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ABSTRACT 

In evidence-based medicine, constructing research questions is the most important part of research 

integration. Formulating a research question is the first step to conducting a credible and valuable research. 
Patient, intervention, comparison, outcome (PICO) is a specialized framework used by most researchers to 

formulate a research question and facilitate resource review. In the heart ward of Razi Hospital, Birjand 

University of Medical Sciences, according to the needs assessments, PICO was implemented during the 

Journal Club to familiarize students with research and increase their level of knowledge, attitude, as well as 

clinical reasoning skills. In this article, we explain the case of a 36-year-old woman with typical chest pain 

for 3 hours due to severe stress, without cardiac risk factors referring to the emergency room. The clinical 

examination was normal. The ST elevation was observed in the aVR lead. The question is “Should we 

perform an invasive intervention for this patient? 
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 نامه به سردبیر

 PICO بر یمبتى )پبسخ سؤال( حل مسئله

 در بیمبر بب درد قفسه سیىه مراجعه کىىده به ايرژاوس بیمبرستبن  aVRدر لید  STببلا رفته قطعه
 

 1پرتوی ندا، 1نازنین حنفی بجد، 2ناهید ازدکی، *1محمد یوسف قدوسی، 1بادی سید علی معسی

 

 چکیده
تطیي ثرف یىپبضچگی تحمیك اؾت. عطاحی یه ؾَال تحمیك، گبم اٍلیِ ثطای  زض پعقىی هجتٌی ثط قَاّس، ؾبذتي ؾؤال تحمیك هْن

 فی: تَصO ،ِای هساذل ؿِیهمب فیتَص :C ،هساذلِ فیتَص: I ،وبضیث فیتَص PICO (:Pاًجبم یه تحمیك هؼتجط ٍ اضظقوٌس اؾت. 
ی( یه چبضچَة ترصصی اؾت وِ تَؾظ اوثط هحممیي ثطای عطح یه ؾؤال پػٍّكی ٍ تؿْیل هطٍض هٌبثغ ٌیثبل بهسیپ بی جِیًت

ّبی اًجبم قسُ ثِ هٌظَض افعایف ؾغح  قَز. زض ثرف للت ثیوبضؾتبى ضاظی زاًكگبُ ػلَم پعقىی ثیطجٌس عجك ًیبظ ؾٌجی  اؾتفبزُ هی
ی اؾتسلال ثبلیٌی ٍ ّوچٌیي ًیبظ زاًكجَیبى ثِ آقٌبیی ثب اهط پػٍّف زض حیي آهَظـ غٍضًبل ولاة ثِ ّب زاًف، ًگطـ ٍ هْبضت

ؾبػت  3ؾبلِ ثب زضز تیپیه لفؿِ صسضی اظ  36هب زض ایي همبلِ ًحَُ ثطضؾی ٍ پبؾد ثِ ؾؤال )ذبًن  .اجطا قس PICO یمیتلفقیَُ 
 STثَز. زض ًَاض للت ثبلاضفتي لغؼِ  ضغاًؽ هطاجؼِ وطز. هؼبیٌبت ثبلیٌی ًطهبلزًجبل اؾتطؼ قسیس، ثسٍى ػبهل ذغط للجی ثِ اٍ لجل ثِ

(ST Elevation) لیس  زضaVR زّین وی اًجبم قَز؟( ضا تَضیح هیآیب ثطای ایي ثیوبض هساذلِ تْبج ،زیسُ قس. 

  ًَاض للت زض PICO  ،STهساذلِ تْبجوی وطًٍطی، ،aVRلیس  هبيكليدي:واژه

 .00-00(: 1) 22؛ 1001ٌ علًم پزشكي بيزجىد. مجلٍ علمي داوشگا

 10/01/1001پذيزش:  11/12/1000 دريافت:

                                                           
1

 ّبی للت ٍ ػطٍق، زاًكگبُ ػلَم پعقىی ثیطجٌس، ثیطجٌس، ایطاى هطوع تحمیمبت ثیوبضی 
2

 ایطاى ثیطجٌس، ثیطجٌس، پعقىی ػلَم زاًكگبُ ضاظی، یثبلیٌ تحمیمبت تَؾؼِ ٍاحس 

 ّبی للت ٍ ػطٍق، زاًكگبُ ػلَم پعقىی ثیطجٌس، ثیطجٌس، ایطاى ثیوبضیهطوع تحمیمبت  نویسندهمسئول:*

