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１　ＳｅｈｎＬＨ，ＳａｌｌｅｓＧ．ＤｉｆｆｕｓｅＬａｒｇｅＢＣｅｌｌＬｙｍｐｈｏｍａ［Ｊ］．ＮＥｎｇｌＪ

Ｍｅｄ，２０２１，３８４（９）：８４２８５８．

２　ＷｅｓｔｉｎＪ，ＳｅｈｎＬＨ．ＣＡＲＴｃｅｌｌｓａｓａｓｅｃｏｎｄｌｉｎｅｔｈｅｒａｐｙｆｏｒｌａｒｇｅＢ

ｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏｍａ：ａｐａｒａｄｉｇｍｓｈｉｆｔ？［Ｊ］．Ｂｌｏｏｄ，２０２２，１３９（１８）：２７３７

２７４６．

３　ＣｒｕｍｐＭ，ＮｅｅｌａｐｕＳＳ，ＦａｒｏｏｑＵ，ｅｔａｌ．Ｏｕｔｃｏｍｅｓｉｎｒｅｆｒａｃｔｏｒｙｄｉｆｆｕｓｅ

ｌａｒｇｅＢｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏｍａ：ｒｅｓｕｌｔｓｆｒｏｍｔｈｅｉｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌＳＣＨＯＬＡＲ１

ｓｔｕｄｙ［Ｊ］．Ｂｌｏｏｄ，２０１７，１３０（１６）：１８００１８０８．

４　ＰｈｉｌｉｐＴ，ＡｒｍｉｔａｇｅＪＯ，ＳｐｉｔｚｅｒＧ，ｅｔａｌ．Ｈｉｇｈｄｏｓｅｔｈｅｒａｐｙａｎｄａｕｔｏｌｏ

ｇｏｕｓｂｏｎｅｍａｒｒｏｗｔｒａｎｓｐｌａｎｔａｔｉｏｎａｆｔｅｒｆａｉｌｕｒｅｏｆｃｏｎｖｅｎｔｉｏｎａｌｃｈｅｍｏ

ｔｈｅｒａｐｙｉｎａｄｕｌｔｓｗｉｔｈｉｎｔｅｒｍｅｄｉａｔｅｇｒａｄｅｏｒｈｉｇｈｇｒａｄｅｎｏｎＨｏｄｇｋｉｎ＇ｓ

ｌｙｍｐｈｏｍａ［Ｊ］．ＮＥｎｇｌＪＭｅｄ，１９８７，３１６（２４）：１４９３１４９８．
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５　ＰｈｉｌｉｐＴ，ＧｕｇｌｉｅｌｍｉＣ，ＨａｇｅｎｂｅｅｋＡ，ｅｔａｌ．Ａｕｔｏｌｏｇｏｕｓｂｏｎｅｍａｒｒｏｗ

ｔｒａｎｓｐｌａｎｔａｔｉｏｎａｓｃｏｍｐａｒｅｄｗｉｔｈｓａｌｖａｇｅｃｈｅｍｏｔｈｅｒａｐｙｉｎｒｅｌａｐｓｅｓｏｆ

ｃｈｅｍｏｔｈｅｒａｐｙｓｅｎｓｉｔｉｖｅｎｏｎＨｏｄｇｋｉｎ＇ｓｌｙｍｐｈｏｍａ［Ｊ］．ＮＥｎｇｌＪＭｅｄ，

１９９５，３３３（２３）：１５４０１５４５．

６　ＳｃｈｕｓｔｅｒＳＪ，ＴａｍＣＳ，ＢｏｒｃｈｍａｎｎＰ，ｅｔａｌ．Ｌｏｎｇｔｅｒｍｃｌｉｎｉｃａｌｏｕｔｃｏｍｅｓ

ｏｆｔｉｓａｇｅｎｌｅｃｌｅｕｃｅｌｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｒｅｌａｐｓｅｄｏｒｒｅｆｒａｃｔｏｒｙａｇｇｒｅｓｓｉｖｅＢ

ｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏｍａｓ（ＪＵＬＩＥＴ）：ａｍｕｌｔｉｃｅｎｔｒｅ，ｏｐｅｎｌａｂｅｌ，ｓｉｎｇｌｅａｒｍ，

