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ＴｒａｎｓｌＬｕｎｇＣａｎｃｅｒＲｅｓ，２０２２，１１（９）：１７６３－１７９５．

［１５］　ＭＩＬＬＥＲＫＤ，ＮＯＧＵＥＩＲＡＬ，ＤＥＶＡＳＩＡＴ，ｅｔａｌ．Ｃａｎｃｅｒ
ｔｒｅａｔｍｅｎｔａｎｄｓｕｒｖｉｖｏｒｓｈｉｐｓｔａｔｉｓｔｉｃｓ，２０２２［Ｊ］．ＣＡＣａｎｃｅｒＪ
Ｃｌｉｎ，２０２２，７２（５）：４０９－４３６．

［１６］　ＷＥＮＳＷ，ＤＡＩＬ，ＷＡＮＧＬ，ｅｔａｌ．Ｇｅｎｏｍｉｃｓｉｇｎａｔｕｒｅｏｆ
ｄｒｉｖｅｒｇｅｎｅｓｉｄｅｎｔｉｆｉｅｄｂｙｔａｒｇｅｔｎｅｘｔｇｅｎｅｒａｔｉｏｎｓｅｑｕｅｎｃｉｎｇｉｎ
Ｃｈｉｎｅｓｅｎｏｎｓｍａｌｌｃｅｌｌｌｕｎｇｃａｎｃｅｒ［Ｊ］．Ｏｎｃｏｌｏｇｉｓｔ，２０１９，２４
（１１）：ｅ１０７０－ｅ１０８１．

［１７］　ＪＩＡＮＧＰＰ，ＧＥＮＧＬＹ，ＭＡＯＺＹ，ｅｔａｌ．Ｆｉｒｓｔｌｉｎｅｃｈｅｍｏ
ｔｈｅｒａｐｙｐｌｕｓｉｍｍｕｎｅｃｈｅｃｋｐｏｉｎｔｉｎｈｉｂｉｔｏｒｓｏｒｂｅｖａｃｉｚｕｍａｂｉｎ
ａｄｖａｎｃｅｄｎｏｎｓｑｕａｍｏｕｓｎｏｎｓｍａｌｌｃｅｌｌｌｕｎｇｃａｎｃｅｒｗｉｔｈｏｕｔ
ＥＧＦＲｍｕｔａｔｉｏｎｓｏｒＡＬＫｆｕｓｉｏｎｓ［Ｊ］．Ｉｍｍｕｎｏｔｈｅｒａｐｙ，２０２２：
Ｏｎｌｉｎｅａｈｅａｄｏｆｐｒｉｎｔ．

［１８］　ＧＲＡＮＴＪＭ，ＨＥＲＢＳＴＳＲ，ＧＯＬＤＢＥＲＧＢＳ，
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，２０２０，３０（１０）：７５０－７５８．
［２１］　ＳＨＥＮＧＬ，ＧＡＯＪ，ＸＵＱ，ｅｔａｌ．Ｓｅｌｅｃｔｉｏｎｏｆｏｐｔｉｍａｌｆｉｒｓｔｌｉｎｅ

ｉｍｍｕｎｏｒｅｌａｔｅｄｔｈｅｒａｐｙｂａｓｅｄｏｎｓｐｅｃｉｆｉｃｐａｔｈｏｌｏｇｉｃａｌｃｈａｒａｃ
ｔｅｒｉｓｔｉｃｓｆｏｒｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈａｄｖａｎｃｅｄｄｒｉｖｅｒｇｅｎｅｗｉｌｄｔｙｐｅｎｏｎ
ｓｍａｌｌｃｅｌｌｌｕｎｇｃａｎｃｅｒ：ａｓｙｓｔｅｍａｔｉｃｒｅｖｉｅｗａｎｄｎｅｔｗｏｒｋｍｅｔａ
ａｎａｌｙｓｉｓ［Ｊ］． Ｔｈｅｒ Ａｄｖ Ｍｅｄ Ｏｎｃｏｌ， ２０２１， １３：
１７５８８３５９２１１０１８５３７．

［２２］　ＣＯＲＲＡＯＧ，ＭＡＲＶＡＳＯＧ，ＦＥＲＲＡＲＡＲ，ｅｔａｌ．Ｓｔｅｒｅｏｔａｔｉｃ
ｒａｄｉｏｔｈｅｒａｐｙｉｎｍｅｔａｓｔａｔｉｃｎｏｎｓｍａｌｌｃｅｌｌｌｕｎｇｃａｎｃｅｒ：ｃｏｍｂｉ
ｎｉｎｇｉｍｍｕｎｏｔｈｅｒａｐｙａｎｄｒａｄｉｏｔｈｅｒａｐｙｗｉｔｈａｆｏｃｕｓｏｎｌｉｖｅｒｍｅ
ｔａｓｔａｓｅｓ［Ｊ］．ＬｕｎｇＣａｎｃｅｒ，２０２０，１４２：７０－７９．
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［１５］　ＣＯＲＴＥＶＩＬＬＥＢ，ＤＥＰＯＯＴＥＲＪ，ＤＥＢＡＣＫＥＲＴ，ｅｔａｌ．
Ｔｈｅｅｌｅｃｔｒｏｃａｒｄｉｏｇｒａｐｈｉｃｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓｏｆｓｅｐｔａｌｆｌａｓｈｉｎｐａ
ｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｌｅｆｔｂｕｎｄｌｅｂｒａｎｃｈｂｌｏｃｋ［Ｊ］．Ｅｕｒｏｐａｃｅ，２０１７，１９
（１）：１０３－１０９．

