
 

ΠΑΝΕΠΙΣΤΗΜΙΟ ΘΕΣΣΑΛΙΑΣ 

            ΤΜΗΜΑ ΙΑΤΡΙΚΗΣ 
 

ΠΜΣ «ΜΕΘΟΔΟΛΟΓΙΑ ΒΙΟΪΑΤΡΙΚΗΣ ΕΡΕΥΝΑΣ, 
ΒΙΟΣΤΑΤΙΣΤΙΚΗ ΚΑΙ ΚΛΙΝΙΚΗ ΒΙΟΠΛΗΡΟΦΟΡΙΚΗ» 

                                         

                                      ΔΙΠΛΩΜΑΤΙΚΗ ΕΡΓΑΣΙΑ 

ΤΗΣ  

ΜΑΓΔΑΛΗΝΗΣ ΚΑΤΣΙΚΙΔΟΥ 

 

ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗ ΤΗΣ  ΠΟΙΟΤΗΤΑΣ ΚΑΤΑΓΡΑΦΗΣ ΤΩΝ ΜΕΛΕΤΩΝ ΠΑΡΑΤΗΡΗΣΗΣ ΓΙΑ ΤΗ 

«ΘΕΡΑΠΕΙΑ ΜΕ ΒΟΥΠΡΕΝΟΡΦΙΝΗ ΣΤΑ ΑΤΟΜΑ ΜΕ ΔΙΑΤΑΡΑΧΗ   

ΟΦΕΙΛΟΜΕΝΗ ΣΤΗ ΧΡΗΣΗ ΟΠΙΟΕΙΔΩΝ » 

ΠΟΥ ΕΧΟΥΝ ΔΗΜΟΣΙΕΥΘΕΙ ΑΠΟ ΤΟ 2000 ΕΩΣ ΤΟ 2018  

ΣΥΜΦΩΝΑ ΜΕ ΤΗ ΠΡΟΤΑΣΗ STROBE. 

 

ASSESS THE QUALITY OF REPORTING OF OBSERVATIONAL STUDIES IN 

“BUPRENORPHINE TREATMENT FOR PEOPLE WITH OPIOID DISORDERS”  

PUBLISHED FROM 2000 TO 2018 USING THE STROBE STATEMENT . 

 

ΤΡΙΜΕΛΗΣ ΕΠΙΤΡΟΠΗ  
 

ΕΠΙΒΛΕΠΩΝ: ΣΤΕΦΑΝΙΔΗΣ ΙΩΑΝΝΗΣ 

ΧΡΥΣΟΥΛΑ ΔΟΞΑΝΗ 

ΗΛΙΑΣ ΖΙΝΤΖΑΡΑΣ 

                                                                              

2018 

 

Institutional Repository - Library & Information Centre - University of Thessaly
10/04/2024 04:20:47 EEST - 44.192.45.10



1 
 
 

 

 

 

ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ 

 

 

 

Α. Περίληψη στην ελληνική……………………………………………………………. 2 

     

  Abstract ……………………………………………………………………………………….. 3 

 

Β. Εισαγωγή …………………………………………………………………………………… 4 

Γ. Μέθοδοι………………………………………………………………………………………..5 

Δ. Αποτελέσματα……………………………………………………………………………… 6 

Ε. Συμπέρασμα ………………………………………………………………………………….11 

ΣT. Αναφορές………………………………………………………………………………………13 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Institutional Repository - Library & Information Centre - University of Thessaly
10/04/2024 04:20:47 EEST - 44.192.45.10



2 
 
 

Α. Περίληψη  

 

Στόχος:  

 Σε επιδημιολογικές μελέτες παρατήρησης μελετάται η θεραπεία με βουπρενορφίνη  

στη χρήση οπιοειδών. Η ανεπαρκής αναφορά των δημοσιευμένων μελετών παρατήρησης 

μπορεί να περιορίσει  την αξιοπιστία των αποτελεσμάτων της μελέτης. Σκοπός αυτής της 

εργασίας είναι να αξιολογήσει την ποιότητα καταγραφής των μελετών παρατήρησης για τη 

θεραπεία με βουπρενορφίνη στη διαταραχή χρήσης οπιοειδών σύμφωνα με τις 22 

θεματικές ενότητες της πρότασης ενδυνάμωσης της αναφοράς των μελετών παρατήρησης 

στην Επιδημιολογία (STROBE).  