 ّبی للت ٍ ػطٍق هطوع تحمیمبت ثیوبضی -ثیطجٌس پعقىی ػلَم زاًكگبُ -آزضؼ: ثیطجٌس
 ghoddusmohammadyoosef@gmail.com پؿت الىتطًٍیىی:  09124583587تلفي: 
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 مقدمه
سردبيرمحترم

تطیي گبم ثطای اًجبم یه تحمیك هؼتجط، اضظقوٌس ؾبذتي  هْن

ؾؤال تحمیك اؾت. هحمّمیي ثطای عطح یه ؾؤال پػٍّكی ٍ 

PICOتؿْیل هطٍض هٌبثغ اظ یه چبضچَة ترصصی ثِ ًبم
بزُ اؾتف 1

 بیهَضز ًظط  وبضییث بی وبضیث فیتَص P:وٌٌس وِ زض آى   هی

ی هَضز ًظط )اًَاع  هساذلِ فی: تَصIی قٌبؾ تیجوؼ یفبوتَضّب

 ػَاهلوٌٌسُ ٍ  جبزیػَاهل ا ،یصیتكر یّب ّب، اًَاع تؿت زضهبى

: Oای هساذلِ ی هَضز ًظط،  ؿِیهمب فیتَص :Cوٌٌسُ(،  ییكگَیپ

اؾت وِ  یپبؾر ت،یزض ًْب هَضزًظط یٌیثبل بهسیپ بی جِیًت فیتَص

ثب اؾتفبزُ اظ ایي چبضچَة، هحممبى  قَز. سایضٍز زض هٌبثغ پ یاًتظبض ه

ّبی هرتلف ؾؤال تحمیك ضا ثِ یه عطح پػٍّكی  تَاًٌس ثرف هی

 زض گطٍُ  1400زض غٍضًبل ولاة ثْوي هبُ . (1)هؼتجط تجسیل وٌٌس 

للت ثیوبضؾتبى ضاظی زاًكگبُ ػلَم پعقىی ثیطجٌس عجك ًیبظ 

، ًگطـ ٍ ّبی اًجبم قسُ ثِ هٌظَض افعایف ؾغح زاًف ؾٌجی

ّبی اؾتسلال ثبلیٌی ٍ ّوچٌیي ًیبظ زاًكجَیبى ثِ آقٌبیی ثب  هْبضت

 PICO یمیتلفاهط پػٍّف زض حیي آهَظـ غٍضًبل ولاة ثِ قیَُ 

ثٌسی آًبى ثِ  هطحلِ اٍل قبهل هؼبضفِ زاًكجَیبى، گطٍُ .اجطا قس

ًفطُ ثِ ّوطاُ یه اؾتبز، تَجیِ زاًكجَیبى زض اضتجبط  4-3ّبی  گطٍُ

ل اجطایی فطایٌس ٍ تَجیِ ایكبى زض هَضز ولیبت فطایٌس ٍ پیسا ثب هطاح

وطزى یه ؾؤال ثبلیٌی تَؾظ ّط گطٍُ اظ عطیك هَاجِْ ثب هؿئلِ 

 .ثبلیٌی زض عَل آى ّفتِ ٍ آهبزُ ؾبظی ؾؤال ثطای ّفتِ آیٌسُ ثَز

، PICOٍ اًتربة ثْتطیي  PICOهطحلِ زٍم قبهل هغطح وطزى 

وِ زض  ی ثبلیٌی ض اضتجبط ثب هؿألِّب ز زض هطحلِ ؾَم توبهی گطٍُ

ّبی اعلاػبتی  ی زٍم اًتربة قسُ عی یه ّفتِ زض ثبًه هطحلِ

 ضٍظتطیي همبلِ هٌترت ضا ثِ هست گطٍُ ثِ زضزؾتطؼ، جؿتجَ ٍ ّط

زازًس. زض پبیبى ایي هطحلِ، ًتبیج همبلات ّط گطٍُ  زلیمِ اضائِ هی 10

ثٌسی صَضت  هَضز ثحج ترصصی ٍ تجبزل ًظط لطاض گطفتِ ٍ جوغ

 قس. گطفتِ ٍ پبؾد ؾَال زازُ هی

، زض ًْبیت ایي ؾؤال ثِ ػٌَاى 1400زض غٍضًبل ولاة ثْوي 

PICO  3ؾبلِ ثب زضز تیپیه لفؿِ صسضی اظ  36پصیطفتِ قس: ذبًن 

                                                           
1 Patient, Intervention, Comparison, Outcome (PICO) 

ؾبػت لجل ثِ اٍضغاًؽ هطاجؼِ وطزُ اؾت، زضز ثیوبض ثِ زًجبل 

وطز.  یاؾتطؼ قسیس قطٍع قسُ ٍ ّیچ ػبهل ذغط للجی ضا شوط ًو

 STE (STهؼبیٌبت ثبلیٌی ًطهبل  ثَز. زض ًَاض للت ثبلاضفتي لغؼِ 

Elevation)  زض لیسaVR قس. آیب ثطای ایي ثیوبض هساذلِ  زیسُ هی

 ( آهسُ اؾت.1تْبجوی اًجبم قَز؟ ًَاض للت ثیوبض زض تصَیط )

aVRدرليدSTEنوارقلببيمبر)درنوارقلبخون-1تصویر

شود(تحتبنیوآنژیومشبهدهمیدرليدهبيSTDو



ثِ ایي صَضت   PICOثطای پبؾد ثِ ایي ؾؤال هطاحل

ثسٍى  aVR سیزض ل STثب ثبلاضفتي لغؼِ  وبضی: ثPهكرص قس: 

هبًٌس  ی: اًجبم السام تْبجو I،سّبیل طیزض ؾب STثبلاضفتي لغؼِ 

 بیتط هبًٌس تؿت ٍضظـ  یطتْبجوی: اًجبم السام غCی، َگطافیآًػ

 هبغٍض یػطٍل یحَازث للج جبزی: اO، اؾىي للت

لصا ثط اؾبؼ ؾؤال فَق جؿتجَ زض هٌبثغ هؼتجط تَؾظ توبم 

ّب صَضت گطفت وِ ًتبیج همبلات ثطضؾی قسُ ثِ قطح ظیط  گطٍُ

 اؾت:

1- Wang   ٍCordovez  ِزض تحمیمبتی وِ اًجبم زازًس ث

ؾٌسضم  وبضاىیزض ث aVR سیزض ل STEٍجَز ایي ًتیجِ ضؾیسًس وِ 

 ،یوبضؾتبًیزاذل ث یتیهَضتبل فیّوطاُ ثب افعا یًٍطحبز وط

ضٍظ ثؼس  90هطي زض  عیٍ ً یلجل ییًبضؾب للجی، اًفبضوتَؼ هجسز

 .(2, 3) اؾت

هكبّسُ قس وِ  ٍ ّوىبضاىAdem Adar  زض هغبلؼِ -2

زض  وتطیلیه 1اظ  فیث STD (ST Depression) بی STEٍجَز 
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ط وطًٍ یَگطافیزض آًػ syntax یّوطاُ ثب ًوطُ ثبلا بًی، لaVRَ سیل

