Kliiniline kiisimus nr 1: Kas perioperatiivses perioodis kasutada patsiendil ageda valu ravis opioidi koos gabapentinoidiga voi iksnes opioidi, et saada parem

ravitulemus?
Toendusmaterjali kokkuvétte nr 1 autor: Kaja-Triin Laisaar

30.05.2022
Toendatuse astme hinnang

. Nihke Toenduse
Uuringukavand S ~
toendosus | ebakola

Toenduse

kaudsus | ebatapsus

Toenduse Muud
a kaalutlused

Toendatuse
aste

GABAPENTIIN vs PLATSEEBO (nii siin kui koigis iilejaanud vordlustes ravim ja platseebo lisatuna opioidile): valutugevus, post-op 6 h (k.a), hinnatuna 10-palli skaalal

231a randomiseeritud véike suurd vaike vaga puudub n = 1706. Keskmine valuskoor 6 tundi (k.a) parast 1000 KRIITILINE
uuringud suure operatsiooni oli kontrollriihmas 5,03 ja gabapentiini Vaga madal
rihmas 1,46 (95% CI 1,91 kuni 1,01) vdrra véiksem.
Uuringuriihmade vahel erinevus (E).
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: valutugevus, post-op 24 h, hinnatuna 10-palli skaalal
21'a | randomiseeritud | vaike vaga vaike vaike puudub | n =1579. Keskmine valuskoor 24 tundi parast | @@OQO | KRIITILINE
uuringud suurb.c operatsiooni oli kontrollrihmas 3,12 ja Madal
gabapentiini ruhmas 0,87 (95% CI 1,29 kuni
0,46) vorra vaiksem. E
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: opioidi vajadus (annus), post-op 6 h (k.a)
9'a | randomiseeritud | vaike vaga vaike suure puudub | n =560. Efekti suurus ehk 6 h (k.a) jooksul SOOO | KRITILINE
uuringud suurb parast operatsiooni tarvitatud opioidi keskmine | Vaga madal
annus oli gabapentiini rihmas 0,77
standardhalbe (95% Cl 1,12 kuni 0,42) vdrra
vaiksem. E
d
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: opioidi vajadus (annus), post-op 24 h
30%2 | randomiseeritud | vaike vaga vaike vaike puudub | n=2439. 24 h jooksul parast operatsiooni SDOO | KRIITILINE
uuringud suurbe tarvitatud opioidi keskmine annus oli Madal
gabapentiini rihmas 1,80 standardhalbe (95%
Cl 2,2 kuni 1,4) vorra vaiksem. E
d

GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: hiipoventilatsioon (ingl respiratory depression)
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Toendatuse astme hinnang

Toendatuse
Uuringute Uurinqukavand Nihke | Téenduse | Toenduse | Toenduse Muud aste
arv 9 toendosus | ebakola | kaudsus |ebatdpsus | kaalutlused
21 randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=220.RR =1,1(95% CI 0,78 kuni 1,56). D©DOO | KRIITILINE
uuringud suure Uuringurihmade vahel tulemusnaitaja osas Madal
statistiliselt mitteoluline erinevus (SMOE).
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: iiveldus, post-op 6 h (k.a)
3'a | randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=171.RR=1,1(95% CI 0,78 kuni 1,56) ADOO | KRITILINE
uuringud suure SMOE Madal
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: iiveldus, post-op 24 h
2012 | randomiseeritud | véike vaike vaike suure puudub | n=1479.RR =0, 77 (95% CI 0, 63 kuni 0,95) | @©®dO | KRITILINE
uuringud Uuringurihmade vahel tulemusnaitaja osas M&ddukas
statistiliselt oluline erinevus (SOE).
Teisisdnu saab delda, et suhteline risk
iivelduse tekkeks oli gabapentiini rthmas
110,77 = 1,3 korda (95% CI 1,6 kuni 1,05
korda) vaiksem.
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: oksendamine, post-op 6 h (k.a)
21a | randomiseeritud | vaike vaike | vaike véga puudub | n=105.RR=0,97 (95% CI 0,67 kuni ®DOO | KRITILINE
uuringud suure 1,4)SMOE Madal
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: oksendamine, post-op 24 h
2112 | randomiseeritud | véike vaike vaike suure puudub | n=1579.RR =0, 66 (95% CI 0,51 kuni 0,83) ADDO | KRITILINE
uuringud SOE Mo6ddukas
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: iiveldus ja oksendamine, post-op 6 h (k.a)
2'a | randomiseeritud | vaike suurb vaike vaike puudub | n=179.RR=0,32 (95% CI 0,13 kuni 0,76) @DDO | KRITILINE
uuringud SOE M6ddukas

GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: iiveldus ja oksendamine




Toendatuse astme hinnang

| Todatscastmehmnang | e
Uuringute Uurinqukavand Nihke | Téenduse | Toenduse | Toenduse Muud aste
arv 9 toendosus | ebakola | kaudsus |ebatdpsus | kaalutlused
712 | randomiseeritud | vaike suurt | vaike suure puudub | n=756.RR 0.67 (0.42 to 1.07) SMOE P00 | KRITILINE
uuringud Madal
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: peapdaritus/-ringlus (ingl dizziness), post-op 6 h (k.a)
5'a | randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=350. RR = 1,04 (95% CI 0,69 kuni 1,56) ®DOO | KRITILINE
uuringud suure SMOE Madal
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: peapdaritus/-ringlus (ingl dizziness), post-op 24 h
152 | randomiseeritud | vaike vaike vaike suure puudub | n=1126.RR =1,29 (95% CI 0,95 kuni 1,77) DDDO | KRITILINE
uuringud SMOE M&aodukas
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: unisus (ingl somnolence), post-op 6 h (k.a)
112 | randomiseeritud | véike vaike vaike vaga puudub | n=65.RR=1(95% CI 0,7 kuni 1,43) SMOE @DOO | KRITILINE
uuringud suure Madal
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: unisus (ingl somnolence), post-op 24 h
12'a | randomiseeritud | vaike vaike vaike suure puudub | n=1011.RR=1,72 (95% CI 0,93 kuni 3,18) @DDO | KRITILINE
uuringud SMOE M6ddukas
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: sedatsioon, post-op 6 h (k.a)
2'a | randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=179.RR = 1,48 (95% CI 0,6 kuni 3,63) @DOO | KRITILINE
uuringud suure SMOE Madal
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: sedatsioon
5'a | randomiseeritud | vaike vaike | vaike suure puudub | n=419. RR = 1,16 (95% CI 0,92 kuni 1,47) ®PdO | KRIITILINE
uuringud SMOE M6ddukas
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: uriinipeetus
712 | randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=434.RR=0,78 (95% CI 0,42 kuni 1,47) dDOO | KRITILINE
uuringud suure SMOE Madal




Uuringute Uurinqukavand Nihke | Toenduse | Toenduse | Toenduse Muud
arv 9 toendosus | ebakola | kaudsus |ebatdpsus | kaalutlused

GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: suukuivus

Toendatuse astme hinnang

Toendatuse
aste

2'a | randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=132. Peto OR = 7,39 (95% CI 0,15 kuni @DOO | KRITILINE
uuringud suurc 372,38) SMOE Madal
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: siigelus
10%a | randomiseeritud | vaike vaike vaike suure puudub | n=828. Peto OR = 0,62 (95% CI 0,35 kuni @DDO | KRITILINE
uuringud 1,09) SMOE M6ddukas
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: peavalu, post-op 6 h (k.a)
2'a | randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=110.RR=10,91(95% CI 0,34 kuni ®DOO | KRIITILINE
uuringud suure 2,45)SMOE Madal
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: peavalu
6'a randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=552. Peto OR = 0,67 (95% CI 0,29 kuni DDPOQO | KRIITILINE
uuringud suurc 1,56) SMOE Madal
GABAPENTIIN vs PLATSEEBO: ... (ingl light headed)
5'a | randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=353. RR =1,04 (95% CI 0,77 kuni 1,39) @DOO | KRITILINE
uuringud suure SMOE Madal
PREGABALIIN vs PLATSEEBO: valutugevus, post-op 6 h (k.a), hinnatuna 10-palli skaalal
6'2 | randomiseeritud | vaike vaga vaike vaga puudub | n =435. Keskmine valuskoor 6 tundi (k.a) AOOO | KRIITILINE
uuringud suurb suure parast operatsiooni oli kontrollrihmas 3,81 ja | Vaga madal
pregabaliini rthmas 0,89 (95% CI 1,55 kuni
0,24) vorra vaiksem. Uuringuriihmade vahel
erinevus (E).

PREGABALIIN vs PLATSEEBO: valutugevus, post-op 24 h, hinnatuna 10-palli skaalal




Toendatuse astme hinnang

Toendatuse
Uuringute Uurinqukavand Nihke | Toéenduse | Toenduse | Toenduse Muud aste
arv g toendosus | ebakola | kaudsus | ebatdpsus| kaalutlused
6'a | randomiseeritud | vaike vaga vaike vaike puudub | n =435. Keskmine valuskoor 24 tundi parast ®DOO | KRIITILINE
uuringud suurb operatsiooni oli kontrollrihmas 2,039 ja Madal
pregabaliini rthmas 0,18 vérra vaiksem (95%
Cl 0,61 vdrra vaiksem kuni 0,25) vorra
suurem). SMOE
PREGABALIIN vs PLATSEEBO: opioidi vajadus (annus), post-op 6 h (k.a)
7'a | randomiseeritud | vaike suurb vaike suure puudub | n=520. 6 h (k.a) jooksul parast operatsiooni @DPOO | KRITILINE
uuringud tarvitatud opioidi keskmine annus oli Madal
pregabaliini rihmas 0,91 standardhalbe (95%
Cl 1,75 kuni 0,07) vorra vaiksem. E
d
PREGABALIIN vs PLATSEEBO: opioidi vajadus (annus), post-op 24 h
712 | randomiseeritud | vaike suurb vaike suure puudub | n=419. 24 h jooksul parast operatsiooni ®DOO | KRIITILINE
uuringud tarvitatud opioidi keskmine annus oli Madal
pregabaliini rihmas 1,47 standardhalbe (95%
Cl 2,26 kuni 0,69) vorra vaiksem. E
d
PREGABALIIN vs PLATSEEBO: iiveldus, post-op 6 h (k.a)
11a | randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=60.RR =1(95% CI 0,4 kuni 2,5) SMOE @POO | KRITILINE
uuringud suure Madal
PREGABALIIN vs PLATSEEBO: iiveldus, post-op 24 h
7'a | randomiseeritud | vaike vaike vaike suure puudub | n=425.RR =0,62 (95% CI 0,43 kuni 0,88). @PDO | KRITILINE
uuringud SOE Mdddukas
PREGABALIIN vs PLATSEEBO: oksendamine, post-op 24 h
7'a | randomiseeritud | vaike vaike vaike vaike puudub | n=425.RR 0.62 (0.43 to 0.88) SOE ®DD® | KRITILINE
uuringud Korge




Toendatuse
Uuringute Uurinqukavand Nihke | Téenduse | Toenduse | Toenduse Muud aste
arv 9 toendosus | ebakola | kaudsus |ebatdpsus | kaalutlused

PREGABALIIN vs PLATSEEBO: iiveldus ja oksendamine

2'2 | randomiseeritud | véaike vaike vaike vaga puudub | n=176.RR =1(95% CI 0,63 kuni 1,6). SMOE | & OO | KRIITILINE
uuringud suure Madal

