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［１］　ＫｒｋｋｉｎｅｎＪＭ，ＡｃｏｓｔａＳ．Ａｃｕｔｅｍｅｓｅｎｔｅｒｉｃｉｓｃｈｅｍｉａ（ｐａｒｔＩ）Ｉｎ

ｃｉｄｅｎｃｅ，ｅｔｉｏｌｏｇｉｅｓ，ａｎｄｈｏｗｔｏｉｍｐｒｏｖｅｅａｒｌｙｄｉａｇｎｏｓｉｓ［Ｊ］．Ｂｅｓｔ

Ｐｒａｃｔｉｃｅ＆ ＲｅｓｅａｒｃｈＣｌｉｎｉｃａｌＧａｓｔｒｏｅｎｔｅｒｏｌｏｇｙ，２０１７，３１（１）：

１５－２５．

［２］　ＡｃｏｓｔａＳ．Ｅｐｉｄｅｍｉｏｌｏｇｙｏｆｍｅｓｅｎｔｅｒｉｃｖａｓｃｕｌａｒｄｉｓｅａｓｅ：ｃｌｉｎｉｃａｌｉｍ

ｐｌｉｃａｔｉｏｎｓ［Ｊ］．ＳｅｍｉｎａｒｓｉｎＶａｓｃｕｌａｒＳｕｒｇｅｒｙ，２０１０，２３（１）：４－８．

［３］　ＧａｒｚｅｌｌｉＬ，ＮｕｚｚｏＡ，ＣｏｐｉｎＰ，ｅｔａｌ．ＣｏｎｔｒａｓｔｅｎｈａｎｃｅｄＣＴｆｏｒｔｈｅ

ｄｉａｇｎｏｓｉｓｏｆａｃｕｔｅｍｅｓｅｎｔｅｒｉｃｉｓｃｈｅｍｉａ［Ｊ］．ＡＪＲＡｍｅｒｉｃａｎＪｏｕｒｎａｌ

ｏｆＲｏｅｎｔｇｅｎｏｌｏｇｙ，２０２０，２１５（１）：２９－３８．

［４］　ＣｏｐｉｎＰ，ＺｉｎｓＭ，ＮｕｚｚｏＡ，ｅｔａｌ．Ａｃｕｔｅｍｅｓｅｎｔｅｒｉｃｉｓｃｈｅｍｉａ：ａｃｒｉｔ

ｉｃａｌｒｏｌｅｆｏｒｔｈｅｒａｄｉｏｌｏｇｉｓｔ［Ｊ］．ＤｉａｇｎｏｓｔｉｃａｎｄＩｎｔｅｒｖｅｎｔｉｏｎａｌＩｍａ

ｇｉｎｇ，２０１８，９９（３）：１２３－１３４．

［５］　ＤｈａｔｔＨＳ，ＢｅｈｒＳＣ，ＭｉｒａｃｌｅＡ，ｅｔａｌ．Ｒａｄｉｏｌｏｇｉｃａｌｅｖａｌｕａｔｉｏｎｏｆ

ｂｏｗｅｌｉｓｃｈｅｍｉａ［Ｊ］．ＲａｄｉｏｌｏｇｉｃＣｌｉｎｉｃｓｏｆＮｏｒｔｈＡｍｅｒｉｃａ，２０１５，５３

（６）：１２４１－１２５４．

［６］　ＣｈｉｕＣＪ，ＭｃＡｒｄｌｅＡＨ，ＢｒｏｗｎＲ，ｅｔａｌ．Ｉｎｔｅｓｔｉｎａｌｍｕｃｏｓａｌｌｅｓｉｏｎｉｎ

ｌｏｗｆｌｏｗｓｔａｔｅｓ．Ｉ．Ａｍｏｒｐｈｏｌｏｇｉｃａｌ，ｈｅｍｏｄｙｎａｍｉｃ，ａｎｄｍｅｔａｂｏｌｉｃ

ｒｅａｐｐｒａｉｓａｌ［Ｊ］．ＡｒｃｈｉｖｅｓｏｆＳｕｒｇｅｒｙ（Ｃｈｉｃａｇｏ，Ｉｌｌ），１９７０，１０１

（４）：４７８－４８３．

［７］　ＧｉａｍｂｅｌｌｕｃａＤ，ＣｕｔａｉａＧ，ＭｉｄｉｒｉＭ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅ“ｐａｐｅｒｔｈｉｎｗａｌｌ”