Μέθοδος:  

 Αναζητήθηκαν στο Pubmed μελέτες παρατήρησης (observational studies) 

,προοπτικές (cohort ), ασθενών μαρτύρων (case controls studies) και συγχρονικές (cross 

sectional) που μελετούν τη θεραπεία με βουπρενορφίνη σε άτομα με διαταρχή χρήσης 

οπιοειδών και έχουν δημοσιευθεί από το 2000 έως το 2018. Επιλέχθηκαν οι μελέτες που 

μελετούν την αποτελεσματικότητα και την έκβαση της θεραπείας. Τα άρθρα αξιολογήθηκαν 

με βάση την πρόταση STROBE.  

 Αποτελέσματα   

 Στην αναζήτηση επιλέχθηκαν 26 εργασίες. Οι 22 θεματικές ενότητες της 

πρότασης STROBE καταγράφηκαν στο 68 % . Ορισμένες βασικές μεθοδολογικές πτυχές των 

μελετών παρατήρησης όπως η αντιστοίχιση, ο απόλυτος κίνδυνος, τα ελλειπή δεδομένα  

και το διάγραμμα ροής δεν έχουν  ορθά καταγραφεί . 

               Συμπέρασμα         

 Η ποιότητα των αναφορών των μελετών παρατήρησης στην έκβαση της 

θεραπείας με βουπρενορφίνη στην εξάρτηση από τα οπιοειδή θεωρείται αρκετά 
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ικανοποιητική , ακόμη και αν ορισμένα στοιχεία είχαν υποεκτιμηθεί. Η περαιτέρω βελτίωση 

της αναφοράς μπορεί να ενισχύσει την εγκυρότητα της έρευνας παρατήρησης. 

Κλειδιά αναζήτησης : buprenorphine treatment, opioid disorders, observational studies, 

cohort studies, cross sectional studies, case control studies. 

 

ABSTRACT 

 

PURPOSE: There are observational epidemiological studies in buprenorphine 

treatment in opioid disorders. However, inadequate reporting of the published 

observational studies may restrict the credibility of study results. The aim of this 

study was to evaluate the reporting quality of οbservational studies concerning 

buprenorphine treatment in opioid disorders according to the 22 items in the 

STROBE (Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology) 

statement. 

METHODS: PubMed was searched for Observational studies (cohort, case 

controls studies, cross sectional) involving buprenorphine treatment and opioid 

disorders published from 2000 through 2018. 26 articles that considered eligible 

and were studied outcome and effectiveness of buprenorphine treatment were 

evaluated for their reporting quality according to STROBE . 

RESULTS: The search identified 26 eligible Observational studies. All items were 

reported by 68% of studies. Some essential methodological aspects of 

observational studies such as matching, absolute risks, missing data and flow 

diagram were underreported.  

CONCLUSIONS: The quality of reporting in observational studies in 

buprenorphine treatment in opioid disorders was considered quite satisfactory, 
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although certain items were underreported. Further improvement of reporting 

may enhance the validity of observational research. 

Key words: buprenorphine treatment, opioid disorders, observational studies, cohort 

studies, cross sectional studies, case control studies. 

 

Β. Εισαγωγή  

 

 Η Θεραπεία υποκατάστασης με βουπρενορφίνη είναι αποτελεσματική θεραπεία 

στη διαταραχή της εξάρτησης από τα οπιοειδή (1, 2). Κλινικές μελέτες, ανασκοπήσεις και 

μεταναλύσεις  έχουν μελετήσει διάφορες παραμέτρους της θεραπείας (3-5). 

Επιδημιολογικές μελέτες παρατήρησης αναφέρουν τα οφέλη της θεραπείας στην 

συγκράτηση των ατόμων στη θεραπεία για την εξάρτηση από τα οπιοειδή, στην μείωση της 

χρήσης ηρωίνης και των συμπεριφορών κινδύνου, στην βελτίωση της υγείας , της 

κοινωνικής ζωής  και της απεμπλοκής τους από τα ποινικό σύστημα (3).   

 Ο τρόπος της καταγραφής των μελετών παρατήρησης για την θεραπεία με 

βουπρενορφίνη στα άτομα με διαταραχή χρήση οπιοιεδών δεν έχει ακόμη αξιολογηθεί. 

 Η πρωτοβουλία STROBE (Strengthening the Reporting of Observational studies in 

Epidemiology)  ανέπτυξε προτάσεις για το τι θα πρέπει να περιλαμβάνεται σε μία ακριβή 

και πλήρη αναφορά μίας μελέτης παρατήρησης , για να παρέχει καθοδήγηση σχετικά με 

τον τρόπο με τον οποίο μπορούν να καταγραφούν και να δημοσιευθούν επαρκώς οι 

μελέτες παρατήρησης (6).       