 .(4) اؾت

% آًػیَگطافی 10، فمظ زض ٍ ّوىبضاى Jenniferزض هغبلؼِ  -3

ثِ  aVR سیزض ل STEوطًٍط ثیوبضاًی وِ ثب ؾٌسضم حبز وطًٍطی ٍ 

لصا هكبّسُ قس.  هیاًؿساز حبز تطهجَتوٌٌس،  اٍضغاًؽ هطاجؼِ هی

 aVR سیزض ل STEثب  وبضاىیكٌْبز زازًس وِ توبم ثیپ ؿٌسگبىیًَ

 یٌیػلائن ثبل طیؾبٍ ثط اؾبؼ  طًسیاٍضغاًؽ لطاض ًگ یَگطافیتحت آًػ

 . (5) گیطی قَز تصوین هیٌیٍ پبضاول

4- KO  ِوطزًس  یضا هؼطف وبضیثٍ ّوىبضاى زض یه هغبلؼِ ؾ

زض حسالل  aVR ٍ STD سیزض ل STEًفط زض ًَاض للت ؾِ وِ ّط 

ػلت ِ ثَز وِ ث یا ؾبلِ 66اٍل هطز  وبضیزاقتٌس. ث گطیز سیلقف 

 جِ،یؾطگ وبضیث .ُ ثَزؾبػت لجل هطاجؼِ وطز 48اظ  سیضؼف قس

ب اهّ؛  وطزی ه طشوضا  ظطفیت ػولىطزی عاىیًفؽ ٍ وبّف ه گیتٌ

 سیزض ل STE) وبضیًَاض للت ث سىیًساقت. ثب ز هیپیت ٌِیؾ لفؿِ ضزز

aVR ٍ STD  یحبز وطًٍط ؾٌسضماثتسا قه ثِ  (گطیز سیل 6زض 

ثرف زض  وبضیث ،یللج هیپیتَجِ ثِ ًساقتي ػلائن ت ب ثباهّ؛ قس

ب ًطهبل اهّ یللج نیآًع كبتیظهبآقس. زض  یثؿتط ّبی ٍیػُ هطالجت

زٍ ٍاحس  كیهكبّسُ قس وِ ثب تعض (5/4 يی)ّوَگلَث سیقس یوآً

 ًَاض للت ثطگكت وطز طاتییتغ یوطز ٍ حت سایپ یْجَزث وبضیث ،ذَى

(6). 

ثِ اٍضغاًؽ هطاجؼِ  هیػلت حولِ پبًِ ؾبلِ ث 57 زٍم ذبًن وبضیث

زاقت وِ پؽ اظ وبّف اضغطاة  جٌبؽ ؾیٌِ حولِ زضز يیزض ح وطز.