［１６］　ＡＮＤＥＲＳＯＮＫＰ．Ｌｅｆｔｂｕｎｄｌｅｂｒａｎｃｈｂｌｏｃｋａｎｄｔｈｅｅｖｏｌｖｉｎｇ
ｒｏｌｅｏｆＱＲＳｍｏｒｐｈｏｌｏｇｙｉｎｓｅｌｅｃｔｉｏｎｏｆｐａｔｉｅｎｔｓｆｏｒｃａｒｄｉａｃｒｅ
ｓｙｎｃｈｒｏｎｉｚａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＪＩｎｔｅｒｖＣａｒｄＥｌｅｃｔｒｏｐｈｙｓｉｏｌ，２０１８，５２
（３）：３５３－３７４．

［１７］　ＲＯＳＡＬＩＡＬ，ＯＺＴＵＲＫＣ，ＳＨＯＡＲＳ，ｅｔａｌ．Ｄｅｖｉｃｅｂａｓｅｄ
ｓｏｌｕｔｉｏｎｓｔｏｉｍｐｒｏｖｅｃａｒｄｉａｃｐｈｙｓｉｏｌｏｇｙａｎｄｈｅｍｏｄｙｎａｍｉｃｓｉｎ
ｈｅａｒｔｆａｉｌｕｒｅｗｉｔｈｐｒｅｓｅｒｖｅｄｅｊｅｃｔｉｏｎｆｒａｃｔｉｏｎ［Ｊ］．ＪＡＣＣＢａｓｉｃ
ＴｒａｎｓｌＳｃｉ，２０２１，６（９／１０）：７７２－７９５．

［１８］　ＣＬＥＬＡＮＤＪＧＦ，ＢＲＩＳＴＯＷＭＲ，ＦＲＥＥＭＡＮＴＬＥＮ，ｅｔａｌ．
Ｔｈｅｅｆｆｅｃｔｏｆｃａｒｄｉａｃｒｅｓｙｎｃｈｒｏｎｉｚａｔｉｏｎｗｉｔｈｏｕｔａｄｅｆｉｂｒｉｌｌａｔｏｒ
ｏｎｍｏｒｂｉｄｉｔｙａｎｄｍｏｒｔａｌｉｔｙ：ａｎｉｎｄｉｖｉｄｕａｌｐａｔｉｅｎｔｄａｔａｍｅｔａａ
ｎａｌｙｓｉｓｏｆＣＯＭＰＡＮＩＯＮａｎｄＣＡＲＥＨＦ［Ｊ］．ＥｕｒＪＨｅａｒｔ
Ｆａｉｌ，２０２２，２４（６）：１０８０－１０９０．

［１９］　ＬＡＵＣ，ＥＬＳＨＩＢＬＹＭＭＭ，ＫＡＮＡＧＡＬＡＰ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅｒｏｌｅ
ｏｆｃａｒｄｉａｃｍａｇｎｅｔｉｃｒｅｓｏｎａｎｃｅｉｍａｇｉｎｇｉｎｔｈｅａｓｓｅｓｓｍｅｎｔｏｆ
ｈｅａｒｔｆａｉｌｕｒｅｗｉｔｈｐｒｅｓｅｒｖｅｄｅｊｅｃｔｉｏｎｆｒａｃｔｉｏｎ［Ｊ］．ＦｒｏｎｔＣａｒｄ
ｉｏｖａｓｃＭｅｄ，２０２２，９：９２２３９８．

［２０］　ＧＨＯＳＳＥＩＮＭＡ，ＶＡＮＳＴＩＰＤＯＮＫＡＭ，ＰＲＩＮＺＥＮＦＷ，ｅｔａｌ．
ＶｅｃｔｏｒｃａｒｄｉｏｇｒａｐｈｉｃＱＲＳａｒｅａａｓａｐｒｅｄｉｃｔｏｒｏｆｒｅｓｐｏｎｓｅｔｏｃａｒｄｉ
ａｃｒｅｓｙｎｃｈｒｏｎｉｚａｔｉｏｎｔｈｅｒａｐｙ［Ｊ］．ＪＧｅｒｉａｔｒＣａｒｄｉｏｌ，２０２２，１９
（１）：９－２０．