 Σκοπός αυτής της εργασίας είναι να αξιολογήσει τον τρόπο καταγραφής των 

μελετών παρατήρησης που αφορούν στην έκβαση και στην αποτελεσματικότητα της 

θεραπείας με βουπρενορφίνη στην διαταραχή από χρήση οπιοιειδών και να διερευνήσει αν 

υπάρχουν διαφορές στην καταγραφή των μελετών πριν και μετά από το 2007, οπότε και 
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αναθεωρήθηκε  η πρόταση ενδυνάμωσης της αναφοράς μελετών παρατήρησης στην 

Επιδημιολογία (STROBE) καθώς και να εκφράσει την  σχέση στα ποσοστά καταγραφής των 

θεματικών ενοτήτων ανάμεσα στα άρθρα που ακολουθούν τις κατευθυντήριες οδηγίες  της 

πρότασης STROBE  και αυτών που δεν την ακολουθούν. Το Impact Factor των περιοδικών 

θα αξιολογηθεί.  

Γ. Μέθοδοι  

Κριτήρια επιλογής και στρατηγική αναζήτησης 

 Αναζητήθηκαν οι μελέτες παρατήρησης που έχουν δημοσιευθεί στο Pubmed από 

το 2000-2018. Τα  κλειδιά αναζήτησης ήταν : buprenorphine treatment, opioid disorders, 

observational studies, cohort studies, cross sectional studies, case control studies. 

 Η αναζήτηση περιοριζόταν στα ακόλουθα κριτήρια όπως το να είναι η μελέτη 

παρατήρησης δημοσιευμένη σε άρθρο, να αφορά στον άνθρωπο και να είναι στην αγγλική 

γλώσσα. Στη συνέχεια τα άρθρα ελέγχθηκαν με βάση τον τίτλο και με βάση το κυρίως 

κείμενο  και αξιολογήθηκαν σύμφωνα με την εξήγηση και επεξεργασία της πρότασης 

STROBE.        

 Αξιολογήθηκαν τα άρθρα που ήταν προοπτικές έρευνες παρατήρησης (Cohort), 

ασθενών μαρτύρων (case-controls) και  συγχρονικές (cross sectional). 

 

Εργαλεία αξιολόγησης. 

STROBE 

 Η πρόταση STROBE αποτελεί ένα κατάλογο ελέγχου θεματικών ενοτήτων που θα 

πρέπει να λαμβάνεται υπόψη στα άρθρα αναφοράς που αφορούν στους τρεις κύριους 

τύπους σχεδιασμού μελέτης στην αναλυτική επιδημιολογία, μελέτες κοορτής, ασθενών 

μαρτύρων και συγχρονικές. Οι θεματικές ενότητες είναι 22 και αφορούν στον τίτλο, την 

περίληψη, την εισαγωγή, τις μεθόδους, τα αποτελέσματα και τις ενότητες συζήτησης των 
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άρθρων. Οι 18 θεματικές ενότητες είναι κοινές και για τα τρία σχέδια μελέτης και τέσσερις 

είναι εξειδικευμένες για προοπτικής (κοορτής), ασθενών μαρτύρων και συγχρονικές 

μελέτες (6).   

  Στην εργασία αυτή όλες οι θεματικές ενότητες  ερευνήθηκαν ως προς το κατά 

πόσο αναφέρθηκαν στα άρθρα και όχι κατά πόσο πραγματοποιήθηκαν κατά τη διάρκεια 

της μελέτης.        

 Τα στοιχεία σημειώνονταν ως «ναι» αν είχαν αναφερθεί αρκετά λεπτομερώς για 

να επιτρέψουν στον αναγνώστη να κρίνει ότι ο ορισμός έχει επιτευχθεί. 

 

Δ. Αποτελέσματα  

Μελέτες που επιλέχθηκαν  

 Η αναζήτηση στο Pubmed είχε ως αποτέλεσμα να βρεθούν 407 άρθρα που 

αφορούσαν στη θεραπεία της βουπρενορφίνης στην διαταραχή χρήσης οπιοειδών. 

