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o Fit/lany ardny nem fele-fele: létezik Isten (teoldgiai kérdés, most elfogadjuk igaznak)
«O0>» «Fr «E» « E =3 Q>
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Arbuthnot gondolatmenete

e Fili/lany arany nem fele-fele: létezik Isten (teolégiai kérdés, most elfogadjuk igaznak)
@ De van egy statisztikai kérdés is: tényleg nem fele-fele?
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Arbuthnot gondolatmenete

e Fili/lany arany nem fele-fele: létezik Isten (teolégiai kérdés, most elfogadjuk igaznak)
@ De van egy statisztikai kérdés is: tényleg nem fele-fele?
@ Analdgia: minden év egy pénzfeldobds, fej — fiitdbbség, irds — lanytobbség
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Arbuthnot gondolatmenete

Fid/lany arany nem fele-fele: létezik Isten (teoldgiai kérdés, most elfogadjuk igaznak)
De van egy statisztikai kérdés is: tényleg nem fele-fele?

Analégia: minden év egy pénzfeldobds, fej — filtobbség, irds — lanytobbség
Arbuthnot okfejtése:
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Arbuthnot gondolatmenete

Fid/lany arany nem fele-fele: létezik Isten (teoldgiai kérdés, most elfogadjuk igaznak)
De van egy statisztikai kérdés is: tényleg nem fele-fele?

Analégia: minden év egy pénzfeldobds, fej — filtobbség, irds — lanytobbség
Arbuthnot okfejtése:

@ Az, hogy 82-bél 82-sz6r fejet dobtunk nem jelenti biztosan, hogy a pénzérme nem szabalyos
(=létezik Isten), mert szabalyos pénzérmével is lehet 82-b3l 82-szor fejet dobni
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Arbuthnot gondolatmenete

Fid/lany arany nem fele-fele: létezik Isten (teoldgiai kérdés, most elfogadjuk igaznak)
De van egy statisztikai kérdés is: tényleg nem fele-fele?
Analégia: minden év egy pénzfeldobds, fej — filtobbség, irds — lanytobbség
Arbuthnot okfejtése:
@ Az, hogy 82-bél 82-sz6r fejet dobtunk nem jelenti biztosan, hogy a pénzérme nem szabalyos
(=létezik Isten), mert szabalyos pénzérmével is lehet 82-b&l 82-szér fejet dobni
@ De: ennek a valésziniisége extrém kicsi (2,1 - 107%)
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Arbuthnot gondolatmenete

Fid/lany arany nem fele-fele: létezik Isten (teoldgiai kérdés, most elfogadjuk igaznak)
De van egy statisztikai kérdés is: tényleg nem fele-fele?
Analégia: minden év egy pénzfeldobds, fej — filtobbség, irds — lanytobbség
Arbuthnot okfejtése:
@ Az, hogy 82-bél 82-sz6r fejet dobtunk nem jelenti biztosan, hogy a pénzérme nem szabalyos
(=létezik Isten), mert szabalyos pénzérmével is lehet 82-b3l 82-szor fejet dobni
@ De: ennek a valésziniisége extrém kicsi (2,1 - 107%)
Alapveto észrevétel: ha ragaszkodunk hozza, hogy biztos dontést hozzunk, akkor nem
tudunk valaszolni...
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Arbuthnot gondolatmenete

Fid/lany arany nem fele-fele: létezik Isten (teoldgiai kérdés, most elfogadjuk igaznak)
De van egy statisztikai kérdés is: tényleg nem fele-fele?
Analégia: minden év egy pénzfeldobds, fej — filtobbség, irds — lanytobbség
Arbuthnot okfejtése:
@ Az, hogy 82-bél 82-sz6r fejet dobtunk nem jelenti biztosan, hogy a pénzérme nem szabalyos
(=létezik Isten), mert szabalyos pénzérmével is lehet 82-b&l 82-szér fejet dobni
@ De: ennek a valésziniisége extrém kicsi (2,1 - 107%)

Alapveto észrevétel: ha ragaszkodunk hozza, hogy biztos dontést hozzunk, akkor nem
tudunk valaszolni...

o ..és ez mindig igy van! Ha 820-bdl 820 fej lett volna, biztosan akkor sem tudunk donteni
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Arbuthnot gondolatmenete

Fid/lany arany nem fele-fele: létezik Isten (teoldgiai kérdés, most elfogadjuk igaznak)
De van egy statisztikai kérdés is: tényleg nem fele-fele?
Analégia: minden év egy pénzfeldobds, fej — filtobbség, irds — lanytobbség
Arbuthnot okfejtése:
@ Az, hogy 82-bél 82-sz6r fejet dobtunk nem jelenti biztosan, hogy a pénzérme nem szabalyos
(=létezik Isten), mert szabalyos pénzérmével is lehet 82-b3l 82-szor fejet dobni
@ De: ennek a valésziniisége extrém kicsi (2,1 - 107%)
Alapveto észrevétel: ha ragaszkodunk hozza, hogy biztos dontést hozzunk, akkor nem
tudunk valaszolni...

o ..és ez mindig igy van! Ha 820-bdl 820 fej lett volna, biztosan akkor sem tudunk donteni

@ Az egyetlen biztos valasz, hogy ,,nem tudom”, minden mashoz muszaj valamennyi hibat

vallalni
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Arbuthnot gondolatmenete

Fid/lany arany nem fele-fele: létezik Isten (teoldgiai kérdés, most elfogadjuk igaznak)
De van egy statisztikai kérdés is: tényleg nem fele-fele?
Analégia: minden év egy pénzfeldobds, fej — filtobbség, irds — lanytobbség
Arbuthnot okfejtése:
@ Az, hogy 82-bél 82-sz6r fejet dobtunk nem jelenti biztosan, hogy a pénzérme nem szabalyos
(=létezik Isten), mert szabalyos pénzérmével is lehet 82-b3l 82-szor fejet dobni
@ De: ennek a valésziniisége extrém kicsi (2,1 - 107%)
Alapveto észrevétel: ha ragaszkodunk hozza, hogy biztos dontést hozzunk, akkor nem
tudunk valaszolni...

o ..és ez mindig igy van! Ha 820-bdl 820 fej lett volna, biztosan akkor sem tudunk donteni

@ Az egyetlen biztos valasz, hogy ,,nem tudom”, minden mashoz muszaj valamennyi hibat

vallalni

Itt tehat a ,hiba véllaldasa”, a , bizonytalan dontés” kifejezések jelentése nem inherensen
negativ
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Arbuthnot gondolatmenete

Fid/lany arany nem fele-fele: létezik Isten (teoldgiai kérdés, most elfogadjuk igaznak)
De van egy statisztikai kérdés is: tényleg nem fele-fele?
Analégia: minden év egy pénzfeldobds, fej — filtobbség, irds — lanytobbség
Arbuthnot okfejtése:
@ Az, hogy 82-bél 82-sz6r fejet dobtunk nem jelenti biztosan, hogy a pénzérme nem szabalyos
(=létezik Isten), mert szabalyos pénzérmével is lehet 82-b3l 82-szor fejet dobni
@ De: ennek a valésziniisége extrém kicsi (2,1 - 107%)
Alapveto észrevétel: ha ragaszkodunk hozza, hogy biztos dontést hozzunk, akkor nem
tudunk valaszolni...

o ..és ez mindig igy van! Ha 820-bdl 820 fej lett volna, biztosan akkor sem tudunk donteni

@ Az egyetlen biztos valasz, hogy ,,nem tudom”, minden mashoz muszaj valamennyi hibat

vallalni

Itt tehat a ,hiba véllaldasa”, a , bizonytalan dontés” kifejezések jelentése nem inherensen
negativ

De, ami fontos: az, hogy mondunk egy szdmot, majd hozzatessziik, hogy ,,ez potencilisan
hibas", az még nem statisztika... statisztika attél lesz, hogy a hibazas mértékét magat is
tudjuk jellemezni!
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@ Vagyis a hiba jelen esetben: akkor is azt mondjuk, hogy szabalytalan a pénzérme, ha
valéjaban szabalyos
«O0>» «Fr «E» « E =3 Q>
~ Ferenci Tamés tamas.ferenciGmedstat.hu A véletlen szerepérdl

v


tamas.ferenci@medstat.hu

Arbuthnot gondolatmenete

@ Vagyis a hiba jelen esetben: akkor is azt mondjuk, hogy szabéalytalan a pénzérme, ha
valdjaban szabalyos

o (Igazabdl tehat ez egy feltételes kijelentés: feltéve, hogy szabalyos a pénzérme, mi mégis
azt mondjuk, hogy szabéalytalan)
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Arbuthnot gondolatmenete

@ Vagyis a hiba jelen esetben: akkor is azt mondjuk, hogy szabéalytalan a pénzérme, ha
valdjaban szabalyos

o (Igazabdl tehat ez egy feltételes kijelentés: feltéve, hogy szabalyos a pénzérme, mi mégis
azt mondjuk, hogy szabéalytalan)

@ Ami igazan fontos: e hiba valésziniiségét tudjuk szamszer(isiteni is (Id. el6z6 megjegyzés)
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Arbuthnot gondolatmenete

@ Vagyis a hiba jelen esetben: akkor is azt mondjuk, hogy szabéalytalan a pénzérme, ha
valdjaban szabalyos

o (Igazabdl tehat ez egy feltételes kijelentés: feltéve, hogy szabalyos a pénzérme, mi mégis
azt mondjuk, hogy szabéalytalan)

@ Ami igazan fontos: e hiba valésziniiségét tudjuk szamszer(isiteni is (Id. el6z6 megjegyzés)

@ Ha csak akkor mondjuk, hogy szabdlytalan a pénzérme, ha 82-bdl 82 fejet dobunk (de mér
81-nél is azt mondjuk, hogy ,,4, ez lehetett a véletlen miatt!”) akkor a fent emlitett
nagyon kis valdsziniiséget vallaljuk
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Arbuthnot gondolatmenete

@ Vagyis a hiba jelen esetben: akkor is azt mondjuk, hogy szabéalytalan a pénzérme, ha
valdjaban szabalyos

o (Igazabdl tehat ez egy feltételes kijelentés: feltéve, hogy szabalyos a pénzérme, mi mégis
azt mondjuk, hogy szabéalytalan)

@ Ami igazan fontos: e hiba valésziniiségét tudjuk szamszer(isiteni is (Id. el6z6 megjegyzés)

@ Ha csak akkor mondjuk, hogy szabdlytalan a pénzérme, ha 82-bdl 82 fejet dobunk (de mér
81-nél is azt mondjuk, hogy ,,4, ez lehetett a véletlen miatt!”) akkor a fent emlitett
nagyon kis valdsziniiséget vallaljuk

@ Viszont ha mar 81-nél is azt mondjuk, hogy ,nem hissziik, hogy ez a véletlen miatt volt”
(mondvan, hogy ha szabdlyos lenne, akkor ez annyira valésziniitlen lenne), akkor nagyobb
a hiba (1,7-10723), ha mar 80-nal, akkor még nagyobb (7,0 - 10722)
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Arbuthnot gondolatmenete

@ Vagyis a hiba jelen esetben: akkor is azt mondjuk, hogy szabéalytalan a pénzérme, ha
valdjaban szabalyos

o (Igazabdl tehat ez egy feltételes kijelentés: feltéve, hogy szabalyos a pénzérme, mi mégis
azt mondjuk, hogy szabéalytalan)

@ Ami igazan fontos: e hiba valésziniiségét tudjuk szamszer(isiteni is (Id. el6z6 megjegyzés)

@ Ha csak akkor mondjuk, hogy szabdlytalan a pénzérme, ha 82-bdl 82 fejet dobunk (de mér
81-nél is azt mondjuk, hogy ,,4, ez lehetett a véletlen miatt!”) akkor a fent emlitett
nagyon kis valdsziniiséget vallaljuk

@ Viszont ha mar 81-nél is azt mondjuk, hogy ,nem hissziik, hogy ez a véletlen miatt volt”
(mondvan, hogy ha szabdlyos lenne, akkor ez annyira valésziniitlen lenne), akkor nagyobb
a hiba (1,7-10723), ha mar 80-nal, akkor még nagyobb (7,0 - 10722)

@ A fontos, hogy ez mind szdmszeriien meghatarozhatd, mégpedig azért, mert az dsszes
szamitas gy kezdddott, hogy ,feltéve, hogy szabalyos a pénzérme”, marpedig
szabdlyossag esetén tudjuk, hogy 50% valdsziniiséggel dobunk fejet — ezért lesz minden
kiszamolhatd, mert a szdmitashoz ez a valdsziniiség kell (hozzatéve még a fliggetlenséget)
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Arbuthnot gondolatmenete

Szadmoljuk is ki ténylegesen: ha szabdlyos a pénzérme, ekkora valdszinliséggel dobunk mégis,
pusztan a véletlen ingadozas szeszélye révén adott szamu fejet 82 dobashdl
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Dobott fejek szama (82 dobasbdl)
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Arbuthnot gondolatmenete