［２１］　?ＺＧＩＴＮ，ＢＡＲＵＴＣＵＡＴＡ爦Ｄ，ＡＴＡ爦Ｈ，ｅｔａｌ．Ｐｒｅｄｉｃｔｉｏｎ

ｏｆｓｕｂｃｌｉｎｉｃａｌｌｅｆｔｖｅｎｔｒｉｃｕｌａｒｄｙｓｆｕｎｃｔｉｏｎｂｙｓｐｅｃｋｌｅｔｒａｃｋｉｎｇ
ｅｃｈｏｃａｒｄｉｏｇｒａｐｈｙｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈａｎｔｉｎｅｕｔｒｏｐｈｉｌｃｙｔｏｐｌａｓｍｉｃ
ａｎｔｉｂｏｄｙ：ａｓｓｏｃｉａｔｅｄｖａｓｃｕｌｉｔｉｓ［Ｊ］．ＡｒｃｈＲｈｅｕｍａｔｏｌ，２０２２，
３７（１）：１２９－１３５．

［２２］　ＡＬＳＡＩＫＨＡＮＬ，ＰＡＲＫＣ，ＨＵＧＨＥＳＡＤ．Ｒｅｐｒｏｄｕｃｉｂｉｌｉｔｙ
ｏｆｌｅｆｔｖｅｎｔｒｉｃｕｌａｒｄｙｓｓｙｎｃｈｒｏｎｙｉｎｄｉｃｅｓｂｙｔｈｒｅｅｄｉｍｅｎｓｉｏｎａｌ
ｓｐｅｃｋｌｅｔｒａｃｋｉｎｇｅｃｈｏｃａｒｄｉｏｇｒａｐｈｙ：ｔｈｅｉｍｐａｃｔｏｆｓｕｂｏｐｔｉｍａｌ
ｉｍａｇｅｑｕａｌｉｔｙ［Ｊ］．ＦｒｏｎｔＣａｒｄｉｏｖａｓｃＭｅｄ，２０１９，６：１４９．

［２３］　ＤＵＲＡＬＭ，ＶＡＮＳＴＩＰＤＯＮＫＡＭＷ，ＳＡＬＤＥＮＦＣＷＭ，
ｅｔａｌ．ＡｓｓｏｃｉａｔｉｏｎｏｆＥＣＧｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓｗｉｔｈｃｌｉｎｉｃａｌａｎｄ
ｅｃｈｏｃａｒｄｉｏｇｒａｐｈｉｃｏｕｔｃｏｍｅｔｏＣＲＴｉｎａｎｏｎＬＢＢＢｐａｔｉｅｎｔ
ｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＪＩｎｔｅｒｖＣａｒｄＥｌｅｃｔｒｏｐｈｙｓｉｏｌ，２０２１，６２（１）：
９－１９．

［２４］　ＲＩＳＵＭＮ，ＫＩＳＳＬＯＪ，ＷＡＧＮＥＲＧ．Ｃａｒｄｉａｃｒｅｓｙｎｃｈｒｏｎｉｚａ
ｔｉｏｎｔｈｅｒａｐｙ：ｉｄｅｎｔｉｆｙｉｎｇａｎａｃｔｉｖａｔｉｏｎｄｅｌａｙｂｙｒｅｇｉｏｎａｌｓｔｒａｉｎ
ａｎａｌｙｓｉｓ［Ｊ］．ＪＥｌｅｃｔｒｏｃａｒｄｉｏｌ，２０１５，４８（５）：７７９－７８２．

［２５］　ＲＩＳＵＭＮ，ＴＡＹＡＬＢ，ＨＡＮＳＥＮＴＦ，ｅｔａｌ．Ｉｄｅｎｔｉｆｉｃａｔｉｏｎｏｆ
ｔｙｐｉｃａｌｌｅｆｔｂｕｎｄｌｅｂｒａｎｃｈｂｌｏｃｋｃｏｎｔｒａｃｔｉｏｎｂｙｓｔｒａｉｎｅｃｈｏｃａｒ
ｄｉｏｇｒａｐｈｙｉｓａｄｄｉｔｉｖｅｔｏｅｌｅｃｔｒｏｃａｒｄｉｏｇｒａｐｈｙｉｎｐｒｅｄｉｃｔｉｏｎｏｆ
ｌｏｎｇｔｅｒｍｏｕｔｃｏｍｅａｆｔｅｒｃａｒｄｉａｃｒｅｓｙｎｃｈｒｏｎｉｚａｔｉｏｎｔｈｅｒａｐｙ［Ｊ］．
ＪＡｍＣｏｌｌＣａｒｄｉｏｌ，２０１５，６６（６）：６３１－６４１．

［２６］　ＶＩＬＬＥＧＡＳＭＡＲＴＩＮＥＺＭ，ＫＲＯＧＨＭ Ｒ，ＡＮＤＥＲＳＥＮ
Ｓ，ｅｔａｌ．Ｔｒａｃｋｉｎｇｅａｒｌｙｓｙｓｔｏｌｉｃｍｏｔｉｏｎｆｏｒａｓｓｅｓｓｉｎｇａｃｕｔｅｒｅ
ｓｐｏｎｓｅｔｏｃａｒｄｉａｃｒｅｓｙｎｃｈｒｏｎｉｚａｔｉｏｎｔｈｅｒａｐｙｉｎｒｅａｌｔｉｍｅ［Ｊ］．
ＦｒｏｎｔＰｈｙｓｉｏｌ，２０２２，１３：９０３７８４．
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