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 سرطان اللسان

تتصف الأورام بتكاثر خلوي غٌر ردود وتتظاهر بالانتباج والبروز, وعلى الرغم من أن 

الأورام لا تشكل إلا جزءا" ضئٌلا" من المشاهدات السرٌرٌة المرضٌة التً نصادفها , إلا أنها 

ذات أهمٌة كبٌرة وأي نوع من الاورام لا ٌقتصر بوجوده على منطقة واحدة بل من الممكن أن 

طق مختلفة, وعلى طبٌب الأسنان أن ٌعرف طبٌعتها وخطورتها والتدابٌر المتبعة تصٌب منا

 لمعالجتها . 

% من مجموع سرطانات اللسان من أكثر الأشكال السرطانٌة 55-55ٌشكل سرطان اللسان 

 الخبٌثة شٌوعا" داخل الفم, وهو ٌأتً مباشرة بالدرجة الثانٌة بعد سرطان الشفة السفلٌة. 

مٌل لإصابة الذكور أكثر من الإناث لا سٌما بٌن العقدٌن السادس والثامن من  لهذا السرطان

 العمر. 

 أسباب سرطان اللسان: 

إن أسباب سرطانات اللسان غٌر محدودة بشكل قطعً, مثلها كمثل بقٌة السرطانات, لكن هناك 

 منها: بعض العوامل المؤهبة لنشوء وتطور مثل هذه السرطانات فً الحفرة الفموٌة نذكر 

الالتهابات المزمنة والرض والتخرٌش المزمن: هذه العوامل لا تعتبر عاملا" مسببا"  -1

كافٌا" لإحداث السرطان اللسانً أو الفموي, إلا أن الرض ووجود عوامل أخرى 

المستمر هو التخرٌش مشاركة تؤدي لإحداث وتطور سرطانات اللسان, وٌقصد بالرض 

طقة ما من النسٌج, ٌنجم عن الأسنان المتهدمة أو المستمر الآلً الذي تتعرض له من

الأسنان النخرة أو العض المتكرر للسان وبخاصة عند الأشخاص الذٌن ٌحملون أجهزة 

صناعٌة فً أفواههم ,أو الترمٌمات السنٌة السٌئة التً تؤدي بحوافها الشئزة إلى 

 تخرٌش اللسان تخرٌشا" مزمنا". 

د على أن التخرٌش المتكرر تنجم عنه اضطرابات فً تفسٌر آلٌة التخرٌش المزمن ٌعتم

توعٌة تلك المنطقة المعرضة للعامل المخرش , وبالتالً حدوث عوز أوكسجٌنً فٌها, 

ومن الممكن أن ٌؤدي إلى الإصابة بالتسرطن فٌما بعد , لأنه ثبت تجرٌبٌا" بأن عوز 

من شأنها أن تؤدي إلى ورٌثان( الأوكسجٌن بالإضافة إلى سموم نتاجات التنفس مثل )الأ

 تطورات خبٌثة. 

الوراثة : ٌفترض أن التخرٌش المزمن ٌؤدي إلى الإصابة بالتسرطن وذلك عند  -5

الأشخاص المؤهبٌن للإصابة به, فدرجة استعدادهم أو مقاومتهم له تعتمد على التأهب 

ب الإرثً, فالدراسات الكثٌرة قد أظهرت أن هناك أسرا" لها خاصة الاستعداد والتأه

للإصابات السرطانٌة, حتى أن هناك من الأفراد من ٌتوارث الاستعداد لإصابة 

سرطانٌة نوعٌة كإصابة الغشاء المخاطً, إن كان فً الفم أو الأنبوب الهضمً مثلا" 

وبصورة عامة فإن دور الوراثة فً الإصابات السرطانٌة لا ٌزال غامضا" وفً غاٌة 

 التعقٌد. 

( سنة 65-55اء المخاطً الفموي الذكور بٌن عمر )الجنس: تصٌب سرطانات الغش -3

 % تقرٌبا" . 05بنسبة 
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من الممكن  أن ٌكون السبب هو التدخٌن أو التوازن الهرمونً عند المأة ٌلعب دورا" فً 

 حماٌتها من سرطان الغشاء المخاطً. 

ن, اللساالتدخٌن: ٌعتبر التدخٌن بكافة أشكاله من العوامل المهمة فً إحداث سرطانات  -4

فقد وجد أن أغلب المصابٌن بهذه السرطانات هم من المدخنٌن أو الأشخاص الذٌن 

ٌستعملون الغلٌون أو السٌجار أو مضغ التبغ, فقد وجد أن السحابات الدخانٌة المركزة 

 من الغلٌون أو السٌجار ٌمكن أن تحدث تأثٌرات مولدة للسرطان. 

