
《
实
用
临
床
医
药
杂
志
》
版
权
所
有
 

ht
tp
:/
/j
cm
p.
yz
u.
ed
u.
cn

书书书

!"#$%&'()*+,-./0$12345678

!

　
"

１，
#

　
$

１，
%&'

１，
())

１，
*

　
+

１，
!$,

１，
-

　
.

２，
/

　
0

１

（
!"#"$%&'(

，１．
)*+,-.

，２．
/012

，
!" 34

，２２５０００）

　　
9

　
:

：
;6

　
56789+,:;<=>?

（ＥＭＲｂ）
@+,:;<AB?

（ＥＳＤ）
CD0EF+GHIJ

（ＮＥＮｓ）
KL

MNO

。
<#

　
PQRGS

５６
TUV

ＥＳＤ
W

ＥＭＲｂ
LMKD0

ＮＥＮｓ
XYKZ[

，
XYIJD\]

＜１０ｍｍ
^_`abc

de

。
fgUVLMKhi

，
jXYGk

ＥＭＲｂ
l

２６
T@

ＥＳＤ
l

３０
T

。
mn

２
lXYlopqr=>s

、
tuvuws@

xyz{

。
=>

　５６
TXYK|]}~k

（５１．０５±１１．３１）
�

。ＥＭＲｂ
lIJD\k

（７．１２±２．７６）ｍｍ，ＥＳＤ
lk

（７．４７±
２．３２）ｍｍ，２

lIJD\��_c�p��

（Ｐ＝０．５９９）。ＥＭＲｂ
l=>z{k

（９．０８±３．４５）ｍｉｎ，
��

ＥＳＤ
lK

（１８．５０±
３．２５）ｍｉｎ，

���c�p��

（Ｐ＜０．００１）。ＥＭＲｂ
lqr=>sk

９２．３１％（２４／２６），ＥＳＤ
lk

９３．３３％（２８／３０），２
lqr

=>s��_c�p��

（Ｐ＝１．０００）。
�qr=>XY���{_���u@��de

。
=?

　
�

ＥＳＤ
�5

，ＥＭＲｂ
��

�Klopqr=>s

，
�=>z{��

，
xy���

，ＥＭＲｂ
C�D\

＜１０ｍｍ、
h��;<:�KD0

ＮＥＮｓ
�����

K+,:LM 9

。

@AB

：
789+,:;<=>?

；
+,:;<AB?

；
D0

；
EF+GHIJ

5C1DE

：Ｒ７３５．３；Ｒ６１　
FGHIJ

：Ａ　
FKLE

：１６７２２３５３（２０２２）１８０２１０５　ＤＯＩ：１０．７６１９／ｊｃｍｐ．２０２２１５２９

Ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｍｕｃｏｓａｌｌｉｇａｔｉｏｎｒｅｓｅｃｔｉｏｎ
ｉｎｒｅｃｔａｌｎｅｕｒｏｅｎｄｏｃｒｉｎｅｔｕｍｏｒｓ

ＣＨＥＮＧｏｎｇ１，ＳＵＮＣｈａｏ１，ＣＨＡＩＨａｉｎａ１，ＷＵＹｉｎｇｙｉｎｇ１，ＷＡＮＧＬｕ１，
ＣＨＥＮＣｈａｏｗｕ１，ＴＡＮＧＤｏｎｇ２，ＬＩＵＪｕｎ１

（１．ＥｎｄｏｓｃｏｐｉｃＣｅｎｔｅｒ，２．ＤｅｐａｒｔｍｅｎｔｏｆＧａｓｔｒｏｉｎｔｅｓｔｉｎａｌＳｕｒｇｅｒｙ，ＮｏｒｔｈｅｒｎＪｉａｎｇｓｕ
Ｐｅｏｐｌｅ′ｓＨｏｓｐｉｔａｌｏｆＪｉａｎｇｓｕＰｒｏｖｉｎｃｅ，Ｙａｎｇｚｈｏｕ，Ｊｉａｎｇｓｕ，２２５０００）