Επιλέχθηκαν άρθρα για αξιολόγηση αφού αποκλείστηκαν συνολικά  367 άρθρα. Στην 

εργασία αυτή δεν  συμπεριελήφθησαν  editorials, letters, review, metaanalysis  και 

αποκλείστηκαν μελέτες που δεν είχαν abstracts και δεν διατίθενται ελεύθερα.  Επίσης 

αποκλείστηκαν τα άρθρα που θεωρήθηκαν ότι μελετούσαν και άλλη θεραπεία παράλληλα 

με την βουπρενορφίνη ή άλλη ιατρική ή ψυχική νόσο , θνητότητα, γνωστική έκβαση και που 

αφορούσαν άλλα άτομα που δεν κάνουν χρήση οπιοιειδών ή ειδικές ομάδες ατόμων όπως 

έγκυες εξαρτημένες ή άτομα με HIV ή άτομα που βρίσκονται σε φυλακή.  

 Συμπεριλήφθηκαν 26 έρευνες  που μελετούσαν την έκβαση και την 

αποτελεσματικότητα της βουπρενορφίνης κυρίως στην συγκράτηση των ατόμων στη 

θεραπεία για την αντιμετώπιση της εξάρτησης από τα οπιοειδή και στη μείωση της χρήσης 

ηρωίνης και παράνομων οπιοειδών (σχ.1).   

 

Institutional Repository - Library & Information Centre - University of Thessaly
10/04/2024 04:20:47 EEST - 44.192.45.10



7 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Σχήμα 1 : Διάγραμμα ροής για τις μελέτες που επιλέχθηκαν. 

 

Χαρακτηριστικά μελέτης 

  Από τις 26 μελέτες που επιλέχθηκαν και δημοσιεύθηκαν το 2000- 2018, το 50% 

αυτών δημοσιεύθηκαν μετά το 2007 έπειτα από την αναθεώρηση της πρότασης STROBE. Οι 

προοπτικές έρευνες παρατήρησης (Cohort) αποτελούν το 69 % και μελέτες των ασθενών 

μαρτύρων (case-controls) ή οι συγχρονικές (cross sectional) το  31%.   

 Στην εργασία αυτή ο υψηλότερος  impact factor των περιοδικών στα οποία είχαν  

δημοσιευθεί τα άρθρα είναι ( IF < 2,7 )και αφορά στο 2017.  Μόνο ένα από τα περιοδικά 

στο οποίο δημοσιεύονται  4 άρθρα που αξιολογούνται (12, 16-18, 34) βρίσκεται στη λίστα 

των περιοδικών στην ιστοσελίδα του STROBE ( 35 ).       

Άρθρα στο PUBMED  

Buprenorphine treatment, opioid disorders, 

(n= 407 ) 

Αποκλεισμός μετά από τίτλο και ανασκόπηση  

(n= 367) 

 Μελέτες που δεν απευθύνονται σε ανθρώπους, δεν 

είναι στα αγγλικά,    (n=52 ) 

 Μελέτες review, metaanalysis, RCT  (n=35) 

 Ειδικές κατηγορίες ατόμων, κρατούμενοι, άλλες 

θεραπείες, άτομα με HIV, έγκυες  (n=280 ) 

 

   

 

 

 

  

 

 

Μελέτες που συμπεριλήφθηκαν μετά από τίτλο για 

αξιολόγηση στο κείμενο και αφορούν στην έκβαση και στην 

αποτελεσματικότητα στη θεραπεία 

(n= 40 ) 

Μελέτες που αποκλείσθηκαν (n=14 ) επειδή 

αφορούσαν και άλλη θεραπεία, θνητότητα, γνωστική 

έκβαση 

 Μελέτες που συμπεριλήφθηκαν για αξιολόγηση με την 
Πρόταση STROBE 

(n= 26) 
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Κύρια αποτελέσματα 

 Η μέση καταγραφή όλων των θεματικών ενοτήτων των μελετών παρατήρησης 

σύμφωνα με την  πρόταση STROBE είναι στο 68%  ( 35%-88%). Το 57% των άρθρων, δηλαδή 

οι  15 από τις 26 έρευνες  καταγράφουν τουλάχιστον στο 68 % όλες τις θεματικές ενότητες 

της πρότασης STROBE.         

 Στον πίνακα 1 διαπιστώνεται ότι μεταξύ των άρθρων που δημοσιεύτηκαν πριν ή 

μετά το 2007 δεν υπάρχει στατιστικά σημαντική διαφορά σε καμία θεματική ενότητα.  