ｐｈａｓｅ２ｓｔｕｄｙ［Ｊ］．ＬａｎｃｅｔＯｎｃｏｌ，２０２１，２２（１０）：１４０３１４１５．

７　ＧｉｓｓｅｌｂｒｅｃｈｔＣ，ＳｃｈｍｉｔｚＮ，ＭｏｕｎｉｅｒＮ，ｅｔａｌ．Ｒｉｔｕｘｉｍａｂｍａｉｎｔｅｎａｎｃｅ

ｔｈｅｒａｐｙａｆｔｅｒａｕｔｏｌｏｇｏｕｓｓｔｅｍｃｅｌｌｔｒａｎｓｐｌａｎｔａｔｉｏｎｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｒｅ

ｌａｐｓｅｄＣＤ２０（＋）ｄｉｆｆｕｓｅｌａｒｇｅＢｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏｍａ：ｆｉｎａｌａｎａｌｙｓｉｓｏｆｔｈｅ

ｃｏｌｌａｂｏｒａｔｉｖｅｔｒｉａｌｉｎｒｅｌａｐｓｅｄａｇｇｒｅｓｓｉｖｅｌｙｍｐｈｏｍａ［Ｊ］．ＪＣｌｉｎＯｎｃｏｌ，

２０１２，３０（３６）：４４６２４４６９．

８　ＣｒｕｍｐＭ，ＫｕｒｕｖｉｌｌａＪ，ＣｏｕｂａｎＳ，ｅｔａｌ．Ｒａｎｄｏｍｉｚｅｄｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆ

ｇｅｍｃｉｔａｂｉｎｅｄｅｘａｍｅｔｈａｓｏｎｅａｎｄｃｉｓｐｌａｔｉｎｖｅｒｓｕｓｄｅｘａｍｅｔｈａｓｏｎｅｃｙｔ

ａｒａｂｉｎｅ，ａｎｄｃｉｓｐｌａｔｉｎｃｈｅｍｏｔｈｅｒａｐｙｂｅｆｏｒｅａｕｔｏｌｏｇｏｕｓｓｔｅｍｃｅｌｌｔｒａｎｓ

ｐｌａｎｔａｔｉｏｎｆｏｒｒｅｌａｐｓｅｄａｎｄｒｅｆｒａｃｔｏｒｙａｇｇｒｅｓｓｉｖｅｌｙｍｐｈｏｍａｓ：ＮＣＩＣ

ＣＴＧＬＹ．１２［Ｊ］．ＪＣｌｉｎＯｎｃｏｌ，２０１４，３２（３１）：３４９０３４９６．

９　ＨｅＭＹ，ＫｒｉｄｅｌＲ．ＴｒｅａｔｍｅｎｔｒｅｓｉｓｔａｎｃｅｉｎｄｉｆｆｕｓｅｌａｒｇｅＢｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏ

ｍａ［Ｊ］．Ｌｅｕｋｅｍｉａ，２０２１，３５（８）：２１５１２１６５．

１０ ＬｏｃｋｅＦＬ，ＭｉｋｌｏｓＤＢ，ＪａｃｏｂｓｏｎＣＡ，ｅｔａｌ．Ａｘｉｃａｂｔａｇｅｎｅｃｉｌｏｌｅｕｃｅｌａｓ

ｓｅｃｏｎｄｌｉｎｅｔｈｅｒａｐｙｆｏｒｌａｒｇｅＢｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏｍａ［Ｊ］．ＮＥｎｇｌＪＭｅｄ，

２０２２，３８６（７）：６４０６５４．

１１ ＳｃｈｕｓｔｅｒＳＪ，ＢｉｓｈｏｐＭＲ，ＴａｍＣＳ，ｅｔａｌ．Ｔｉｓａｇｅｎｌｅｃｌｅｕｃｅｌｉｎａｄｕｌｔｒｅ

ｌａｐｓｅｄｏｒｒｅｆｒａｃｔｏｒｙｄｉｆｆｕｓｅｌａｒｇｅＢｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏｍａ［Ｊ］．ＮＥｎｇｌＪＭｅｄ，

２０１９，３８０（１）：４５５６．

１２ ＳｅｈｎＬＨ，ＨｅｒｒｅｒａＡＦ，ＦｌｏｗｅｒｓＣＲ，ｅｔａｌ．Ｐｏｌａｔｕｚｕｍａｂｖｅｄｏｔｉｎｉｎｒｅ

ｌａｐｓｅｄｏｒｒｅｆｒａｃｔｏｒｙｄｉｆｆｕｓｅｌａｒｇｅＢｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏｍａ［Ｊ］．ＪＣｌｉｎＯｎｃｏｌ，

