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［１４］　ＱＩＣ，ＷＡＮＧＬ，ＤＵＡＮＧＣ．Ｐｒｅｏｐｅｒａｔｉｖｅｎｅｕｔｒｏｐｈｉｌｔｏｌｙｍ

ｐｈｏｃｙｔｅｒａｔｉｏ（ＮＬＲ）ａｓａｐｒｏｇｎｏｓｔｉｃｂｉｏｍａｒｋｅｒｆｏｒｐａｔｉｅｎｔｓ

ｗｉｔｈｈｉｇｈｒｉｓｋｎｅｕｒｏｂｌａｓｔｏｍａ［Ｊ］．ＡｓｉａｎＪＳｕｒｇ，２０２３，４６

（６）：２４７４－２４７５．

［１５］　ＺＨＡＮＧＬ，ＷＡＮＧＷＸ，ＧＥＳＨ，ｅｔａｌ．ＳｉｎｔｉｌｉｍａｂＰｌｕｓＡｐ

ａｔｉｎｉｂａｎｄＣｈｅｍｏｔｈｅｒａｐｙａｓＳｅｃｏｎｄ／ＴｈｉｒｄＬｉｎｅｔｒｅａｔｍｅｎｔｆｏｒ

ＡｄｖａｎｃｅｄＧａｓｔｒｉｃｏｒＧａｓｔｒｏｅｓｏｐｈａｇｅａｌＪｕｎｃｔｉｏｎＡｄｅｎｏｃａｒｃｉｎｏ

ｍａ：ａｐｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅ，ＳｉｎｇｌｅＡｒｍ，ｐｈａｓｅＩＩｔｒｉａｌ［Ｊ］．ＢＭＣ

Ｃａｎｃｅｒ，２０２３，２３（１）：２１１．

［１６］　ＺＨＡＮＧＬ，ＷＡＮＧＬ，ＣＨＥＮＧＱＨ，ｅｔａｌ．Ｌｉｃｈｅｎｏｉｄｄｅｒｍａ

ｔｉｔｉｓｆｏｌｌｏｗｉｎｇＰＤ１ｉｎｈｉｂｉｔｏｒｉｎｄｕｃｅｄｔｏｘｉｃｅｐｉｄｅｒｍａｌｎｅｃｒｏｌｙ

ｓｉｓ：ａｃａｓｅｒｅｐｏｒｔａｎｄｌｉｔｅｒａｔｕｒｅｒｅｖｉｅｗ［Ｊ］．Ｉｍｍｕｎｏｔｈｅｒａｐｙ，

２０２３，１５（１５）：１２４９－１２５６．

［１７］　ＤＨＩＬＬＯＮＳ，ＤＵＧＧＡＮＳ．Ｓｕｇｅｍａｌｉｍａｂ：ｆｉｒｓｔａｐｐｒｏｖａｌ［Ｊ］．

Ｄｒｕｇｓ，２０２２，８２（５）：５９３－５９９．

［１８］　ＲＯＳＥＬＬＲ，ＣＡＯＰ．Ｐｒｏｍｉｓｉｎｇｏｕｔｌｏｏｋｗｉｔｈｓｕｇｅｍａｌｉｍａｂｉｎ

ｎｏｎｓｍａｌｌｃｅｌｌｌｕｎｇｃａｎｃｅｒ［Ｊ］．ＬａｎｃｅｔＯｎｃｏｌ，２０２２，２３（２）：

１８６－１８８．
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２０２１，５０（１６）：２７５３－２７５７．

［２０］　ＸＵＪＭ，ＸＵＮ，ＢＡＩＹＸ，ｅｔａｌ．ＡｎｔｉＰＤ１ａｎｔｉｂｏｄｙＨＸ００８
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ｔｒｉｃｏｒｅｓｏｐｈａｇｏｇａｓｔｒｉｃｊｕｎｃｔｉｏｎｃａｎｃｅｒ：ａｍｕｌｔｉｃｅｎｔｅｒ，ｓｉｎｇｌｅ

ａｒｍ，ｏｐｅｎｌａｂｅｌ，ｐｈａｓｅＩｂｔｒｉａｌ［Ｊ］．Ｏｎｃｏｉｍｍｕｎｏｌｏｇｙ，２０２０，
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