Szadmoljuk is ki ténylegesen: ha szabdlyos a pénzérme, ekkora valdszinliséggel dobunk mégis,
pusztan a véletlen ingadozas szeszélye révén adott szamu fejet 82 dobashdl
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Ha csak 82-nél mondjuk, hogy szabélytalan: 2,1- 10725 az ilyen értelmii hibavalésziniiség
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Ha legalabb 81-nél mondjuk, hogy szabalytalan: 1,7 - 10723 az ilyen értelmii hibavalésziniiség
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Ha legalabb 80-nal mondjuk, hogy szabélytalan: 7,0 - 1072! az ilyen értelmii hibavalésziniiség
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Arbuthnot gondolatmenete

Mekkora hibat vallalunk (a ,tévesen mondjuk, hogy szabalytalan a pénzérme mikdzben
igazabdl szabalyos"” értelemben), ha adott kiiszobét valasztunk

Hibavalészinliség

40 50 60 70 80
Kiiszob (ennyinél és e f6l6tt mondjuk, hogy nem szabalyos)
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Arbuthnot gondolatmenete

e Példaul dgy szeretnénk donteni, hogy 5% hibat vallalunk ebben az értelemben (tehit ha
szabalyos a pénzérme, 5% val6sziniiséggel mondjuk mégis, tévesen, a véletlen ingadozas
szeszélye folytan, hogy nem szabalyos)
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Arbuthnot gondolatmenete

e Példaul dgy szeretnénk donteni, hogy 5% hibat vallalunk ebben az értelemben (tehit ha
szabalyos a pénzérme, 5% val6sziniiséggel mondjuk mégis, tévesen, a véletlen ingadozas
szeszélye folytan, hogy nem szabalyos)

o Kiszamolhatd, hogy ehhez mi lesz a megfelel6 hatar, lasd el6z6 abra
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Arbuthnot gondolatmenete

e Példaul dgy szeretnénk donteni, hogy 5% hibat vallalunk ebben az értelemben (tehit ha
szabalyos a pénzérme, 5% val6sziniiséggel mondjuk mégis, tévesen, a véletlen ingadozas
szeszélye folytan, hogy nem szabalyos)

o Kiszamolhatd, hogy ehhez mi lesz a megfelel6 hatar, lasd el6z6 abra

o A valasz 49 (kb. 5% hibaval6sziniiség)
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Arbuthnot gondolatmenete

e Példaul dgy szeretnénk donteni, hogy 5% hibat vallalunk ebben az értelemben (tehit ha
szabalyos a pénzérme, 5% val6sziniiséggel mondjuk mégis, tévesen, a véletlen ingadozas
szeszélye folytan, hogy nem szabalyos)

o Kiszamolhatd, hogy ehhez mi lesz a megfelel6 hatar, lasd el6z6 abra

o A valasz 49 (kb. 5% hibaval6sziniiség)

o (,kb.": a diszkrétség miatt nem lehet itt most teljesen pontosan beéllitani)
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Arbuthnot gondolatmenete

Példaul lgy szeretnénk doénteni, hogy 5% hibat véllalunk ebben az értelemben (tehat ha
szabalyos a pénzérme, 5% val6sziniiséggel mondjuk mégis, tévesen, a véletlen ingadozas
szeszélye folytan, hogy nem szabalyos)

Kiszamolhatd, hogy ehhez mi lesz a megfelel6 hatar, lasd el6z6 abra
A valasz 49 (kb. 5% hibavalésziniiség)
(,kb.": a diszkrétség miatt nem lehet itt most teljesen pontosan beillitani)

Ha abban az esetben mondjuk, hogy nem szabalyos a pénzérme, ha 49-szer vagy annal
tobbszor dobunk fejet 82-bdl, akkor e stratégia mellett igazolhatéan 5% lesz a
valészintisége, hogy egy szabalyosra azt mondjuk, hogy szabalytalan
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Arbuthnot gondolatmenete

@ Mais széval: ha nagyon sokszor kell ilyen helyzetben dénteniink, akkor a fenti szabalyt
kévetve hosszli tdvon az esetek 5%-aban fogunk ilyen értelmii hibat véteni
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Arbuthnot gondolatmenete

@ Mais széval: ha nagyon sokszor kell ilyen helyzetben dénteniink, akkor a fenti szabalyt
kévetve hosszli tdvon az esetek 5%-aban fogunk ilyen értelmii hibat véteni

@ Ha nyitunk egy pénzérme-vizsgald lzletet, ahol azt csinaljuk, hogy feldobjuk 82-szer és 49
vagy a folott adjuk vissza azzal, hogy szabalytalan, akkor a behozott szabalyos pénzérmék
5%-ra ragasztunk szabélytalan cimkét
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Arbuthnot gondolatmenete

@ Mais széval: ha nagyon sokszor kell ilyen helyzetben dénteniink, akkor a fenti szabalyt
kévetve hosszli tdvon az esetek 5%-aban fogunk ilyen értelmii hibat véteni

@ Ha nyitunk egy pénzérme-vizsgald lzletet, ahol azt csinaljuk, hogy feldobjuk 82-szer és 49
vagy a folott adjuk vissza azzal, hogy szabalytalan, akkor a behozott szabalyos pénzérmék
5%-ra ragasztunk szabélytalan cimkét

@ Tehat a fenti valésziniiség csak a valéjaban szabalyos pénzérmék besorolasarél mond
barmit is (feltételes jelleg, ugyebar!)
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Arbuthnot gondolatmenete

@ Mais széval: ha nagyon sokszor kell ilyen helyzetben dénteniink, akkor a fenti szabalyt
kévetve hosszli tdvon az esetek 5%-aban fogunk ilyen értelmii hibat véteni

@ Ha nyitunk egy pénzérme-vizsgald lzletet, ahol azt csinaljuk, hogy feldobjuk 82-szer és 49
vagy a folott adjuk vissza azzal, hogy szabalytalan, akkor a behozott szabalyos pénzérmék
5%-ra ragasztunk szabélytalan cimkét

@ Tehat a fenti valésziniiség csak a valéjaban szabalyos pénzérmék besorolasarél mond
barmit is (feltételes jelleg, ugyebar!)

o Apré megjegyzés: azt nem tudjuk, hogy a behozott pénzérmék mekkora része valéjaban
szabalyos
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Arbuthnot gondolatmenete

@ Mais széval: ha nagyon sokszor kell ilyen helyzetben dénteniink, akkor a fenti szabalyt
kévetve hosszli tdvon az esetek 5%-aban fogunk ilyen értelmii hibat véteni

@ Ha nyitunk egy pénzérme-vizsgald lzletet, ahol azt csinaljuk, hogy feldobjuk 82-szer és 49
vagy a folott adjuk vissza azzal, hogy szabalytalan, akkor a behozott szabalyos pénzérmék
5%-ra ragasztunk szabélytalan cimkét

@ Tehat a fenti valésziniiség csak a valéjaban szabalyos pénzérmék besorolasarél mond
barmit is (feltételes jelleg, ugyebar!)

o Apré megjegyzés: azt nem tudjuk, hogy a behozott pénzérmék mekkora része valéjaban
szabalyos

@ Ha nem 82-sz6r dobjuk fel a pénzérmét, akkor természetesen mas lesz a dontési szabaly,
de a fenti médon kiszdmolhaté minden esetben a sziikséges kiiszob
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Mi koze ennek az orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez?

Arbuthnot fenti modellje szinte tokéletesen megfelel a mai orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez az
esetek tllnyomé részében alkalmazott modellnek, csak a szavakat kell lecserélni:

o Pénzérme feldobasa: adott beteg meggydgyul-e — fej: igen, irds: nem
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Mi koze ennek az orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez?

Arbuthnot fenti modellje szinte tokéletesen megfelel a mai orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez az
esetek tllnyomé részében alkalmazott modellnek, csak a szavakat kell lecserélni:

o Pénzérme feldobasa: adott beteg meggydgyul-e — fej: igen, irds: nem

o Pénzérme fej-dobasi valdszinlisége: gydgyulasi valdszinliség a gydgyszeres kezeléssel
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Mi koze ennek az orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez?

Arbuthnot fenti modellje szinte tokéletesen megfelel a mai orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez az
esetek tllnyomé részében alkalmazott modellnek, csak a szavakat kell lecserélni:

o Pénzérme feldobasa: adott beteg meggydgyul-e — fej: igen, irds: nem
o Pénzérme fej-dobasi valdszinlisége: gydgyulasi valdszinliség a gydgyszeres kezeléssel

o Tegyiik fel, hogy gyogyszer nélkiil a betegek fele meghal, és hogy a gydgyszer csak javitani
tud (vagy nem véltoztat ha hatéstalan, de rontani nem tud)
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Mi koze ennek az orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez?

Arbuthnot fenti modellje szinte tokéletesen megfelel a mai orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez az
esetek tllnyomé részében alkalmazott modellnek, csak a szavakat kell lecserélni:
o Pénzérme feldobasa: adott beteg meggydgyul-e — fej: igen, irds: nem
o Pénzérme fej-dobasi valdszinlisége: gydgyulasi valdszinliség a gydgyszeres kezeléssel
o Tegyiik fel, hogy gyogyszer nélkiil a betegek fele meghal, és hogy a gydgyszer csak javitani
tud (vagy nem véltoztat ha hatéstalan, de rontani nem tud)
o (Valgjaban a gydgyszer nélkiili ardnyt sem tudjuk kébevésetten és az sem biztos, hogy
csak javitani tud, de most egyszeriisitsiink, hogy a lényegre koncentraljunk)
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Mi koze ennek az orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez?

Arbuthnot fenti modellje szinte tokéletesen megfelel a mai orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez az
esetek tllnyomé részében alkalmazott modellnek, csak a szavakat kell lecserélni:

o Pénzérme feldobasa: adott beteg meggydgyul-e — fej: igen, irds: nem
o Pénzérme fej-dobasi valdszinlisége: gydgyulasi valdszinliség a gydgyszeres kezeléssel

o Tegyiik fel, hogy gyogyszer nélkiil a betegek fele meghal, és hogy a gydgyszer csak javitani
tud (vagy nem véltoztat ha hatéstalan, de rontani nem tud)

(Valéjaban a gydgyszer nélkiili aranyt sem tudjuk kébevésetten és az sem biztos, hogy
csak javitani tud, de most egyszeriisitsiink, hogy a lényegre koncentraljunk)

82 betegem van, akinek gyogyszert adok, 82 meggydgyul — hat-e a gydgyszer?
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Mi koze ennek az orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez?

Arbuthnot fenti modellje szinte tokéletesen megfelel a mai orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez az
esetek tllnyomé részében alkalmazott modellnek, csak a szavakat kell lecserélni:

o Pénzérme feldobasa: adott beteg meggydgyul-e — fej: igen, irds: nem
o Pénzérme fej-dobasi valdszinlisége: gydgyulasi valdszinliség a gydgyszeres kezeléssel

o Tegyiik fel, hogy gyogyszer nélkiil a betegek fele meghal, és hogy a gydgyszer csak javitani
tud (vagy nem véltoztat ha hatéstalan, de rontani nem tud)

o (Valgjaban a gydgyszer nélkiili ardnyt sem tudjuk kébevésetten és az sem biztos, hogy
csak javitani tud, de most egyszeriisitsiink, hogy a lényegre koncentraljunk)

@ 82 betegem van, akinek gydgyszert adok, 82 meggydgyul — hat-e a gyogyszer?

o Tokéletes a megfeleltetés: hatastalan a gydgyszer, azaz 50% a kezelés melletti gyégyulasi
aradny — szabdlyos a pénzérme; hatdsos a gydgyszer, azaz 50%-nal nagyobb a gydégyulasi
ardny — szabalytalan a pénzérme (figyelem, barmennyivel nagyobb)
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Mi koze ennek az orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez?

Arbuthnot fenti modellje szinte tokéletesen megfelel a mai orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez az
esetek tllnyomé részében alkalmazott modellnek, csak a szavakat kell lecserélni:

Pénzérme feldobdsa: adott beteg meggydgyul-e — fej: igen, irds: nem
Pénzérme fej-dobasi valdszinlisége: gydgyulasi valdszinliség a gydgyszeres kezeléssel

Tegytk fel, hogy gydgyszer nélkiil a betegek fele meghal, és hogy a gydgyszer csak javitani
tud (vagy nem véltoztat ha hatéstalan, de rontani nem tud)

(Valéjaban a gydgyszer nélkiili aranyt sem tudjuk kébevésetten és az sem biztos, hogy
csak javitani tud, de most egyszeriisitsiink, hogy a lényegre koncentraljunk)

82 betegem van, akinek gyogyszert adok, 82 meggydgyul — hat-e a gydgyszer?

Tokéletes a megfeleltetés: hatdstalan a gydgyszer, azaz 50% a kezelés melletti gyogyulasi
aradny — szabdlyos a pénzérme; hatdsos a gydgyszer, azaz 50%-nal nagyobb a gydégyulasi
ardny — szabalytalan a pénzérme (figyelem, barmennyivel nagyobb)

Mintanagysag — érmedobasok szama
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Mi koze ennek az orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez?

