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臨床情境 Clinical Scenario

45歲黃先生，平常除了抽煙外，無其他嗜好。三年前公司體檢意
外發現的第二型糖尿病，也在飲食控制及口服降血糖藥物的使用
下，控制得不錯。

黃先生一直有健走的習慣，最近一個月來他發現自己健走的時候
越來越容易累，走的距離也沒有之前長，經過ABI檢查後，其結果
是0.6，懷疑是周邊動脈阻塞疾病(peripheral arterial disease,PAD)，
由於是下肢動脈狹窄引起的，需要吃cilostazol治療，也建議吃
aspirin預防血栓。也可以考慮做心導管手術，將狹窄的動脈撐開，
改善下血流循環情況。



黃先生對於自己的病情有疑問，他想知道

1.光靠測量血壓診斷PAD準確嗎？有沒有更確定的診斷方法呢？

超音波可以嗎？還是要做到血管攝影？

2.他也想知道，是不是一定要吃cilostazol，效果如何？如果不吃

藥有其他替代的方法？光吃aspiri預防血栓夠嗎?運動可以嗎? 醫

師建議的心導管血管擴張手術，效果怎樣呢？會不會有風險



Background knowledge



Background knowledge



Background knowledge

• The measurement of an ankle-brachial 
index (ABI) ≤0.9. 

• For patients with appropriate symptoms, 
but a normal ABI, we obtain an ABI 
following exercise testing.

• Duplex ultrasonography is commonly 
used in conjunction with the ABI to 
identify the location and severity of 
arterial obstruction 

• Advanced vascular imaging (computed 
tomographic [CT] angiography, magnetic 
resonance [MR] angiography, catheter-
based arteriography) is usually reserved 
for patients in whom there remains 
uncertainty following noninvasive testing



Background knowledge

Risk factor modification
1.Antithrombotic therapy

2. Smoking cessation

3. Lipid-lowering therapy

4. Glycemic control

5. Antihypertensive therapy

6. Diet and exercise

7. Obesity



Background knowledge

Revascularization
*.For those with significant or disabling symptoms of claudication unresponsive 
to lifestyle adjustment and pharmacologic therapy

→Consider intervention treatment

*.In the absence of limb-threatening ischemia, symptoms of PAD tend to remain 
stable with medical therapy. 

*.Performing prophylactic intervention, whether percutaneous or surgical, in 
patients with minimal claudication provides little benefit, may cause harm, and 
is not indicated.



P Peripheral artery disease

I ABI 

C Duplex ultrasonography；Angiography

O Accuracy of disease diagonosis

Type 診斷型問題

臨床問題



AHA guideline  2016

 ABI檢查為AHA guideline
建議的第一線檢查

 血管超音波以及血管攝
影用於定位以及病情嚴
重建議進行侵入性治療
的病人。

 侵入性治療用於Critical 
limb ischemia的病人會有
益處。



P 周邊動脈阻塞疾病

I 不吃藥以外其他治療

C 傳統藥物治療

O 行走距離、生活品質

Type 治療型 問題 (搜尋目標→ SR、RCT)

臨床問題



關鍵字

中文關鍵字 英文關鍵字 同義字/MeSH/Emtree

P 周邊動脈阻塞疾病 Peripheral artery 
disease

Peripheral arteries disease
PAOD
Intermittent claudications

I 不吃藥以外其他治療 Exercise, percutaneous 
angioplasty

exercise, PTA

C 傳統藥物治療 Medications medical therapy, medical 
treatment

O 行走距離、生活
品質

Walking distance, 
quality of life

MWD, QoL



資料搜尋 Acquire

•6S EBM Resources

檢索
Acquire

•以「P & I」搜尋，
再依結果調

•整納入之
關鍵字與同義字

•本情境為
治療型問題
故會先查找符合
臨床情境SR再找
RCT的文章

Secondary 
database

Primary 
database



AcquireSecondary database

技巧

1. 使用Cocharane Library search Manager 搜尋

加入布林邏輯 AND ,OR作搜尋連結
2. 未限制年份

搜索: 3篇Cochrane Review
15篇 Clinical trail

關鍵字: Peripheral artery disease, PAOD, 
Medical treatment, Medications, 
Intervention, Quality of life, walking 
distance, MWD