 Επιλέχθηκε ως cut- off σημείο το ποσοστό 68%, το οποίο είναι και η μέση τιμή 

συνολικής καταγραφής όλων των θεματικών ενοτήτων από όλα τα άρθρα.  Συγκρίθηκαν τα 

άρθρα που καταγράφουν τις μελέτες σύμφωνα με την πρόταση  για τις θεματικές ενότητες 

μέθοδοι και αποτελέσματα και που βρίσκονται πάνω ή κάτω από το  >68 % της καταγραφής 

σύμφωνα με την πρόταση STROBE. Χρησιμοποιήθηκε το  t- test για ανεξάρτητα δείγματα. 

Διαπιστώθηκε ότι οι μελέτες που ακολουθούν την καταγραφή σύμφωνα με την πρόταση 

STROBE σε ποσοστό τουλάχιστον 68 %, καταγράφουν επίσης σε ποσοστό 71 % και τις 

θεματικές ενότητες και τα αποτελέσματα , ενώ αυτές που σε χαμηλό ποσοστό 

καταγράφουν τις μελέτες με βάση την πρόταση STROBE , καταγράφουν στο 44 % τις 

μεθόδους και τα αποτελέσματα και αυτό είναι στατιστικά σημαντικό.(p<0,001). 

 Στον πίνακα 2 φαίνονται τα ποσοστά της καταγραφής  στις θεματικές ενότητες 1. 

Τίτλος και Περίληψη 2. Εισαγωγή 3. Μέθοδος 4. Αποτελέσματα  5. Συζήτηση.  

 Στον πίνακα 3 ,παρατηρούνται μεμονωμένα όλες οι θεματικές ενότητες της 

πρότασης STROBE. Χρησιμοποιήθηκε το Pearson chi square statistic test για 2Χ2 πίνακα.

 Μερικές θεματικές ενότητες καταγράφονται μόνο από κάποιο ποσοστό άρθρων

  Στο  4 % περιγράφεται οποιοδήποτε ανάλυση ευαισθησίας , στο 31% επεξηγείται η  

διευθέτηση των ελλειπών δεδομένων , στο 12% χρησιμοποιείται διάγραμμα ροής και στο 
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35 % εξετάζεται ο σχετικός κίνδυνος και το διάστημα εμπιστοσύνης της τάξης του  95%. 

 Ο υψηλότερος impact factor των περιοδικών στα οποία έχουν  δημοσιευθεί οι 

μελέτες παρατήρησης είναι ( IF < 2,7) και αφορά στο 2017. Λαμβάνοντας  υπόψη τη μέση 

τιμή του IF στην εργασία, 16  άρθρα (61%) είναι σε περιοδικά  με  ( IF < 1,6 ) και 11 άρθρα 

(42%) σε περιοδικά με ( IF > 1,6 ) και  4 άρθρα (19%) σε περιοδικό που ανήκει στο κατάλογο 

των περιοδικών για την ορθή καταγραφή των μελετών παρατήρησης με βάση το STROBE. 

Μελετώντας τα άρθρα που βρισκόταν στα περιοδικά  με (IF >1,6) αναφέρουν σε 

μεγαλύτερο ποσοστό (71%) ορθότερη καταγραφή των θεματικών ενοτήτων συνολικά από 

ότι τα περιοδικά με (IF < 1,6), το ποσοστό των οποίων είναι 66 % αλλά αυτό δεν είναι 

στατιστικά σημαντικό (p=0,447). Όλη η ανάλυση έγινε στο στατιστικό πακέτο IBM SPSS 

V.23.            

Πίνακας 1. Συχνότητα αναφοράς θεματικών ενοτήτων κατά STROBE.Ολική συχνότητα των μελετών και 
συχνότητα των μελετών πριν το 2007 και μετά το 2007. 

 

  

Πίνακας 2. Συχνότητα αναφοράς θεματικών ενοτήτων κατά STROBE.Ολική συχνότητα των μελετών και 
συχνότητα των μελετών. με βάση την καταγραφή > ή < από το 68%. 

 
 
 
 
 
 
 

STROBE ITEMS  

Συνολο μελετών  
(n = 26)   

% 

πριν το 2007  
(n = 13)   

% 

μετά το 2007 
 (n = 13)    

% p Value 

ΤΙΤΛΟΣ ΚΑΙ ΠΕΡΙΛΗΨΗ 94 88 100 0.70 

ΕΙΣΑΓΩΓΗ 96 92 100 0.153 

ΜΕΘΟΔΟΣ 64 63 65 0,803 

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ 54 50 58 0,305 

ΣΥΖΗΤΗΣΗ 92 92 92 0.163 

STROBE ITEMS  

Συνολο μελετών  
(n = 26)   

% 

Strobe > 68 %  
 (n = 15)   

% 

Strobe < 68 % 
(n = 11)    

% p Value 

ΤΙΤΛΟΣ ΚΑΙ ΠΕΡΙΛΗΨΗ 93 100 86 0.032 

ΕΙΣΑΓΩΓΗ 96 100 91 0.092 

ΜΕΘΟΔΟΣ 64 79 48 <0.001 

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ 52 64 39 <0.001 

ΣΥΖΗΤΗΣΗ 91 100 82 0.046 
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Πίνακας 3. Συχνότητα αναφοράς θεματικών ενοτήτων κατά STROBE.Ολική συχνότητα των μελετών και 
συχνότητα με βάση την καταγραφή > ή < από το 68%. 

