	Risque de Biais de sélection
	Risque de Biais d’observation
	Possibilité d’effet confondant
	Rôle du hasard
	Validité externe

	Faible à modéré
-Impossible de connaitre le taux de participation : le nombre de personnes éligible à l’étude ainsi que le nombre de refus ne sont pas mentionnés
-Le nombre de participants qui a été perdu de vue est faible, mais inégal entre les groupes (deux fois plus dans le groupe Dexa) 
Strep + : 6 vs 3
Strep – : 7 vs 2
-Aucune analyse en intention à traiter n’a été fait
	Très Faible
-Mesure subjective de l’érythème/
œdème pharyngé par les médecins
	Très Faible
-Répartition de l’utilisation d’acétaminophène et d’AINS non présentée, mais la randomisation semble avoir fonctionné


	Faible
-Les auteurs ont décidé d’arrêter de recruter des participants si une signification statistique était atteinte avant la taille d’échantillon calculée, ce qui s’est produit. La puissance désirée n’a donc pas été atteinte, ce qui pourrait expliquer le résultat non stat significatif pour le délai jusqu’à la résolution des symptômes avec la dexa chez les strep +.
	Seulement généralisables aux pharyngites modérées à sévères chez les enfants de 5-18 ans.
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