Arbuthnot fenti modellje szinte tokéletesen megfelel a mai orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez az
esetek tllnyomé részében alkalmazott modellnek, csak a szavakat kell lecserélni:

Pénzérme feldobdsa: adott beteg meggydgyul-e — fej: igen, irds: nem
Pénzérme fej-dobasi valdszinlisége: gydgyulasi valdszinliség a gydgyszeres kezeléssel

Tegytk fel, hogy gydgyszer nélkiil a betegek fele meghal, és hogy a gydgyszer csak javitani
tud (vagy nem véltoztat ha hatéstalan, de rontani nem tud)

(Valéjaban a gydgyszer nélkiili aranyt sem tudjuk kébevésetten és az sem biztos, hogy
csak javitani tud, de most egyszeriisitsiink, hogy a lényegre koncentraljunk)

82 betegem van, akinek gyogyszert adok, 82 meggydgyul — hat-e a gydgyszer?

Tokéletes a megfeleltetés: hatdstalan a gydgyszer, azaz 50% a kezelés melletti gyogyulasi
aradny — szabdlyos a pénzérme; hatdsos a gydgyszer, azaz 50%-nal nagyobb a gydégyulasi
ardny — szabalytalan a pénzérme (figyelem, barmennyivel nagyobb)

Mintanagysag — érmedobasok szama

Ugyanlgy csak hibaval terhelt valaszt lehet hozni, de Ggy, hogy a hiba mértéke maga is
kontrollalhaté
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Mi koze ennek az orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez?

o llyen értelmi hiba: a hatastalan gydgyszert tévesen hatdsosnak mindsitjitk
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Mi koze ennek az orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez?

o llyen értelmi hiba: a hatastalan gydgyszert tévesen hatdsosnak mindsitjitk

o Adja magat egy kérdés: ha ez hiba (rdadasul elég drdmai, egy hatastalan gydgyszert
torzskdnyveziink), és a mértékét mi szabjuk meg, akkor miért 5%-ot valasztottunk??

Miért nem 4-et? 1-et? Egymilliomodot??
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Mi koze ennek az orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez?

o llyen értelmi hiba: a hatastalan gydgyszert tévesen hatdsosnak mindsitjitk

o Adja magat egy kérdés: ha ez hiba (rdadasul elég drdmai, egy hatastalan gydgyszert
torzskdnyveziink), és a mértékét mi szabjuk meg, akkor miért 5%-ot valasztottunk??
Miért nem 4-et? 1-et? Egymilliomodot??

@ Nem beugratés a kérdés: ha ezt az értéket csokkentjik, akkor tényleg csokken annak a
valészinlisége, hogy hatastalan gydgyszert hatdsosnak hisziink...
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Mi koze ennek az orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez?

o llyen értelmi hiba: a hatastalan gydgyszert tévesen hatdsosnak mindsitjitk

o Adja magat egy kérdés: ha ez hiba (rdadasul elég drdmai, egy hatastalan gydgyszert
torzskdnyveziink), és a mértékét mi szabjuk meg, akkor miért 5%-ot valasztottunk??
Miért nem 4-et? 1-et? Egymilliomodot??

@ Nem beugratés a kérdés: ha ezt az értéket csokkentjik, akkor tényleg csokken annak a
valészinlisége, hogy hatastalan gydgyszert hatdsosnak hisziink...

@ ..csak épp ezzel a hibdzassal szemben 3ll egy masik: hogy egy hatésost is hatastalannak
hisziink!
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Mi koze ennek az orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez?

o llyen értelmi hiba: a hatastalan gydgyszert tévesen hatdsosnak mindsitjitk

o Adja magat egy kérdés: ha ez hiba (rdadasul elég drdmai, egy hatastalan gydgyszert
torzskdnyveziink), és a mértékét mi szabjuk meg, akkor miért 5%-ot valasztottunk??
Miért nem 4-et? 1-et? Egymilliomodot??

@ Nem beugratés a kérdés: ha ezt az értéket csokkentjik, akkor tényleg csokken annak a
valészinlisége, hogy hatastalan gydgyszert hatdsosnak hisziink...

@ ..csak épp ezzel a hibdzassal szemben 3ll egy masik: hogy egy hatésost is hatastalannak
hisziink!

@ Ha csokkentjiik ezt a val6szinliséget (nem elég 49 betegnek meggySgyulnia, 50-nek kell,
55-nek kell, 60-nak, stb.), akkor csakugyan ritkdbban fogunk hatastalan gyogyszereket
torzskonyvezni, de egyre gyakrabban fogjuk még a hatasosakra is azt mondani, hogy ,,a,
ez lehetett a véletlen miatt” — erre a gondolatra mindjart visszatériink
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Mi koze ennek az orvosi vizsgalatok kiértékeléséhez?

o llyen értelmi hiba: a hatastalan gydgyszert tévesen hatdsosnak mindsitjitk

o Adja magat egy kérdés: ha ez hiba (rdadasul elég drdmai, egy hatastalan gydgyszert
torzskdnyveziink), és a mértékét mi szabjuk meg, akkor miért 5%-ot valasztottunk??
Miért nem 4-et? 1-et? Egymilliomodot??

@ Nem beugratés a kérdés: ha ezt az értéket csokkentjik, akkor tényleg csokken annak a
valészinlisége, hogy hatastalan gydgyszert hatdsosnak hisziink...

@ ..csak épp ezzel a hibdzassal szemben 3ll egy masik: hogy egy hatésost is hatastalannak
hisziink!

@ Ha csokkentjiik ezt a val6szinliséget (nem elég 49 betegnek meggySgyulnia, 50-nek kell,
55-nek kell, 60-nak, stb.), akkor csakugyan ritkdbban fogunk hatastalan gyogyszereket
torzskonyvezni, de egyre gyakrabban fogjuk még a hatasosakra is azt mondani, hogy ,,a,
ez lehetett a véletlen miatt” — erre a gondolatra mindjart visszatériink

o Vegyiik észre, hogy ebben a gondolkodasi keretben egy forditott logika érvényesiil: nem
azt nézziik, hogy ezen eredmény alapjan mennyire valészinii, hogy hatastalan a gydgyszer,
hanem azt, hogy ha hatastalan lenne, akkor mennyire valészinii, hogy ilyen eredményt
kapnank
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o Nullhipotézis (null hypothesis)
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o Nullhipotézis (null hypothesis)
o Kiinduld, ,alapértelmezett” allitdsunk, amit tovabbi informéacié nélkiil elhisziink
«40>» «F»r» « E>» 3 Q>
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Preciz terminolégia

o Nullhipotézis (null hypothesis)

o Kiinduld, ,alapértelmezett” allitdsunk, amit tovabbi informéacié nélkiil elhisziink
o Tipikusan azt fogalmazza meg, hogy nem taldltunk semmi djat (nincs eltérés, nincs hatds,
nincs kiilénbség)
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Preciz terminolégia

o Nullhipotézis (null hypothesis)
o Kiinduld, ,alapértelmezett” allitdsunk, amit tovabbi informéacié nélkiil elhisziink
o Tipikusan azt fogalmazza meg, hogy nem taldltunk semmi djat (nincs eltérés, nincs hatds,

nincs kiilénbség)
o Szabélyos a pénzérme, nincs kiildnbség a fid-lany aranyban, nem hat a gydgyszer
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Preciz terminolégia

o Nullhipotézis (null hypothesis)
o Kiinduld, ,alapértelmezett” allitdsunk, amit tovabbi informéacié nélkiil elhisziink
o Tipikusan azt fogalmazza meg, hogy nem taldltunk semmi djat (nincs eltérés, nincs hatds,
nincs kiilénbség)
o Szabélyos a pénzérme, nincs kiildnbség a fid-lany aranyban, nem hat a gydgyszer
o Lényegében van egy kiinduldépontunk és azt nézziik, hogy a begylijtétt adat mennyire mond
neki ellent
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Preciz terminolégia

o Nullhipotézis (null hypothesis)

o Kiinduld, ,alapértelmezett” allitdsunk, amit tovabbi informéacié nélkiil elhisziink
o Tipikusan azt fogalmazza meg, hogy nem taldltunk semmi djat (nincs eltérés, nincs hatds,
nincs kiilénbség)

o Szabélyos a pénzérme, nincs kiildnbség a fid-lany aranyban, nem hat a gydgyszer

o Lényegében van egy kiinduldépontunk és azt nézziik, hogy a begylijtétt adat mennyire mond
neki ellent

o Ellenhipotézis (vagy alternativ hipotézis, alternative hypothesis)
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Preciz terminolégia

o Nullhipotézis (null hypothesis)

o Kiinduld, ,alapértelmezett” allitdsunk, amit tovabbi informéacié nélkiil elhisziink
o Tipikusan azt fogalmazza meg, hogy nem taldltunk semmi djat (nincs eltérés, nincs hatds,
nincs kiilénbség)

o Szabélyos a pénzérme, nincs kiildnbség a fid-lany aranyban, nem hat a gydgyszer

o Lényegében van egy kiinduldépontunk és azt nézziik, hogy a begylijtétt adat mennyire mond
neki ellent

o Ellenhipotézis (vagy alternativ hipotézis, alternative hypothesis)
o A nullhipotézis tagadasa
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Preciz terminolégia

o Nullhipotézis (null hypothesis)

o Kiinduld, ,alapértelmezett” allitdsunk, amit tovabbi informéacié nélkiil elhisziink
o Tipikusan azt fogalmazza meg, hogy nem taldltunk semmi djat (nincs eltérés, nincs hatds,
nincs kiilénbség)

o Szabélyos a pénzérme, nincs kiildnbség a fid-lany aranyban, nem hat a gydgyszer
o Lényegében van egy kiinduldépontunk és azt nézziik, hogy a begylijtétt adat mennyire mond
neki ellent
o Ellenhipotézis (vagy alternativ hipotézis, alternative hypothesis)
o A nullhipotézis tagadasa
o Ujdonsag, heuréka, taldltunk valamit (van eltérés, van hatas, van kiilonbség)
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Preciz terminolégia

o Nullhipotézis (null hypothesis)

o Kiinduld, ,alapértelmezett” allitdsunk, amit tovabbi informéacié nélkiil elhisziink
o Tipikusan azt fogalmazza meg, hogy nem taldltunk semmi djat (nincs eltérés, nincs hatds,
nincs kiilénbség)

o Szabélyos a pénzérme, nincs kiildnbség a fid-lany aranyban, nem hat a gydgyszer
o Lényegében van egy kiinduldépontunk és azt nézziik, hogy a begylijtétt adat mennyire mond
neki ellent
o Ellenhipotézis (vagy alternativ hipotézis, alternative hypothesis)
o A nullhipotézis tagadasa
o Ujdonsag, heuréka, taldltunk valamit (van eltérés, van hatas, van kiilonbség)
o Nem szabalyos a pénzérme, eltér a fitik és a lanyok aranya, hat a gydgyszer
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Preciz terminolégia

o Nullhipotézis (null hypothesis)

o Kiinduld, ,alapértelmezett” allitdsunk, amit tovabbi informacié nélkiil elhisziink

o Tipikusan azt fogalmazza meg, hogy nem taldltunk semmi djat (nincs eltérés, nincs hatds,
nincs kiilénbség)

e Szabalyos a pénzérme, nincs kiilonbség a fil-lany ardnyban, nem hat a gydgyszer
o Lényegében van egy kiindulépontunk és azt nézziik, hogy a begyiijtétt adat mennyire mond
neki ellent
o Ellenhipotézis (vagy alternativ hipotézis, alternative hypothesis)
o A nullhipotézis tagadasa
o Ujdonsag, heuréka, taldltunk valamit (van eltérés, van hatas, van kiilonbség)
o Nem szabalyos a pénzérme, eltér a filk és a lanyok aranya, hat a gydgyszer

@ A nullhipotézis altaldban csak egyféleképp tud teljesiilni, az ellenhipotézis tobb mdédon is
(a szabélyossag az az 50% fejdobasi valésziniiség és csak az, szabalytalan viszont

sokféleképp lehet; a hatastalansidg csak a 0 hatas, hatdsos sokféleképp lehet, hathat kicsit
is, meg nagyon is)
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o Szignifikanciaszint (significance level): a célvalésziniiség, ami alapjan meghatdrozzuk a
kiiszob helyét; jele: «
«O» «Fr « > > Q>
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o Szignifikanciaszint (significance level): a célvalésziniiség, ami alapjan meghatdrozzuk a
kiiszob helyét; jele: «
o Elséfaja hiba (Type | error)
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Preciz terminolégia

e Szignifikanciaszint (significance level): a célvalésziniiség, ami alapjan meghatarozzuk a
kiiszob helyét; jele: a
o Elséfaji hiba (Type | error)
o Tévesen mindsitiink hatasosnak egy hatastalan gydgyszert