ａｐｐｅａｒａｎｃｅｉｎａｃｕｔｅｍｅｓｅｎｔｅｒｉｃｉｓｃｈｅｍｉａ［Ｊ］．ＡｂｄｏｍｉｎａｌＲａｄｉｏｌｏ

ｇｙ，２０１９，４４（８）：２９５３－２９５４．

［８］　ＣａｌａｍｅＰ，ＭａｌａｋｈｉａＡ，ＴｕｒｃｏＣ，ｅｔａｌ．Ｔｒａｎｓｍｕｒａｌｂｏｗｅｌｎｅｃｒｏｓｉｓ

ｆｒｏｍａｃｕｔｅｍｅｓｅｎｔｅｒｉｃｉｓｃｈｅｍｉａａｎｄｓｔｒａｎｇｕｌａｔｅｄｓｍａｌｌｂｏｗｅｌｏｂ

ｓｔｒｕｃｔｉｏｎ：ｄｉｓｔｉｎｃｔｉｖｅＣＴｆｅａｔｕｒｅｓ［Ｊ］．ＡＪＲ ＡｍｅｒｉｃａｎＪｏｕｒｎａｌｏｆ

Ｒｏｅｎｔｇｅｎｏｌｏｇｙ，２０２０，２１４（１）：９０－９５．

［９］　ＮａｋａｓｈｉｍａＫ，ＩｓｈｉｍａｒｕＨ，ＦｕｊｉｍｏｔｏＴ，ｅｔａｌ．Ｄｉａｇｎｏｓｔｉｃｐｅｒｆｏｒｍ

ａｎｃｅｏｆＣＴｆｉｎｄｉｎｇｓｆｏｒｂｏｗｅｌｉｓｃｈｅｍｉａａｎｄｎｅｃｒｏｓｉｓｉｎｃｌｏｓｅｄｌｏｏｐ

ｓｍａｌｌｂｏｗｅｌｏｂｓｔｒｕｃｔｉｏｎ［Ｊ］．ＡｂｄｏｍｉｎａｌＩｍａｇｉｎｇ，２０１５，４０（５）：

１０９７－１１０３．

［１０］ ＲｏｕｓｓｅｌＡ，ＣａｓｔｉｅｒＹ，ＮｕｚｚｏＡ，ｅｔａｌ．Ｒｅｖａｓｃｕｌａｒｉｚａｔｉｏｎｏｆａｃｕｔｅ

ｍｅｓｅｎｔｅｒｉｃｉｓｃｈｅｍｉａａｆｔｅｒｃｒｅａｔｉｏｎｏｆａｄｅｄｉｃａｔｅｄｍｕｌｔｉｄｉｓｃｉｐｌｉｎａｒｙ

ｃｅｎｔｅｒ［Ｊ］．ＪｏｕｒｎａｌｏｆＶａｓｃｕｌａｒＳｕｒｇｅｒｙ，２０１５，６２（５）：

１２５１－１２５６．

［１１］ＣｈｕｏｎｇＡＭ，ＣｏｒｎｏＬ，ＢｅａｕｓｓｉｅｒＨ，ｅｔａｌ．Ａｓｓｅｓｓｍｅｎｔｏｆｂｏｗｅｌｗａｌｌ

ｅｎｈａｎｃｅｍｅｎｔｆｏｒｔｈｅｄｉａｇｎｏｓｉｓｏｆｉｎｔｅｓｔｉｎａｌｉｓｃｈｅｍｉａｉｎｐａｔｉｅｎｔｓ

ｗｉｔｈｓｍａｌｌｂｏｗｅｌｏｂｓｔｒｕｃｔｉｏｎ：ｖａｌｕｅｏｆａｄｄｉｎｇｕｎｅｎｈａｎｃｅｄＣＴｔｏ

ｃｏｎｔｒａｓｔｅｎｈａｎｃｅｄＣＴ［Ｊ］．Ｒａｄｉｏｌｏｇｙ，２０１６，２８０（１）：９８－１０７．

［１２］ＲｏｎｄｅｎｅｔＣ，ＭｉｌｌｅｔＩ，ＣｏｒｎｏＬ，ｅｔａｌ．Ｉｎｃｒｅａｓｅｄｕｎｅｎｈａｎｃｅｄｂｏｗｅｌ

ｗａｌｌａｔｔｅｎｕａｔｉｏｎ：ａｓｐｅｃｉｆｉｃｓｉｇｎｏｆｂｏｗｅｌｎｅｃｒｏｓｉｓｉｎｃｌｏｓｅｄｌｏｏｐ

ｓｍａｌｌｂｏｗｅｌｏｂｓｔｒｕｃｔｉｏｎ［Ｊ］．ＥｕｒｏｐｅａｎＲａｄｉｏｌｏｇｙ，２０１８，２８（１０）：

４２２５－４２３３．

［１３］ＤａｖａｒｐａｎａｈＡＨ，ＫｈａｍｅｎｅｈＡＧ，ＫｈｏｓｒａｖｉＢ，ｅｔａｌ．Ｍａｎｙｆａｃｅｓｏｆａ

ｃｕｔｅｂｏｗｅｌｉｓｃｈｅｍｉａ：ｏｖｅｒｖｉｅｗｏｆｒａｄｉｏｌｏｇｉｃｓｔａｇｉｎｇ［Ｊ］．Ｉｎｓｉｇｈｔｓｉｎ

ｔｏＩｍａｇｉｎｇ，２０２１，１２（１）：５６．

［１４］ＰａｒｋＰＯ，ＨａｇｌｕｎｄＵ，ＢｕｌｋｌｅｙＧＢ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅｓｅｑｕｅｎｃｅｏｆｄｅｖｅｌｏｐ