PREGABALIIN vs PLATSEEBO: sedatsioon, post-op 6 h (k.a)

11a | randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=60. Peto OR = 7,39 (95% CI 0,15 kuni @DPOO | KRIITILINE
uuringud suure 372,38) SMOE Madal

PREGABALIIN vs PLATSEEBO: sedatsioon, post-op 24 h

2'a | randomiseeritud | véaike vaike vaike vaga puudub | n=106. Peto OR = 1,71 (95% 0,27 kuni @®eO0O | KRITILINE
uuringud suure 10,74) SMOE Madal

PREGABALIIN vs PLATSEEBO: Ramsay sedatsiooni skaala (6-palli skaala, mida kasutatakse patsiendi dratatavuse hindamiseks), post-op 6 h (k.a)

2'a | randomiseeritud | véaike vaike vaike suure puudub | n=180. 6 h (k.a) parast operatsiooni oli @PDO | KRITILINE
uuringud hinnang kontrollrthmas 1,64 palli ning M&ddukas
pregabaliini rthmas 0,32 (95% CI 0,1 kuni
0,54) vorra korgem. E

PREGABALIIN vs PLATSEEBO: Ramsay sedatsiooni skaala (6-palli skaala, mida kasutatakse patsiendi aratatavuse hindamiseks), post-op 24 h (k.a)

11a | randomiseeritud | vaike vaike vaike suure puudub | n =90. 24 h parast operatsiooni oli hinnang ®PDO | KRITILINE
uuringud kontrollrihmas 1,1 palli ning pregabaliini M6ddukas
rihmas 0,07 vorra kdrgem (95% CI 0,08 vorra
madalam kuni 0,22 vorra kérgem). SMOE

PREGABALIIN vs PLATSEEBO: peapoaritus/-ringlus (ingl dizziness), post-op 6 h (k.a)

2'a randomiseeritud | vaike vaike vaike suure puudub | n=168.RR=3(95% CI 0,8 kuni 11,2) SMOE | @©®®O | KRIITILINE
uuringud M&aodukas

PREGABALIIN vs PLATSEEBO: peapoadritus/-ringlus (ingl dizziness), post-op 24 h




Uuringute
arv
5la

Toendatuse astme hinnang

. Nihke Toenduse | Toenduse
Uuringukavand o ~
toendaosus | ebakola

kaudsus | ebatapsus

Toenduse Muud
a kaalutlused

Toendatuse
aste

randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=293. RR=1,15(95% 0,66 kuni 2). SMOE SDOO | KRIITILINE
uuringud suurb Madal
PREGABALIIN vs PLATSEEBO: siigelus (operatsiooni jarel)
412 | randomiseeritud | véike vaike vaike suure puudub | n=266.RR =0,51(95% CI 0,26 kuni 1,04). ®DDdO | KRITILINE
uuringud SMOE M6ddukas
PREGABALIIN vs PLATSEEBO: uriinipeetus
2'a | randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=136.RR=0,82 (95% CI 0,31 kuni 2,2). ADOO | KRIITILINE
uuringud suurp SMOE Madal
PREGABALIIN vs PLATSEEBO: hiipoventilatsioon (ingl respiratory depression) operatsiooni jarel
2'a | randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=102. RR =4,32 (95% CI 0,5 kuni 37,31). @DOO | KRITILINE
uuringud suurp SMOE Madal
PREGABLIIN vs PLATSEEBO: peavalu 6 h (k.a)
112 | randomiseeritud | véaike vaike vaike vaga puudub | n=60. RR =1,25 (95% CI 0,37 kuni 4,21). ®DOO | KRITILINE
uuringud suurb SMOE Madal
PREGABLIIN vs PLATSEEBO: peavalu 24 h
3'a | randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=162. RR = 1,14 (95% CI 0,56 kuni 2,32). @POO | KRITILINE
uuringud suurb SMOE Madal
PREGABALIIN vs PLATSEEBO: unisus (ingl somnolence) parast operatsiooni
2'a | randomiseeritud | vaike vaike vaike vaga puudub | n=127.RR=2,0 (95% CI 0,48 kuni 8,35). @DOO | KRITILINE
uuringud suurp SMOE Madal

