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Kiisimus: Kas ATH kahtlusega lastel ja noorukitel kasutada soelumiseks kiisimustikku Swanson, Nolan and Pelham scale 18 (SNAP-IV 18) voi SNAP-IV 26, et voimalikult varakult avastada ATH?

Toenduse Suhteline Absoluut poeretiselasts
Uuringukavand S ud kaalutlused SNAP-IV 18 SNAP-IV 26 (95% Cl) (95% Cl)

Tundlikkus, SNAP-IV 26 (inglisekeelne)

1 randomiseeritud suura véike suurbe suurd puudub 96.5% @OOO KRIITILINE

uuringud >
Véga madal

Tundlikkus, SNAP-IV 26 (hispaaniakeelne)

12 jélgimisuuringud suure véike suurfe véike puudub 82.3% (95% Cl 81.12-83.57) @O OO KRIITILINE

Véga madal

Tundlikkus, SNAP-IV 26 (hiinakeelne)

13 jélgimisuuringud suurn véike suurt! suuri puudub 76.36% @O OO KRIITILINE

Véga madal

Tundlikkus, SNAP-IV 26 (hiinakeelne)

14 jélgimisuuringud véike véike suurk! suurm puudub 86% (95% Cl, 75%-96%) @OOO KRIITILINE

Véga madal

Tundlikkus, SNAP-IV 26 (portugalikeelne)

15 jalgimisuuringud véike véike suurtn suure puudub 79.2% tahelepanuhaire osal CRITICAL
70.0% hiperaktiivsuse-impulsiivsuse osal @ O O O
70.8% torges-trotsliku kaitumise osal (ODD) Véga madal

Spetsiifilisus, SNAP-IV 26 (inglisekeelne)

1 randomiseeritud suura véike suuree suurd puudub 26.1% @O OO KRIITILINE

uuringud N
Vaga madal

Spetsiifilisus, SNAP-IV 26 (hispaaniakeelne)

12 jalgimisuuringud suure véike suurfe véike puudub 82.4% (95% Cl 81.13-83.64) @O OO KRIITILINE

Véga madal

Spetsiifilisus, SNAP-IV 26 (hiinakeelne)

13 jalgimisuuringud suurn véike suurfi suuri puudub 80.36% @O OO KRIITILINE

Véga madal

Spetsiifilisus, SNAP-IV 26 (hiinakeelne)

14 jalgimisuuringud véike véike suurk! véike puudub 80% (95% Cl, 78%-83%) @OOO KRIITILINE

Véga madal

Spetsiifilisus, SNAP-IV 26 (portugalikeelne)

15 jalgimisuuringud véike véike suurtn suuro puudub 81.1% tahelepanuhéire osal CRITICAL
72.8% hiiperaktiivsuse-impulsiivsuse osal @ O O O
65.7% torges-trotsliku kaitumise osal (ODD) Véga madal

Cl: usaldusintervall

Selgitused



a. Uksikuuring, patsiendid suunati ATH stimptomite ja kahtluse téttu, olid 79% poisid.

b. SNAP-IV taitsid dpetajad. Uuring ei vérdle SNAP-IV eri versioone.

c. Valim: 250 last vanuses 6-17 eluaastat, kes suunati esmasele ATH hindamisele

d. Tulemusnéitajate usaldusvahemikke pole esitatud (250 patsienti)

e. Uksikuuring, kaasati véike osa praksistest (69%) vabatahtlikkuse alusel, kes omakorda valisid ise, millised patsiendid nad kaasavad

f. SNAP-IV téitsid lapsevanemad. Uuring ei vérdle SNAP-IV eri versioone.

g. Valim: 7263 Hispaania last vanuses >6 aastat (eeldatavasti 6-17, pole tapsustatud)

h. Uksikuuring, kaasati ATH diagnostilistele kriteeriumitele vastavad patsiendid

i. Valim: 55 ADHD diagnoosiga last vanuses 6-16 eluaastat ning 55 kontrollisikut

j. Tulemusnaitajate usaldusvahemikke pole esitatud (110 patsienti)

k. SNAP-|V taitsid 6petajad ja lapsevanemad. Uuring ei vardie SNAP-IV eri versioone. Kaasati ainult lapsed vanuses 6-12 eluaastat.

. Valim: 1026 dpilast esimesest kuuenda klassini (vanus: 6-12 aastat)

m. Suhteliselt lai usaldusvahemik, hoolimata suurest valimist.

n. Valim: 765 last vanuses 4-16 aastat (641 iima ATH-ta ja 124 ATH-ga)

o. Uksikuuring, tulemusnéitajate usaldusvahemikke pole esitatud
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