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عنوان پیام پژوهشی ( حداکثر 20 کلمه): 
سی تی انژیوگرافی روشی قدرتمند برای بررسی بیماران آمبولی ریه است. 
پیام کلیدی (حداکثر 80 کلمه): 
پارامتر وسعت انسداد عروق کمی شده بر اساس تصاویر سی تی و انسدادهای متعدد عروق ریوی در ارزیابی بیماران بهتر از مشاهده آمبولی در تصاویر سی تی عمل می کند. بنابراین این دو پارامتر باید توسط رادیولوژیست های گزارش گردند و به عنوان ضابطه اصلی در ارزیابی بیماران مورد استفاده قرار گیرد.
واژگان کلیدی طرح (حداقل 3 کلید واژه):
computed tomography; computed tomography pulmonary angiography; CTPA; pulmonary angiography; pulmonary embolism
متن پیام پژوهشی ( حداکثر240 کلمه):
· اهمیت موضوع(50 کلمه)،


· مهمترین نتایج طرح به زبان غیر تخصصی(70 کلمه) 
آمبولی ریوی سومین عامل مرگ قلبی است. ارزیابی سریع و درست بیماران می تواند اثر قابل توجهی در کاهش میزان مرگ بیماران و مدیریت یهتر آنها داشته باشد. بر این اساس در این مطالعه ارزش تشخیصی پارامترهای کمی اندازه گیری شده بر اساس تصاویر سی تی آنژیوگرافی بر ای تعیین مهمترین و مرتبط ترین پارامتر برای ارزیابی بیماران بررسی شد.
· موارد کاربرد نتایج طرح (80 کلمه)  
پارامترهای مرتبط به آمبولی ریه انحراف دیواره IV، نسب قطر بطن راست به چپ، وسعت انسداد عروق کمی شده بر اساس تصاویر سی تی و انسدادهای عروق ریوی بود. از میان پارامترهای کمی شده بر اساس تصاویر سی تی آنژیوگرافی، پارامتر وسعت انسداد عروق کمی شده بر اساس تصاویر سی تی و انسدادهای متعدد عروق ریوی دارای بالاترین عملکرد تشخیصی در ارزیابی بیماران بودند. 
تأثیرات و کاربردها: 
· با بررسی پارامترهای کمی شده بر اساس تصویر سی تی آنژیوگرافی، مهمترین و مرتبط ترین پارامتر برای ارزیابی بیماران تعیین شد.
· نتایج نشان داد که پارامتر وسعت انسداد عروق کمی شده بر اساس تصاویر سی تی و انسدادهای متعدد عروق ریوی در ارزیابی بیماران بهتر از مشاهده آمبولی در تصاویر سی تی عمل می کند. بنابراین این دو پارامتر باید توسط رادیولوژیست های گزارش گردند و به عنوان ضابطه اصلی در ارزیابی بیماران مورد استفاده قرار گیرد.
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این مطالعه چند مرکزی با حجم نمونه بالایی بود که تعمیم پذیری آن به جوامع دیگر را تایید می کند.
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خیر. این مطالعه با اضافه کردن شواهد جدید به بالین در جهت بهبود مدیریت بیماران آمبولی ریه  بسیار کمک کننده خواهد بود.
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