 

STROBE ITEMS  

Συνολο μελετών  
(n = 26)   

% 

Strobe > 68 % 
(n = 15)   

% 

Strobe < 68 % 
(n = 11) 

% p Value 

ΤΙΤΛΟΣ ΚΑΙ ΠΕΡΙΛΗΨΗ     
1α.Σχεδιασμός μελέτης 92 100 81 < 0.001 

1β.περίληψη 96 100 91 0.007 

ΕΙΣΑΓΩΓΗ     
2.Υπόβαθρο/ σκεπτικό επιχειρηματολογίας 100 100 100  
3.αντικειμενικοί στόχοι 92 100 81 < 0.001 

ΜΕΘΟΔΟΣ     
4. Σχεδιασμός μελέτης 92 100 91 < 0,001 

5.Χώρος διεξαγωγής  100 100 100  
6.Συμμετέχοντες     
6α. Κριτήρια επιλεξιμότητας 89 93 100 0.004 

6β. Μελέτες αντιστοίχισής 31 33 45 0.084 

7. Προσδιορισμός μεταβλητών  92 100 82 <0.001 

8.Πηγές δεδομένων/μέτρηση 77 93 55 <0.001 

9. Συστηματικά σφάλματα 50 73 19 < 0.001 

10.Μέγεθος μελέτης 46 67 0 0.033 

11.Ποσοστικές μεταβλητές 69 80 55 <0.001 

12.Στατιστικές μέθοδοι     
12α. Περιγραφή όλων των στατιστικών 
μεθόδων 91 93 82 0.033 
12β. Περιγραφή για υποομάδες και 
αλληλεπιδράσεις 70 93 19 <0.001 

12γ. Περιγραφή για ελλιπή δεδομένα 35 60 0 <0.001 
12δ. Για ελλιπή παρακολούθηση 
/αντιστοίχιση/στρατηγική δειγματοληψίας 30 80 37 <0.001 

12ε. Αναλύσεις ευαισθησίας 4 7 0 0.030 

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ     
13.Συμμετέχοντες     
13α. Αναφορά όλων των συμμετεχόντων σε 
κάθε στάδιο της μελέτης 92 100 82 <0.001 

13β. Αξιολόγηση μη συμμετοχής σε κάθε στάδιο 46 60 19 <0.001 

13γ. Χρήση διαγράμματος ροής 12 7 19 0.037 

14.Περιγραφικά δεδομένα     
14α. Χαρακτηριστικά των συμμετεχόντων 100 100 91  
14β. Υπόδειξη συμμετεχόντων με ελλιπή  
δεδομένα ως προς κάθε μεταβλητή                                                31 47 19 <0.001 
14γ. Καταγραφή του χρόνου μετέπειτα 
παρακολούθησης * 92 93 81 0.012 

15. Δεδομένα έκβασης 96 100 91 0.007 

16. Κύρια Αποτελέσματα     
16α. Εκτιμήσεις και ακρίβεια 35 60 0 <0.001 

16β.αναφρορά των ορίων ταξινόμησης 31 53 0 <0.001 
16γ.σχετικός κίνδυνος και απόλυτος κίνδυνος 
για εύλογη χρονική περίοδο 35 53 9 <0.001 

17. άλλες αναλύσεις 23 33 9 <0.001 

ΣΥΖΗΤΗΣΗ     
18 Αποτελέσματα-κλειδιά 96 100 91 0.007 

19.Περιορισμοί 92 100 82 <0.001 

20. Ερμηνεία 88 100 73 <0.001 

21. Γενικευσιμότητα 21 100 82 <0.001 

Άλλες πληροφορίες     
22. Χρηματοδότηση 77 93 67 <0.001 
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Ε. Συμπέρασμα  

 Στην εργασία αυτή αξιολογήθηκε το συνολικό ποσοστό ορθής καταγραφής 26 

μελετών παρατήρησης για την θεραπεία με βουπρενορφίνη στα άτομα με εξάρτηση από τα 