ٍ  گبضیهصطف ؾ ف،یزض ؾبثمِ آؾن ذف .اظ ثیي ضفتزضز  وبضیث

 سیزض ل STEزض ًَاض للت  وطز. یضا شوط ه يیهصطف آهفتبه يیّوچٌ

aVR ٍ STD  ثب تَجِ ثِ ًساقتي زضز  .قس هكبّسُ گطیز سیل 6زض

ٍ تحت ًظط لطاض  یثؿتط وبضیث ًطهبل یٌیثبل ٌبتیٍ هؼبللجی  هیپیت

ٍ  یللج یّب نیب آًعاهّ ؛هثجت ثَز يیاض اظ ًظط آهفتبهضگطفت. تؿت از

ثب تكریص هؿوَهیت ثب آهفتبهیي  وبضیث ًطهبل ثَز. یَگطافیاوَوبضز

 یطافگَیآًػ . زضثسٍى ػلاهت ثَز وبهلاً وبضیزضهبى قس. ضٍظ ثؼس ث

ًَاض للت  طاتییتغ. ضٍظ ثؼس، ػطٍق وطًٍط ًطهبل گعاضـ قسوطًٍط 

 .(6) ثطگكت وطز عیً وبضیث

هطاجؼِ وطز. زضز  گبؾتطیاپ سیؾبلِ ثب زضز قس 68ؾَم ذبًن  وبضیث

 یلاظم گَاضق یّب زضهبى طغنیوِ ػل قطٍع قسُ ثَز هبُ لجل هیاظ 

ٍ ّوعهبى  aVRزض  STEًىطزُ ثَز. زض ًَاض للت  سایپ یثْجَز

STD یتحتبً یسّبیزض ل  ٍV3-V6 صیثب تكر وبضیهكبّسُ قس. ث 

ST (Non STEMIؾىتِ للجی ثسٍى تغییط لغؼِ 
قس ٍ  یثؿتط (1

% زض Left main  ٍ90% زض 90 یتٌگ ًٍطوط یَگطافیزض آًػ

ًؽ تحت ػول اٍضغا وبضیوِ ث هكبّسُ قس توطًٍط ضاؾ وبلعیپطٍگ
2

CABG گطفتٌس  جِیًت ایي تحمیك ؿٌسگبىیلصا ًَ .(6) لطاض گطفت

ًكبًِ  سّبیل طیؾب زض STDّوطاُ ثب  aVR سیزض ل STEوِ ٍجَز 

 بی Left main یجس یطیاؾت ٍ اغلت ّوطاُ ثب زضگ هٌتكط یؿىویا

 ،یهبًٌس آًو یىیٌیول ظیاظ قطا یب زض ثؼضاهّ ،چٌس ضي اؾت یطیزضگ

 ا. لصقَز یه سُیآئَضت ّن ز 3زایؿىكيٍ  ِیض یآهجَل ّب، تیهؿوَه

ی صیالسام تكرزض هَضز ًَع  تَجِ ثِ قطح حبل ٍ هؼبیٌبت ثبلیٌی

 .(6) ثطذَضزاض اؾت یلبثل تَجْ تیاظ اّو ثؼسی

5- Hiltner  ّوىبضاى زض یه همبلِ هتب آًبلیع هغطح وطزًس ٍ

ثِ  بظیً ،یؾٌسضم حبز وطًٍط وبضاىیزض ث aVR سیزض ل STEٍجَز وِ 

وِ احتوبل  یغیب زض قطااهّ ؛وٌس یضا هغطح ه تْبجویهساذلِ  هی

 ىطزُ ٍاوتفب ً aVR سیزض ل STEون اؾت فمظ ثِ  یوطًٍط یوبضیث

  .(7) ّن زض ًظط گطفتِ قَز ًؿجت قبًؽ

لت ثب ثطضؾی همبلات ٍ هساضن هَجَز زض ًْبیت زض گطٍُ ل

 صَضت هغطح قس: گیطی ولی ثِ ایي ًتیجِ

زض لیسّبیی وِ حبوی اظ  STEّط چٌس تغییطات ًَاضی ثِ ٍیػُ 