Ferenci Tamés tamas.ferenci@medstat.hu A Véletlen szerepérd|


tamas.ferenci@medstat.hu

Preciz terminolégia

e Szignifikanciaszint (significance level): a célvalésziniiség, ami alapjan meghatarozzuk a
kiiszob helyét; jele: a
o Elséfaji hiba (Type | error)

o Tévesen mindsitiink hatasosnak egy hatastalan gydgyszert
o Elvetjiik a nullhipotézist, pedig igaz
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Preciz terminolégia

e Szignifikanciaszint (significance level): a célvalésziniiség, ami alapjan meghatarozzuk a
kiiszob helyét; jele: a
o Elséfaji hiba (Type | error)
o Tévesen mindsitiink hatasosnak egy hatastalan gydgyszert
o Elvetjiik a nullhipotézist, pedig igaz
o Ha teljesiilnek a préba el6feltevései, akkor a valdszinlisége épp az altalunk valasztott
szignifikanciaszint, «
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Preciz terminolégia

e Szignifikanciaszint (significance level): a célvalésziniiség, ami alapjan meghatarozzuk a
kiiszob helyét; jele: a
o Elséfaji hiba (Type | error)
o Tévesen mindsitiink hatasosnak egy hatastalan gydgyszert
o Elvetjiik a nullhipotézist, pedig igaz
o Ha teljesiilnek a préba el6feltevései, akkor a valdszinlisége épp az altalunk valasztott
szignifikanciaszint, «
o Azaz: a val6sziniisége felett erds kontrollunk van (semmi egyébt8l nem fiigg — természetesen
a dontési szabaly fligghet példaul a mintanagysagtdl, de az elséfaji hiba valésziniisége nem)
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Preciz terminolégia

e Szignifikanciaszint (significance level): a célvalésziniiség, ami alapjan meghatarozzuk a
kiiszob helyét; jele: a

o Elséfaji hiba (Type | error)

Tévesen mindsitiink hatasosnak egy hatastalan gydgyszert

Elvetjik a nullhipotézist, pedig igaz

Ha teljesiilnek a préba elofeltevései, akkor a valdsziniisége épp az altalunk valasztott
szignifikanciaszint, «

Azaz: a valésziniisége felett er8s kontrollunk van (semmi egyébtél nem fiigg — természetesen
a dontési szabaly fligghet példaul a mintanagysagtdl, de az elséfaji hiba valésziniisége nem)

e Masodfaji hiba (Type Il error)
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Preciz terminolégia

e Szignifikanciaszint (significance level): a célvalésziniiség, ami alapjan meghatarozzuk a
kiiszob helyét; jele: a

o Elséfaji hiba (Type | error)

Tévesen mindsitiink hatasosnak egy hatastalan gydgyszert

Elvetjik a nullhipotézist, pedig igaz

Ha teljesiilnek a préba elofeltevései, akkor a valdsziniisége épp az altalunk valasztott
szignifikanciaszint, «

Azaz: a valésziniisége felett er8s kontrollunk van (semmi egyébtél nem fiigg — természetesen
a dontési szabaly fligghet példaul a mintanagysagtdl, de az elséfaji hiba valésziniisége nem)

e Masodfaji hiba (Type Il error)

Tévesen minésitiink hatastalannak egy hatasos gyogyszert
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Preciz terminolégia

e Szignifikanciaszint (significance level): a célvalésziniiség, ami alapjan meghatarozzuk a
kiiszob helyét; jele: a

o Elséfaji hiba (Type | error)

Tévesen mindsitiink hatasosnak egy hatastalan gydgyszert

Elvetjik a nullhipotézist, pedig igaz

Ha teljesiilnek a préba elofeltevései, akkor a valdsziniisége épp az altalunk valasztott
szignifikanciaszint, «

Azaz: a valésziniisége felett er8s kontrollunk van (semmi egyébtél nem fiigg — természetesen
a dontési szabaly fligghet példaul a mintanagysagtdl, de az elséfaji hiba valésziniisége nem)

e Masodfaji hiba (Type Il error)

Tévesen minésitiink hatastalannak egy hatasos gyogyszert
Nem vetjiik el a nullhipotézist, pedig nem igaz
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Preciz terminolégia

e Szignifikanciaszint (significance level): a célvalésziniiség, ami alapjan meghatarozzuk a
kiiszob helyét; jele: a

o Elséfaji hiba (Type | error)

Tévesen mindsitiink hatasosnak egy hatastalan gydgyszert

Elvetjik a nullhipotézist, pedig igaz

Ha teljesiilnek a préba elofeltevései, akkor a valdsziniisége épp az altalunk valasztott
szignifikanciaszint, «

Azaz: a valésziniisége felett er8s kontrollunk van (semmi egyébtél nem fiigg — természetesen
a dontési szabaly fligghet példaul a mintanagysagtdl, de az elséfaji hiba valésziniisége nem)

e Masodfaji hiba (Type Il error)

Tévesen minésitiink hatastalannak egy hatasos gyogyszert

Nem vetjiik el a nullhipotézist, pedig nem igaz

A valésziniiségének a jele: 8 (annak a valészinilisége, hogy nem vetjiik el a nullhipotézist,
feltéve, hogy nem igaz)
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Preciz terminolégia

e Szignifikanciaszint (significance level): a célvalésziniiség, ami alapjan meghatarozzuk a
kiiszob helyét; jele: a
o Elséfaji hiba (Type | error)
o Tévesen mindsitiink hatasosnak egy hatastalan gydgyszert
o Elvetjik a nullhipotézist, pedig igaz
o Ha teljesiilnek a préba el6feltevései, akkor a valészinlisége épp az altalunk valasztott
szignifikanciaszint, «
o Azaz: a valésziniisége felett erés kontrollunk van (semmi egyébtdl nem fiigg — természetesen
a dontési szabaly fligghet példaul a mintanagysagtdl, de az elséfaji hiba valésziniisége nem)

e Masodfaji hiba (Type Il error)
o Tévesen mindsitiink hatastalannak egy hatasos gydgyszert
Nem vetjiik el a nullhipotézist, pedig nem igaz
o A valésziniiségének a jele: 3 (annak a valdsziniisége, hogy nem vetjiik el a nullhipotézist,
feltéve, hogy nem igaz)
1 — B az er6: feltéve, hogy hat a gydgyszer, mekkora valdsziniiséggel mutatjuk is ezt ki
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Preciz terminolégia

e Szignifikanciaszint (significance level): a célvalésziniiség, ami alapjan meghatarozzuk a
kiiszob helyét; jele: a

o Elséfaji hiba (Type | error)

Tévesen mindsitiink hatasosnak egy hatastalan gydgyszert

Elvetjik a nullhipotézist, pedig igaz

Ha teljesiilnek a préba elofeltevései, akkor a valdsziniisége épp az altalunk valasztott
szignifikanciaszint, «

Azaz: a valésziniisége felett er8s kontrollunk van (semmi egyébtél nem fiigg — természetesen
a dontési szabaly fligghet példaul a mintanagysagtdl, de az elséfaji hiba valésziniisége nem)

e Masodfaji hiba (Type Il error)

Tévesen minésitiink hatastalannak egy hatasos gyogyszert

Nem vetjiik el a nullhipotézist, pedig nem igaz

A valésziniiségének a jele: 8 (annak a valészinilisége, hogy nem vetjiik el a nullhipotézist,
feltéve, hogy nem igaz)

1 — B az er6: feltéve, hogy hat a gydgyszer, mekkora valdsziniiséggel mutatjuk is ezt ki
Nincs felette er6s kontrollunk
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@ Szignifikdns hatas: adott szignifikanciaszinten elvetjiik a nullhipotézist
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Preciz terminolégia

e Szignifikans hatés: adott szignifikanciaszinten elvetjiik a nullhipotézist
o Tartalmilag: a tapasztalt hatds — hanyan gydgyultak meg — betudhaté-e egyszeriien a
véletlen ingadozasnak, tehat, hogy a valésagban nem hat a gydgyszer és ami hatast lattunk
az csak a véletlen ingadozasbdl fakadt, vagy olyan nagy, hogy azt feltételezziik, hogy valédi
kiildnbség van mogétte (tényleg hat a gydgyszer)
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Preciz terminolégia

e Szignifikans hatés: adott szignifikanciaszinten elvetjiik a nullhipotézist
o Tartalmilag: a tapasztalt hatds — hanyan gydgyultak meg — betudhaté-e egyszeriien a
véletlen ingadozasnak, tehat, hogy a valésagban nem hat a gydgyszer és ami hatast lattunk
az csak a véletlen ingadozasbdl fakadt, vagy olyan nagy, hogy azt feltételezziik, hogy valédi
kiildnbség van mogétte (tényleg hat a gydgyszer)

@ A kérdésiink az lesz, hogy a begylijtott adatok ,eléggé” ellentmondanak-e a
nullhipotézisnek (azaz: ha a nullhipotézis fennéllna, akkor val6sziniitlen, hogy az térténjen,
ami tortént), ahhoz, hogy azt mondjuk, hogy ,nem hissziik el” (nem kizarjuk!), hogy
fennall (vegyiik észre itt is a forditott logikat!)
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Preciz terminolégia

e Szignifikans hatés: adott szignifikanciaszinten elvetjiik a nullhipotézist
o Tartalmilag: a tapasztalt hatds — hanyan gydgyultak meg — betudhaté-e egyszeriien a
véletlen ingadozasnak, tehat, hogy a valésagban nem hat a gydgyszer és ami hatast lattunk
az csak a véletlen ingadozasbdl fakadt, vagy olyan nagy, hogy azt feltételezziik, hogy valédi
kiildnbség van mogétte (tényleg hat a gydgyszer)

@ A kérdésiink az lesz, hogy a begylijtott adatok ,eléggé” ellentmondanak-e a
nullhipotézisnek (azaz: ha a nullhipotézis fennéllna, akkor val6sziniitlen, hogy az térténjen,
ami tortént), ahhoz, hogy azt mondjuk, hogy ,nem hissziik el” (nem kizarjuk!), hogy
fennall (vegyiik észre itt is a forditott logikat!)

o Vagy azt mondjuk, hogy ez csak olyan kevéssé tér el, hogy ezt még ,hajlandbak vagyunk”
betudni a véletlen ingadozasnak
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Preciz terminolégia

e Szignifikans hatés: adott szignifikanciaszinten elvetjiik a nullhipotézist
o Tartalmilag: a tapasztalt hatds — hanyan gydgyultak meg — betudhaté-e egyszeriien a
véletlen ingadozasnak, tehat, hogy a valésagban nem hat a gydgyszer és ami hatast lattunk
az csak a véletlen ingadozasbdl fakadt, vagy olyan nagy, hogy azt feltételezziik, hogy valédi
kiildnbség van mogétte (tényleg hat a gydgyszer)

@ A kérdésiink az lesz, hogy a begylijtott adatok ,eléggé” ellentmondanak-e a
nullhipotézisnek (azaz: ha a nullhipotézis fennéllna, akkor val6sziniitlen, hogy az térténjen,
ami tortént), ahhoz, hogy azt mondjuk, hogy ,nem hissziik el” (nem kizarjuk!), hogy
fennall (vegyiik észre itt is a forditott logikat!)

o Vagy azt mondjuk, hogy ez csak olyan kevéssé tér el, hogy ezt még ,hajlandbak vagyunk”
betudni a véletlen ingadozasnak

e (A ,mit hisziink el”, ,mit vagyunk hajlandéak betudni” dolgot szabélyozza a
szignifikanciaszint)
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Preciz terminolégia

e Szignifikans hatés: adott szignifikanciaszinten elvetjiik a nullhipotézist
o Tartalmilag: a tapasztalt hatds — hanyan gydgyultak meg — betudhaté-e egyszeriien a
véletlen ingadozasnak, tehat, hogy a valésagban nem hat a gydgyszer és ami hatast lattunk
az csak a véletlen ingadozasbdl fakadt, vagy olyan nagy, hogy azt feltételezziik, hogy valédi
kiildnbség van mogétte (tényleg hat a gydgyszer)

@ A kérdésiink az lesz, hogy a begylijtott adatok ,eléggé” ellentmondanak-e a
nullhipotézisnek (azaz: ha a nullhipotézis fennéllna, akkor val6sziniitlen, hogy az térténjen,
ami tortént), ahhoz, hogy azt mondjuk, hogy ,nem hissziik el” (nem kizarjuk!), hogy
fennall (vegyiik észre itt is a forditott logikat!)

o Vagy azt mondjuk, hogy ez csak olyan kevéssé tér el, hogy ezt még ,hajlandbak vagyunk”
betudni a véletlen ingadozasnak

e (A ,mit hisziink el”, ,mit vagyunk hajlandéak betudni” dolgot szabélyozza a
szignifikanciaszint)

o ,Elfogadunk”: elfogadjuk a nullhipotézist (azaz azt mondjuk, hogy nem taldltunk hatast,
pl. nem hat a gybgyszer) — bar jobb lenne tgy fogalmazni, hogy ,,nem tudunk elutasitani”,
kés6bb majd kideriil, hogy miért
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Preciz terminolégia

e Szignifikans hatés: adott szignifikanciaszinten elvetjiik a nullhipotézist
o Tartalmilag: a tapasztalt hatds — hanyan gydgyultak meg — betudhaté-e egyszeriien a
véletlen ingadozasnak, tehat, hogy a valésagban nem hat a gydgyszer és ami hatast lattunk
az csak a véletlen ingadozasbdl fakadt, vagy olyan nagy, hogy azt feltételezziik, hogy valédi
kiildnbség van mogétte (tényleg hat a gydgyszer)