GABAPENTIIN+PREGABALIIN vs PLATSEEBO: valutugevus, post-op 6 h, hinnatuna 100-palli skaalal, kliiniliselt oluliseks erinevuseks loetud vahemalt
10-palline erinevus)




Toendatuse
Uuringute Uurinqukavand Nihke | Téenduse | Toenduse | Toenduse Muud aste
arv 9 toendosus | ebakola | kaudsus |ebatdpsus | kaalutlused

1292¢ | randomiseeritud |  suurf suurf vaike vaike puudub | n =10 209 (sekkumisriihmas 5499 ja ®DOO | KRIITILINE
uuringud kontrollrihmas 4710). Keskmise Madal
postoperatiivse valu tugevuse erinevus
uuringuriihmade vahel MD = -10 (95% CI -12
kuni -9). KMOE (kliiniliselt mitteoluline
erinevus -- alla 10 palli, SR&MA autorite
hinnang).

GABAPENTIIN+PREGABALIIN vs PLATSEEBO: valutugevus, post-op 12 h, hinnatuna 100-palli skaalal

1302¢ | randomiseeritud | suurf suurt | vaike véike puudub | n =11 069 (sekkumisriihmas 5871 ja ®PeOO | KRITILINE
uuringud kontrollrihmas 5198). Keskmise Madal
postoperatiivse valu tugevuse erinevus
uuringurihmade vahel MD = -9 (95% CI -10
kuni -7). KMOE ehk Kliiniliselt mitteoluline
erinevus -- alla 10 palli, SR&MA autorite
hinnang).

GABAPENTIIN+PREGABALIIN vs PLATSEEBO: valutugevus, post-op 24 h, hinnatuna 100-palli skaalal

1412¢ | randomiseeritud | suurf suurt | vaike véike puudub | n=12 074 (sekkumisriihmas 6593 ja @DOO | KRIITILINE
uuringud kontrollrihmas 5481). Keskmise Madal
postoperatiivse valu tugevuse erinevus
uuringuriihmade vahel MD = -7 (95% Cl -8
kuni -6). KMOE ehk Kliiniliselt mitteoluline
erinevus -- alla 10 palli, SR&MA autorite
hinnang).

GABAPENTIIN+PREGABALIIN vs PLATSEEBO: valutugevus, post-op 48 h, hinnatuna 100-palli skaalal




Toendatuse astme hinnang

Uuringute . Nihke | Toéenduse | Toenduse
Uuringukavand o ~
arv toendosus | ebakola | kaudsus |ebatdpsus

