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Ipercolesterolemia
Punteggi AGREE delle Linee Guida selezionate

Le tabelle sottostanti riportano i punteggi AGREE Area Specifici delle diverse Linee Guida.

La percentuale in ciascuna casella rappresenta il punteggio standar-

. . o L d lori
dizzato assegnato da 2 valutatori che indipendentemente hanno ap- egenda cofort

plicato lo strumento AGREE, ed esprimono in che misura la Linea 0-25%
Guida soddisfa il massimo punteggio ottenibile in ciascuna area. 26-50%
P 51-75%
B 1000
Area 1 Area 2 Area 3 Area 4 Area 5 Area 6
Obiettivo e  Coinvolgimento  Rigore della Chiarezza e Applicabilita Indipendenza
Motivazione delle parti in elaborazione presentazione editoriale

causa

1 AHA 83% 42% 71% 50% 92%

3 CCs 22% 17% 38% 17% 11% 67%

4 ESC 83% 38% 21% 38% 50% 75%

oo

5 ICSI 50% 33% 25% 44% 50%

6 JBS 2 38% 7% 21% 33% 33%

7 MOH 50% 36% 22% 33%

8 NFI ITA 42% 24% 38% 6% 17%

9 NHFA CSANZ 28% 38% 26% 39%
10 NICE

12 SIGN 63% ‘ 86% ‘ 88% ‘ 83% 83%

14 VADOD 100% 549% 98% 100% 39% 42%
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AHA 2007

ATP 3 2004

CCS 2006

ESC 2007

ICSI 2007

JBS 2 2005

MOH 2006

NFI ITA 2008

NHFA CSANZ
2005

NICE 2008

OSAKIDETZA
2008

SIGN 2007

USPSTF 2008

VADOD 2006

WHO 2007
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Ipercolesterolemia. Sintesi della qualita delle linee guida se-
condo i punteggi dello strumento AGREE

Le colonne riguardano i 6 domini relativi alla qualita delle 15 linee guida selezionate.
Sull’asse verticale € riportata la percentuale cumulata di linee guida che ricade in uno
dei 4 livelli di punteggio divisi in quartili (punteggio tra 0-25; punteggio tra 26-50; pun-
teggio tra 51-75; punteggio tra 76-100). Il punteggio minimo & O (nessun parametro
del dominio & soddisfatto dalla linea guida), quello massimo & 100 (tutti i parametri del

dominio sono soddisfatti).
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