
电场治疗是近年来

新兴的肿瘤无创物理治疗

手段，通过体外贴敷式电

极片，向体内病灶传递中

频（100~300kHz）、低场

强（1~3V/cm）的交变电

场，破坏处于快速分裂状

态的肿瘤细胞，是一种便

携、有效、低副反应的新

型治疗方式，在多瘤种上

体现了临床应用前景。

近年来，解放军总

医院神经外科医学部陈凌

教授团队联合多家单位成

功研发出具备多项自主知

识产权的国产肿瘤电场治

疗 仪（ASCLU-300），

治疗参数达国际同类设

备水平，并在多方面进行

优化探索，为提高疗效、

实现个体化参数提供更

多可能。

体外实验显示，200 

kHz 的交变电场对胶质瘤

细胞系作用效果佳。目前

已证明ASCLU-300 型肿

瘤电场治疗仪在大鼠模

型上的安全性和有效性。

笔者团队在GBM原代细

胞的敏感频率方面也做

了相关探索，初步发现部

分GBM原代细胞的最优

干预频率在 200 kHz 外，

也有个别患者对 200 kHz

不敏感。因此，对于具备

手术条件的胶质母细胞

瘤患者，进行频率敏感性

实验并选用特定敏感频

率治疗，可能是提高电场

治疗效果的方向之一。

目前，肿瘤电场治

疗仪（ASCLU-300 型）

治疗复发脑胶质母细胞

瘤、新诊断脑胶质母细胞

瘤的前瞻性、单中心、单

臂探索性临床研究正在开

展。未来将开展全国多中

心临床试验，验证该设备

的有效性和安全性，以推

动国产设备尽早进入临床

应用，促进我国脑胶质瘤

规范化治疗的实施。

脑胶质瘤综合治疗  “弯道超车”机遇来了
▲中国人民解放军总医院第一医学中心神经外科医学部、全军神经外科研究所 陈凌

进入 21 世纪以来，

个体化精准医疗不断深

入。2010 年， 解 放 军 总

医院提出精准神经外科理

念，并不断细化、完善，

推广到精准影像评估诊

断、精准辅助手术技术及

优化应用、精准医学研究

等方面，推动学科发展。

清醒麻醉功能区手术

指通过精确可靠的个体化

功能区定位，神经外科医

生可在监测和保护患者重

要功能同时最大程度切除

病灶，有效避免术后永久

性神经功能损伤，显著提

高患者术后生存质量。语

言区、中央区、辅助运动

区、扣带回等多部位肿瘤

可考虑施行清醒麻醉功能

区手术。笔者团队对功能

区胶质瘤患者手术治疗已

摸索出一整套行之有效、

安全可靠的手术流程，取

得良好的效果。

随 着 目 前 5G 技 术、

软体机器人技术逐步成熟，

外科医生近、远程操作成

为可能。近年来，内镜技

术发展突飞猛进，内镜的

抵近观察、立体视觉显示

优点突出，如能兼具多支

小型柔性机械手辅助，则

有望实现较小空间的显微

手术。

在该理念指导下，团

队联合相关企业研发可基

于远程 5G 环境下的混合

现实导航国产柔性单孔智

能显微手术机器人，目前

该研发已完成设备定型，

正在权威部门进行相关设

备检测。美国只有刚上市

的达芬奇单孔机器人具备

部分相关功能，但缺乏混

合现实导航系统的整合和

神经外科应用需求的装备。

这项研发工作有可能实现

该领域的弯道超车。

血脑屏障在调控脑组

织和循环系统间的物质交

换发挥重要作用，可阻止

分子量大于 400 Da 的物质

进入脑内，从而维持脑内

环境的稳定。

研究表明，低压脉冲

模式超声聚焦联合微泡能

一过性改变血脑屏障通透

性，提高多种治疗性药物进

入脑内的能力。目前该技

术已开展多项临床前研究，

包括缺血再灌注损伤的神

经保护性药物投递、治疗阿

尔茨海默病抗体药物递送、

亨廷顿病和帕金森病基因

治疗药物及脑肿瘤化疗药

物的使用。笔者团队目前

已开展相关动物实验研究，

探索超声聚焦装置联合微

泡开放血脑屏障的具体机

制和临床应用模式，为进

一步提升神经肿瘤药物及

免疫治疗效果开拓新途径。

导航定位技术在神经

外科手术中应用日益广泛。

笔者团队与相关企业合作，

