治 疗 ， 能 够 调 控 TME 从 而 控 制 肿 瘤 发 展 进 程 ， 有 助 于 指 导 中

医 药 在 结 直 肠 癌 治 疗 中 的 联 合 应 用 。

深 度 学 习 的 出 现 拓 展 了 AI 分 析 在 医 学 诊 断 领 域 的 研 究

进 展 ， 通 过 舌 象 判 断 癌 症 患 者 的 体 质 类 型 并 用 于 癌 症 诊 断 、

治 疗 有 较 好 的 临 床 意 义 ， 但 其 判 断 方 法 仍 包 含 大 量 的 随 机 性 。

YUAN L L 等 [39] 建 立 AI 深 度 学 习 模 型 ， 评 价 舌 象 和 舌 苔 微 生

物 组 在 胃 癌 （ gastric cancer， GC） 诊 断 中 的 价 值 ， 发 现 舌 象 可

以 作 为 GC 诊 断 的 稳 定 方 法 ， 并 且 明 显 优 于 常 规 血 液 生 物 标 志

物 ， AI 模 型 在 癌 症 筛 查 和 诊 断 中 显 示 了 良 好 的 应 用 价 值 和 前

景 。 SHI Y 等 [ 40 ] 使 用 智 能 舌 诊 分 析 仪 收 集 了 非 小 细 胞 肺

癌 （ non-small cell lung cancer， NSCLC） 患 者 、 阴 虚 证 患 者 和

健 康 对 照 者 的 舌 象 ， 发 现 气 虚 证 与 阴 虚 证 舌 诊 断 的 显 著 差 异

指 标 为 舌 色 参 数 （ T-A） 、 舌 苔 饱 和 度 （ TB-S） 、 舌 苔 色 度 （ TB-

Cr） 、 舌 质 亮 度 （ TC-a） 、 舌 质 饱 和 度 （ TC-S） 、 舌 质 色 度 （ TC-

Cr） 、 整 体 舌 象 参 数 （ perAll） ， 舌 涂 层 质 感 指 数 为 TC-CON、 TC-

ASM 、 TC-MEAN 、 TC-ENT ， 受 试 者 工 作 特 征 曲 线 （ receiver

operating characteristic ， ROC） 下 面 积 和 准 确 率 分 别 为 0.940 1

和 0.880 6 ， 证 明 了 神 经 网 络 模 型 对 症 状 和 舌 象 数 据 集 具 有 较

好 的 分 类 性 能 ， 基 于 机 器 学 习 的 舌 象 数 据 可 作 为 NSCLC 气 虚

证 和 阴 虚 证 的 客 观 诊 断 依 据 之 一 。 恶 性 肿 瘤 患 者 的 舌 苔 微 生

物 与 舌 象 特 征 之 间 被 认 为 存 在 深 层 次 关 联 ， 通 过 观 察 舌 苔 微

生 态 菌 群 的 变 化 预 先 对 癌 前 病 变 进 行 干 预 ， 有 助 于 尽 早 阻 断

结 直 肠 癌 等 恶 性 肿 瘤 的 发 生 发 展 进 程 [41]。 另 外 ， 肠 道 菌 群 的 改

变 可 诱 发 肠 道 微 环 境 的 紊 乱 ， 进 而 参 与 结 直 肠 癌 的 发 生 发 展 [42]。

关 于 溃 疡 性 结 肠 炎 （ ulcerative colitis， UC） 患 者 薄 白 苔 、 黄 腻

苔 对 应 肠 道 菌 群 特 征 的 研 究 结 果 显 示 ， 黄 腻 苔 患 者 肠 道 中 具

有 保 护 作 用 的 菌 群 更 少 ， 产 生 有 害 代 谢 产 物 的 菌 群 更 多 ， 反

映 了 黄 腻 苔 UC患 者 肠 道 菌 群 失 调 更 加 严 重 ， 对 结 直 肠 癌 患 者

