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A tesztek megbizhatosaga a kévetkezd diagnosztikus
paraméterekkel irhat6 le:
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specificitas i

csak 3 fuggetlen!
relevancia

Szegregancia

Mindegyik tesztmddszer 6sszehasonlitando6 egy referencia
madszerrel (,Goldstandard”)

az ami biztosan 6, hiteles
(néha csak a boncolas
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Diagnosztikus szenzitivitas

” annak a
=érzé : VN AP NP
érzékenyseg valészinlsége, hogy
=valodi pozitiv a teszt egy beteget
arany pozitivnak talal
=sensitivity pozitiv a betegek
AN VP kozott
P (pozitiv|beteg)
U l VP
— =|SEe ==
A\V4 AN+ VP

Nagy szenzitivitasu tesztek (kbzel 100%) a korai diagndézis
soran kivanatosak (screening), ekkor kevés beteg marad

felismerés nélkal.

se =50% VP

hatarérték | szenzitivitds 1

se = 90%

HVN EAP

| HVN mAP
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Diagnosztikus specificitas

=fajlagossag

=valodi negativ
arany

=specificity

VN

Ap | annak a valdszinlsége,
hogy a teszt egy
egészségeset

negativnak talél

negativ az
VP | egészségesek kozott

A =: VN [ WN
A egészséges |VN+AP

P (negativ

egészséges)

Magas specificitasu tesztek (kdzel 100%) akkor fontosak, ha
az alpozitiv értekek sulyos kovetkezmeénnyel jarnak.
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sp = 90%

sp =509 hatarértek 1 specificitas 1

EVN mAP

VN
Sp = —
VN + AP
| VN mAP
6 7 8 9 10 1 2
AN VP
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Alnegativ arany

VN Ap | annaka
=masodfaju hiba valészinlisége, hogy a
teszt egy beteget

=false-n tiv i 5
alse-negative negativnak talal

rate/fraction
negativ a betegek
AN VP kozott
P (negativ|beteq)
N AN AN
=1-se

“beteg AN+VP

A4
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Alpozitiv arany

=elséfaju hiba VN AP

=false-positive
rate/fraction

AN VP

A AP

annak a
valoszinisége, hogy
ateszt egy
egészségeset
pozitivnak talal

pozitiv az
egészsegesek kozott

P (pozitivlegészséges)

AP

i P egészséges VN +AP
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Aranyok ,vizszintesen” (prevalenciatol fuggetlenek)

U%U =VP/(VP+AN)
AN
VP VP se

SPECIFICITAS VNA VN
VALODI NEGATIV i . ip  =VN/(VN+AP)

ARANY

SZENZITIVITAS

VALODI POZITIV
ARANY
(se)

(sp) AN VP sp
VN AP
ALNEGATIV ’ V ) )
ARANY AN AW = AN/(VP+AN)
masodfaja hiba
. vP (1-se)
AN vP
VN AP
, , A VN
ALPOZITIV KP )
ARANY AP

=AP/ (VN +AP)

els6éfaju hiba
! (1-5p)

T
b

teszt utani (a-posteriori) valészinliségek, a prevalenciatol erésen fliggenek

Diagnosztikus relevancia

=korrekt pozitivitds |y N AP

=pozitiv prediktiv
erték

=positive predictive
value =PPV AN VP

a betegség
jelenlétének a
valoszinlsége,
ha a teszt pozitiv

beteg a pozitivak
kozott

P (beteg|pozitiv)

JopyL VP [wp

selw

osszes pozitiv  |AP + VP

- seWw+(1-sp){1-w)
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Diagnosztikus szegregancia

Téves figyelemfelkelt 6 arany

=korrekt negativitas |V N AP| a betegség ’ ’
. - hianyanak a VN AP a_t,Jete,gseg
=negativ prediktiv valészinisége, hla(]yap%k a
ertek ha a teszt negativ _talse alarm valoszmuseggl
=negative predictive | L rate ha a teszt pozitiv
value =NPV N VP| egészséges a o
negativak kozott AN egeszseges a
VP pozitivak kozott
P (egészséges|negativ)
P (egészséges|pozitiv)
A eyl VN [ wN spl(1-w) A 1 PPy~ AP AP
4 osszes negativ AN+ VN| sp[{l-w)+(1-se)w - " bsszespozitiv AP + VP
17 b 18
Aranyok ,fuggbélegesen”
4 Aci ara RELEVANCIA [N G )
Téves megnyugtatasi arany CORREKT ’ —VP/(AP+VP)
POZITIVITAS U AP PPV —
pozitiv prediktiv
V N Ap| @ betegség b e e VP vp  =se*w/[se*wH(l-sp)*(1-w)]
jelenlétének a SZEGREGANCIA [VN = -, I
valoszinisége KORREKT m =VN/(VN+AN)
=false " NEGATIVITAS
ha a teszt negativ negativ prediktiv Q NPV —
reassurance érték i~ - P, [
rate
) betegla o =
AN VP| negativak kozott TEVES i/ RAP ’ ,
FIGYELEM- N’ =AP/(VP+AP)
FELK'ELTO
P (beteg|negativ) ARANY vP 1-PPV
A 1-NPV = AN =__AN TEVES N p . .
Q osszesnegativ.  AN+VN MIEGNYUGTATASI AN Q =AN/(VN+AN)
ARANY
AN
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1-NPV




=accuracy

oA
A

Diagnosztikus effektivitas

AN

VP

VP +VN

VP+VN
0sszes

VP +AN+VN+ AP

helyes besorolas aranya
(korrekt klasszifikacio)