ｍｅｎｔｏｆｉｎｔｅｓｔｉｎａｌｔｉｓｓｕｅｉｎｊｕｒｙａｆｔｅｒｓｔｒａｎｇｕｌａｔｉｏｎｉｓｃｈｅｍｉａａｎｄ

ｒｅｐｅｒｆｕｓｉｏｎ［Ｊ］．Ｓｕｒｇｅｒｙ，１９９０，１０７（５）：５７４－５８０．

［１５］ＡｌＤｉｅｒｙＨ，ＰｈｉｌｌｉｐｓＡ，ＥｖｅｎｎｅｔｔＮ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅｐａｔｈｏｇｅｎｅｓｉｓｏｆｎｏｎ

ｏｃｃｌｕｓｉｖｅｍｅｓｅｎｔｅｒｉｃｉｓｃｈｅｍｉａ：ｉｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓｆｏｒｒｅｓｅａｒｃｈａｎｄｃｌｉｎｉ

ｃａｌｐｒａｃｔｉｃｅ［Ｊ］．ＪｏｕｒｎａｌｏｆＩｎｔｅｎｓｉｖｅＣａｒｅＭｅｄｉｃｉｎｅ，２０１９，３４

（１０）：７７１－７８１．

［１６］ＣｌａｉｒＤＧ，ＢｅａｃｈＪＭ．Ｍｅｓｅｎｔｅｒｉｃｉｓｃｈｅｍｉａ［Ｊ］．ＮｅｗＥｎｇｌａｎｄＪｏｕｒ

ｎａｌｏｆＭｅｄｉｃｉｎｅ，２０１６，３７４（１０）：９５９－９６８．

［１７］ＭａｒｃｈｅｎａＧｏｍｅｚＪ，ＡｃｏｓｔａＭｅｒｉｄａＭＡ，ＨｅｍｍｅｒｓｂａｃｈＭｉｌｌｅｒＭ，ｅｔ

ａｌ．ＴｈｅａｇｅａｄｊｕｓｔｅｄＣｈａｒｌｓｏｎＣｏｍｏｒｂｉｄｉｔｙＩｎｄｅｘａｓａｎｏｕｔｃｏｍｅ

ｐｒｅｄｉｃｔｏｒｏｆｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈａｃｕｔｅｍｅｓｅｎｔｅｒｉｃｉｓｃｈｅｍｉａ［Ｊ］．Ａｎｎａｌｓｏｆ

ＶａｓｃｕｌａｒＳｕｒｇｅｒｙ，２００９，２３（４）：４５８－４６４．

［１８］ＳｅｇａｔｔｏＥ，ＭｏｒｔｅｌéＫＪ，ＪｉＨ，ｅｔａｌ．Ａｃｕｔｅｓｍａｌｌｂｏｗｅｌｉｓｃｈｅｍｉａ：ＣＴ

ｉｍａｇｉｎｇｆｉｎｄｉｎｇｓ［Ｊ］．ＳｅｍｉｎａｒｓｉｎＵｌｔｒａｓｏｕｎｄ，ＣＴａｎｄＭＲＩ，２００３，

２４（５）：３６４－３７６．

［１９］ＪａｎｇＫＭ，ＭｉｎＫ，ＫｉｍＭＪ，ｅｔａｌ．ＤｉａｇｎｏｓｔｉｃｐｅｒｆｏｒｍａｎｃｅｏｆＣＴｉｎ

ｔｈｅｄｅｔｅｃｔｉｏｎｏｆｉｎｔｅｓｔｉｎａｌｉｓｃｈｅｍｉａａｓｓｏｃｉａｔｅｄｗｉｔｈｓｍａｌｌｂｏｗｅｌｏｂ

ｓｔｒｕｃｔｉｏｎｕｓｉｎｇｍａｘｉｍａｌａｔｔｅｎｕａｔｉｏｎｏｆｒｅｇｉｏｎｏｆｉｎｔｅｒｅｓｔ［Ｊ］．ＡＪＲ

ＡｍｅｒｉｃａｎＪｏｕｒｎａｌｏｆＲｏｅｎｔｇｅｎｏｌｏｇｙ，２０１０，１９４（４）：９５７－９６３．

［２０］ＧｏｎｚａｌｅｚＬＭ，ＭｏｅｓｅｒＡＪ，ＢｌｉｋｓｌａｇｅｒＡＴ．Ａｎｉｍａｌｍｏｄｅｌｓｏｆｉｓｃｈｅｍｉ

ａｒｅｐｅｒｆｕｓｉｏｎｉｎｄｕｃｅｄｉｎｔｅｓｔｉｎａｌｉｎｊｕｒｙ：ｐｒｏｇｒｅｓｓａｎｄｐｒｏｍｉｓｅｆｏｒ
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