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“电”死癌细胞？全靠他们“双向奔赴”

“你这个方法有风险，万一在临床

出了岔子怎么办？我们宁可求稳。”

安静有序的会场热闹起来，前一个

人话音刚落，反驳声就立刻响起。交锋

双方，分别是临床医生和工科领域的

科研人员。

争论愈烈，坐在前排的吕毅越兴

奋。他是本次香山科学会议第 792次学

术讨论会的申请人、西安交通大学第

一附属医院院长。

“别打断，听听大家的真实想法。”

这一场面他期待已久，“脉冲电场消融

是典型的医工交叉技术，只有医学、工

科研究者充分探讨，才能实现突破”。

脉冲电场消融是一项基于不可逆

电穿孔效应的非热消融技术。其基本

原理为通过施加一定强度的高压电脉

冲于生物组织，使细胞发生不可逆电

穿孔，破坏细胞内环境稳态，从而诱导

细胞死亡，最终达到组织消融的目的。

“脉冲电场消融技术已从肿瘤消融

的单点突破，迈向多种疾病全面拓展新

阶段。”中国科学院院士王秋良表示，亟

须探索基础研究和疾病诊断的新方式。

医学技术新赛道

声、光、磁、电，物理世界的自然现

象为医学提供了新思路。

“脉冲电场技术的医学应用就是从

偶然生理现象发展为跨学科协同创新

的过程。”吕毅介绍道，早在 1754年，法

国物理学家 Nollet就发现，用电火花触

碰人类皮肤，就会出现红色斑点，猜测

电场对人体组织会造成细胞死亡等不

可逆损伤。

“幕后黑手”是电场的热效应吗？科

学家们各执一词。直到 1967年，英国科

学家 Sale 和 Hamilton 首次发现，原本

无法穿过细胞膜的分子，被施加强电

脉冲后，能在细胞膜上形成不可逆的

纳米级穿孔，造成细胞凋亡和坏死，且

全过程不产生显著热效应，最大程度

保留细胞外基质结构。这一现象被称

作不可逆电穿孔。

在临床研究中，基于不可逆电穿孔

原理的脉冲电场消融技术也得到了广

泛验证和应用。2010年以来，已有数百

篇研究论文证实，脉冲电场消融技术

在前列腺癌、胰腺癌、肝癌、肾癌的临床

治疗中安全有效，在心脏疾病治疗中也展

现出巨大潜力。此外，在糖尿病、慢性阻塞

性肺病等良性疾病治疗领域，脉冲电场消

融技术同样被寄予厚望。

“脉冲电场消融技术具有细胞选择

性、电场依赖性、非热损伤性和物理靶

向性等特点。”吕毅表示，消融效果与

脉冲能量强度直接相关，能针对特定

细胞实现精准可控的消融，且不会产

生不可逆性热损伤。

2016 年，吕毅团队提出了利用人

体自然腔道实施脉冲电场消融的新理

念，在消化道等自然腔道内经内镜置

入消融电极，精准、微创地将脉冲能量

传递到肿瘤病灶部位进行消融，进一

步提高治疗的安全性和有效性。2023

年 2月，该团队成功实施了世界首例内

镜下脉冲电场胰腺癌消融手术。手术

过程安全可控，术后患者生命体征平

稳，患者生存期显著延长。

然而，随着脉冲电场消融在临床应

用的深入，新的科学问题陆续涌现。

“脉冲电场消融的生物学效应对于

疾病诊疗具有重要意义。随着电子信

息、传感和材料技术的发展，脉冲电场

的瞬态生物物理效应研究、脉冲电场

消融高端医疗设备研制，以及产业与

临床的良性互动值得进一步关注。”中

国科学院院士郑海荣总结道。

医学与工学的“双向奔赴”

除医学科学外，工学是脉冲电场消

融技术发展的另一重要支柱。

“生物电磁信号传递着生物体内的

多种生理与病理信息，监测分析这些

内部电磁过程与生命活动之间的关

联，对生命科学研究具有重要意义。”