@ A kérdésiink az lesz, hogy a begylijtott adatok ,eléggé” ellentmondanak-e a
nullhipotézisnek (azaz: ha a nullhipotézis fennéllna, akkor val6sziniitlen, hogy az térténjen,
ami tortént), ahhoz, hogy azt mondjuk, hogy ,nem hissziik el” (nem kizarjuk!), hogy
fennall (vegyiik észre itt is a forditott logikat!)

o Vagy azt mondjuk, hogy ez csak olyan kevéssé tér el, hogy ezt még ,hajlandbak vagyunk”
betudni a véletlen ingadozasnak

e (A ,mit hisziink el”, ,mit vagyunk hajlandéak betudni” dolgot szabélyozza a
szignifikanciaszint)

o ,Elfogadunk”: elfogadjuk a nullhipotézist (azaz azt mondjuk, hogy nem taldltunk hatast,
pl. nem hat a gybgyszer) — bar jobb lenne tgy fogalmazni, hogy ,,nem tudunk elutasitani”,
kés6bb majd kideriil, hogy miért

o ,Elutasitunk”: elutasitjuk a nullhipotézist (azaz azt mondjuk, hogy taldltunk hatéast, pl.
hat a gydgyszer)
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Az er6 és a hatasossag Osszefliggése

Mi az, hogy er6? Vegyiik elé az abrat hatéstalansag esetén (ez ugye még nem jé az er6hoz!):

»Nem hat" wHat"
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Meggyogyult betegek szama (82 betegbdl)
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Az er6 és a hatasossag Osszefliggése

Mi az, hogy er6? Feltéve, hogy hat a gydgyszer (50-r6l 55%-ra emeli a gy6gyulasi aranyt)
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Az er6 és a hatasossag Osszefliggése

Mi az, hogy eré? Feltéve, hogy hat a gydgyszer (50-rél 55%-ra emeli a gydgyulasi aranyt),
mekkora valésziniiséggel mondjuk mi is azt, hogy hat
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Az erd é

Kicsit jobban haté gyégyszer (60%)..
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Az er

Még jobban haté gydgyszer (80%)...

,Nem hat" Hat"
—
0.094
o0
B3
2 0.06 4
&
pel
g
0.034
0.00 oooooooooooo"'TTI ITT'...Q..
40 50 60 70 80
Meggyogyult betegek szama (82 betegbdl)
=} F

A Véletlen szerepérdl

DA


tamas.ferenci@medstat.hu

Er6 [%]
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Az er6 és a hatasossag Osszefliggése

o Természetesen a dontési hatar minden esetben ugyanott van (hiszen azt a hatastalansag
feltételezése melletti eloszlas alapjan hatdroztuk meg, nem fligg a gydgyszer hatasatol!)
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Az er6 és a hatasossag Osszefliggése

o Természetesen a dontési hatar minden esetben ugyanott van (hiszen azt a hatastalansag
feltételezése melletti eloszlas alapjan hatdroztuk meg, nem fligg a gydgyszer hatasatol!)

o Tanulsag: az er6 fligg a gydgyszer valddi hatdsatdl — minél hatasosabb a gydgyszer, annél
nagyobb lesz (minden mést valtozatlanul tartva) az er§
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o Hogyan tudjuk névelni az er6t?
<O A« Fr o« > > o
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Az er6 és a mintanagysag oOsszefliggése

@ Hogyan tudjuk novelni az er6t?

o Gyértsunk hatdsosabb gydgyszert! (ez j6 dtlet, de a kutatastervezés ezen a pontjén a
kiprébalandé gydgyszer mar egy adottsag)
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Az er6 és a mintanagysag oOsszefliggése

@ Hogyan tudjuk névelni az er6t?
o Gyértsunk hatdsosabb gydgyszert! (ez j6 dtlet, de a kutatastervezés ezen a pontjén a
kiprébalandé gydgyszer mar egy adottsag)
o Csaljunk! Azaz ndveljik meg a szignifikanciaszintet (ez még jobb &tlet, csak az a baj, hogy
van a franya gydgyszerhat6sig, ami ragaszkodik adott szignifikanciaszinthez)
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Az er6 és a mintanagysag oOsszefliggése

@ Hogyan tudjuk novelni az er6t?

o Gyértsunk hatdsosabb gydgyszert! (ez j6 dtlet, de a kutatastervezés ezen a pontjén a
kiprébalandé gydgyszer mar egy adottsag)

o Csaljunk! Azaz ndveljik meg a szignifikanciaszintet (ez még jobb &tlet, csak az a baj, hogy
van a franya gydgyszerhat6sig, ami ragaszkodik adott szignifikanciaszinthez)

@ Mit tehetiink még?

Ferenci Tamés tamas.ferenci@medstat.hu A Véletlen szerepérd|


tamas.ferenci@medstat.hu

Az er6 és a mintanagysag oOsszefliggése

@ Hogyan tudjuk novelni az er6t?

o Gyértsunk hatdsosabb gydgyszert! (ez j6 dtlet, de a kutatastervezés ezen a pontjén a
kiprébalandé gydgyszer mar egy adottsag)

o Csaljunk! Azaz ndveljik meg a szignifikanciaszintet (ez még jobb &tlet, csak az a baj, hogy
van a franya gydgyszerhat6sig, ami ragaszkodik adott szignifikanciaszinthez)

@ Mit tehetiink még?

o Intuitiv dtlet: ndveljik meg a mintanagysagot! (,kidtlagolédnak az eltérések”)
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Az er6 és a mintanagysag oOsszefliggése

Hogyan tudjuk ndvelni az er6t?
o Gyértsunk hatdsosabb gydgyszert! (ez j6 dtlet, de a kutatastervezés ezen a pontjén a
kiprébalandé gydgyszer mar egy adottsag)
o Csaljunk! Azaz ndveljik meg a szignifikanciaszintet (ez még jobb &tlet, csak az a baj, hogy
van a franya gydgyszerhat6sig, ami ragaszkodik adott szignifikanciaszinthez)

Mit tehetiink még?

Intuitiv 6tlet: néveljik meg a mintanagysagot! (,kidtlagolédnak az eltérések”)

(]

Csakugyan igy van, nézziik meg miért
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Az er6 és a mintanagysag oOsszefliggése

Az eredeti dbrank (82 beteggel)
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Az er6 és a mintanagysag oOsszefliggése

A vizszintes tengelyt skaldzzuk at (csak hogy dsszehasonlithaté legyen késébb)
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Az er6 és a mintanagysag oOsszefliggése

Ugyanez az abra 200 beteggel (mi véltozott?)

Valésziniiség

0.094

0.06 4

0.03 1

0.00 1
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Meggyogyult betegek aranya (200 betegbdl)
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Az er

Kicsit haté gydgyszer, 82 beteg
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Az erd é

Kicsit haté gydgyszer, 200 beteg
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Az erd é

Kozepesen hatd gydgyszer, 82 beteg
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Az erd é

Kozepesen hatd gydgyszer, 200 beteg
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A végeredmény:
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Az erét meghatarozé tényezok

o Végeredményben tehat azt latjuk, hogy igazabdl két tényezo hat az erbre: a gydgyszer
hatdsossaga (hatdsnagysag) és a mintanagysag
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Az erét meghatarozé tényezok

o Végeredményben tehat azt latjuk, hogy igazabdl két tényezo hat az erbre: a gydgyszer
hatdsossaga (hatdsnagysag) és a mintanagysag

o (Sé&t, valéjaban hdrom, mert a szignifikanciaszint is)
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Az erét meghatarozé tényezok

o Végeredményben tehat azt latjuk, hogy igazabdl két tényezo hat az erbre: a gydgyszer
hatdsossaga (hatdsnagysag) és a mintanagysag

o (Sé&t, valéjaban hdrom, mert a szignifikanciaszint is)

o Kétféleképp is elmondhaté: ugyanazon hatasossag mellett nagyobb az erd, ha nagyobb a

mintanagysag, avagy kisebb hatas is kimutathaté ugyanazon erével, ha nagyobb a
mintanagysag
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Az erét meghatarozé tényezok

o Végeredményben tehat azt latjuk, hogy igazabdl két tényezo hat az erbre: a gydgyszer
hatdsossaga (hatdsnagysag) és a mintanagysag

o (Sé&t, valéjaban hdrom, mert a szignifikanciaszint is)

o Kétféleképp is elmondhaté: ugyanazon hatasossag mellett nagyobb az erd, ha nagyobb a
mintanagysag, avagy kisebb hatas is kimutathaté ugyanazon erével, ha nagyobb a
mintanagysag

@ ,Kis hatashoz nagy minta kell, nagy hatashoz kis minta is elég”
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Az erét meghatarozé tényezok

o Végeredményben tehat azt latjuk, hogy igazabdl két tényezo hat az erbre: a gydgyszer
hatdsossaga (hatdsnagysag) és a mintanagysag

o (Sé&t, valéjaban hdrom, mert a szignifikanciaszint is)

o Kétféleképp is elmondhaté: ugyanazon hatasossag mellett nagyobb az erd, ha nagyobb a
mintanagysag, avagy kisebb hatas is kimutathaté ugyanazon erével, ha nagyobb a
mintanagysag

@ ,Kis hatashoz nagy minta kell, nagy hatashoz kis minta is elég”

o (Marmint a kimutatasahoz, értsd: hogy igazolni is tudjuk, hogy az nem csak a véletlen
ingadozas miatt van, tehat, hogy szignifikans)
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Az erét meghatarozé tényezok

o Végeredményben tehat azt latjuk, hogy igazabdl két tényezo hat az erbre: a gydgyszer
hatdsossaga (hatdsnagysag) és a mintanagysag

o (Sé&t, valéjaban hdrom, mert a szignifikanciaszint is)

o Kétféleképp is elmondhaté: ugyanazon hatasossag mellett nagyobb az erd, ha nagyobb a
mintanagysag, avagy kisebb hatas is kimutathaté ugyanazon erével, ha nagyobb a
mintanagysag

@ ,Kis hatashoz nagy minta kell, nagy hatashoz kis minta is elég”

o (Marmint a kimutatasahoz, értsd: hogy igazolni is tudjuk, hogy az nem csak a véletlen
ingadozas miatt van, tehat, hogy szignifikans)

o Nézzitk meg lgy is ezt a fliggvényt, hogy a hatast rogzitjiik, és a mintanagysagot varialjuk
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o (A furcsa szaggatas a diszkrétség miatt van — nem tud 70,2 beteg meggydgyulni —, most
ne térddjiink vele)
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o (A furcsa szaggatas a diszkrétség miatt van — nem tud 70,2 beteg meggydgyulni —, most
ne térddjiink vele)

o Ez egy nagyon fontos dolgot lehet6vé tesz: a mintanagysag racionalis tervezését!
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o (A furcsa szaggatas a diszkrétség miatt van — nem tud 70,2 beteg meggydgyulni —, most
ne térddjiink vele)

o Ez egy nagyon fontos dolgot lehet6vé tesz: a mintanagysag racionalis tervezését!

o Csak az elébbi abrara ,forditva” néziink ra: nem mintanagysaghoz olvassuk le az er6t,
hanem adott, megkivant er6héz — tipikusan 80% — keressiik ki a mintanagysagot
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o (A furcsa szaggatas a diszkrétség miatt van — nem tud 70,2 beteg meggydgyulni —, most
ne térddjiink vele)

o Ez egy nagyon fontos dolgot lehet6vé tesz: a mintanagysag racionalis tervezését!

o Csak az elébbi abrara ,forditva” néziink ra: nem mintanagysaghoz olvassuk le az er6t,
hanem adott, megkivant er6héz — tipikusan 80% — keressiik ki a mintanagysagot

o (Ellenérzd kérdés: miért 807 Miért nem 907 997 — hiszen akkor jobb eséllyel igazolni is
tudjuk, hogy hat a gydgyszer, ha tényleg hat..!)
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o (A furcsa szaggatas a diszkrétség miatt van — nem tud 70,2 beteg meggydgyulni —, most
ne térddjiink vele)

o Ez egy nagyon fontos dolgot lehet6vé tesz: a mintanagysag racionalis tervezését!

o Csak az elébbi abrara ,forditva” néziink ra: nem mintanagysaghoz olvassuk le az er6t,
hanem adott, megkivant er6héz — tipikusan 80% — keressiik ki a mintanagysagot

o (Ellenérzd kérdés: miért 807 Miért nem 907 997 — hiszen akkor jobb eséllyel igazolni is
tudjuk, hogy hat a gydgyszer, ha tényleg hat..!)

o Figyelem: minden ilyen szamitas tehéat feltételes azon, hogy mekkora a gydgyszer hatésa!
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o (A furcsa szaggatas a diszkrétség miatt van — nem tud 70,2 beteg meggydgyulni —, most
ne térddjiink vele)

o Ez egy nagyon fontos dolgot lehet6vé tesz: a mintanagysag racionalis tervezését!

o Csak az elébbi abrara ,forditva” néziink ra: nem mintanagysaghoz olvassuk le az er6t,
hanem adott, megkivant er6héz — tipikusan 80% — keressiik ki a mintanagysagot

o (Ellenérzd kérdés: miért 807 Miért nem 907 997 — hiszen akkor jobb eséllyel igazolni is
tudjuk, hogy hat a gydgyszer, ha tényleg hat..!)

o Figyelem: minden ilyen szamitas tehéat feltételes azon, hogy mekkora a gydgyszer hatésa!