οπιοειδή σύμφωνα με όλες τις θεματικές ενότητες αναφοράς  της πρότασης STROBE . Το 

συνολικό ποσοστό καταγραφής των θεματικών ενοτήτων είναι στο 68%. Τα περισσότερα 

άρθρα καταγράφουν ικανοποιητικά τις θεματικές ενότητες 1-3 που αφορούν  στον τίτλο, 

στη περίληψη και στην εισαγωγή καθώς και στην θεματική ενότητα που αφορά στη 

συζήτηση , ενώ  στη θεματική ενότητα της μεθοδολογίας  και των αποτελεσμάτων δεν 

περιγράφουν οποιαδήποτε ανάλυση ευαισθησίας και επεξηγούν με λιγότερη προσοχή την 

αντιμετώπιση πιθανών πηγών συστηματικών σφαλμάτων , τη διευθέτηση ελλιπών 

δεδομένων και τη μη συμμετοχή σε κάθε στάδιο των συμμετεχόντων και σε χαμηλό 

ποσοστό χρησιμοποιούν διάγραμμα ροής.  Στα κύρια αποτελέσματα μικρό ποσοστό 

άρθρων παραθέτει τις σταθμισμένες εκτιμήσεις ως προς τους συγχυτικούς παράγοντες π.χ 

το διάστημα εμπιστοσύνης και εξετάζει την ερμηνεία των προκαταρκτικών εκτιμήσεων του 

σχετικού κινδύνου.  

 Διερευνήθηκε η πιθανή διαφορά στα ποσοστά καταγραφής των άρθρων που 

δημοσιεύτηκαν πριν το 2007 και μετά και δεν  υπάρχει  στατιστικά σημαντική διαφορά στα 

ποσοστά καταγραφής  των θεματικών ενοτήτων .     

 Στα άρθρα που σε ποσοστό τουλάχιστον 68% γίνεται ορθή καταγραφή όλων των 

θεματικών ενοτήτων της πρότασης, παρατηρείται και ότι καταγράφονται σωστά και όλα τα 

ιποθέματα της μεθοδολογίας και των αποτελεσμάτων , όπως αντιστοίχιση, ο απόλυτος 

κίνδυνος, τα ελλειπή δεδομένα  και το διάγραμμα ροής .     

 Στην εργασία αυτή ο υψηλότερος impact factor για τα περιοδικών στα οποία είχαν  

δημοσιευθεί τα άρθρα είναι <2,7. και μόνο ένα περιοδικό (12, 16-18, 34 ) βρίσκεται στη 

λίστα των περιοδικών στην ιστοσελίδα του STROBE (35 ). Δεν διαπιστώθηκε να υπάρχει 
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σχέση του συγκεκριμένου impact factor με  καλύτερη καταγραφή των μελετών 

παρατήρησης.          

 Στη βιβλιογραφία διαπιστώνεται ότι στα σημαντικά ψυχιατρικά περιοδικά , δηλαδή 

εκείνων με παράγοντα επιπτώσεων ( impact factor) > 3,0  γίνεται συχνά μικρή αναφορά στη 

μεθοδολογία  στις μελέτες παρατήρησης  (7 ) και ότι σε χαμηλό ποσοστό ακολουθούν τις 

κατευθυντήριες οδηγίες της πρότασης strobe για την καταγραφή των στατιστικών 

αποτελεσμάτων (8) . 

  Περιορισμός αυτής της εργασίας είναι ότι αξιολογήθηκε ένας μικρός αριθμός 

μελετών παρατήρησης επειδή επιλέχθηκαν τα άρθρα που αφορούν στην έκβαση και στην 

αποτελεσματικότητα της  θεραπείας με βουπρενορφίνη και κυρίως  στη συγκράτηση στη 

θεραπεία  και δεν επιχειρήθηκε μία εκτενή αξιολόγηση όλων των μελετών παρατήρησης 

για την θεραπεία με βουπρενορφίνη στα άτομα με διαταραχές χρήσης οπιοειδών. Πιθανά 

συστηματικά σφάλματα θα μπορούσαν να αντιμετωπιστούν με την αύξηση του μεγέθους 

του δείγματος, επειδή θα ήταν δυνατό να εντοπιστούν περισσότερες επιλέξιμες μελέτες 

που δεν αξιολογήθηκαν.       