=se v +spl-w)

gyakran a hatarértéket ugy valasztjuk meg, hogy az
effektivitas maximalis legyen
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Attekint 6 tabla

VP pozitiv a betegek | VPa (valédi A
se | p(P[B) |Kozot pozitv
VP + AN arany)
VN negativ az VNa (valodi :%
sp A p(N |E) egészségesek negativ =
VN+AP kozott arany) > 8
)
alnegativ 1-se AN ( ) negativ a betegek | ANa ©
arany VP + AN p N|B kozott E
. o
alpozitiv ardny | 1-sp AP pozitiv az APa
_ p(P E) egészségesek
VN +AP | kozott J
- — J
relevancia PPV VP (B P) beteg a pozitivak
VP + AP p | kozott
szegregancia | | NPV VN' p(E |N ) egészséges a_ 5
VN + AN negativak kozott 5
téves figyelem- AP (E|P) egészséges a > g
felkelt & arany | PPV | 5 55 | P pozitivak kozott o
©
téves p beteg a negativak
megnyugtatasi | -NPV | __ AN p(B|N) kozZott
arany VN + AN )

fliggetlenek

valoszinliségek

A prevalencia hatasa

NPV = 90%
Pl. A: w = 50% teszt
negativ | pozitiv
sp =90% |Gold- egeszs. 90 10
standard beteg 10 90
(de = 90%) PPV = 90%
NPV = 99%
Pl. B: w = 10% teszt
negativ | pozitiv
sp=90% |Gold- egeszs. 810 90
standard beteg 10 90
(de = 90%) PPV = 50%

se = 90%

se = 90%
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Nagyon kicsi prevalencia
esetén egy magasan szenzitiv
és egyidejlileg magasan
specifikus teszt nagyon
gyenge relevancigju lehet

prevalencia = 0.1 %
szenzitivitas = 98 %

specificitas = 98 %

|

relevancia =4 %
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Kilénbodz 6 diagnosztikus médszerek dsszehasonlitasa.
ROC gorbék

ROC: receiver-operator (operating) characteristic

az elsé ROC az 1950-es években (receiver: radar vevo)

1970 korul az els6 orvosi alkalmazasok

Hasuregi folyadékgyulemek daganatdiagnosztikaja

a CEA és a koleszterin koncentracié megemelkedése
karcinézissal kisért rdkkal hozhaté 0sszefliggésbe

Specificity (%) Specificity (%)
50 50

100 100

=} N Q
=} + 8 4
= =

1 specificitas 0 é i § i
1 1 % 3 2 8
0 .
a oo CEA koleszterin
3 =
.“E E o o
g g Melyik médszer jobb? Hogyan célszer( kivalasztani a legjobb hatarértéket?
7))
Gulyas M, Kaposi AD, Elek G, Szollar LG, Hjerpe A, Value of carcinoembryonic antigen (CEA)
0 0 and cholesterol assays of ascitic fluid in cases of inconclusive cytology, J Clinical Pathology
0 1. specificitas 25 2001 (54) 831-835 26
de=selw +spl(1-w 3 fiiggetlen adat w=0.5 1- 1 -1
- pL( ) (3fugg ) 1 4 ce W\ spy+(Lde+ W
e w w w
=——se+(sp-DH+1 .
1-w  1-w Fg meredekség  tengelymetszet
de w E=]
(1-sp)+ T—w -1= 1- se £ ha w < 0.5: azonos diagnosztikus ha w > 0.5: azonos diagnosztikus
N de = 0.5 effektivitas esetén az egyenes effektivitas esetén az egyenes
se = 1-sp) meredeksége nagyobb mint 1. meredeksége kisebb mint 1.
A 0
meredekség tengelymetszet 0 1-specificitas pl. w = 0.1, meredekség: 9 pl. w = 0.6, meredekség: 0.66

ha w=0.5:|se=1[(1-sp)+2lde-1

Azok a pontok, amelyek azonos
diagnosztikus effektivitastak, olyan
egyenesen vannak, amelynek a
meredeksége egy. ———

Ha a de = 0.5, akkor a
tengelymetszet: O;

Ha a de =1, akkor a
tengelymetszet: 1.
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szenzitivitas N

o

w=01/ w=0.6

[
»

de =0.5

szenzitivitas

de=0.5

o

!
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prevalence: 0.1

Izoeffektivitas gorbék a ROC-on

prevalence: 0.2

prevalence: 0.3

egészs.
6.0

H

hatarérték

60—

7
VN + AP
1 08 06 04 02 o}

specificitas
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Tovabbi példak Példa: maximalizéljuk a diganosztikus effektivitast!
a 10 V= alacsony prevalencia esetén a CDT magasabb prevalencia esetén a
i > 2 s EElE maodszer jobb GGT mddszer jobb
» 06 coT ,J 1.0 / 1.0
, @ / [ ] P . T
3o 0.4 s T S N =
i 2 08 [ f 5 08 1
e T GGT g / 8 F ]
* oty " iy 02 _// ﬁ DT /J ﬁ iCDT f‘
I e Ml 0.6 0.6
o o 0
e 10 08 06 04 02 0 / /
i o 04 04
specificitas - GGT . GGT
1o A CDT (carbohydrate deficient transferrin) és 0.2 / 0.2 /
_oe GGT (gamma-Glutamyltransferase) modszerek L/ ' L/
£ ROC gorbéi az alkoholizmus kimutatasara. Mivel
Eu AUC=0.536 a CDT gorbe gyakorlatilag mindig balra van a 0 0
o GGT-t6l, ezért a CDT-t jobb mddszernek tartjak. 1.0 08 06 04 02 0 1.0 08 06 04 0.2
o o2 g de b b 33 specificitas specificitas 34