不 同 舌 象 可 能 对 应 不 同 的 肠 道 菌 群 情 况 具 有 参 考 意 义 ， 为 舌

诊 现 代 化 研 究 提 供 了 更 多 的 信 息 [43]。 对 其 他 恶 性 肿 瘤 患 者 舌

象 进 行 机 器 采 集 和 AI 分 析 在 疾 病 诊 断 、 中 医 体 质 判 断 等 方 面

的 应 用 亦 显 示 了 舌 诊 客 观 化 在 恶 性 肿 瘤 中 的 良 好 应 用 前 景 ，

为 其 应 用 于 结 直 肠 癌 提 供 了 研 究 基 础 。 将 舌 诊 与 图 像 处 理 和

机 器 学 习 相 结 合 ， 可 减 少 环 境 因 素 对 舌 象 的 干 扰 ， 避 免 医 生

因 主 观 因 素 导 致 判 断 不 准 确 ， 从 而 达 到 客 观 舌 诊 的 效 果 ， 这

能 够 使 得 中 医 诊 断 更 加 定 量 、 客 观 和 标 准 化 ， 同 时 有 助 于 客

观 评 价 中 医 的 治 疗 效 果 [44-45]， 应 用 于 结 直 肠 癌 患 者 诊 治 过 程

中 有 助 于 阶 段 性 反 应 临 床 疗 效 与 疾 病 转 归 。

目 前 对 于 舌 诊 断 仪 的 研 究 已 产 生 了 不 同 类 型 的 采 集 仪

器 及 分 析 系 统 ， 然 而 应 用 时 仍 具 有 较 多 问 题 ， 如 不 同 受 试 者

不 同 的 舌 头 暴 露 会 导 致 测 量 结 果 不 一 致 ， 无 法 保 证 采 集 的 舌

象 完 整 清 晰 等 [46]。 且 现 有 的 舌 诊 技 术 仅 局 限 于 二 维 可 见 光 图

像 ， 需 要 进 一 步 研 发 红 外 、 高 光 谱 、 结 构 光 三 维 立 体 视 觉 等 综

合 多 维 度 信 息 集 成 的 舌 诊 仪 器 ， 以 提 高 舌 诊 信 息 的 广 度 [47]。 尽

管 经 典 图 像 分 析 方 法 能 够 数 据 化 表 达 舌 色 ， 但 对 于 齿 痕 、 点

刺 、 裂 纹 、 厚 薄 、 腐 腻 、 剥 苔 等 复 杂 的 舌 象 形 质 特 征 的 综 合 识

别 分 析 仍 是 当 前 舌 诊 研 究 面 临 的 瓶 颈 问 题 [48]。 在 AI 辅 助 中 医

诊 断 客 观 化 的 研 究 进 程 中 ， 中 医 四 诊 中 除 舌 诊 外 的 望 诊 、 闻

诊 和 问 诊 虽 有 相 关 研 究 ， 但 都 没 有 形 成 主 流 研 究 方 向 ， 脉 诊

和 舌 诊 客 观 化 为 此 领 域 的 研 究 重 点 ， 具 有 更 好 的 可 行 性 和 研

究 价 值 [49]。 此 外 ， 在 应 用 于 恶 性 肿 瘤 的 疾 病 筛 查 时 ， 实 际 纳 入

的 正 常 样 本 数 量 往 往 远 多 于 患 病 样 本 数 量 ， 存 在 样 本 数 据 不

平 衡 问 题 ， 若 不 加 以 处 理 ， 易 增 高 漏 诊 率 ， 极 大 削 弱 AI 舌 诊 模

型 的 实 际 应 用 价 值 [50]。 舌 象 数 据 的 积 累 是 AI 舌 诊 的 基 础 ， 大 规

模 的 舌 象 数 据 库 建 立 收 集 统 计 ， 可 促 进 其 在 结 直 肠 癌 诊 断 辨

证 治 疗 方 面 的 应 用 ， 将 微 观 病 理 改 变 与 宏 观 舌 象 有 机 结 合 ，

找 到 解 决 疾 病 的 契 合 点 。

4 小结与展望

