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摘  要 

下肢静脉曲张作为常见、高发的下肢血管疾病，其微创治疗技术革新始终是临床研究热点。超声引导下

腔内微波消融术(EMA)作为新兴热消融技术，通过导管发射能量微波产生精准热效应，在超声实时监控

下实现靶向血管闭合，为静脉曲张治疗提供了创新性解决方案，其临床应用日益广泛。本文对EMA技术

进行全面梳理，总结了其最新的研究进展，对于指导临床医生选择合适的治疗方案、规范操作流程以及

认识该技术的优缺点具有重要的现实意义。 
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Abstract 
As a common and highly prevalent vascular disease of the lower limbs, the innovation of minimally 
invasive treatment techniques for varicose veins has consistently been a focus of clinical research. 
As an emerging thermal ablation technology, Endovenous Microwave Ablation (EMA) under ultra-
sound guidance delivers energy via a catheter to generate precise thermal effects, achieving tar-
geted vessel closure under real-time ultrasonic monitoring. This approach provides an innovative 
solution for the treatment of varicose veins, and its clinical applications are increasingly wide-
spread. This article comprehensively reviews EMA technology and summarizes the latest research 
progress, which holds significant practical implications for guiding clinicians in selecting appropri-
ate treatment options, standardizing operational procedures, and understanding the advantages 
and limitations of this technique. 
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1. 引言 

下肢静脉曲张(Varicose veins of the lower extremities, LEVV)是血管外科常见的下肢血管慢性疾病，常

见于长时间站立、肥胖、怀孕、便秘及体力劳动的人群，具有家族聚集性，并呈现年轻化趋势[1]。部分

患者处于慢性静脉疾病(chronic venous disease, CVD)晚期并伴有活动性的静脉溃疡，严重者可继发感染性

坏疽甚至截肢或死亡[2]。 
在微创介入技术快速发展的驱动下，下肢静脉曲张治疗模式已从传统开放手术向精准化、个体化方

向演进。当前临床干预策略涵盖梯度压力治疗、静脉活性药物、硬化剂注射以及热消融手术等多模态方

案[3]。其中，超声引导下腔内微波消融术(endovenous microwave ablation, EMA)凭借其微创性、靶向精准

性(超声实时导航)、更低的并发症发生率、更快的术后恢复率以及优异的中远期通畅率，现已成为国际血

管外科学界的研究前沿[4]。本文对 EMA 的生物热力学机制、临床应用及治疗策略、疗效及安全性进行

综述，探讨当前 EMA 技术的优势和不足，以期为临床实践提供循证依据。 

2. EMA 生物热力学机制 

EMA 通过微波辐射诱导组织内极性分子(如水分子)高频振动摩擦，产生内源性热效应。该效应可导

致血管内皮及平滑肌细胞发生不可逆凝固性坏死(温度 > 60℃)，进而启动静脉壁胶原变性及纤维化闭锁

进程[3]。临床研究表明，针对大隐静脉(Great Saphenous Vein, GSV)主干与属支的解剖特征，优化能量参

数(主干 50 W，属支 20 W)可实现选择性热损伤，平衡血管闭合率与周围组织保护需求[5]。超声引导下腔

内微波消融术(EMA)作为新兴热消融技术，通过导管发射能量微波产生精准热效应，在超声实时监控下

实现靶向血管闭合，为静脉曲张治疗提供了创新性解决方案。 
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3. EMA 的临床应用及治疗策略 

EMA 治疗下肢静脉曲张主要适用于 CEAP 分级 C2~C6 级下肢慢性静脉功能不全(Chronic Venous 
Insufficiency, CVI)患者，包括：症状性静脉曲张(毛细血管扩张、网状静脉扩张、疼痛性脂性硬皮病)；大