Toenduse Muud
a kaalutlused

Toendatuse
aste

592¢ | randomiseeritud |  suurf suurf vaike vaike puudub | n =6212 (sekkumisrihmas 3434 ja ®DOO | KRIITILINE
uuringud kontrollrihmas 2778). Keskmise Madal
postoperatiivse valu tugevuse erinevus
uuringurtihmade vahel MD = -3 (95% CI -5
kuni -1). KMOE ehk kliiniliselt mitteoluline
erinevus -- alla 10 palli, SR&MA autorite
hinnang).
GABAPENTIIN+PREGABALIIN vs PLATSEEBO: valutugevus, post-op 72 h, hinnatuna 100-palli skaalal
322¢ | randomiseeritud | suurf suurt | vaike véike puudub | n=4134 (sekkumisriihmas 2410 ja ®PeOO | KRITILINE
uuringud kontrollrihmas 1724). Keskmise Madal
postoperatiivse valu tugevuse erinevus
uuringurihmade vahel MD = -2 (95% ClI -4
kuni 0). KMOE ehk Kliiniliselt mitteoluline
erinevus -- alla 10 palli, SR&MA autorite
hinnang).
GABAPENTIIN+PREGABALIIN vs PLATSEEBO: opioidi manustamine (mg, IV morfiini ekvivalent) post-op 24 h
1172¢ | randomiseeritud |  suurf suurf suurf vaike tugevalt | n=9060 (sekkumisriihmas 4807 ja SOOO | KRITILINE
uuringud kahtlustatav | kontrollrihmas 4253). Opioidi keskmise Vaga madal
avaldamise | annuse erinevus uuringurihmade vahel oli MD
kallutatus® | =-7,90 mg (95% CI -8,82 mg kuni -6,98 mg).
Keskmine annus sekkumis- ehk
gabapentinoidide rihmas oli 25,3 mg ja
kontrollrihmas 32,6 mg. E
GABAPENTIIN+PREGABALIIN vs PLATSEEBO: opioidi manustamine (mg, IV morfiini ekvivalent) post-op 48 h
242¢ | randomiseeritud |  suurf suurf suurf véike tugevalt | n=1500 (sekkumisrihmas 808 ja OO0 | KRITILINE
uuringud kahtlustatav | kontrollrihmas 692). Opioidi keskmise annuse | Vaga madal
avaldamise | erinevus uuringuriihmade vahel oli MD = -9,79
kallutatus® | mg (95% CI -12,81 mg kuni -6,78 mg). E




Toendatuse astme hinnang
Toendatuse
aste

Uuringute Uurinqukavand Nihke | Toenduse | Toenduse | Toenduse Muud
arv 9 toendosus | ebakola | kaudsus |ebatdpsus | kaalutlused

GABAPENTIIN+PREGABALIIN vs PLATSEEBO: opioidi manustamine (mg, IV morfiini ekvivalent) post-op 72 h

42¢ | randomiseeritud | suurf suurf suurf suurd tugevalt | n =373 (sekkumisriihmas 200 ja OO0 | KRITILINE
uuringud kahtlustatav | kontrollrihmas 137). Opioidi keskmise annuse | Vaga madal
avaldamise | erinevus uuringuriihmade vahel oli MD = -
kallutatus® | 29,18 mg (95% Cl -46,89 mg kuni -11,47 mg).
E
GABAPENTIIN+PREGABALIIN vs PLATSEEBO: ataksia voi kukkumine
142¢e | randomiseeritud | vaike vaike vaike suurf puudub | n =2335 (sekkumisriihmas 1228 ja ®BdO | KRITILINE
uuringud kontrollrihmas 1107). Ataksia tekke tdendosus | Md&dukas
RR =1,31(95% CI 0,88-1,95). SMOE
GABAPENTIIN+PREGABALIIN vs PLATSEEBO: deliirium
42e | randomiseeritud | véike vaike | vaike véga puudub | n =906 (sekkumisriihmas 452 ja @dOO | KRITILINE
uuringud suurh kontrollriihmas 454). Deliiriumi tekke Madal
téendosus RR = 1,12 (95% CI 0,85-1,47).
SMOE
GABAPENTIIN+PREGABALIIN vs PLATSEEBO: ndgemishaired (ingl visual disturbance)
542¢ | randomiseeritud |  suurf vaike vaike vaike puudub | n =4637 (sekkumisrihmas 2494 ja ®DDO | KRITILINE
uuringud kontrollrihmas 2143). Nagemishairete tekke M6ddukas
toendosus RR = 1,89 (95% CI 1,53-2,33). SOE
Teisisdnu saaks Oelda, et suhteline risk
nagemishairete tekkeks oli gabapentinoidide
kasutamisel 0,5 korda (0,7 kuni 0,4 korda)
suurem kui mitte-eksponeeritutel