ٌن بسرطانات اللسان هم من الكحول: أن نسبة لا بأس بها من المرضى المصاب -5

 الأشخاص الذٌن ٌتناولون الكحول بكثرة وبشكل ٌومً. 

الإفرنجً: لوحظ سرطان الثلثٌن الأمامٌٌن من اللسان فً عدة حالات مترافقة مع  -6

الإصابة بالإفرنجً, إلا أن العلاقة التً كان ٌعتقد بوجودها قدٌما" بٌن سرطان اللسان 

 دت فً الوقت الحالً. والإصابة بالإفرنجً فقد استبع

 المظاهر السريرية لسرطان اللسان: 

إن المرحلة الباكرة لسرطان اللسان لا عرضٌة ولا تترافق سرٌرٌا" بالألم وتبقى هذه 

الإصابة طوٌلا" دون أعراض ما لم تتعرض للإنتانات الثانوٌة. تشمل الأعراض الأولٌة 

, ثم ٌعانً المرٌض من صعوبات فً الطعام والكلام لتواجد الكتلة التقرحات والتقرن

المتسرطنة فً نسٌج العضلات , وبالتالً لضغطها على الأعصاب الحسٌة والحركٌة 

فٌحدث الألم نتٌجة لذلك وٌزداد حدة أثناء البلع وقد ٌصبح شدٌدا" لدرجة أنه ٌحال إلى 

ة فً مراحلها الأولى , بناء على هذه الأذن, هذا مع العلم أن الإصابة لا تكون مؤلم

 الملاحظة تظهر لنا القٌمة الكبرى للفحوص الدورٌة الفموٌة. 

أكثر المناطق تعرضا" لهذه الإصابة هً الحواف الجانبٌة الخلفٌة للسان فً قسمه البلعومً 

أو تكون منطمرة تماما" فً قاعدته الخلفٌة ولا ٌشعر المرٌض بوجودها , لذلك ٌصعب 

لإصابة باكرا" إلا أنه ٌمكن الاستدلال على وجود هذه الإصابة من خلال بعض كشف ا

 الدلائل الدقٌقة التً تشٌر علٌها وهً : 

ٌمٌل اللسان أو ٌنحرف قلٌلا" نحو الجهة المصابة عندما ٌدفع المرٌض بلسانه إلى  -1

لعصب الأمام وهذا ٌعود إلى إعاقة الورم لعضلات اللسان , وبالتالً إلى شلل جزئً ل

 المحرك. 

 قد تحدث انخفاضات أو تجعدات أو انكماش على سطح الغشاء المخاطً  -5

 قد ٌحدث أحٌانا" تلعثم خفٌف فً كلام المرٌض  -3

ٌكشف الفحص والتدقٌق قرحة صغٌرة , وٌكشف الجس بالإصبع عن وجود منطقة  -4

 متصلبة .

نادرة ٌصٌب  كما ٌمكن لسرطان اللسان أن ٌصٌب السطح السفلً للسان وفً حالات 

 ظهره. 



 الدكتورة رباب ٌوسف كرٌدي                                    اللسان                                         رطانات س
 

3 
 

كل قرحة سطحٌة ذات حواف مرتفعة قلٌلا" بشتظهر الإصابة السرطانٌة على اللسان 

وصلبة وقد تتطور على شكل كتلة بارزة تشبه الفطر ذات نمو حلٌمً أو مركز متقرح, لكن 

ٌمكن للخلاٌا السرطانٌة أن تغزو الطبقات العمٌقة للسان محدثة صلابة بالغة وتحدد فً 

 اللسان نوعا" ما ولكن دون أن تلاحظ تبدلات كبٌرة على السطح . حركة 

ٌصعب كشف السرطان المتوضع عند قاعدة اللسان لأنه بشكل لا عرضً إلى أن تتشكل 

قرحة البلعوم وتحدث عسر فً البلع وهذا الشكل من سرطانات اللسان ٌعتبر شدٌد الخبث 

عدة اللسان إنذارا" أسوأ من الآفات والاستعمار المبكر ونتٌجة لذلك تملك سرطانات قا

 المشابهة التً تصٌب الثلثٌن الأمامٌٌن من اللسان.