隐静脉反流(反流时间 > 0.5 s)且深静脉通畅者[6]以及静脉性溃疡(CEAP C6 级) [7]。术前需采用双功超声

系统评估 GSV 直径(建议范围 3~12 mm)、反流程度及穿通静脉功能，排除深静脉血栓(DVT)及严重动脉

供血不足(ABI < 0.9) [8]。 

3.1. EMA 治疗下肢静脉曲张的基本步骤 

EMA 治疗全程采用实时超声监测，结合标准化操作流程(SOP)，可动态评估导管位置、能量分布及

血管闭合效果[9]。超声引导不仅可避免血管穿孔及神经热损伤，还能通过监测血管内血栓形成状态(如强

回声影)即时调整消融参数，显著降低术后瘀斑发生率(OR: 0.58) [10]。 
(1) 穿刺置管：超声引导下经膝下穿刺点置入微波导管至隐股交下方 1 cm。   
(2) 肿胀麻醉：注射含 0.1%利多卡因与 1:100 万肾上腺素的肿胀液，确保静脉–组织界面距离 ≥ 1 

cm；局麻液注射需围绕大隐静脉主干周围，充分包绕大隐静脉主干，在微波辐射器退出皮肤时及时停止

发射，避免烧伤穿刺处皮肤[8]。 
(3) 能量释放：50 W 脉冲模式(2 秒发射/1 秒间隔)，以 2~4 mm/s 匀速回撤导管。   
(4) 联合干预：对直径 > 3 mm 属支行泡沫硬化剂注射[11]。 
(5) 术后管理：即刻加压包扎(压力 25~30 mmHg)，并用自粘加压绷带覆盖 48 h，以保持治疗性加压

压力。需指导患者术后尽早下床，但要避免剧烈运动以及术后穿医用压力袜(25 毫米汞柱，脚踝，仅日间

穿着)至少 4 周[12]。 

3.2. EMA 治疗下肢静脉曲张的联合治疗策略 

EMA + 泡沫硬化剂：目前，EMA 与泡沫硬化剂联合应用治疗下肢静脉曲张是常见的联合治疗手段。

泡沫硬化剂是指把液体硬化剂与气体混合而成的新型泡沫状硬化剂物质，在下肢静脉曲张诸多微创治疗中

泡沫硬化剂疗法对各种静脉曲张都有治疗作用[11]。研究显示，EMA 联合泡沫硬化剂治疗下肢静脉曲张术

后并发症发生率(5.41%)显著低于传统组(大隐静脉剥脱术，33.33%) [13]。主干注射泡沫硬化剂后可用彩超

监视泡沫硬化剂的扩散，术中发现有明显泡沫硬化剂流入深静脉，应立即暂停注射并嘱其抬高患肢，及时

挤压小腿防止泡沫硬化剂流入深静脉。酒精过敏者应禁用泡沫硬化剂，以免出现严重的过敏性休克。 
EMA + 中医外治：LEVV 术后易出现局部硬结、浅静脉回流障碍等并发症，单纯应用西医治疗副作

用较大且恢复进程缓慢。中医外治法的“从络论治”可有效缓解 LEVV 的脉络瘀阻[14]。靳立强等[15]采
用中医涂剂外敷治疗 LEVV 溃疡创面和手术创口，与对照组相比，治疗后 1 个月观察组的炎症因子水平

和静脉临床严重程度显著降低(P < 0.01)；去腐新生膏联合庆大霉素软膏治疗 LEVV 溃疡感染可显著促进

溃疡创面的恢复[16]；赵亮等[9] [17]学者的补阳还五汤联合火针刺络法治疗 LEVV 减轻了术后疼痛和并

发症的发生，对长期复发率亦有良好的控制作用。以上研究均表明 EMA 术后联合中医外治对 LEVV 的

康复具有显著且积极的促进作用。然而，当前中西医结合治疗仍缺乏标准化方案和高质量 RCT 研究支

持，未来需进一步明确作用机制和优化治疗规范。 

4. EMA 治疗下肢静脉曲张的疗效和优势 

4.1. 内源性加热与定向能量控制 

EMA 技术的热效应源于微波电场诱导组织内极性分子(如水分子)的高频振荡摩擦，产生内源性均匀
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加热[1] [3]。相较于射频消融(Radiofrequency Ablation, RFA)依赖离子电流产热的机制，微波能量在生物

