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 دانشگاه علوم پزشکی تبریز –مرکز تحقیقات پزشکی مبتنی بر شواهد ایران 

 

 مقدمه

 ریعالمگ ایدر دن روسیو نیشناخته شد تا دو ماه بعد که ا نیدر شهر ووهان چ SARS-CoV-2 موارد نیکه اول 2019از دسامبر 

کردن فرد مبتلا به عفونت در  زولهیآن و ا هیدر مراحل اول یماریب صیآن، تشخ یبرا یشد و در نبود درمان و واکسن اختصاص

  یقطع صیتشخ 19 دیاز کوو یناش هیو درمان التهاب ر صیتشخ ینیبال یراهنماها نیخر(. طبق آ1) قرار گرفت تیدرجه اول اهم

 ینسخه بردار شیاز آزما نکاریا یاود که برانجام ش یاز فرد با علائم تنفس COVID-19 روسیو یبا جداساز دیبا  یماریب نیا

 ای RT-PCR به اختصار ای (Reverse transcription polymerase chain reaction) مرازیپل یا رهیمعکوس واکنش زنج

  -RT در دسترس تر بودن به طور معمول از لیکه به دل ،شود یاستفاده م یتنفس ای یدر نمونه خون روسیو یژن یتوال صیتشخ

PCR  (.2دد )گر یاستفاده م 

در  نییپا تینقل و حساس مشکل حمل و ،ساعت به بالا( 48از ) ییپاسخگو یاست. زمان طولان یبیمعا یدارا RT-PCR اربردک

موجب  شیآزما نیبه جواب مثبت ا مارانیبروش هستند و محدود کردن درمان  نیاستفاده از ا یتهایدمطالعات مختلف از محدو

 نیو در دسترس تر نیترپرکاربرد یقطع صیتشخ یگردد. اما برا یم مارانیاز ب یریمناسب در تعداد کث یتهامراقب افتیعدم در

 (.3) روش است نیروش حال حاضر ا

معمول  وهیش کیبه عنوان  نهیقفسه س CT به اختصار ای Computerized Tomography یربرداریتصو وهیاستفاده از  ش اما

 عتریسر صیتشخ یاسکن برا یت یس توانیم نیگردد. بنابرا یانجام و گزارش م عیاست و سرنسبتا آسان  یپنومون صیتشخ

 تیشان هستند حساس یماریدوره ب یکه در ابتدا یمارانیدر ب RT-PCR که ادندنشان د ی. مطالعات مختلفاستفاده کرد یماریب

 .دهد یرا در آن نشان م یعیطب ریغ یها افتهی یماریدوره ب یدر ابتدا نهیاسکن قفسه س یت یکه س یدر حال دارد. ینییپا
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 واد و روشهام

 دیکوو یماریب صیتشخ ها درآن سهیبه مقا ازین نهیاسکن قفسه س یت یس RT-PCR مناسب استفاده از گاهیمشخص کردن جا یبرا

ده اطلاعات یگاههای ارائه دهناپ منظور یافتن بدین .شوند سهیبا هم مقا یبه صورت کم صیتشخ وهیش دو نیبه آن بود که ا ازین 19

 Pubmed ،Embase، Medline (via Ovid) ،Cochrane library ،UpToDate، WHO ،TRIPشامل مبتنی بر شواهد 

database ،BestPractice  وUpToDate  جستجو و در نهایتGoogle Scholar  برای یافتن شواهد احتمالی مرتبط

 ند:های زیر جستجو شدجستجو شدند. برای این منظور کلید واژه

"COVID-19"; "COVID 19"; 2019-nCoV; 2019-CoV; coronavirus; SARS-nCoV-2; Chest CT; 

Computed tomography; RT-PCR; Reverse transcription polymerase chain reaction; Respiratory 

Distress Syndrome; dyspnea 

در کنترل شده کلیدواژه ها جستجو شدند.  اتی تنظیم گردید و در صورت امکان کلماتاستراتژی جستجو براساس هر پایگاه اطلاع

 مطالعه بازیابی شد.  742مجموع 
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 نتایج

مقاله مررتبط  5مطالعه و پس از  بررسی خلاصه مقالات 15ست آمد که پس از غرباگری عناوین مطالعه بد 742در جستجوی اولیه 

را اعرلان کررده برود و کیفیرت بره  گیمانده تنها یک مقاله به طور کامل حساسیت و وپژ یاقمقاله ب پنج مامی اینتدر  بدست آمد.

 .(6-4، 1) بروداستخراج  ها قابلناز آ تسایر مقالات تنها مطالعات توصیفی بودند که تخمینی از حساسی .(3) نسبت مناسبی داشت

  ز مقاله انتخابی بود.منطبق با نتیجه بدست آمده ا ،ت برای حساسیتلاااز آن مق هالبته نتیجه بدست آمد

 

 

  

 

 

 Tongji Hospital, Tongji Medical College, Huazhong University of مرکز انجام دهنده مطالعه:

Science and Technology, Wuhan, Hubei 

 2020 فوریه  تاریخ انتشار:

 Radiologyمحل انتشار: 

 رجیستری بیماران  و براساس گذشته نگر  :نوع مطالعه

برود.  %27و  %98به طور متوسط بره ترتیرب برابرر  RT-PCRدر برابر  نهیفسه سق  CT و ویژگی  حساسیت مطالعهاین در  نتایج:

نشان می دهنرد کره  ها . این دادهبدست آمد 09/0اری منفی آن برابر و ارزش اخب 27/1ت آن برابر ثببدین ترتیب ارزش اخباری م

 عنوان مطالعه: 

Correlation of Chest CT and RT-PCR Testing in Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) in 

China: A Report of 1014 Cases 

By: Ai T, Yang Z, Hou H, Zhan C, Chen C, Lv W, Tao Q, Sun Z, Xia L 
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هنده عردم قویا نشان د نهیقفسه س  CTتاثیر مثبت و اندکی در تشخیص بیماری دارد اما منفی شدن  نهیقفسه س  CTمثبت شدن 

 . یم و آزمایشات تفسیر گردند ابتلا به بیماری است. البته این نتایج باید در کنار سایر علا

 

 .ردین کیفیت متوسطی داابنابرو  می باشدو گذشته نگر  مارانیب یستریرج یاز رومطالعه مذکور ررسی کیفیت شواهد: ب

 

 

 گیرینتیجه

-RTاما تست مناسبی برای تاییرد تشرخیص نیسرت. امرا .تست مناسبی برای اسکرین بیماری است نهیقفسه س  CT براساس نتایج

PCR   ی در بیمارانی که ول .می باشدکاربردی در دسترس و تنها تست تشخیصی قطعیCT  مبهم منفی دارند و سایر علایم آنها نیز

در خواست نداد بلکه با فالو   RT-PCRبسیار کم می شود و مناسب است در این افراد COVID-19احتمال تشخیص و خفیف است 

و   PCO2> 93%ه درصرورت در فلوچارت درمان اعلان شده روند به این صرورت خواهرد برود کر آپ روند بیماری را پیگیری کرد.

 فایده ای ندارد. RT-PCRدرخواست بت به بیماری درصورت عدم شک بالینی بسیار قوی نس  CTمنفی بودن جواب 
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