Filter: within 1 year



Primary database

1. 將關鍵字輸入，使用自然語言，自動搜索MeSH 

2. 利用布林邏輯“AND”“OR”等語法以免遺漏文獻搜尋分類

3. 將Clinical Queries檢索分類建入 My NCBI ，建立有效率的Filter

4. 使用 Filter 功能以提升篩選效率，限定文章類型meta-analysis，systematic 
review, RCT,Full text,Humans

關鍵字: Peripheral artery disease, PAOD, 
Medical treatment, Medications, 
Intervention, Quality of life, walking 
distance, MWD



1. 將關鍵字輸入，使用自然語言，自動搜索MeSH 

2. 利用布林邏輯“AND”“OR”等語法以免遺漏文獻搜尋分類

3. 將Clinical Queries檢索分類建入 My NCBI ，建立有效率的Filter

4. 使用 Filter 功能以提升篩選效率，限定文章類型meta-analysis，systematic 
review, RCT,Full text,Humans

關鍵字: Peripheral artery disease, PAOD, 
Medical treatment, Medications, 
Intervention, Quality of life, walking 
distance, MWD



搜索結果

Cochrane
(18)

Pubmed
(22)

EMBASE
(98)

Cochrane
(3)

Pubmed
(8)

EMBASE
(15)

Cochrane
(0)

Pubmed
(2)SR

EMBASE
(2)

最後選定2篇SR做篩選

Exclusion criteria-與題目PICO不相符

篩選最新年份文章



文獻納入理由:

最符合臨床問題 最佳的研究設計 年份最新

評讀工具:

CASP SR critical appraisal tool

2019 .11. 12 

Journal of the American College of Cardiology: Cardiovascular Interventions

Impact factor:9.544



Did the review address a clearly focused 
question?
此研究是否問了一個清楚明確的問題?

19

評讀
APPRAISAL

(A) Are the results of the review valid? 

P
Ischemic iintermittent claudication

I
Medical therapy, PTA, exercise, 
PTA + exercise

C
Comprehensive meta-analysis comparing all 
therapeutic modalities

O
Quality of life, walking distance



Did the authors look for the right type of papers?
作者是否收納適當的研究類型？

20

評讀
APPRAISAL

(A) Are the results of the review valid? 

評讀結果

• 收錄符合問題的RCT文章
• 說明 納入條件
• 說明 排除條件



21

評讀
APPRAISALDo you think the important, relevant 

studies were included? 
作者有沒有可能遺漏掉重要、相關的研究？

(A) Are the results of the review valid? 

評讀結果

• 盡可能搜尋各種一、二級資料庫
• 搜尋文獻參考資料

• 聯繫文章作者及專家
• 進一步取得尚未發表的文章和資料

• 無語言限制



22

評讀
APPRAISAL

(A) Are the results of the review valid? 

Did the review’s authors do enough to assess the 
quality of the included studies? 
作者是否有評估收納研究的品質？

評讀結果

• 兩位作者獨立評讀，意見相左時諮
詢第三位作者

• 使用Cochrane Handbook for 
Systematic Reviews of 

Interventions去評估品質及bias



23

評讀
APPRAISAL

(A) Are the results of the review valid? 

What are the overall results of the review? 這篇回顧呈現了什麼結

果？



What are the overall results of the review? 這篇回顧呈現了什

麼結果？

24

評讀
APPRAISAL

(A) Are the results of the review valid? 



25

評讀
APPRAISAL

(A) Are the results of the review valid? 

What are the overall results of the review? 這篇回顧呈現了什麼結

果？



評讀
Appraisal

Oxford Centre for Evidence-Based Medicine 

2011 Levels of Evidence

本臨床情境為治療型問題，為收納 RCT之SR，故等級為level 1



臨床回覆
Evidence

最佳證據等級
現有臨床研究資料

Expectation

病人期望
偏好、顧慮、期待

根據目前團隊所搜尋到的最佳證據顯示，
ABI為最合適的診斷工具，而侵入型治療
以及運動是最能改善預後的治療方式，
其證據等級為 level 1。

擔心手術風險以及藥物治療的效果

Environment

臨床情況
病患的病情及醫院的醫療環境

Experience

臨床經驗
本身的臨床技能、經驗、判斷

ABI檢查的安排相較血管攝影以及超音波
易於安排，且侵入性為低；藥物治療花費
比較低，但是預後比較不佳，而手術雖然
能改善預後，但也要考慮相關併發症。

依據黃先生目前的情況，建議以ABI的
結果為優先，但在治療的部份，除了藥
物治療之外，可以考慮使用侵入性治療
加上運動，能使得預後更好