@ Furcsa lehet, hogy elére meg kell adnom a hatast, hiszen a kutatas célja épp ennek
kiszamolasa, de ez olyan mint a csillagaszat: minél halvanyabb csillagot akarok kimutatni,
annal nagyobb tavcso kell — Ggyhogy amikor tavcsovet vesziink, kell valamilyen
feltételezéssel élni a csillag fényességérdl
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o (A furcsa szaggatas a diszkrétség miatt van — nem tud 70,2 beteg meggydgyulni —, most
ne térddjiink vele)

o Ez egy nagyon fontos dolgot lehet6vé tesz: a mintanagysag racionalis tervezését!

o Csak az elébbi abrara ,forditva” néziink ra: nem mintanagysaghoz olvassuk le az er6t,
hanem adott, megkivant er6héz — tipikusan 80% — keressiik ki a mintanagysagot

o (Ellenérzd kérdés: miért 807 Miért nem 907 997 — hiszen akkor jobb eséllyel igazolni is
tudjuk, hogy hat a gydgyszer, ha tényleg hat..!)

o Figyelem: minden ilyen szamitas tehéat feltételes azon, hogy mekkora a gydgyszer hatésa!

@ Furcsa lehet, hogy elére meg kell adnom a hatast, hiszen a kutatas célja épp ennek
kiszamolasa, de ez olyan mint a csillagaszat: minél halvanyabb csillagot akarok kimutatni,
annal nagyobb tavcso kell — Ggyhogy amikor tavcsovet vesziink, kell valamilyen
feltételezéssel élni a csillag fényességérdl

o Vagy feltevés (példaul kordbbi eredményekbdl extrapolaci6, hasonlé gydgyszerrel szerzett
tapasztalat)
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o (A furcsa szaggatas a diszkrétség miatt van — nem tud 70,2 beteg meggydgyulni —, most
ne térddjiink vele)

o Ez egy nagyon fontos dolgot lehet6vé tesz: a mintanagysag racionalis tervezését!

o Csak az elébbi abrara ,forditva” néziink ra: nem mintanagysaghoz olvassuk le az er6t,
hanem adott, megkivant er6héz — tipikusan 80% — keressiik ki a mintanagysagot

o (Ellenérzd kérdés: miért 807 Miért nem 907 997 — hiszen akkor jobb eséllyel igazolni is
tudjuk, hogy hat a gydgyszer, ha tényleg hat..!)

o Figyelem: minden ilyen szamitas tehéat feltételes azon, hogy mekkora a gydgyszer hatésa!

@ Furcsa lehet, hogy elére meg kell adnom a hatast, hiszen a kutatas célja épp ennek
kiszamolasa, de ez olyan mint a csillagaszat: minél halvanyabb csillagot akarok kimutatni,
annal nagyobb tavcso kell — Ggyhogy amikor tavcsovet vesziink, kell valamilyen
feltételezéssel élni a csillag fényességérdl

o Vagy feltevés (példaul kordbbi eredményekbdl extrapolaci6, hasonlé gydgyszerrel szerzett

tapasztalat)
e Vagy elvards (mi a minimalis klinikailag relevans hatas)
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o (A furcsa szaggatds a diszkrétség miatt van — nem tud 70,2 beteg meggydgyulni —, most
ne torddjiink vele)
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o (A furcsa szaggatds a diszkrétség miatt van — nem tud 70,2 beteg meggydgyulni —, most
ne torddjiink vele)

@ Ez egy nagyon fontos dolgot lehet6vé tesz: a mintanagysag racionalis tervezését!
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o (A furcsa szaggatds a diszkrétség miatt van — nem tud 70,2 beteg meggydgyulni —, most
ne torddjiink vele)

@ Ez egy nagyon fontos dolgot lehet6vé tesz: a mintanagysag racionalis tervezését!

o Csak az elébbi abrara ,forditva” néziink rd: nem mintanagysaghoz olvassuk le az er6t,
hanem adott, megkivant eréhéz — tipikusan 80% — keressiik ki a mintanagysagot
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o (A furcsa szaggatds a diszkrétség miatt van — nem tud 70,2 beteg meggydgyulni —, most
ne torddjiink vele)

@ Ez egy nagyon fontos dolgot lehet6vé tesz: a mintanagysag racionalis tervezését!

o Csak az elébbi abrara ,forditva” néziink rd: nem mintanagysaghoz olvassuk le az er6t,
hanem adott, megkivant eréhéz — tipikusan 80% — keressiik ki a mintanagysagot

o (Ellenérzd kérdés: miért 807 Miért nem 907 997 — hiszen akkor jobb eséllyel igazolni is
tudjuk, hogy hat a gydgyszer, ha tényleg hat...!)
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o (A furcsa szaggatds a diszkrétség miatt van — nem tud 70,2 beteg meggydgyulni —, most
ne torddjiink vele)

@ Ez egy nagyon fontos dolgot lehet6vé tesz: a mintanagysag racionalis tervezését!

o Csak az elébbi abrara ,forditva” néziink rd: nem mintanagysaghoz olvassuk le az er6t,
hanem adott, megkivant eréhéz — tipikusan 80% — keressiik ki a mintanagysagot

o (Ellenérzd kérdés: miért 807 Miért nem 907 997 — hiszen akkor jobb eséllyel igazolni is
tudjuk, hogy hat a gydgyszer, ha tényleg hat...!)

o Kétféleképp is elmondhaté: ugyanazon mintanagysag mellett nagyobb az erd, ha
hatasosabb a gydgyszer, avagy ugyanazon eréhoz kisebb minta is elég, ha hatasosabb a

gybgyszer
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o Figyelem: minden ilyen szamitashoz meg kell adni, hogy mekkora a gydgyszer hatasal
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o Figyelem: minden ilyen szamitashoz meg kell adni, hogy mekkora a gydgyszer hatasal

@ Furcsa lehet, hogy elére meg kell adnom a hatést, hiszen a kutatas célja épp ennek
kiszamolasa, de ez olyan mint a csillagaszat: minél halvanyabb csillagot akarok kimutatni,
annal nagyobb tavcso kell — Ggyhogy amikor tavcsovet vesziink, kell valamilyen
feltételezéssel éIni a csillag fényességérdl
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o Figyelem: minden ilyen szamitashoz meg kell adni, hogy mekkora a gydgyszer hatasal

@ Furcsa lehet, hogy elére meg kell adnom a hatést, hiszen a kutatas célja épp ennek
kiszamolasa, de ez olyan mint a csillagaszat: minél halvanyabb csillagot akarok kimutatni,
annal nagyobb tavcso kell — Ggyhogy amikor tavcsovet vesziink, kell valamilyen
feltételezéssel éIni a csillag fényességérdl

o Vagy feltevés (példaul korabbi eredményekbdl extrapolaci6, hasonlé gydgyszerrel szerzett

tapasztalat)
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Raciondlis mintanagysag-tervezés, er6elemzés

o Figyelem: minden ilyen szamitashoz meg kell adni, hogy mekkora a gydgyszer hatasal
@ Furcsa lehet, hogy elére meg kell adnom a hatést, hiszen a kutatas célja épp ennek
kiszamolasa, de ez olyan mint a csillagaszat: minél halvanyabb csillagot akarok kimutatni,
annal nagyobb tavcso kell — Ggyhogy amikor tavcsovet vesziink, kell valamilyen
feltételezéssel éIni a csillag fényességérdl
o Vagy feltevés (példaul korabbi eredményekbdl extrapolaci6, hasonlé gydgyszerrel szerzett

tapasztalat)
e Vagy elvaras (mi a minimalis klinikailag relevans hatas)
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Az er6t meghatarozé tényezok
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@ |tt most egyszerre latjuk az Osszes tényez6tdl vald fliggést
o Bejott a szignifikanciaszint is
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Az erét meghatarozé tényezok

@ Itt most egyszerre latjuk az Osszes tényezétdl vald fliggést
o Bejott a szignifikanciaszint is

o (Ez igazabdl egy haromvaltozds fliggvény, a kérdés csak az, hogy hogyan néziink r,
milyen metszetet készitiink beldle — mit rogzitiink le, miket valtoztatunk, és hogyan,
szinnel, vagy tengelyre rakva)
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Az erét meghatarozé tényezok

@ Itt most egyszerre latjuk az Osszes tényezétdl vald fliggést
o Bejott a szignifikanciaszint is

o (Ez igazabdl egy haromvaltozds fliggvény, a kérdés csak az, hogy hogyan néziink r,
milyen metszetet készitiink beldle — mit rogzitiink le, miket valtoztatunk, és hogyan,
szinnel, vagy tengelyre rakva)

@ Tanulsag: ha lecsokkentjiik a szignifikanciaszintet, leromlik az erd is
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Az erét meghatarozé tényezok

@ Itt most egyszerre latjuk az Osszes tényezétdl vald fliggést

o Bejott a szignifikanciaszint is

o (Ez igazabdl egy haromvaltozds fliggvény, a kérdés csak az, hogy hogyan néziink r,
milyen metszetet készitiink beldle — mit rogzitiink le, miket valtoztatunk, és hogyan,
szinnel, vagy tengelyre rakva)

@ Tanulsag: ha lecsokkentjiik a szignifikanciaszintet, leromlik az erd is

o Hat persze, emlékezziink vissza mit mondtunk maér a legelején: ha nagyon szigortak
vagyunk, akkor a valddi hatast is nehéz lesz észrevenni.. ha ez egyik hibat csokkentjik, a
masik nd
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o lgazi példa: most mar két csoport van, és gybgyszer nem csak javitani tud
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Egy valddi esettanulmany

o lgazi példa: most mar két csoport van, és gydgyszer nem csak javitani tud

@ Profilaktikus példa: a kontrollcsoportban sem biztos, hogy mindenki elszenvedi a
végpontot
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Egy valddi esettanulmany

o lgazi példa: most mar két csoport van, és gydgyszer nem csak javitani tud

@ Profilaktikus példa: a kontrollcsoportban sem biztos, hogy mindenki elszenvedi a
végpontot

o A kontrollcsoportban pc a kockazat, a kezelés ezt 10, 20, 50, 80 illetve 90%-kal csokkenti
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Egy valddi esettanulmany

o lgazi példa: most mar két csoport van, és gydgyszer nem csak javitani tud

@ Profilaktikus példa: a kontrollcsoportban sem biztos, hogy mindenki elszenvedi a
végpontot
o A kontrollcsoportban pc a kockazat, a kezelés ezt 10, 20, 50, 80 illetve 90%-kal csokkenti

@ Mekkora mintanagysag kell ennek a kimutatasidhoz?
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Egy valddi esettanulmany

Igazi példa: most mar két csoport van, és gyégyszer nem csak javitani tud

"]

@ Profilaktikus példa: a kontrollcsoportban sem biztos, hogy mindenki elszenvedi a
végpontot

o A kontrollcsoportban pc a kockazat, a kezelés ezt 10, 20, 50, 80 illetve 90%-kal csokkenti

@ Mekkora mintanagysag kell ennek a kimutatasidhoz?

@ Szokasosan « = 0,05 szignifikanciaszint, 1 — 8 = 0,8 erd
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Szlkséges mintanagysag
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Szlkséges mintanagysag
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@ Gondoljuk végig az eddigieket az abran!
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Egy valddi esettanulmany

@ Gondoljuk végig az eddigieket az abran!

o Egy plusz tanulsag: annal konnyebb szignifikdnsnak kimutatni valamit, minél nagyobb az
abszolit kilénbség is a csoportok kozdtt (még ha a relativ kiillonbség allandé is!)
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Egy valddi esettanulmany

@ Gondoljuk végig az eddigieket az abran!

o Egy plusz tanulsag: annal konnyebb szignifikdnsnak kimutatni valamit, minél nagyobb az
abszolit kilénbség is a csoportok kozdtt (még ha a relativ kiillonbség allandé is!)

@ Lasd vakcinas példa:
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Egy valddi esettanulmany

@ Gondoljuk végig az eddigieket az abran!

o Egy plusz tanulsag: annal konnyebb szignifikdnsnak kimutatni valamit, minél nagyobb az
abszolit kilénbség is a csoportok kozdtt (még ha a relativ kiillonbség allandé is!)

@ Lasd vakcinas példa:
o Ezért hatalmasak az ilyen kisérletek
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Egy valddi esettanulmany

@ Gondoljuk végig az eddigieket az abran!
o Egy plusz tanulsag: annal konnyebb szignifikdnsnak kimutatni valamit, minél nagyobb az
abszolit kilénbség is a csoportok kozdtt (még ha a relativ kiillonbség allandé is!)