 Ωστόσο τα αποτελέσματα αυτής της εργασίας μπορεί να χρησιμοποιηθούν ώστε να 

αξιολογηθούν μελέτες παρατήρησης που καταγράφουν και άλλη θεραπεία ή και άλλους 

παράγοντες στην ψυχική διαταραχή και στην διαταραχή συμπεριφοράς οφειλόμενη στη 

λήψη οπιοειδών.   

 Ο κατάλογος ελέγχου των θεματικών ενοτήτων δεν αποτελεί εργαλείο 

αξιολόγησης της ποιότητας της έρευνας παρατήρησης , ούτε στοχεύει στην τυποποίηση της 

αναφοράς των ερευνών.  Αναφέρεται ξεκάθαρα στην πρόταση ότι δημιουργήθηκε για να 

βοηθήσει τους συγγραφείς στη σύνταξη των αναλυτικών μελετών παρατήρησης και τους 

αναγνώστες όταν αξιολογούν κριτικά τα δημοσιευμένα άρθρα (6).  

 Τα αποτελέσματα δείχνουν ότι υπάρχει ανάγκη για περισσότερες έρευνες που να 

αξιολογούν την καταγραφή και την καταλληλόλητα των μελετών παρατήρησης στο τομέα 
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της εξάρτησης από τα οπιοειδή και της θεραπείας με βουπρενορφίνη , με σκοπό να 

συζητηθεί και να βελτιωθεί η μεθοδολογική ποιότητα αυτών των μελετών και να είναι 

εγκυρότερη η κλινική εφαρμογή των κύριων αποτελεσμάτων που διαπιστώνονται στην 

ψυχιατρική έρευνα.       

 Επιπλέον, τα αποτελέσματα αυτά θα πρέπει να ενθαρρύνουν τους κλινικούς που 

χρησιμοποιούν την επιστημονική βιβλιογραφία στην πρακτική τους ώστε να αποκτήσουν 

βασικές δεξιότητες για να κρίνουν την εγκυρότητα των διαθέσιμων άρθρων και να 

γνωρίζουν τα πλεονεκτήματα και τους περιορισμούς τους.  
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APPENDIX  

I. ΠΕΡΙΟΔΙΚΑ ΜΕ IF (2017)  
 

1. Addictive Behaviour                                                                            1,29 

2. Addict. Sci Clin.                                                                                     1,22 

3. J Substance abuse treat                                                                      1,31 

4. Substance Abuse: Research and Treatment                                    0.73 

5. European Addiction Research                                                            1,42 

6. Canadian Family Physician                                                                  0,59 

7. Arch Intern Med                                                                                    0,24 

8. Substance Abuse –Routlendge                                                           1,01 

9. Addiction                                                                                                2,4 

10. Annals of Family Medicine                                                                  2,75 

11. Drug Alcohol and Dependence                                                            1,72 

12. Progressin NeyroPsychopfarmacology and Biological Psych          1,71 

13. Drug and Alcohol Review                                                                      1.15 

14. Journal of General Intern.Medicine                                                   1,61 

15. American Journal of Addiction                                                             0.99 

16. Fam MEDICINE                                                                                        0,57 
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II. ΑΡΘΡΑ ΚΑΙ ΠΟΣΟΣΤΟ ΑΞΟΛΟΓΗΣΗΣ ΚΑΤΑΓΡΑΦΗΣ ΠΡΟΤΑΣΗΣ STROBE  

ΑΡΘΡΑ  ΠΟΣΟΣΤΟ 

ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗΣ  

1. Fiellin DA et al 68% 

2. Cunningham C, et al  44% 

3. Cozzolino et al  47% 

4. Leonardi C et al  85% 

5. Stein MD et all 56 % 

6. Kornør H, et al 65 % 

7. Basu D et al 76 % 

8. Lapeyre-Mestre M et all 68 % 

9. Sullivan LE et all 59 % 

10. Parran TV et all 65 % 

11. Mintzer IL et all 68 % 

12. Alford DP et all 74 % 

13. Weinstein ZM et all 79% 

14. Bhatraju EP et all 88 % 

15. Burns L et all 88 % 

16. Mamakwa S et all 35 % 

17. Soeffing JM et all 56 % 

18. Schaub M et all 65 % 

19. Soyka M et all 82 % 

20. Doolittle B et all 59 % 

21. Cunningham CO et all 88 % 

22. Neumann AM et all 88 % 

23. Gerra G et all 68 % 

24. Parran TV,  Mace AG et all 50 % 

25. Maremmani I et all 76 % 

26. Haddad MS et all 82 % 
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