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ｐｅｎｄｅｎｃｅ：ａｎｕｎｅｘｐｅｃｔｅｄＣｈｉｎｋｉｎＡＭＬｓａｒｍｏｕｒ［Ｊ］．Ｃａｎｃｅｒ

ｃｅｌｌ，２０１５，２７（３）：３２３－３２５．

［１６］　ＭＡＪ，ＺＨＡＯＳＪ，ＱＩＡＯＸＡ，ｅｔａｌ．ＩｎｈｉｂｉｔｉｏｎｏｆＢｃｌ２Ｓｙｎ

ｅｒｇｉｓｔｉｃａｌｌｙＥｎｈａｎｃｅｓｔｈｅＡｎｔｉｌｅｕｋｅｍｉｃＡｃｔｉｖｉｔｙｏｆＭｉｄｏｓｔａｕｒｉｎ

ａｎｄＧｉｌｔｅｒｉｔｉｎｉｂｉｎＰｒｅｃｌｉｎｉｃａｌＭｏｄｅｌｓｏｆＦＬＴ３ＭｕｔａｔｅｄＡｃｕｔｅ

ＭｙｅｌｏｉｄＬｅｕｋｅｍｉａ［Ｊ］．ＣｌｉｎＣａｎｃｅｒＲｅｓ，２０１９，２５（２２）：

６８１５－６８２６．

［１７］　ＺＨＯＵＪＤ，ＺＨＡＮＧＴＪ，ＸＵＺＪ，ｅｔａｌ．ＢＣＬ２ｏｖｅｒｅｘｐｒｅｓ

ｓｉｏｎ：ｃｌｉｎｉｃａｌｉｍｐｌｉｃａｔｉｏｎａｎｄｂｉｏｌｏｇｉｃａｌｉｎｓｉｇｈｔｓｉｎａｃｕｔｅｍｙｅ

ｌｏｉｄｌｅｕｋｅｍｉａ［Ｊ］．ＤｉａｇｎｏｓｔｉｃＰａｔｈｏｌｏｇｙ，２０１９，１４（１）：６８．

［１８］　ＳＴＯＮＥＲＭ，ＭＡＮＤＲＥＫＡＲＳＪ，ＳＡＮＦＯＲＤＢＬ，ｅｔａｌ．

ＭｉｄｏｓｔａｕｒｉｎｐｌｕｓＣｈｅｍｏｔｈｅｒａｐｙｆｏｒＡｃｕｔｅＭｙｅｌｏｉｄＬｅｕｋｅｍｉａ

ｗｉｔｈａＦＬＴ３Ｍｕｔａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＮＥｎｇｌＪＭｅｄ，２０１７，３７７（５）：

４５４－４５４．

［１９］　ＣＯＲＴＥＳＪＥ，ＳＭＩＴＨＢＤ，ＷＡＮＧＥＳ．Ｇｌａｓｄｅｇｉｂｉｎｃｏｍｂｉ

ｎａｔｉｏｎｗｉｔｈｃｙｔａｒａｂｉｎｅａｎｄｄａｕｎｏｒｕｂｉｃｉｎｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈＡＭＬ

ｏｒｈｉｇｈｒｉｓｋＭＤＳＰｈａｓｅ２ｓｔｕｄｙｒｅｓｕｌｔｓ［Ｊ］．ＮｐｊＰｒｅｃｉｓｉｏｎ

Ｏｎｃｏｌｏｇｙ，２０１８，９３（１１）：１３０１－１３１０．

［２０］　ＲＡＶＡＮＤＩＦ，ＡＳＳＩＲ，ＤＡＶＥＲＮ，ｅｔａｌ．Ｉｄａｒｕｂｉｃｉｎ，ｃｙｔａｒａ

ｂｉｎｅ，ａｎｄｎｉｖｏｌｕｍａｂｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｎｅｗｌｙｄｉａｇｎｏｓｅｄａｃｕｔｅ

ｍｙｅｌｏｉｄｌｅｕｋａｅｍｉａｏｒｈｉｇｈｒｉｓｋｍｙｅｌｏｄｙｓｐｌａｓｔｉｃｓｙｎｄｒｏｍｅ：ａ

ｓｉｎｇｌｅａｒｍ，ｐｈａｓｅ２ｓｔｕｄｙ［Ｊ］．ＴｈｅＬａｎｃｅｔＨａｅｍａｔｏｌｏｇｙ，

２０１９，６（９）：ｅ４８０－ｅ４８８．

［２１］　ＰＥＴＥＲＳＤＯＲＦＳＨ，ＫＯＰＥＣＫＹＫＪ，ＳＬＯＶＡＫＭ，ｅｔａｌ．Ａ

ｐｈａｓｅ３ｓｔｕｄｙｏｆｇｅｍｔｕｚｕｍａｂｏｚｏｇａｍｉｃｉｎｄｕｒｉｎｇｉｎｄｕｃｔｉｏｎａｎｄ

ｐｏｓｔｃｏｎｓｏｌｉｄａｔｉｏｎｔｈｅｒａｐｙｉｎｙｏｕｎｇｅｒｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈａｃｕｔｅｍｙｅ

ｌｏｉｄｌｅｕｋｅｍｉａ［Ｊ］．Ｂｌｏｏｄ，２０１３，１２１（２４）：４８５４－４８６０．

［２２］　ＣＨＯＮＧＣ，ＲＯＢＥＲＴＳＡＷ，ＲＥＹＮＯＬＤＳＪ，ｅｔａｌ．Ｃｈｅｍｏ

ｔｈｅｒａｐｙａｎｄｖｅｎｅｔｏｃｌａｘｉｎＥｌｄｅｒｌｙＡｃｕｔｅＭｙｅｌｏｉｄＬｅｕｋｅｍｉａ

Ｔｒｉａｌ（ＣＡＶＥＡＴ）：ＡＰｈａｓｅＩｂＤｏｓｅＥｓｃａｌａｔｉｏｎＳｔｕｄｙｏｆｖｅｎｅ

ｔｏｃｌａｘＣｏｍｂｉｎｅｄＷｉｔｈＭｏｄｉｆｉｅｄＩｎｔｅｎｓｉｖｅＣｈｅｍｏｔｈｅｒａｐｙ［Ｊ］．

ＪｏｕｒｎａｌｏｆＣｌｉｎｉｃａｌＯｎｃｏｌｏｇｙ，２０２０，３８（３０）：３５０６－３５１７．

［２３］　ＺＨＡＮＧＪ，ＧＵＹ，ＣＨＥＮＢ．Ｍｅｃｈａｎｉｓｍｓｏｆｄｒｕｇｒｅｓｉｓｔａｎｃｅ

ｉｎａｃｕｔｅｍｙｅｌｏｉｄｌｅｕｋｅｍｉａ［Ｊ］．ＯｎｃｏＴａｒｇｅｔｓａｎｄｔｈｅｒａｐｙ，

２０１９，１２：１９３７－１９４５． （
ABCD

：
EF

）

·４９· ábXY'<âã

ＪｏｕｒｎａｌｏｆＣｌｉｎｉｃａｌＭｅｄｉｃｉｎｅｉｎＰｒａｃｔｉｃｅ　　　　　
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