　　Ａｂｓｔｒａｃｔ：Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ　Ｔｏｃｏｍｐａｒｅｔｈｅｅｆｆｉｃａｃｙｏｆｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｍｕｃｏｓａｌｒｅｓｅｃｔｉｏｎｕｓｉｎｇｂａｎｄｌｉｇａ
ｔｉｏｎ（ＥＭＲｂ）ａｎｄｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｍｕｃｏｓａｌｄｉｓｓｅｃｔｉｏｎ（ＥＳＤ）ｉｎｔｈｅｔｒｅａｔｍｅｎｔｏｆｒｅｃｔａｌｎｅｕｒｏｅｎｄｏｃｒｉｎｅ
ｔｕｍｏｒｓ（ＮＥＮｓ）．Ｍｅｔｈｏｄｓ　Ｔｈｅｄａｔａｏｆ５６ｒｅｃｔａｌＮＥＮｓｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｒｅｃｔａｌＮＥＮｓ＜１０ｍｍｉｎｄｉａｍｅ
ｔｅｒｓ，ｗｉｔｈｏｕｔｌｙｍｐｈａｔｉｃｍｅｔａｓｔａｓｉｓｔｒｅａｔｅｄｂｙＥＳＤｏｒＥＭＲｂｗｅｒｅｒｅｔｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙａｎａｌｙｚｅｄ．Ａｃｃｏｒｄｉｎｇ
ｔｏｄｉｆｆｅｒｅｎｔｔｒｅａｔｍｅｎｔｓ，ｔｈｅｐａｔｉｅｎｔｓｗｅｒｅｄｉｖｉｄｅｄｉｎｔｏＥＭＲＢｇｒｏｕｐ（２６ｃａｓｅｓ）ａｎｄＥＳＤｇｒｏｕｐ（３０
ｃａｓｅｓ）．Ｔｈｅｃｏｍｐｌｅｔｅｒｅｓｅｃｔｉｏｎｒａｔｅ，ｉｎｃｉｄｅｎｃｅｏｆｃｏｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓ，ａｎｄｌｅｎｇｔｈｏｆｐｒｏｃｅｄｕｒｅｓｗｅｒｅｃｏｍ
ｐａｒｅｄｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｔｗｏｇｒｏｕｐｓ．Ｒｅｓｕｌｔｓ　Ｔｈｅｍｅａｎａｇｅｗａｓ（５１．０５±１１．３１）ｙｅａｒｓｏｌｄｏｆ５６ｃａｓｅｓ．
ＴｈｅｔｕｍｏｒｓｉｚｅｏｆＥＭＲＢｇｒｏｕｐｗａｓ（７．１２±２．７６）ｍｍ，ａｎｄｗａｓ（７．４７±２．３２）ｍｍｉｎｔｈｅＥＳＤ
ｇｒｏｕｐ，ａｎｄｔｈｅｂｅｔｗｅｅｎｇｒｏｕｐｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｉｎｔｕｍｏｒｓｉｚｅｓｈｏｗｅｄｎｏｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ（Ｐ＝０．５９９）．
ＴｈｅｒｅｓｅｃｔｉｏｎｔｉｍｅｉｎＥＭＲＢｇｒｏｕｐｗａｓ（９．０８±３．４５）ｍｉｎ，ｗｈｉｃｈｗａｓｓｈｏｒｔｅｒｔｈａｎ（１８．５０±
３．２５）ｍｉｎｉｎｔｈｅＥＳＤｇｒｏｕｐ，ａｎｄｔｈｅｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｗａｓｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｌｙｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔ（Ｐ＜０．００１）．Ｔｈｅｃｏｍ
ｐｌｅｔｅｒｅｓｅｃｔｉｏｎｒａｔｅｏｆｔｈｅＥＭＲＢｇｒｏｕｐｗａｓ９２．３１％ （２４／２６），ａｎｄｗａｓ９３．３３％ （２８／３０）ｉｎｔｈｅ
ＥＳＤｇｒｏｕｐ，ａｎｄｔｈｅｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｗａｓｎｏｔｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｌｙｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔ（Ｐ＝１．０００）．Ｉｎｔｈｅｃａｓｅｓｏｆｉｎｃｏｍ
ｐｌｅｔｅｒｅｓｅｃｔｉｏｎ，ｔｈｅｒｅｗａｓｎｅｉｔｈｅｒｌｏｃａｌｒｅｃｕｒｒｅｎｃｅｎｏｒｄｉｓｔａｎｔｍｅｔａｓｔａｓｉｓｄｕｒｉｎｇｔｈｅｆｏｌｌｏｗｕｐ．
Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ　ＣｏｍｐａｒｅｄｗｉｔｈＥＳＤ，ＥＭＲｂｈａｓｓｉｍｉｌａｒｈｉｓｔｏｌｏｇｉｃａｌｃｏｍｐｌｅｔｅｒｅｓｅｃｔｉｏｎｒａｔｅ，ｂｕｔｈａｓ
ｓｈｏｒｔｅｒｒｅｓｅｃｔｉｏｎｔｉｍｅａｎｄｓｉｍｐｌｅｒｏｐｅｒａｔｉｏｎ．ＥＭＲｂｍａｙｂｅａｂｅｔｔｅｒｃｈｏｉｃｅｆｏｒｒｅｃｔａｌＮＥＮｓｗｉｔｈｄｉ
ａｍｅｔｅｒ＜１０ｍｍａｎｄｗｉｔｈｏｕｔｉｎｖａｓｉｏｎｏｆｓｕｂｍｕｃｏｓａ．

Ｋｅｙ　ｗｏｒｄｓ：ｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｍｕｃｏｓａｌｒｅｓｅｃｔｉｏｎｕｓｉｎｇｂａｎｄｌｉｇａｔｉｏｎ；ｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｓｕｂｍｕｃｏｓａｌｄｉｓｓｅｃ
ｔｉｏｎ；ｒｅｃｔｕｍ；ｎｅｕｒｏｅｎｄｏｃｒｉｎｅｔｕｍｏｒｓ

MNOP

：２０２２－０５－１３
QRS;