ٌلاحظ انتشار سرطانات اللسان باتجاه العنق فً جانب واحد أو فً كلا الجانبٌن بسبب 

الانتشار إلى العقد اللمقاوٌة فً السرطان الناشئ فً تقاطع الطرق اللمفاوٌة إذ أن معدل 

من اللسان أقل من معدل انتشارها فً الثلث المتوسط فً حٌن معدل حدوث  الثلث الأمامً

 الانتشار عالً فً السرطان الناشئ فً قاعدة اللسان وخاصة إلى العقد اللمفاوٌة الرقبٌة . 

 إنذار سرطان اللسان : 

 الإنذار سًء 

 معالجة سرطان اللسان: 

إن المعالجة صعبة للغاٌة وتعتمد على مكان الإصابة ودرجة تقدمها, وتتم المعالجة عادة" 

والفك الموافق وتنظٌف الرقبة من بالجراحة التً تتضمن استئصال معظم اللسان 

 الانتشارات. 

أٌضا" ٌمكن استخدام المعالجة بإبر وبذور الرادٌوم والمعالجة بالكوبالت المشع وكذلك 

 لجة بالكوبالت نتائج جٌدة دون إٌذاء العظم. أعطت المعا

 السرطان شائك الخلايا: 

 ٌعتبر السرطان شائك الخلاٌا أكثر السرطانات داخل الفموٌة الخبٌثة شٌوعا" . 

ٌختلف تواتر إصابته للمناطق التشرٌحٌة الفموٌة المختلفة تبعا" للمناطق الجغرافٌة 

 والاجناس , 

وعا" لحدوث السرطان شائك الخلاٌا داخل الحفرة الفموٌة ٌتبعه ٌعد اللسان المكان الأكثر شٌ

 قاع الفم واللثة والحنك ثم المخاطٌة الدهلٌزٌة. 

جود عوامل مؤهبة كالتدخٌن والكحول ونقص الحدٌد . تترافق الإصابة بهذا الورم مع و

مقارنة مع عند الرجال بالٌصٌب الرجال أكثر من النساء, ربما ٌعود إلى التدخٌن الذي ٌكثر 

 النساء
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 سريريا": 

تأخذ السرطانات شائكة الخلاٌا فً الحفرة الفموٌة مظاهر مختلفة متعددة خلال تطورها من 

 آفات صغٌرة من الممكن أن لا ترى إلى آفات عرضٌة تسبب الألم والخلل الوظٌفً. 

تتطور هذه الآفة فً الأماكن المتوسطة والخلفٌة من السطوح السفلٌة الجانبٌة للسان وقد 

ٌصٌب هذا السرطان السوٌقات اللوزٌة, إلا أن إصابة هذا السرطان لظهر اللسان فهً غٌر 

 شائعة. 

تبدي الآفات العرضٌة للسرطان الشائك الخلاٌا بعض أو كل الأشكال السرٌرٌة التالٌة حٌث 

سم نامٌة للخارج وتقرح مترافق مع السرطان تكون حوافه مدورة  3-5ككتلة بقطر  ٌظهر

على النزف العفوي وتكون القرنٌن والإعاقة الوظٌفٌة وقد تبدو الإصابة وصلبة وقد ٌحدث 

 شكل طلاوة بٌضاء أو طلاوة حمراء. 

شار السرطانً ٌمكن أن تظهر مناطق متعددة من السطان الشائك الخلاٌا الفموي نتٌجة الانت

الواسع حٌث ٌمكن أن تغزو هذه الإصابة البنى العمٌقة كعضلات اللسان أو عضلات المضغ 

 أو الفك السفلً أو جمٌعها معا" مسببة إعاقات وظٌفٌة متنوعة وحدوث الألم. 

ٌحدث الاستعمار اللمفاوي عادة" فً سرطان اللسان الشائك الخلاٌا بصورة أبكر من حدوثه 

قٌة مواقع الحفرة الفموٌة , وهو ٌشمل العقد الرقبٌة العلوٌة والعقد تحت فً سرطانات ب

 الفكٌة السفلٌة فً نفس الجانب أو بشكل ثنائً الجانب . 

الآفات عند تشخٌصها كبٌرة وعرضٌة لأن معظم الحالات تكتشف بشكل متأخر  تكون معظم

 ة. وهنا تظهر مسؤولٌة الطبٌب بتشخٌص السرطانات الباكرة اللاعرضٌ

 معالجة السرطان شائك الخلايا: 

ٌعتبر تحدٌد مرحلة الورم وموقعه مهم جدا" فً المعالجة التً تشمل على المعالجة 

 الجراحٌة والشعاعٌة والكٌمٌائٌة التً حسنت من معدل البقاء على قٌد الحٌاة. 

 