介质中的穿透深度更强(可达 10~15 mm)，且受组织电阻率及血流散热影响较小[18]。此外，EMA 系统配

备分支专用导管，通过调节微波频率(通常为 2450 MHz)和功率(10~30 W)，可实现靶向血管壁的精准热损

伤，同时减少对周围组织的热扩散[1] [19]。但是，不同设备间的技术参数和能量输出特性存在差异，这

可能解释了为何有些研究显示 EMA 具有更好的组织穿透性和均匀加热特性，而另一些研究则发现其热

损伤风险较高。 

4.2. 微创性与快速康复优势 

EMA 技术通过管腔内操作替代传统大隐静脉高位结扎与剥脱术，规避开放性切口，从而减少术后疼

痛[20]。研究显示，较其他手术方式，EMA 的手术时间显著缩短(EMA 组 42.58 ± 15.62 分钟 vs 激光消融

术组 65.46 ± 24.38 分钟，P < 0.01)，且符合日间手术标准(术后 2 小时可离院)，医疗成本显著降低[21]。
射频消融术在治疗下肢浅静脉曲张方面具有显著优势，具有手术创伤更小、恢复速度更快、更好的症状

改善和生活质量提升的特点[22]。 

5. EMA 技术的局限性 

首先，市场上微波设备类型较多，可能导致不同作用效果。其次，EMA 技术在并发症方面亦存在一

定争议。部分研究显示，EMA 术后皮肤烧伤及感觉麻痹发生率高于激光消融(EVLA) [23]，可能与微波能

量的深层穿透特性及局部热扩散有关。但也有研究表明，两者在长期并发症(如 1 年内复发率、生活质量

评分)方面并无显著差异[24]。导致结论不一致的原因可能包括微波设备参数不统一(如频率、功率、发射

模式)、激光波长差异(如 1470 nm vs. 980 nm)、操作者经验以及随访时间长短等因素[25] [26]。例如，较

高功率(如 50 W)联合较快回撤速度(如 3~4 mm/s)虽可提高治疗效率，但也可能增加热损伤风险[27] [28]。
因此，未来研究应系统评估不同技术参数与并发症之间的量效关系，并加强操作规范化培训，以实现 EMA
疗效与安全性的最优平衡。  

6. 小结与展望 

腔内微波消融(EMA)技术凭借其独特的内生热效应和超声实时引导优势，在下肢静脉曲张的微创治

疗中展现出良好的近期疗效与安全性。然而，该技术在设备标准化、术后疼痛控制及长期疗效证据方面

仍存在局限，尤其是目前缺乏针对不同血管解剖特征的个体化能量释放策略，以及术后短期疼痛与感觉

异常的有效管理方案。此外，不同微波设备之间的异质性和长期随访数据的缺乏，也限制了 EMA 技术的

进一步推广和规范化应用。 
未来展望，EMA 的研究应侧重于设备与能量控制的精准化，如开发具有实时温度反馈功能的智能微

波导管，建立频率–功率–组织阻抗匹配模型，以降低热损伤风险。同时，应深入探讨术后疼痛与感觉

异常的机制，并通过多模态镇痛策略和中医外治技术的整合应用，如开展“EMA + 辨证外治”的高质量

RCT 研究，系统评估其在减轻术后并发症和促进溃疡愈合方面的协同效应。此外，建议依托国家血管外

科诊疗中心建立前瞻性 EMA 患者注册登记系统，重点收集 5 年以上随访数据，包括闭合静脉再通情况、

生活质量指标及深静脉血栓事件，为 EMA 的长期安全性和有效性提供高级别循证依据。通过多学科深

度融合与创新，EMA 技术有望逐步发展成为更个体化、标准化的静脉曲张诊疗体系，进一步提升其临床

适用性与患者满意度。 
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