：
!"#¡}'p¢£%¤¥¦§¨

（ＱＮＲＣ２０１６３３０）；
!"#34©¢£ªu�«

（
¬­u®

）
§¨

（ＹＺ２０１８０８７）
TUVW

：̄
°

，Ｅ－ｍａｉｌ：ｓｂｙｙ＿ｌｉｕｊｕｎ＠１６３．ｃｏｍ

·１２·２０２２，２６（１８）：２１－２５．
±²³´'µ¶·

ＪｏｕｒｎａｌｏｆＣｌｉｎｉｃａｌＭｅｄｉｃｉｎｅｉｎＰｒａｃｔｉｃｅ



《
实
用
临
床
医
药
杂
志
》
版
权
所
有
 

ht
tp
:/
/j
cm
p.
yz
u.
ed
u.
cn

　　
D0EF+GHIJ

（ＮＥＮｓ）
�¸¹º

，
»¼

0,½¾-Ku¿sÀk

０．１７％［１］，
�»Á�

/0Â

ＮＥＮｓ
-Ã5k

２０％
ÄÅ

［２］，
ÀÆ�Ç0

ＮＥＮｓ。
ÈÉÊpªË

［３］
ÌÍ

，
D0

ＮＥＮｓ
KuÊ

sÎÏÐÑ

，
ÒÓ�+,½¾Ô?KÕÐ@+,

Ö¾K×Ø�Ù

。
D0

ＮＥＮｓ
Ú»Û�³´Ì

¿

，
ÜÝ�R

、
_vÞ

、
ßà@deá

。
�âãä

:

，
D0

ＮＥＮｓ
åæç�;<Ìè

，
Ìèéê

，
ë

��ìwRíî

，̧
º�D0-ïKðñWòñ

，

óôõ

４～８ｃｍ［４］，
Ò»¼0,½¾zö÷u¿

。

fg¨ðøùEF+GHIJp­

（ＥＮＥＴＳ）
ú

û

，
Ç�

１０ｍｍ
^G*��KIJüý`aþÿ

@!�K"#6$

，
%RÒÓ&$

，
'(+,:K

)*LM

［５］。
C�IJD\

＞１０ｍｍ
XY

，
12

+?=>NOÒÓ��

；
C�D\

＞２０ｍｍ
W�

,gÌÍIJ��;<:�KXY

，
-.12+

?LM

［６］。

/CD0

ＮＥＮｓ
K+,:LMK0Â6¹

，

1cK+,:;<=>?

（ＥＭＲ）
�D�6ÇD

\D0

ＮＥＮｓ
KLM-.

。
÷2

，
3²

ＥＭＲ
±¿

lopKqr=>th45

，
6k789D0

ＮＥＮｓ
th�:�;<�

，
2�;<=;<:

�

［７－８］。
ªË

［９－１０］
>k

，
+,:;<AB?

（ＥＳＤ）
C?Ì/0ÂIJKLM��@A

，
6k

B51c

ＥＭＲ
KrC=>s�Ñ

，
ÓDÕEqr

^FGKÊHIJ

，
t^612+?*K�Ç

。

L}M

，ＥＳＤ
NOPQ²�D0

ＮＥＮｓ
KLM

，

^NO��

。
C�67KÊR

，ＥＳＤ
ÒSC;<

:ÊRTÉAB

，
»ÊRqr=>s èU�V

W

。
X1ªË

［１１］
úY

，
C�D\

＜１０ｍｍ
KD0

ＮＥＮｓ，
789

ＥＭＲ（ＥＭＲｂ）
Kqr=>s�

ＥＳＤ
�Z

。
�1c

ＥＭＲ
�5

，ＥＭＲｂ
ÒS=>

�[�K;<:�

。
\ªËPQRGS]²

ＥＳＤ
@

ＥＭＲｂ
LMKD0

ＮＥＮｓ
XYZ[

，
C5lo

pqr=>s

、
tuv@xyz{

，
¿0^_:

。

１　
XYZ<#

１．１　
1234

PQRGS

２０１８
}

９
`

—２０２２
}

５
`»"

$%&'(UV

ＥＳＤ
W

ＥＭＲｂ
LMK

５６
TD0

ＮＥＮｓ
XYKZ[

。
fgUVLMKhi

，
jX

YGk

ＥＭＲｂ
l

２６
T@

ＥＳＤ
l

３０
T

。ＥＭＲｂ
la

１２
T

，
b

１４
T

，
|]}~

（４９．０４±１１．７１）
�

，
IJ|]D\

（７．１２±２．７６）ｍｍ；ＥＳＤ
la

１８
T

，
b

１２
T

，
|]}~

（５２．８０±１０．８５）
�

，
I

J|]D\

（７．１２±２．７６）ｍｍ。２
lXY�âZ

[56

，
��_c�p��

（Ｐ＞０．０５），
c�Ò

5R

。
\ªËde�!"#"$%&'(fHg

h­iF

。
jkF×e0,Ø+,�l½¾

（ＥＵＳ）
IJk

ＮＥＮｓ
Y

，
GmÊR�Æ

、
7Ç

，
i

z}~

１８～７０
�Y

。
n>oF

：① vÞp¢

，
h

ÓqV+?Y

；② rsp½¾Õt���de

Y

；③ ÊRD\��

１０ｍｍ
Y

；④ (tBup

¢tuvY

；⑤ (tp¢vwÊWbcRxÊ

Y

；⑥ y»3²z{|}á~�µY

；⑦ �E

ÊXYØ���

、
����b

；⑧ `a¼deW

��deY

。
+,+?]�c�

１０
}S�+�

,xyF�K'���

。

１．２　
56

\ªË��3²

ＯｌｙｍｐｕｓＧＩＦＨ２６０、Ｏｌｙｍｐｕｓ
ＧＩＦＨ２９０、ＧＩＦＨ２９０

��

，ＯｌｙｍｐｕｓＥｎｄｏＥｃｈｏＥＵＭ
２０００

Ç���l�

，ＩＮＯ２２２４２３２３０
+,��/

，

ＭＴＮＰＦＳＥ２４／２３
�7�

，ＥＲＢＥＶＩＯ３００Ｄ
Ñ��

=uw�

，ＨＸＲＯＣＣＤ２６１９５Ｃ
����

。

１．３　
789:

ＥＭＲｂ
xy 9

：
+,�kD0��� ¡

IJ

，
e���/j¢£

（０．９％
wH¤¥¦(§

¨©

）
���;<:�

，
ª«ÊR�¬

。
�k­

�78®¯K+,

，
jÊR�¬°k¼8�

，
��

®±²³´

，
¼8ÊRµ�

，
3²

ＥＲＢＥＶＩＯ３００Ｄ
Ñ��=uw�e�TÉ=>

（
º¶

１）。
ＥＳＤ

xy 9

：
+,ð·¸®¹Íº

，
�k

D0�

，
»¼t�� ¡ÊR�¬

，
_�Á½;<

:���omÊR¾¿

，
²

Ｄｕａｌｋｎｉｆｅ
=ÀÊR

�¬

，
óBÊÁ

２～３ｍｍ
ÂÃÄØ=Å

。
Á�x

y]3²

ＥＲＢＥＶＩＯ３００Ｄ
Ñ��=uw�e�=

>

。
Æ��H*èSÇÈ?�Yþ

（
º¶

２）。
１．４　

;<=>

�F�ÉÊKÊH'wS

２ｍｍ
k{ËK=

Ì ÍCo\TÉ��KloÊHp½¾

。
Co

\TÉ"Î�


ÏÐ

（ＨＥ）
ÑÒØÃÓlo*p½

¾

，
ÔJBÊHlopëÕ

、
ÄØ[Ö

、
¥|Ø×

D=Å@`aþÿ�ØVÄ

。
rÙ=>m�k=

>KÊRkqrK�Ù

。
qr=>Km�

：①
rÙ=>

；② fgÚÛÜwloGÕ

，
IJkG

*��K+GHIJ

［１２］；③ _¥|

、
×D=Å@

`aþÿÄØ

［１３］。
ÝuRYþm�k»XYU

V

ＥＳＤ
W

ＥＭＲｂ
LM�

１
Þ`+Y¿ßþvÞ

，

·２２· ±²³´'µ¶·

ＪｏｕｒｎａｌｏｆＣｌｉｎｉｃａｌＭｅｄｉｃｉｎｅｉｎＰｒａｃｔｉｃｅ　　　　　
à

２６
á



《
实
用
临
床
医
药
杂
志
》
版
权
所
有
 

ht
tp
:/
/j
cm
p.
yz
u.
ed
u.
cn

â�+,:ãþWäþ

。
åæm�kD0ñç

è

，
Ò»+,+?�é- ¡<W»?�e�r

sp½¾

（
_ê�

ＣＴ）
u¿

。
këì=>�¬K

���uãä

，
CÁ�XYTÉm�+,�¾

。

à

１
Æ�¾z{k?�

６
Þ`+

。
í�

，
î}�

¾

１
Æ0,

。

１．５　
?@ABC

]²

ＳＰＳＳ２２．０
c�pïðTÉ9gGS

。

]²χ２½�W

Ｆｉｓｈｅｒ
�Gñs9TÉGëZ[

K½�

；
�9Z[]²

［ｎ（％）］
Ìt

，
òóyô

GõK�öZ[S

（珋ｘ±ｓ）
Ìt

，
l{56]²

ｔ
½�

。Ｐ＜０．０５
k���c�p��

。

Ａ：
D0

ＮＥＮｓ
+,:Ì¿

；Ｂ：
�l+,ÕtÊRç÷�;<:�

；Ｃ：
;<:���²²³´¼8ÊR

；

Ｄ：
»²³´: =�7:=>

；Ｅ：
?�*è

；Ｆ：
=>�o\

。

C

１　ＥＭＲｂ
[\]V^_

Ａ：
D0

ＮＥＮｓ
+,:Ì¿

；Ｂ：
�l+,ÕtÊRç÷�;<:�

；Ｃ：
omÊR¾¿

；

Ｄ：
+,:ABÊR

；Ｅ：
AB�K*è

；Ｆ：
AB�o\øm

。

C

２　ＥＳＤ
]V^_

２　
=

　
>

XY|]}~

（５１．０５±１１．３１）
�

。
Á�XY

]_vÞ

，
_ëùú(ûK³´Ì¿

，
Á�IJ]

rÙ=>

。
fgloÊHp¼O

，
Á�IJ]I

Jk

ＮＥＮｓ（Ｇ１），
]�:�;<�W;<:�

，
_

·３２·à

１８
� ±²³´'µ¶·

ＪｏｕｒｎａｌｏｆＣｌｉｎｉｃａｌＭｅｄｉｃｉｎｅｉｎＰｒａｃｔｉｃｅ



《
实
用
临
床
医
药
杂
志
》
版
权
所
有
 

ht
tp
:/
/j
cm
p.
yz
u.
ed
u.
cn

`aþÿüý

。
þqÿ=>KXY!"UVT�

#+?K$%

，
�UVm����¾

。
�¾zþ

 ¡<���uW��de

。
\ªËþY¿åæ

+?�Ùtuv

。
÷2

ＥＳＤ
l-Y¿

１
TÝuR

Yþ

，
Q²��ãþ&'

，
þTÉäþW12+?