GABAPENTIIN+PREGABALIIN vs PLATSEEBO: hiipoventilatsioon (ingl respiratory depression)
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Toendatuse astme hinnang

enduse | Toenduse

Toendatuse
aste

Uuringute . Nihke | To:
Uuringukavand o ~
arv toendaosus | ebakola

kaudsus | ebatapsus

Toenduse Muud
a kaalutlused

422¢ | randomiseeritud |  suurf vaike | vaike suurf puudub | n =4359 (sekkumisriihmas 2251 ja ®DOO | KRITILINE
uuringud kontrollrihmas 2108). Hiipoventilatsiooni tekke Madal
toendosus RR = 0,79 (95% Cl 0,46-1,35).
SMOE
GABAPENTIIN+PREGABALIIN vs PLATSEEBO: iiveldus ja/v6i oksendamine
1872¢ | randomiseeritud |  suurf vaike vaike vaike puudub | n =17 145 (sekkumisriihmas 9337 ja ®edO | KRITILINE
uuringud kontrollrihmas 7808). livelduse ja/voi M&ddukas
oksendamise tdendosus RR = 0,77 (95% ClI
0,72-0,82). SOE
GABAPENTIIN+PREGABALIIN vs PLATSEEBO: peapo6oaritus/-ringlus (ingl dizziness)
1342¢ | randomiseeritud |  suurf vaike vaike vaike tugevalt | n =12 054 (sekkumisriihmas 6645 ja ®SO0O | KRIITILINE
uuringud kahtlustatav | kontrollriihmas 5409). Peapddrituse/-ringluse Madal
avaldamise | tdendosus RR = 1,25 (95% CI 1,12-1,39). SOE
kallutatusf

Cl: usaldusintervall

Selgitused

a. SR&MA kaasas 59 uuringut, neist 58s Uihes oli hinnatud gabaliini ja pregabaliini ning 1s amitriptilliini méju. Antud tulemusnaitaja kohta péarineb info siinkohal
esitatud arvust Uksikuuringutest.
b. Tdendatuse astet langetatud 1 vdi 2 vdrra, sest uuringutes sekkumise mdju hinnangud vaga erinevad. Sekkumise mdju punkthinnangud vaga erinevad, sh ei selgu
nende erinevuste pdhjused ka alariihmade analtusis. Sekkumise mdju hinnangu 95% usaldusvahemikud kattuvad vaid vahesel maaral voi Uldse mitte, sh ei selgu

nende erinevuste pdhjused ka alarihmade analilisis. Heterogeensus, 12=50%, p=0,04, mida ei selgita ka alarihmade anal(Us.
c. Tdendatuse astet langetatud 1 vorra, kui sekkumise mdju hinnangu 95% usaldusvahemik letas Uhe Kliiniliselt olulise erinevuse (ingl minimally important
difference, MID) piiri vdi 2 vorra, kui Uletas mdlemad MID piirid.
d. Efekti suurus (ingl effect size) ehk uuringurihmade keskmiste (ingl mean) néitajate/vaartuse vaheline erinevus alla 0,2 loetakse tlhiseks (isegi kui see erinevus on
statistiliselt oluline); 0,2 vaikseks; 0,5 keskmiseks ja 0,8 suureks.

e. SR&MA kaasas 281 uuringut, millest kdesoleva kisimusega haakub 257 uuringut. Antud tulemusnaitaja kohta parineb info siinkohal esitatud arvust

Uksikuuringutest.
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f. SR&MA tegijate hinnangul probleemi téttu tdendatus Uhe astme vdrra madalamaks hinnatud. Tapsemat infot probleemi kohta teadusartiklis esitatud ei ole.
g. SR&MA tegijad seda probleemi valja ei toonud, kuid Eesti ravijuhendi sekretariaat hindas uuringutulemue ebatépseks.
h. SR&MA tegijate hinnangul probleemi tottu tdendatus kahe astme vdrra madalamaks hinnatud. Tapsemat infot probleemi kohta teadusartiklis esitatud ei ole.
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