@ Lasd vakcinas példa:

o Ezért hatalmasak az ilyen kisérletek
o Persze kdlcsonhat az utankévetés hosszaval (abszolit hdsbavagd kérdés: lehet, hogy

kevesebb alannyal is jok lennénk, ha hosszabb a vizsgélat, vagy ugyanannyi alannyal
pontosabb eredményt kapnank, de igy késdbb lenne csak eredmény..!)
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Egy valddi esettanulmany

@ Gondoljuk végig az eddigieket az abran!
o Egy plusz tanulsag: annal konnyebb szignifikdnsnak kimutatni valamit, minél nagyobb az
abszolit kilénbség is a csoportok kozdtt (még ha a relativ kiillonbség allandé is!)

@ Lasd vakcinas példa:

o Ezért hatalmasak az ilyen kisérletek
o Persze kdlcsonhat az utankévetés hosszaval (abszolit hdsbavagd kérdés: lehet, hogy

kevesebb alannyal is jok lennénk, ha hosszabb a vizsgélat, vagy ugyanannyi alannyal
pontosabb eredményt kapnank, de igy késdbb lenne csak eredmény..!)
o Challenge kisérlet?
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- ,nem hat")

o A fentiek azt sugalljdk, hogy a szignifikanciaszinttel egy binaris dontést adunk meg (,hat”
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A p-érték

o A fentiek azt sugalljak, hogy a szignifikanciaszinttel egy binéris déntést adunk meg (,,hat”
— ,nem hat")

@ De igy semmi nem deril ki abbdl, hogy mennyire er6s ez a dontés
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A p-érték

o A fentiek azt sugalljak, hogy a szignifikanciaszinttel egy binéris déntést adunk meg (,,hat”
— ,nem hat")
@ De igy semmi nem deriil ki abbdl, hogy mennyire erés ez a dontés

o Vigyazat, az ,er6s" most azt jelenti: mennyire mond ellent a nullhipotézisnek (hatastalan
gyogyszer), azaz mennyire vetjiik el, hogy a kutatdsban tapasztalt hatas pusztan a véletlen
miive, mikézben valddi hatas nincs
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A p-érték

o A fentiek azt sugalljak, hogy a szignifikanciaszinttel egy binéris déntést adunk meg (,,hat”
— ,nem hat")

@ De igy semmi nem deriil ki abbdl, hogy mennyire erés ez a dontés

o Vigyazat, az ,er6s" most azt jelenti: mennyire mond ellent a nullhipotézisnek (hatastalan
gyogyszer), azaz mennyire vetjiik el, hogy a kutatdsban tapasztalt hatas pusztan a véletlen
miive, mikézben valddi hatas nincs

o Ne keverjiik ezt dssze azzal, hogy a gydgyszer mennyire hatésos, itt nem errdl van szd,
hanem arrdl, hogy a tapasztalt hatasrél, legyen az barmekkora, mennyire biztosan tudjuk
kijelenteni, hogy nem a véletlen miive — a ketté nem ugyanaz! (kis hatés is lehet nagyon

biztosan nem a véletlen miive és egy nagy hatés is lehet, hogy kijohetett véletleniil — mikor
is?)
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A p-érték

o A fentiek azt sugalljak, hogy a szignifikanciaszinttel egy binéris déntést adunk meg (,,hat”
— ,nem hat")

@ De igy semmi nem deriil ki abbdl, hogy mennyire erés ez a dontés

o Vigyazat, az ,er6s" most azt jelenti: mennyire mond ellent a nullhipotézisnek (hatastalan
gyogyszer), azaz mennyire vetjiik el, hogy a kutatdsban tapasztalt hatas pusztan a véletlen
miive, mikézben valddi hatas nincs

o Ne keverjiik ezt dssze azzal, hogy a gydgyszer mennyire hatésos, itt nem errdl van szd,
hanem arrdl, hogy a tapasztalt hatasrél, legyen az barmekkora, mennyire biztosan tudjuk
kijelenteni, hogy nem a véletlen miive — a ketté nem ugyanaz! (kis hatés is lehet nagyon
biztosan nem a véletlen miive és egy nagy hatés is lehet, hogy kijohetett véletleniil — mikor
is?)

e Otlet: ha nem csak azt adjuk meg, hogy 5%-on hat-e, hanem ilyenkor azt is, hogy 1%-on
hat-e, akkor gazdagitjuk az informaci6t (természetesen csak ennek van értelme, 10%-on
felesleges megadni, hogy hat-e — miért is?)
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A p-érték

o A fentiek azt sugalljak, hogy a szignifikanciaszinttel egy binéris déntést adunk meg (,,hat”
— ,nem hat")

@ De igy semmi nem deriil ki abbdl, hogy mennyire erés ez a dontés

o Vigyazat, az ,er6s" most azt jelenti: mennyire mond ellent a nullhipotézisnek (hatastalan
gyogyszer), azaz mennyire vetjiik el, hogy a kutatdsban tapasztalt hatas pusztan a véletlen
miive, mikézben valddi hatas nincs

o Ne keverjiik ezt dssze azzal, hogy a gydgyszer mennyire hatésos, itt nem errdl van szd,
hanem arrdl, hogy a tapasztalt hatasrél, legyen az barmekkora, mennyire biztosan tudjuk
kijelenteni, hogy nem a véletlen miive — a ketté nem ugyanaz! (kis hatés is lehet nagyon
biztosan nem a véletlen miive és egy nagy hatés is lehet, hogy kijohetett véletleniil — mikor
is?)

e Otlet: ha nem csak azt adjuk meg, hogy 5%-on hat-e, hanem ilyenkor azt is, hogy 1%-on
hat-e, akkor gazdagitjuk az informaci6t (természetesen csak ennek van értelme, 10%-on
felesleges megadni, hogy hat-e — miért is?)

@ Es 0,1%-on? Vagy ha 5-6n sem hatott akkor 10-en..? Es igy tovabb
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A p-érték

o A fentiek azt sugalljak, hogy a szignifikanciaszinttel egy binéris déntést adunk meg (,,hat”
— ,nem hat")

@ De igy semmi nem deriil ki abbdl, hogy mennyire erés ez a dontés

o Vigyazat, az ,er6s" most azt jelenti: mennyire mond ellent a nullhipotézisnek (hatastalan
gyogyszer), azaz mennyire vetjiik el, hogy a kutatdsban tapasztalt hatas pusztan a véletlen
miive, mikézben valddi hatas nincs

o Ne keverjiik ezt dssze azzal, hogy a gydgyszer mennyire hatésos, itt nem errdl van szd,
hanem arrdl, hogy a tapasztalt hatasrél, legyen az barmekkora, mennyire biztosan tudjuk
kijelenteni, hogy nem a véletlen miive — a ketté nem ugyanaz! (kis hatés is lehet nagyon
biztosan nem a véletlen miive és egy nagy hatés is lehet, hogy kijohetett véletleniil — mikor
is?)

e Otlet: ha nem csak azt adjuk meg, hogy 5%-on hat-e, hanem ilyenkor azt is, hogy 1%-on
hat-e, akkor gazdagitjuk az informaci6t (természetesen csak ennek van értelme, 10%-on
felesleges megadni, hogy hat-e — miért is?)

@ Es 0,1%-on? Vagy ha 5-6n sem hatott akkor 10-en..? Es igy tovabb

o Példaul: 82-bdl 51 gydgyult meg
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A p-érték

10%-os szignifikanciaszint: tdl magas

Valésziniliség

,,Nem hat" ,,Hat"
>
0.094
0.06 1
0.034
0.00 1 ITT"Oooooooooooooooooooooooooooo
40 50 60 70 80

Meggyogyult betegek szama (82 betegbél)
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A p-érték

5%-o0s szignifikanciaszint: még mindig kicsit magas

Valésziniliség

0.094

0.06 4

0.03

0.00 1

,,Nem hat"

»Hat"

hT?.-...........................

40

50 60 70 80
Meggyogyult betegek szama (82 betegbél)
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A p-érték

1%-os szignifikanciaszint: hopp, ezzel mér tdlléttink

Valésziniliség

0.094

0.06 4

0.03

0.00 1
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1
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T,.............................

40
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60 70 80
Meggyogyult betegek szama (82 betegbél)
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A p-érték

2%-os szignifikanciaszint: ez megint picit sok

Valésziniliség

0.094

0.06 4

0.03

0.00 1

,Nem hat"

»Hat"

TT7.-...........................

40

50

60 70 80
Meggyogyult betegek szama (82 betegbél)
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o A pontos érték (egy lehetséges, népszer(i médszerrel — a diszkrétség miatt nem
egyértelmii) p = 0,01762
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A p-érték

@ A pontos érték (egy lehetséges, népszerii mddszerrel — a diszkrétség miatt nem
egyértelmii) p = 0,01762

o Ez tehat az a szignifikanciaszint, ahol épp a hatdsosnak mindsités és a hatastalannak
mindsités hataran vagyunk
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A p-érték

@ A pontos érték (egy lehetséges, népszerii mddszerrel — a diszkrétség miatt nem
egyértelmii) p = 0,01762

o Ez tehat az a szignifikanciaszint, ahol épp a hatdsosnak mindsités és a hatastalannak
mindsités hataran vagyunk

o Azaz:
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A p-érték

@ A pontos érték (egy lehetséges, népszerii mddszerrel — a diszkrétség miatt nem
egyértelmii) p = 0,01762

o Ez tehat az a szignifikanciaszint, ahol épp a hatdsosnak mindsités és a hatastalannak
mindsités hataran vagyunk

o Azaz:

o Ha ennél nagyobb szignifikanciaszintet valasztunk, akkor hatdsosnak minésitjiik a
gybgyszert: ekkor enyhitjik a kiisz6bot, azaz balra toljuk a hatart (mert nagyobb
valésziniiségnek kell tole jobbra lennie; ugye a szignifikanciaszint a kiiszébtdl jobbra 1évo
val6sziniiség), igy a tapasztalt érték a ,hat” zénéba keriil
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A p-érték

@ A pontos érték (egy lehetséges, népszerii mddszerrel — a diszkrétség miatt nem
egyértelmii) p = 0,01762

o Ez tehat az a szignifikanciaszint, ahol épp a hatdsosnak mindsités és a hatastalannak
mindsités hataran vagyunk

o Azaz:

o Ha ennél nagyobb szignifikanciaszintet valasztunk, akkor hatdsosnak minésitjiik a
gybgyszert: ekkor enyhitjik a kiisz6bot, azaz balra toljuk a hatart (mert nagyobb
valésziniiségnek kell tole jobbra lennie; ugye a szignifikanciaszint a kiiszébtdl jobbra 1évo
val6sziniiség), igy a tapasztalt érték a ,hat” zénéba keriil

e Ha kisebbet, akkor hatdstalannak mindsitjiik a gydgyszert: ekkor szigoritunk, jobbra toljuk a
hatart (mert kisebb valésziniiségnek kell téle jobbra lennie), igy a tapasztalt érték a ,,nem
hat” zénaba keriil
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A p-érték

@ A pontos érték (egy lehetséges, népszerii mddszerrel — a diszkrétség miatt nem
egyértelmii) p = 0,01762

o Ez tehat az a szignifikanciaszint, ahol épp a hatdsosnak mindsités és a hatastalannak
mindsités hataran vagyunk

o Azaz:

o Ha ennél nagyobb szignifikanciaszintet valasztunk, akkor hatasosnak minésitjiik a
gybgyszert: ekkor enyhitjik a kiisz6bot, azaz balra toljuk a hatart (mert nagyobb
valésziniiségnek kell tole jobbra lennie; ugye a szignifikanciaszint a kiiszébtdl jobbra 1évo
val6sziniiség), igy a tapasztalt érték a ,hat” zénéba keriil

e Ha kisebbet, akkor hatdstalannak mindsitjiik a gydgyszert: ekkor szigoritunk, jobbra toljuk a
hatart (mert kisebb valésziniiségnek kell téle jobbra lennie), igy a tapasztalt érték a ,,nem
hat” zénaba keriil

o Ezért szoktdk mindig azt nézni, hogy a p kisebb-e mint 0,05, hiszen 5% a
szignifikanciaszint szokasos értéke
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A p-érték

@ A pontos érték (egy lehetséges, népszerii mddszerrel — a diszkrétség miatt nem
egyértelmii) p = 0,01762

o Ez tehat az a szignifikanciaszint, ahol épp a hatdsosnak mindsités és a hatastalannak
mindsités hataran vagyunk

o Azaz:

o Ha ennél nagyobb szignifikanciaszintet valasztunk, akkor hatasosnak minésitjiik a
gybgyszert: ekkor enyhitjik a kiisz6bot, azaz balra toljuk a hatart (mert nagyobb
valésziniiségnek kell tole jobbra lennie; ugye a szignifikanciaszint a kiiszébtdl jobbra 1évo
val6sziniiség), igy a tapasztalt érték a ,hat” zénéba keriil

e Ha kisebbet, akkor hatdstalannak mindsitjiik a gydgyszert: ekkor szigoritunk, jobbra toljuk a
hatart (mert kisebb valésziniiségnek kell téle jobbra lennie), igy a tapasztalt érték a ,,nem
hat” zénaba kertil

o Ezért szoktdk mindig azt nézni, hogy a p kisebb-e mint 0,05, hiszen 5% a
szignifikanciaszint szokasos értéke

o (Ezeket ne mechanikusan memorizljuk, legyen mogétte a fentiekben leirt kép, hogy mi
torténik, és igy értsitk az okat!)
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A p-érték

@ A pontos érték (egy lehetséges, népszerii mddszerrel — a diszkrétség miatt nem
egyértelmii) p = 0,01762

o Ez tehat az a szignifikanciaszint, ahol épp a hatdsosnak mindsités és a hatastalannak
mindsités hataran vagyunk

o Azaz:

o Ha ennél nagyobb szignifikanciaszintet valasztunk, akkor hatasosnak minésitjiik a
gybgyszert: ekkor enyhitjik a kiisz6bot, azaz balra toljuk a hatart (mert nagyobb
valésziniiségnek kell tole jobbra lennie; ugye a szignifikanciaszint a kiiszébtdl jobbra 1évo
val6sziniiség), igy a tapasztalt érték a ,hat” zénéba keriil

e Ha kisebbet, akkor hatdstalannak mindsitjiik a gydgyszert: ekkor szigoritunk, jobbra toljuk a
hatart (mert kisebb valésziniiségnek kell téle jobbra lennie), igy a tapasztalt érték a ,,nem
hat” zénaba keriil

o Ezért szoktdk mindig azt nézni, hogy a p kisebb-e mint 0,05, hiszen 5% a
szignifikanciaszint szokasos értéke

o (Ezeket ne mechanikusan memorizljuk, legyen mogétte a fentiekben leirt kép, hogy mi
torténik, és igy értsitk az okat!)