(Ç

。２
l)(z{@+?*²56

，
��]�c

�p��

（Ｐ＜０．０５），
ºÌ

１。ＥＭＲｂ
�

ＥＳＤ
K

qr=>sG+k

９２．３１％、９３．３３％，
��_c

�p��

（Ｐ＝１．０００），ＥＭＲｂ
l+?z{��

ＥＳＤ
l

，
���c�p��

（Ｐ＜０．０５）。
ºÌ

２。

`

１　２
abWQcdef34Qcgh

（珋ｘ±ｓ）［ｎ（％）］

úo

ＥＭＲｂ
l

（ｎ＝２６） ＥＳＤ
l

（ｎ＝３０）
ÿl

（ｎ＝５６） Ｐ

}~

／
�

４９．０４±１１．７１ ５２．８０±１０．８５ ５１．０５±１１．３１ ０．２１０
a

１２（４６．１５） １８（６０．００） ３０（５３．５７） ０．４２１
IJD\

／ｍｍ ７．１２±２．７６ ７．４７±２．３２ ７．３０±２．５２ ０．５９９
óôõóB

／ｃｍ ５．８１±１．９２ ６．７３±２．７８ ６．３０±２．４４ ０．１５３
)(z{

／ｄ ３．２７±０．６０ ４．８３±０．７９ ４．１１±１．０６ ＜０．００１
+?*²

／
,%&-

２７５２．６９±６８６．８８ ８４８１．５７±１２１８．３８ ５８２１．７３±３０５１．０２ ＜０．００１

`

２　２
a$%[\i>jk

（珋ｘ±ｓ）［ｎ（％）］

úo

ＥＭＲｂ
l

（ｎ＝２６） ＥＳＤ
l

（ｎ＝３０）
ÿl

（ｎ＝５６） Ｐ

qr=>

２４（９２．３１） ２８（９３．３３） ５２（９２．８６） １．０００
¥|=Å.R

０ １（３．３３） １（１．８０） １．０００
×D=Å.R

１（３．８５） １（３．３３） ２（３．５７） １．０００
=Å].R

１（３．８５） ０ １（１．７９） ０．４６４
=>z{

／ｍｉｎ ９．０８±３．４５ １８．５０±３．２５ １４．１３±６．３０ ＜０．００１
ÝuYþ

０ １（３．３３） １（１．７９） １．０００

３　
l

　
?

�/)*+,Ö¾§¨01±®

，
789/

0Â

ＮＥＮｓ
»2�3Nu¿

。
D0

ＮＥＮｓ
78D

\6Ç

，６６％
KD0

ＮＥＮｓ
D\»

１０ｍｍ
S

:

［１４］。
D0

ＮＥＮｓ
deK4#65��ÜÝD

\��

１０ｍｍ，
�ø�!�üý

，
ÊHÕt$G

*SØ`aþÿÄØ

。
6÷D\6ÇK

ＮＥＮｓ
K

de"#$

，
�U��7XYY¿de

，
33IJ

D\Ç�

１０ｍｍ［１５］。
h�

，
+,:D\

＜１０ｍｍ
KD0

ＮＥＮｓ，
_O8��¸K9û

，̂
�:�;

<:�

，
_`aþÿÄØK:

，
�;¹uwde

K

，
�¸'(�+,:��=>

［４］。
6kqr=

>Ko\Ü<7öK;<:�lo

，
ÒFGÎt

�_`aþÿÄØ

，
ó2ÔJ�Øâ�=¸12

+?

。
C��qr=>KIJ2>

，
?Æ+,:

=>@AIJlo56BC

，
6k*èDE*4

5FG;<:���ª«hH

。
6í

，
qr=>

»D0

ＮＥＮｓ
KLM-�¸¢�

。

1c

ＥＭＲ
LM

ＮＥＮｓ
K#I56��

，
÷2

Blopqr=>s6$

（１４％ ～６２％）［１６］，
�

zJâ�=¸12+?