AI 的 应 用 使 中 医 诊 疗 更 加 定 量 化 、 客 观 化 、 规 范 化 ， 极 大

地 推 动 了 中 医 理 论 的 发 展 ， 然 而 ， 中 医 四 诊 信 息 的 客 观 化 和

数 字 化 还 处 于 探 索 阶 段 ， 四 诊 信 息 采 集 、 辨 证 论 治 专 用 模 型

算 法 和 深 度 学 习 的 AI 技 术 还 存 在 诸 多 不 足 [51]。 传 统 的 研 究 仍

然 采 用 色 板 区 分 患 者 舌 头 的 颜 色 ， 用 于 人 工 判 断 中 医 体 质 和

证 候 类 型 [52]。 数 据 标 准 化 是 中 医 智 能 诊 疗 的 基 石 ， 随 着 人 工 智

能 技 术 的 不 断 迭 代 更 新 ， 标 准 化 预 处 理 的 智 能 化 程 度 不 断 加

强 ， 为 数 据 标 准 化 的 自 动 化 、 后 台 化 和 高 效 化 提 供 了 更 多 可

能 性 [53]。 随 着 社 会 现 代 化 进 程 的 推 进 ， 以 现 代 科 学 技 术 研 究 舌

诊 等 中 医 四 诊 技 术 ， 使 其 更 加 科 学 、 客 观 、 精 准 已 成 为 中 医 药

发 展 的 必 然 要 求 [54]。 结 直 肠 癌 作 为 临 床 常 见 恶 性 肿 瘤 ， 在 各 肿

瘤 分 期 及 不 同 中 医 证 型 患 者 舌 象 往 往 有 明 显 差 异 且 有 一 定

规 律 可 循 。 中 医 四 诊 客 观 化 的 临 床 应 用 近 年 来 不 断 被 研 究 ，

其 中 舌 诊 作 为 中 医 四 诊 的 重 要 组 成 部 分 ， 已 被 证 明 对 多 种 疾

病 的 诊 断 有 效 ， 同 时 也 是 中 医 四 诊 在 易 于 获 取 、 统 计 分 析 的

诊 断 形 式 。 诸 多 研 究 已 提 出 基 于 不 同 技 术 背 景 的 舌 诊 仪 方 案 ，

且 多 被 证 明 对 某 种 疾 病 的 进 展 情 况 及 中 医 证 型 分 析 有 效 。 然
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而 ， 其 形 制 仍 无 法 统 一 ， 不 同 仪 器 的 准 确 度 难 以 横 向 对 比 ， 不

同 疾 病 舌 象 数 据 库 的 建 立 有 待 进 一 步 研 究 。

综 上 所 述 ， 中 医 舌 诊 客 观 化 在 结 直 肠 癌 诊 断 中 已 取 得 一

定 成 果 ， 但 仍 存 在 一 些 不 足 。 临 床 应 用 舌 诊 仪 辅 助 结 直 肠 癌

证 型 及 分 期 诊 断 有 良 好 的 研 究 前 景 ， AI 等 新 技 术 的 协 助 将

在 中 医 诊 断 客 观 化 及 中 医 现 代 化 发 展 进 程 中 发 挥 独 特 的 作

用 ， 为 中 医 有 效 诊 疗 提 供 循 证 科 学 依 据 。 另 外 ， 四 诊 客 观 化 的

联 合 应 用 仍 然 是 目 前 的 研 究 热 点 ， 结 合 更 多 中 医 四 诊 客 观 化

采 集 分 析 技 术 并 加 以 优 化 和 结 合 ， 将 有 助 于 扩 大 研 究 病 种 范

围 ， 增 强 客 观 化 分 析 的 准 确 性 和 有 效 性 ， 对 促 进 中 医 四 诊 的

现 代 化 发 展 进 程 具 有 积 极 作 用 。
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