在国际上率先将混合现实

多模态神经导航系统应用

于神经外科脑肿瘤切除手

术，获得 1:1“透明脑”的

精准匹配和展示，并可随视

角变化显示相关路径结构，

将导航定位技术与混合现

实技术融合为一体，极大

提高术中辅助作用。应用

德国 Brainlab 导航系统一致

性对照验证显示，混合现

实多模态导航系统的定位

精度匹配率达 100%。

神经外科混合现实导

航系统产品改变了之前神经

外科中虚拟现实、增强现实

及混合现实技术只停留在术

前教学、虚拟模拟的现状，

成功开展国产自主研发混

合现实神经导航系统首例

辅助神经外科肿瘤切除术。

近年来，恶性肿瘤的

免 疫 治 疗 再 次 兴 起。 笔

者 团 队 基 于 树 突 状 细 胞

（DC） 疫 苗 展 开 了 基 础

和临床研究，探索脑胶质

母细胞瘤的新型免疫治疗

方法，获得可喜结果，并

启动国内首个 DC 疫苗联

合 PD-1 抗 体 治 疗 GBM

的联合细胞免疫治疗Ⅰ期

临床试验。

该方案已实施了两例

患者的治疗试验。一例为

历 经 三 次 手 术 的 复 发 胶

质母细胞瘤患者，进入联

合免疫治疗试验后，肿瘤

生长得到显著控制。另一

例是术后很快出现复发的

GBM 患者，联合治疗后，

病变进展得到显著控制，

无进展生存期达 8 个月。

目前团队正在不断入

组病例，积累临床试验数

据。同时，在国内较早建

立 针 对 肿 瘤 免 疫 治 疗 的

临床免疫功能评价体系，

建 立 了 完 善 的 肿 瘤 细 胞

免疫治疗 GMP 平台，不

断 开 发 创 新 免 疫 治 疗 相

关技术。

电场疗法是继手术及

放、化疗后，又一种创新

型肿瘤疗法。2011 年被美

国 FDA 批 准 用 于 治 疗 复

发胶质母细胞瘤，2015 年

被批准用于新诊断胶质母

细 胞 瘤。2016-2020 年 均

被美国中枢神经系统肿瘤

NCCN 指 南 列 为 推 荐 疗

法。然而，电场疗法目前

主要采用国外设备，治疗

费用昂贵，亟需大力推进

国产化肿瘤电场治疗设备

的研发。

笔者团队联合多家机

构在国内率先开展肿瘤电

场治疗设备研发及一系列

相关研究，取得积极进展。

联合研发的国产肿瘤电场

治 疗 仪（ASCLU-300）

已 获 得 中 检 院 型 式 检 测

报告。

团队申请评价肿瘤电

场治疗仪（ASCLU-300）

治疗复发及新诊断胶质母

细胞瘤的初步安全性、耐

受 性 和 临 床 效 果。 小 样

本临床试验已入组完毕，

最早入组患者已观察 9 个

月，安全性及有效性良好。

ASCLU-300 型肿瘤电场治疗仪及电极片敷贴模式
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近年来，胶质瘤的研究及治疗领域取得了进步，尤其对于肿瘤生物学特性有了更清晰的认知，一系列与胶质瘤发生、进展、复发相关的基因、蛋白、RNA等得

到了鉴定和深入研究，分子分型理念被引入胶质瘤病理诊断。

然而，胶质瘤预后不佳的现实目前仍未得到实质性改善，高复发率和低生存率仍是临床治疗难题，需要通过在手术治疗和综合治疗两个领域不断创新发展，持续

推动胶质瘤治疗效果提升，最终实现长期控制该疾病进展的目标。

为此，在脑胶质瘤专业委员会牵头联合医、产、学、研等多家单位进行多方位技术探索与创新，争取在某些领域、某些方面实现综合技术研发应用领域的“弯道超车”。

优化术式  最大程度
安全切除肿瘤

国产柔性单孔智能显微神经外科手术机器人

利用超声技术开放血脑屏障

混合现实神经导航系统

联合细胞免疫治疗探索

国产肿瘤电场治疗仪的研发及临床试验

国产肿瘤电场治疗
研发之路及应用探索
▲中国人民解放军总医院第一医学中心神经外科医学部 
全军神经外科研究所  吴浩 刘嘉霖 陈凌
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