。
k=Kò1c

ＥＭＲ
K

hL

，ＥＭＲｂ
N>k���LMD0

ＮＥＮｓ
K�

N 9

［１７］。
+,ð·¸º�

，
IJ+,:MNO

P

，
+,°Q3IJloRGª«

。
S�T9Ò

SU<qÿ_èKKëVWloo\

。
�5�1

c

ＥＭＲ，ＥＭＲｂ
K=Å�[

。

\ªË-

，ＥＭＲｂ
�

ＥＳＤ
»loqr=>

s è��h7

，ＥＭＲｂ
@

ＥＳＤ
LM6ÇK

ＮＥＮｓ
NO�Z

。ＥＳＤ
=Å.RÒÓ�+,AB

��3²�7=>2�ÿéAB�Ù

。
Á��q

r=>KXYX�+,:rÙ=>

，
�¥|W×

D=ÅÄØ�ØCSGm

，
ÒÓ�?-«±;<

�WAB;<:�zK�=���Ù

。
6kC=

ÅTÉ=��

，
(Y==ÅÊHK½�

。
\ªË

-Á�IJ]_�¸K³´ÊH9û

，
Á��q

r=>KXY]TÉ=��K��

，
ZL

１
Æõ

I��þu¿�uWde

。

L}M

，ＥＳＤ
Ô?01&k-.KLM 

9

。
6÷»rÙ=>@loqr=>s è

ＥＳＤ
V�1c

ＥＭＲ，
�B»LMD0

ＮＥＮｓ
zþNO

P]²

。ＥＳＤ
Ô?U��ZÑKåæ"#

。
[ÿ

7�G�¶ÊT]ÒSe�+,xyq&

，
�0

ÂK¼D0åæs�Ñ�/�XY

。
6í

，ＥＳＤ
LM¼D0IJK\ÿRUþNOP>Ò

。
9+

�Z+,'���¼D0

ＥＳＤ
Kp]^ïz

，
t

uvKuws�ZÑ

［９－１０］。
\ªË-þºåæÊ

T

，
�

１
TY¿?�ÝuRYþ

，
e�+,:��

·４２· ±²³´'µ¶·

ＪｏｕｒｎａｌｏｆＣｌｉｎｉｃａｌＭｅｄｉｃｉｎｅｉｎＰｒａｃｔｉｃｅ　　　　　
à

２６
á



《
实
用
临
床
医
药
杂
志
》
版
权
所
有
 

ht
tp
:/
/j
cm
p.
yz
u.
ed
u.
cn

�_&'ãþ

。
�5�1c

ＥＭＲ，ＥＳＤ
K+?z

{×`�a

，
6íâ��az{Kp]�bc

。

678®¯\dK:e

，
D0

ＮＥＮｓ
+,7

8LM�â'²�D\Ç�

１０ｍｍ
KIJ

，

ＥＭＲｂ
C�D\Ç�

１０ｍｍ
KIJf��NK

。

\ªË,±

，ＥＭＲｂ
l�

ＥＳＤ
lKloqr=

>s��_c�p��

（Ｐ＞０．０５）。ＥＳＤ
â�Ñ

¥|Kghij@F�

，
t^xyz{@)(z

{�a

，
*²�Ñ

，
2

ＥＭＲｂ
Ô?��

，
k*¹

，

*KÇ

，
z{�

，
\ÿRÑ

。
[ÿ

ＥＳＤ
Ô?u®

lm

，
tNOPUV

，
dF&k�¸×`KLM+

ï

，
��Ù%h»

ＥＳＤ
�Ùghij@F� è

Ú»��

，
6í789]²

ＥＭＲｂ
CD0

ＮＥＮｓ
XYTÉLM

。
».nLM 9z

，
fQopq

+?*²

、
xyz{

、
ghijSØxyF�á6

5CXYKrr

。

\ªË�S:

３
Þ èK�:R

。
-s

，
\

ªË���ðtRCuªË

，
+? Í.nV+

,'�v�Krr

；
BÆ

，
+?�8w+,'�x

y

，
Bghij6Ú»��

，
�BF�ÉÊ

，
]�

１５００
TS�¼D0

ＥＭＲ
+?xyF�

，
6í

，
+

?'�K+,ÔÓ��ÒSxyh�

；
Z�

，
\ª

Ëk�-.ªË

，
.nKXYT96¹

。
D0

ＮＥＮｓ，
9+�c�íîzWô

、
�:�;<:�K

IJ]²+,:=>3Ò

，ＥＭＲｂ
C�D\

＜
１０ｍｍ、ＥＵＳ

W

ＣＴ
Ît_`a¼de^ÊH¼O

Îth��;<:�KIJÒÓ���K.n

。

mnFG

［１］　ＷＡＮＧＸＹ，ＣＨＡＩＮＬ，ＬＩＮＧＨＵＥＱ，ｅｔａｌ．Ｅｆｆｉｃａｃｙａｎｄ

ｓａｆｅｔｙｏｆｈｙｂｒｉｄｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｓｕｂｍｕｃｏｓａｌｄｉｓｓｅｃｔｉｏｎｃｏｍｐａｒｅｄ

ｗｉｔｈｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｓｕｂｍｕｃｏｓａｌｄｉｓｓｅｃｔｉｏｎｆｏｒｒｅｃｔａｌｎｅｕｒｏｅｎｄｏ

ｃｒｉｎｅｔｕｍｏｒｓａｎｄｒｉｓｋｆａｃｔｏｒｓａｓｓｏｃｉａｔｅｄｗｉｔｈｉｎｃｏｍｐｌｅｔｅｅｎｄｏ

ｓｃｏｐｉｃｒｅｓｅｃｔｉｏｎ［Ｊ］．ＡｎｎＴｒａｎｓｌＭｅｄ，２０２０，８（６）：３６８．

［２］　ＯＳＡＧＩＥＤＥＯ，ＨＡＢＥＲＭＡＮＮＥ，ＤＡＹＣ，ｅｔａｌ．Ｆａｃｔｏｒｓａｓ

ｓｏｃｉａｔｅｄｗｉｔｈｗｏｒｓｅｏｕｔｃｏｍｅｓｆｏｒｃｏｌｏｒｅｃｔａｌｎｅｕｒｏｅｎｄｏｃｒｉｎｅ

ｔｕｍｏｒｓｉｎｒａｄｉｃａｌｖｅｒｓｕｓｌｏｃａｌｒｅｓｅｃｔｉｏｎｓ［Ｊ］．ＪＧａｓｔｒｏｉｎｔｅｓｔ

Ｏｎｃｏｌ，２０２０，１１（５）：８３６－８４６．

［３］　ＡＶＥＮＥＬＰ，ＭＣＫＥＮＤＲＩＣＫＡ，ＳＩＬＡＰＡＳＷＡＮＳ，ｅｔａｌ．

Ｇａｓｔｒｏｉｎｔｅｓｔｉｎａｌｃａｒｃｉｎｏｉｄｓ：ａｎｉｎｃｒｅａｓｉｎｇｉｎｃｉｄｅｎｃｅｏｆｒｅｃｔａｌ

ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎ［Ｊ］．ＡｍＳｕｒｇ，２０１０，７６（７）：７５９－７６３．