２０２０，３８（２）：１５５１６５．

１３ ＳａｌｌｅｓＧ，ＤｕｅｌｌＪ，ＧｏｎｚａｌｅｚＢａｒｃａＥ，ｅｔａｌ．Ｔａｆａｓｉｔａｍａｂｐｌｕｓｌｅｎａｌｉｄｏ

ｍｉｄｅｉｎｒｅｌａｐｓｅｄｏｒｒｅｆｒａｃｔｏｒｙｄｉｆｆｕｓｅｌａｒｇｅＢｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏｍａ（Ｌ

ＭＩＮＤ）：ａｍｕｌｔｉｃｅｎｔｒｅ，ｐｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅ，ｓｉｎｇｌｅａｒｍ，ｐｈａｓｅ２ｓｔｕｄｙ［Ｊ］．

ＬａｎｃｅｔＯｎｃｏｌ，２０２０，２１（７）：９７８９８８．

１４ ＨｕｔｃｈｉｎｇｓＭ，ＭｏｒｓｃｈｈａｕｓｅｒＦ，ＩａｃｏｂｏｎｉＧ，ｅｔａｌ．ＧｌｏｆｉｔａｍａｂａＮｏｖｅｌ

ＢｉｖａｌｅｎｔＣＤ２０ＴａｒｇｅｔｉｎｇＴＣｅｌｌＥｎｇａｇｉｎｇｂｉｓｐｅｃｉｆｉｃａｎｔｉｂｏｄｙｉｎｄｕｃｅｓ

ｄｕｒａｂｌｅｃｏｍｐｌｅｔｅｒｅｍｉｓｓｉｏｎｓｉｎｒｅｌａｐｓｅｄｏｒｒｅｆｒａｃｔｏｒｙＢｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏ

ｍａ：ａｐｈａｓｅＩｔｒｉａｌ［Ｊ］．ＪＣｌｉｎＯｎｃｏｌ，２０２１，３９（１８）：１９５９１９７０．

１５ ＢａｋｅｒＤＪ，ＡｒａｎｙＺ，ＢａｕｒＪＡ，ｅｔａｌ．ＣＡＲＴｔｈｅｒａｐｙｂｅｙｏｎｄｃａｎｃｅｒ：ｔｈｅ

ｅｖｏｌｕｔｉｏｎｏｆａｌｉｖｉｎｇｄｒｕｇ［Ｊ］．Ｎａｔｕｒｅ，２０２３，６１９（７９７１）：７０７７１５．

１６ ＷａｎｇＺ，ＷｕＺ，ＬｉｕＹ，ｅｔａｌ．ＮｅｗｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔｉｎＣＡＲＴｃｅｌｌｔｈｅｒａｐｙ

［Ｊ］．ＪＨｅｍａｔｏｌＯｎｃｏｌ，２０１７，１０（１）：５３．

１７ ＳｃｈｕｓｔｅｒＳＪ，ＳｖｏｂｏｄａＪ，ＣｈｏｎｇＥＡ，ｅｔａｌ．ＣｈｉｍｅｒｉｃａｎｔｉｇｅｎｒｅｃｅｐｔｏｒＴ

ｃｅｌｌｓｉｎｒｅｆｒａｃｔｏｒｙＢｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏｍａｓ［Ｊ］．ＮＥｎｇｌＪＭｅｄ，２０１７，３７７

（２６）：２５４５２５５４．

１８ ＷｅｓｔｉｎＪＲ，ＫｅｒｓｔｅｎＭＪ，ＳａｌｌｅｓＧ，ｅｔａｌ．ＥｆｆｉｃａｃｙａｎｄｓａｆｅｔｙｏｆＣＤ１９

ｄｉｒｅｃｔｅｄＣＡＲＴｃｅｌｌｔｈｅｒａｐｉｅｓｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｒｅｌａｐｓｅｄ／ｒｅｆｒａｃｔｏｒｙａｇ

ｇｒｅｓｓｉｖｅＢｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏｍａｓ：ｏｂｓｅｒｖａｔｉｏｎｓｆｒｏｍｔｈｅＪＵＬＩＥＴＺＵＭＡ１