ٍیػُ زض  ثِ (V1 ,aVR)ثِ ؾوت ثبلا ّؿتٌس  STثطگكتي ٍوتَض 

ثیوبضی وِ زضز لفؿِ تیپیه زاقتِ ٍ اظ ًظط ؾي ٍ ثمیِ ػَاهل ذغط 

ْوی اظ قست ثیوبضی ػطٍق وطًٍط هحؿَة هؿتؼس اؾت ًكبًِ ه

ثبقین ایؿىوی گلَثبل هیَوبضز فمظ قَز؛ ٍلی ثبیس ثِ ذبعط زاقتِ  هی

ّط ػبهل زیگطی وِ تغصیِ  زّس ٍ ثِ ػلت تٌگی ػطٍق ضخ ًوی

ّبی  تَاًس هغطح ثبقس ٍ چِ ثؿب زضهبى هیَوبز ضا هرتل ًوبیس هی

هوىي اؾت تْبجوی هوىي اؾت اٍضبع ضا )صطفٌظط اظ ػَاضضی وِ 

تط ًوبیٌس. ثِ  ّبی غیط ضطٍضی ٍذین زاقتِ ثبقٌس( ثب تحویل زضهبى

ًبپصیط قطح حبل زلیك، هؼبیٌِ  ایي تطتیت ثبظ ّن اّویت تطزیس

ّبی پبضاولٌیه ضاّگكبی  فیعیىی ٍ وٌبض ّن گصاقتي ّوِ یبفتِ

 اصلی ذَاّس ثَز.
                                                           

1
 Non-ST-Elevation Myocardial Infarction (Non STEMI) 

2
 Coronary artery bypass graft 

3
 Dissection 

https://my.clevelandclinic.org/health/diseases/22233-nstemi-heart-attack#:~:text=A%20non%2DST%2Delevation%20myocardial,main%20types%20of%20heart%20attacks.
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ضز ز ّوچٌیي پیكٌْبز قسوِ تصوین ثِ السام تْبجوی زض ثیوبضاى ثب

 ثط اؾبؼ هیعاى ثطآٍضز زضؾت aVR زض لیس STEلفؿِ صسضی ٍ 

گطفتِ قَز وِ ثؿتِ ثِ  (Pretest Liklehood) ًوبیی پیف تؿت 

 (...,غیطللجی  آتیپیه، ؾي، جٌؽ ٍ ًَع زضز لفؿِ صسضی تیپیه،

 قَز. هكرص هی

زض هَضز ایي ثیوبض ذبًن جَاى ثسٍى ػبهل ذغط للجی، پبییي ثَز 

یطتْبجوی گطفتِ قس. ثطای ثیوبض اؾىي پطفیَغى تصوین ثِ السام غ

 Single-photon emission computedهیَوبضز )

tomography )  اًجبم قس ٍ ثب تَجِ ثِ عجیؼی ثَزى آى ثیوبض

 هطذص گطزیس.

 تقدیر و تشکّر

ًَیؿٌسگبى ایي همبلِ اظ زؾتیبضاى، وبضآهَظاى، وبضٍضظاى ثرف 

ثبلیٌی ثیوبضؾتبى ضاظی وِ زض  للت ٍ ّوىبضاى پبیگبُ تَؾؼِ تحمیمبت

 اًجبم ایي پػٍّف هب ضا یبضی ًوَزًس، ووبل تكىط ضا زاضًس. 
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