［４］　ＳＨＩＭＫＮ，ＹＡＮＧＳＫ，ＭＹＵＮＧＳＪ，ｅｔａｌ．Ａｔｙｐｉｃａｌｅｎｄｏ

ｓｃｏｐｉｃｆｅａｔｕｒｅｓｏｆｒｅｃｔａｌｃａｒｃｉｎｏｉｄｓ［Ｊ］．Ｅｎｄｏｓｃｏｐｙ，２００４，３６

（４）：３１３－３１６．

［５］　ＣＡＰＬＩＮＭ，ＳＵＮＤＩＮＡ，ＮＩＬＬＳＯＮＯ，ｅｔａｌ．ＥＮＥＴＳＣｏｎ

ｓｅｎｓｕｓＧｕｉｄｅｌｉｎｅｓｆｏｒｔｈｅｍａｎａｇｅｍｅｎｔｏｆｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｄｉｇｅｓ

ｔｉｖｅｎｅｕｒｏｅｎｄｏｃｒｉｎｅｎｅｏｐｌａｓｍｓ：ｃｏｌｏｒｅｃｔａｌｎｅｕｒｏｅｎｄｏｃｒｉｎｅｎｅ

ｏｐｌａｓｍｓ［Ｊ］．Ｎｅｕｒｏｅｎｄｏｃｒｉｎｏｌｏｇｙ，２０１２，９５（２）：８８－９７．

［６］　ＢＡＳＵＲＯＹＲ，ＨＡＪＩＡ，ＲＡＭＡＧＥＪＫ，ｅｔａｌ．Ｒｅｖｉｅｗａｒｔｉ

ｃｌｅ：ｔｈｅｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｉｏｎａｎｄｍａｎａｇｅｍｅｎｔｏｆｒｅｃｔａｌｎｅｕｒｏｅｎｄｏ

ｃｒｉｎｅｔｕｍｏｕｒｓ［Ｊ］．ＡｌｉｍｅｎｔＰｈａｒｍａｃｏｌＴｈｅｒ，２０１６，４４（４）：

３３２－３４５．

［７］　ＯＮＯＡ，ＦＵＪＩＩＴ，ＳＡＩＴＯＹ，ｅｔａｌ．Ｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｓｕｂｍｕｃｏｓａｌ

ｒｅｓｅｃｔｉｏｎｏｆｒｅｃｔａｌｃａｒｃｉｎｏｉｄｔｕｍｏｒｓｗｉｔｈａｌｉｇａｔｉｏｎｄｅｖｉｃｅ［Ｊ］．

ＧａｓｔｒｏｉｎｔｅｓｔｉｎａｌＥｎｄｏｓｃｏｐｙ，２００３，５７（４）：５８３－５８７．

［８］　ＮＡＧＡＩＴ，ＴＯＲＩＳＨＩＭＡＲ，ＮＡＫＡＳＨＩＭＡＨ，ｅｔａｌ．Ｓａｌｉｎｅ

ａｓｓｉｓｔｅｄｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｒｅｓｅｃｔｉｏｎｏｆｒｅｃｔａｌｃａｒｃｉｎｏｉｄｓ：ｃａｐａｓｐｉｒａ

ｔｉｏｎｍｅｔｈｏｄｖｅｒｓｕｓｓｉｍｐｌｅｓｎａｒｅｒｅｓｅｃｔｉｏｎ［Ｊ］．Ｅｎｄｏｓｃｏｐｙ，

２００４，３６（３）：２０２－２０５．

［９］　ＦＵＪＩＳＨＩＲＯＭ，ＹＡＨＡＧＩＮ，ＫＡＫＵＳＨＩＭＡＮ，ｅｔａｌ．Ｏｕｔ

ｃｏｍｅｓｏｆＥｎｄｏｓｃｏｐｉｃＳｕｂｍｕｃｏｓａｌＤｉｓｓｅｃｔｉｏｎｆｏｒＣｏｌｏｒｅｃｔａｌＥｐ

ｉｔｈｅｌｉａｌＮｅｏｐｌａｓｍｓｉｎ２００ＣｏｎｓｅｃｕｔｉｖｅＣａｓｅｓ［Ｊ］．Ｃｌｉｎｉｃａｌ

ＧａｓｔｒｏｅｎｔｅｒｏｌｏｇｙａｎｄＨｅｐａｔｏｌｏｇｙ，２００７，５（６）：６７８－６８３．

［１０］　ＴＡＮＡＫＡＳ，ＯＫＡＳ，ＫＡＮＥＫＯＩ，ｅｔａｌ．Ｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｓｕｂｍｕ

ｃｏｓａｌｄｉｓｓｅｃｔｉｏｎｆｏｒｃｏｌｏｒｅｃｔａｌｎｅｏｐｌａｓｉａ：ｐｏｓｓｉｂｉｌｉｔｙｏｆｓｔａｎｄ

ａｒｄｉｚａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＧａｓｔｒｏｉｎｔｅｓｔｉｎａｌＥｎｄｏｓｃｏｐｙ，２００７，６６（１）：

１００－１０７．

［１１］　ＣＨＯＩＣＷ，ＫＡＮＧＤＨ，ＫＩＭＨＷ，ｅｔａｌ．Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆ

ｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｒｅｓｅｃｔｉｏｎｔｈｅｒａｐｉｅｓｆｏｒｒｅｃｔａｌｃａｒｃｉｎｏｉｄｔｕｍｏｒ：ｅｎ

ｄｏｓｃｏｐｉｃｓｕｂｍｕｃｏｓａｌｄｉｓｓｅｃｔｉｏｎｖｅｒｓｕｓｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｍｕｃｏｓａｌｒｅ

ｓｅｃｔｉｏｎｕｓｉｎｇｂａｎｄｌｉｇａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＪＣｌｉｎＧａｓｔｒｏｅｎｔｅｒｏｌ，２０１３，

４７（５）：４３２－４３６．

［１２］　ＳＯＬＣＩＡＥ，ＫＬ?ＰＰＥＬＧ，ＳＯＢＩＮＬＨ．ＨｉｓｔｏｌｏｇｉｃａｌＴｙｐｉｎｇｏｆ

ＥｎｄｏｃｒｉｎｅＴｕｍｏｕｒｓ［Ｍ］．Ｈｅｉｄｅｌｂｅｒｇ：Ｓｐｒｉｎｇｅｒ，２０００：１１５－

１１９．

［１３］　ＨＥＬ，ＤＥＮＧＴ，ＬＵＯＨ．Ｅｆｆｉｃａｃｙａｎｄｓａｆｅｔｙｏｆｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｒｅ

ｓｅｃｔｉｏｎｔｈｅｒａｐｉｅｓｆｏｒｒｅｃｔａｌｃａｒｃｉｎｏｉｄｔｕｍｏｒｓ：ａｍｅｔａａｎａｌｙｓｉｓ［Ｊ］．

ＹｏｎｓｅｉＭｅｄＪ，２０１５，５６（１）：７２－８１．

［１４］　ＳＯＧＡＪ．Ｃａｒｃｉｎｏｉｄｓｏｆｔｈｅｒｅｃｔｕｍ：ａｎｅｖａｌｕａｔｉｏｎｏｆ１２７１ｒｅ

ｐｏｒｔｅｄｃａｓｅｓ［Ｊ］．ＳｕｒｇＴｏｄａｙ，１９９７，２７（２）：１１２－１１９．

［１５］　ＫＷＡＡＮＭＲ，ＧＯＬＤＢＥＲＧＪＥ，ＢＬＥＤＡＹＲ．Ｒｅｃｔａｌｃａｒｃｉ

ｎｏｉｄｔｕｍｏｒｓ：ｒｅｖｉｅｗｏｆｒｅｓｕｌｔｓａｆｔｅｒｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃａｎｄｓｕｒｇｉｃａｌ

ｔｈｅｒａｐｙ［Ｊ］．ＡｒｃｈＳｕｒｇ，２００８，１４３（５）：４７１－４７５．

［１６］　ＬＥＥＪ，ＰＡＲＫＹＥ，ＣＨＯＩＪＨ，ｅｔａｌ．Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｂｅｔｗｅｅｎ

ｃａｐａｓｓｉｓｔｅｄａｎｄｌｉｇａｔｉｏｎａｓｓｉｓｔｅｄｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｍｕｃｏｓａｌｒｅｓｅｃｔｉｏｎ

ｆｏｒｒｅｃｔａｌｎｅｕｒｏｅｎｄｏｃｒｉｎｅｔｕｍｏｒｓ［Ｊ］．ＡｎｎＧａｓｔｒｏｅｎｔｅｒｏｌ，

２０２０，３３（４）：３８５－３９０．

［１７］　ＭＡＳＨＩＭＯＹ，ＭＡＴＳＵＤＡＴ，ＵＲＡＯＫＡＴ，ｅｔａｌ．Ｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃ

ｓｕｂｍｕｃｏｓａｌｒｅｓｅｃｔｉｏｎｗｉｔｈａｌｉｇａｔｉｏｎｄｅｖｉｃｅｉｓａｎｅｆｆｅｃｔｉｖｅａｎｄ

ｓａｆｅｔｒｅａｔｍｅｎｔｆｏｒｃａｒｃｉｎｏｉｄｔｕｍｏｒｓｉｎｔｈｅｌｏｗｅｒｒｅｃｔｕｍ［Ｊ］．Ｊ

ＧａｓｔｒｏｅｎｔｅｒｏｌＨｅｐａｔｏｌ，２００８，２３（２）：２１８－２２１．

（
<DEF

：
GHI

）

·５２·à

１８
� ±²³´'µ¶·

ＪｏｕｒｎａｌｏｆＣｌｉｎｉｃａｌＭｅｄｉｃｉｎｅｉｎＰｒａｃｔｉｃｅ




