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Tõendatuse astme hinnang 

Mõju  Tõendatuse aste Olulisus 
Uuringute 

arv 
Uuringukavand Nihke tõenäosus 

Tõenduse 
ebakõla 

Tõenduse 
kaudsus 

Tõenduse 
ebatäpsus 

Muud kaalutlused 

Paanikahäire agorafoobiaga või ilma, ravijärgselt: (samaaegselt KKT ehk kognitiiv-käitumisteraapia + ravi anksiolüütikumiga) vs (samaaegselt KKT + tablett platseebo)1ab 

3 1 randomiseeritud 
uuringud  

suur c suur d väike  suur e puudub  g = -0.10  
95% CI = -0.83-0.62 
f,g 

⨁◯◯◯ 

VÄGA MADAL  

KRIITILINE  

Generaliseerunud ärevushäire, ravijärgselt: (samaaegselt KKT + ravi anksiolüütikumiga) vs (samaaegselt KKT + tablett platseebo)1bh 

2 1 randomiseeritud 
uuringud  

suur c suur d väike  suur e puudub  g = 0.90  
95% CI = 0.39-1.41  
NNT = 3.2  
f,g,i 

⨁◯◯◯ 

VÄGA MADAL  

KRIITILINE  

Paanikahäire agorafoobiaga või ilma, jälgimine: (samaaegselt KKT + ravi anksiolüütikumiga) vs (samaaegselt KKT + tablett platseebo)1ab 

1 1 randomiseeritud 
uuringud  

suur c suur d väike  suur e puudub  g = 0.43  
95% CI = 0.10-0.76  
NNT = 6.0  
f,g,i 

⨁◯◯◯ 

VÄGA MADAL  

KRIITILINE  

Paanikahäire agorafoobiaga või ilma, ravijärgselt: (samaaegselt KKT + ravi antidepressandiga) vs (samaaegselt KKT + tablett platseebo), diagnoosi ja ravimite alusel1ab 

10 1 randomiseeritud 
uuringud  

suur c suur d väike  suur e puudub  g = 0.61  
95% CI = 0.26–0.97  
NNT = 4.4  
f,g,i 

⨁◯◯◯ 

VÄGA MADAL  

KRIITILINE  

Paanikahäire agorafoobiaga või ilma, jälgimine: (samaaegselt KKT + ravi antidepressandiga) vs (samaaegselt KKT ja tablett platseebo), diagnoosi ja ravimite alusel1ab 

4 1 randomiseeritud 
uuringud  

suur c suur d väike  suur e puudub  g = -0.12  
95% CI = -0.42-0.18  
f,g 

⨁◯◯◯ 

VÄGA MADAL  

KRIITILINE  

Paanikahäire agorafoobiaga või ilma: (järjestikune paroksetiini manustamine) vs (platseebo koos KKT)1ab 

1 2 randomiseeritud 
uuringud  

suur c suur d väike  suur e puudub  g = 0.81  
95% CI = 0.16-1.46  
NNT = 3.4  
f,g,i 

⨁◯◯◯ 

VÄGA MADAL  

KRIITILINE  

Paanikahäire agorafoobiaga või ilma, ravijärgselt: (samaaegselt KKT ja paroksetiin) vs (samaaegselt KKT ja tablett platseebo)1ab 

1 3 randomiseeritud 
uuringud  

suur c suur d väike  suur e puudub  g = 0.20  
95% CI = -0.29-0.68  
f,g 

⨁◯◯◯ 

VÄGA MADAL  

KRIITILINE  

CI: usaldusintervall 

Selgitused 

a. PD/A - Paanikahäire agorafoobiaga või ilma  
b. KKT - kognitiiv-käitumisteraapia  
c. Jäi ebaselgeks  
d. Tõenduses esineb ebakõla  



e. Väike valim  
f. g - Hedges g - väärtused 0.2, 0.5, and 0.8 näitavad vastavalt väikest, keskmist ja suurt mõju  
g. CI - usaldusvahemik  
h. GAD - generaliseerunud ärevushäire  
i. NNT - raviparemuse arv  
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