河北工业大学电气工程学院教授徐桂

芝介绍，生物电工技术正是基于电工

学、生物学、信息学等多学科交叉融合

而形成的学科领域，致力于探究生命

活动产生的电磁现象与规律，并基于

此开发先进的医学诊断和治疗技术。

“目前，脉冲电场消融技术仍缺乏

直接有效的可视化评估手段。”中国科

学院深圳先进技术研究院研究员马腾

指出，如何实现实时监控能量分布和

消融后效果，降低消融操作的不确定

性，成为该技术进一步推广应用的关

键挑战。

针对该问题，马腾团队提出“多模成

像引导腔内脉冲电场消融”的技术方案，

研发了集成超声、光学相干断层扫描

（OCT）及荧光内窥的多模态成像 -治疗

一体化导管系统，为脉冲电场消融技术在

更多临床应用场景中的应用奠定基础。

此外，北京航空航天大学生物与医

学工程学院教授常凌乾针对传统电穿

孔技术递送效率低、细胞存活率差的

问题，研发了系列基于纳米电穿孔技

术的生物芯片，利用纳米孔结构实现

电场聚焦，在低电压下，将分子递送的

跨膜速度提升了近万倍，细胞存活率

高于 95%，且能实现器官靶向和高通量

筛选。目前该技术已在国内 10余家三

甲医院完成 300多例临床试验。

看着一项项科研创新成果从实验

室走进临床，台下的临床医生们频频

点头。

“学医的不懂工程，学工的不懂医

学，如何推动这项技术真正落地应用

呢？”听着双方热火朝天的讨论，吕毅满

脸笑容，“这正是我们所需要的——— 一

个让各学科专家面对面的沟通平台。”

共同面对挑战

复发、转移，是每一个临床医生的

“头号敌人”。

“当前脉冲电场消融技术虽然微创

便捷，但仍存在高复发转移的难题。”中

山大学附属第一医院超声医学科副主任

医师陈淑玲指出，短期内，不可逆电穿孔

诱导的免疫反应能有效抑制肿瘤的再生

长和转移，但 14天后，效应逐渐减弱，2

至 18个月内的复发率能达到 24.14%。

华中科技大学基础医学院教授赵

俊也提出了类似问题。“不可逆电穿孔

的消融效果与脉冲电场强度相关，而

肿瘤内部，脉冲电场分布并不均匀。”

赵俊发现，当脉冲电场强度低于杀伤

阈值时，肿瘤细胞可能“潜逃”，这也是

术后肿瘤复发的重要危险因素。

他们共同提到脉冲电场消融联合

免疫治疗的重要性。“脉冲电场消融与抗

PD-1免疫疗法相结合，能促进 CD8＋T

细胞浸润和长期免疫记忆的形成，有效抑

制肿瘤消融后的复发和转移。”

此外，在心电生理领域，基于多年

一线临床经验，华中科技大学同济医

学院附属同济医院心血管内科副主任

王炎指出，脉冲电场消融技术的应用

目前存在突出问题：一是缺乏统一的

标准化参数，导致不同消融设备之间

的效果难以评估；二是在临床应用中，

医生为追求更高效的治疗效果，擅自

调高参数，导致实际临床应用中的并

发症发生率显著高于临床试验阶段。

对此，上海市医疗器械检验研究院

副所长洪伟回应称，以心脏脉冲电场消

融设备为例，由于其能量机制和临床应

用的独特性，不同厂商的设备及配套导

管电极之间存在差异，因此各项能量参

数需经过严格验证和效果评估。

“根据国家药监局医疗器械评审中

心要求，该产品需经过四类实验，全面

评估其对人体的安全性与有效性。”洪

伟表示，基于以上实验研究，为医疗设

备制造商提供几种“处方式”设定，尽

可能保障标准化、安全应用。

此外，上海市医疗器械检验研究院

还积极推动国际专门标准的立项工作，

为全球范围内的评审与注册统一服务。

“从科研到临床再到监管，脉冲电

场消融技术的发展需要全链条协同推

动。”吕毅在接受记者采访时表示，目

前我国在该领域整体上尚处于“并跑”

阶段，并在若干方向上加速突破。他强

调：“唯有各领域、各学科敞开胸怀，深

化合作，才能推动我国脉冲电场消融

技术实现全面进步。”

脉冲电场消融设备。 赵宇彤 / 摄

因本报记者 赵宇彤
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