ａｎｄＴＲＡＮＳＣＥＮＤｔｒｉａｌｓ［Ｊ］．ＡｍＪＨｅｍａｔｏｌ，２０２１，９６（１０）：１２９５

１３１２．

１９ ＫｏｃｈｅｎｄｅｒｆｅｒＪＮ，ＦｅｌｄｍａｎＳＡ，ＺｈａｏＹ，ｅｔａｌ．Ｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎａｎｄｐｒｅ

ｃｌｉｎｉｃａｌｅｖａｌｕａｔｉｏｎｏｆａｎａｎｔｉＣＤ１９ｃｈｉｍｅｒｉｃａｎｔｉｇｅｎｒｅｃｅｐｔｏｒ［Ｊ］．Ｊ

Ｉｍｍｕｎｏｔｈｅｒ，２００９，３２（７）：６８９７０２．

２０ ＭｉｌｏｎｅＭＣ，ＦｉｓｈＪＤ，ＣａｒｐｅｎｉｔｏＣ，ｅｔａｌ．Ｃｈｉｍｅｒｉｃｒｅｃｅｐｔｏｒｓｃｏｎｔａｉｎｉｎｇ

ＣＤ１３７ｓｉｇｎａｌｔｒａｎｓｄｕｃｔｉｏｎｄｏｍａｉｎｓｍｅｄｉａｔｅｅｎｈａｎｃｅｄｓｕｒｖｉｖａｌｏｆＴ

ｃｅｌｌｓａｎｄｉｎｃｒｅａｓｅｄａｎｔｉｌｅｕｋｅｍｉｃｅｆｆｉｃａｃｙｉｎｖｉｖｏ［Ｊ］．ＭｏｌＴｈｅｒ，

２００９，１７（８）：１４５３１４６４．

２１ ＮｅｅｌａｐｕＳＳ，ＪａｃｏｂｓｏｎＣＡ，ＧｈｏｂａｄｉＡ，ｅｔａｌ．Ｆｉｖｅｙｅａｒｆｏｌｌｏｗｕｐｏｆ

ＺＵＭＡ１ｓｕｐｐｏｒｔｓｔｈｅｃｕｒａｔｉｖｅｐｏｔｅｎｔｉａｌｏｆａｘｉｃａｂｔａｇｅｎｅｃｉｌｏｌｅｕｃｅｌｉｎ

ｒｅｆｒａｃｔｏｒｙｌａｒｇｅＢｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏｍａ［Ｊ］．Ｂｌｏｏｄ，２０２３，１４１（１９）：２３０７

２３１５．

２２ ＬｏｃｋｅＦＬ，ＧｈｏｂａｄｉＡ，ＪａｃｏｂｓｏｎＣＡ，ｅｔａｌ．Ｌｏｎｇｔｅｒｍｓａｆｅｔｙａｎｄａｃｔｉｖ

ｉｔｙｏｆａｘｉｃａｂｔａｇｅｎｅｃｉｌｏｌｅｕｃｅｌｉｎｒｅｆｒａｃｔｏｒｙｌａｒｇｅＢｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏｍａ

（ＺＵＭＡ１）：ａｓｉｎｇｌｅａｒｍｍｕｌｔｉｃｅｎｔｒｅｐｈａｓｅ１２ｔｒｉａｌ［Ｊ］．ＬａｎｃｅｔＯｎ

ｃｏｌ，２０１９，２０（１）：３１４２．

２３ ＮｅｅｌａｐｕＳＳ，ＬｏｃｋｅＦＬ，ＢａｒｔｌｅｔｔＮＬ，ｅｔａｌ．Ａｘｉｃａｂｔａｇｅｎｅｃｉｌｏｌｅｕｃｅｌ

ＣＡＲＴｃｅｌｌｔｈｅｒａｐｙｉｎｒｅｆｒａｃｔｏｒｙｌａｒｇｅＢｃｅｌｌｌｙｍｐｈｏｍａ［Ｊ］．ＮＥｎｇｌＪ

Ｍｅｄ，２０１７，３７７（２６）：２５３１２５４４．

２４ ＬｏｃｋｅＦＬ，ＮｅｅｌａｐｕＳＳ，ＢａｒｔｌｅｔｔＮＬ，ｅｔａｌ．Ｐｈａｓｅ１ｒｅｓｕｌｔｓｏｆＺＵＭＡ１：
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