@ Lényegében lehet6vé teszi, hogy az olvasé tetszoleges, altala szimpatikusnak talalt
szignifikanciaszinten déntson
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A p-érték masik interpretacidja

o A p-érték egyuttal egyfajta mérészama is annak, hogy az adatok mennyire mondanak
ellent a nullhipotézisnek (mennyire er8sen bizonyitjik, hogy a hatds nem pusztan a
véletlen ingadozas miatti — a forditott logika értelmében!)
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A p-érték masik interpretacidja

o A p-érték egyuttal egyfajta mérészama is annak, hogy az adatok mennyire mondanak
ellent a nullhipotézisnek (mennyire er8sen bizonyitjik, hogy a hatds nem pusztan a
véletlen ingadozas miatti — a forditott logika értelmében!)

o Igy mar az is latszik, hogy az er8sség alatt pontosan mit ért a p-érték
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A p-érték masik interpretacidja

o A p-érték egyuttal egyfajta mérészama is annak, hogy az adatok mennyire mondanak
ellent a nullhipotézisnek (mennyire er8sen bizonyitjik, hogy a hatds nem pusztan a
véletlen ingadozas miatti — a forditott logika értelmében!)

o Igy mar az is latszik, hogy az er8sség alatt pontosan mit ért a p-érték

o A szignifikanciaszint a hatartdl jobbra 1év6 valdszinliség és a p-értékhez a hatart pont a
tapasztalt értékbe toljuk — magyaran a p-érték az épp a hatartdl jobbra 1évé valdsziniiség!

Ferenci Tamés tamas.ferenci@medstat.hu A Véletlen szerepérd|


tamas.ferenci@medstat.hu

A p-érték masik interpretacidja

o A p-érték egyuttal egyfajta mérészama is annak, hogy az adatok mennyire mondanak
ellent a nullhipotézisnek (mennyire er8sen bizonyitjik, hogy a hatds nem pusztan a
véletlen ingadozas miatti — a forditott logika értelmében!)

o Igy mar az is latszik, hogy az er8sség alatt pontosan mit ért a p-érték

o A szignifikanciaszint a hatartdl jobbra 1év6 valdszinliség és a p-értékhez a hatart pont a
tapasztalt értékbe toljuk — magyaran a p-érték az épp a hatartdl jobbra 1évé valdsziniiség!

@ Tehat a p-érték azt jelenti, hogy ha a gydgyszer hatastalan lenne, akkor mennyire
valészinii, hogy olyan, vagy annél is extrémebb (hatastalansdgnak még jobban
ellentmondd) eredmény j6jjén ki, mint ami ténylegesen kijott
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A p-érték masik interpretacidja

o A p-érték egyuttal egyfajta mérészama is annak, hogy az adatok mennyire mondanak
ellent a nullhipotézisnek (mennyire er8sen bizonyitjik, hogy a hatds nem pusztan a
véletlen ingadozas miatti — a forditott logika értelmében!)

o Igy mar az is latszik, hogy az er8sség alatt pontosan mit ért a p-érték

o A szignifikanciaszint a hatartdl jobbra 1év6 valdszinliség és a p-értékhez a hatart pont a
tapasztalt értékbe toljuk — magyaran a p-érték az épp a hatartdl jobbra 1évé valdsziniiség!

@ Tehat a p-érték azt jelenti, hogy ha a gydgyszer hatastalan lenne, akkor mennyire
valészinii, hogy olyan, vagy annél is extrémebb (hatastalansdgnak még jobban
ellentmondd) eredmény j6jjén ki, mint ami ténylegesen kijott

o Tehat valdban, jézan ésszel is, mér6szama a fent definialt er6sségnek
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A p-érték masik interpretacidja

o A p-érték egyuttal egyfajta mérészama is annak, hogy az adatok mennyire mondanak
ellent a nullhipotézisnek (mennyire er8sen bizonyitjik, hogy a hatds nem pusztan a
véletlen ingadozas miatti — a forditott logika értelmében!)

o Igy mar az is latszik, hogy az er8sség alatt pontosan mit ért a p-érték

o A szignifikanciaszint a hatartdl jobbra 1év6 valdszinliség és a p-értékhez a hatart pont a
tapasztalt értékbe toljuk — magyaran a p-érték az épp a hatartdl jobbra 1évé valdsziniiség!

@ Tehat a p-érték azt jelenti, hogy ha a gydgyszer hatastalan lenne, akkor mennyire
valészinii, hogy olyan, vagy annél is extrémebb (hatastalansdgnak még jobban
ellentmondd) eredmény j6jjén ki, mint ami ténylegesen kijott

o Tehat valdban, jézan ésszel is, mér6szama a fent definialt er6sségnek

o (Egyediil az lehet kérdés, hogy a ,vagy annal is extrémebb” kitétel miért kell, de ha
végiggondoljuk, ez is logikus)
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A p-érték masik interpretacidja

o A p-érték egyuttal egyfajta mérészama is annak, hogy az adatok mennyire mondanak
ellent a nullhipotézisnek (mennyire er8sen bizonyitjik, hogy a hatds nem pusztan a
véletlen ingadozas miatti — a forditott logika értelmében!)

o Igy mar az is latszik, hogy az er8sség alatt pontosan mit ért a p-érték

o A szignifikanciaszint a hatartdl jobbra 1év6 valdszinliség és a p-értékhez a hatart pont a
tapasztalt értékbe toljuk — magyaran a p-érték az épp a hatartdl jobbra 1évé valdsziniiség!

@ Tehat a p-érték azt jelenti, hogy ha a gydgyszer hatastalan lenne, akkor mennyire
valészinii, hogy olyan, vagy annél is extrémebb (hatastalansdgnak még jobban
ellentmondd) eredmény j6jjén ki, mint ami ténylegesen kijott

o Tehat valdban, jézan ésszel is, mér6szama a fent definialt er6sségnek

o (Egyediil az lehet kérdés, hogy a ,vagy annal is extrémebb” kitétel miért kell, de ha
végiggondoljuk, ez is logikus)

@ Sajnos itt két dolog keveredik, a manapsag hasznalt kiértékelési mddszertan tébb iskola
nem teljesen konzisztens keveréke
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Egy 0j kérdés

o A fentiekben végig azzal foglalkoztunk, hogy van egy valdsagra vonatkozé allitasunk (,,a
gybgyszer valédi hatdsa nulla, a gyégyulasi arany kezelés mellett is 50%"), és annak az
igazsagtartalmat vizsgaltuk
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Egy 0j kérdés

o A fentiekben végig azzal foglalkoztunk, hogy van egy valdsagra vonatkozé allitasunk (,,a
gybgyszer valédi hatdsa nulla, a gyégyulasi arany kezelés mellett is 50%"), és annak az
igazsagtartalmat vizsgaltuk

o De feltehetd ez a kérdés is: mit gondolunk, mennyi a gybgyszer hatasa (pl. a kezelés
melletti gyégyulisi ardny)..?
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Egy 0j kérdés

o A fentiekben végig azzal foglalkoztunk, hogy van egy valdsagra vonatkozé allitasunk (,,a
gybgyszer valédi hatdsa nulla, a gyégyulasi arany kezelés mellett is 50%"), és annak az
igazsagtartalmat vizsgaltuk

o De feltehetd ez a kérdés is: mit gondolunk, mennyi a gybgyszer hatasa (pl. a kezelés
melletti gyégyulisi ardny)..?

o Ahogy az elébbi kérdésre nincs biztos igen/nem vélasz, gy erre is csak bizonytalan,
potencidlisan hibaval terhelt valasz adhaté
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Egy 0j kérdés

o A fentiekben végig azzal foglalkoztunk, hogy van egy valdsagra vonatkozé allitasunk (,,a
gybgyszer valédi hatdsa nulla, a gyégyulasi arany kezelés mellett is 50%"), és annak az
igazsagtartalmat vizsgaltuk

o De feltehetd ez a kérdés is: mit gondolunk, mennyi a gybgyszer hatasa (pl. a kezelés
melletti gyégyulisi ardny)..?

o Ahogy az elébbi kérdésre nincs biztos igen/nem vélasz, gy erre is csak bizonytalan,
potencidlisan hibaval terhelt valasz adhaté

o Példaul a 82 betegbdl 51 gydgyult meg — mit tippeliink, mennyi a gydégyulasi arany?
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Egy 0j kérdés

o A fentiekben végig azzal foglalkoztunk, hogy van egy valdsagra vonatkozé allitasunk (,,a
gybgyszer valédi hatdsa nulla, a gyégyulasi arany kezelés mellett is 50%"), és annak az
igazsagtartalmat vizsgaltuk

o De feltehetd ez a kérdés is: mit gondolunk, mennyi a gybgyszer hatasa (pl. a kezelés
melletti gyégyulisi ardny)..?

o Ahogy az elébbi kérdésre nincs biztos igen/nem vélasz, gy erre is csak bizonytalan,
potencidlisan hibaval terhelt valasz adhaté

o Példaul a 82 betegbdl 51 gydgyult meg — mit tippeliink, mennyi a gydégyulasi arany?
@ 51/82 =62,2%"?
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Egy 0j kérdés

o A fentiekben végig azzal foglalkoztunk, hogy van egy valdsagra vonatkozé allitasunk (,,a
gybgyszer valédi hatdsa nulla, a gyégyulasi arany kezelés mellett is 50%"), és annak az
igazsagtartalmat vizsgaltuk

o De feltehetd ez a kérdés is: mit gondolunk, mennyi a gybgyszer hatasa (pl. a kezelés
melletti gyégyulisi ardny)..?

o Ahogy az elébbi kérdésre nincs biztos igen/nem vélasz, gy erre is csak bizonytalan,
potencidlisan hibaval terhelt valasz adhaté

o Példaul a 82 betegbdl 51 gydgyult meg — mit tippeliink, mennyi a gydégyulasi arany?

@ 51/82 =62,2%"?

o A legjobb tippiink valéban ez (ezt be lehetne matematikailag is bizonyitani, ha alkalmasan
definidlnank egy tippelés jésagat, most ezzel nem foglalkozunk)..
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Egy 0j kérdés

o A fentiekben végig azzal foglalkoztunk, hogy van egy valdsagra vonatkozé allitasunk (,,a
gybgyszer valédi hatdsa nulla, a gyégyulasi arany kezelés mellett is 50%"), és annak az
igazsagtartalmat vizsgaltuk

o De feltehetd ez a kérdés is: mit gondolunk, mennyi a gybgyszer hatasa (pl. a kezelés
melletti gyégyulisi ardny)..?

o Ahogy az elébbi kérdésre nincs biztos igen/nem vélasz, gy erre is csak bizonytalan,
potencidlisan hibaval terhelt valasz adhaté

o Példaul a 82 betegbdl 51 gydgyult meg — mit tippeliink, mennyi a gydégyulasi arany?
@ 51/82 =62,2%"?

o A legjobb tippiink valéban ez (ezt be lehetne matematikailag is bizonyitani, ha alkalmasan
definidlnank egy tippelés jésagat, most ezzel nem foglalkozunk)..

..de ez akkor is csak tipp!
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Tippelés, mert...

Ha a valddi gyégyulasi arany 55%, akkor kijohet kényelmesen az 51/82, pusztan a véletlen
ingadozas miatt...
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Tippelés, mert...

Ha a valddi gyégyulasi ardny 70%, akkor is kijohet kényelmesen az 51/82, pusztan a véletlen
ingadozas miatt...
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Tippelés, mert...

..de ha a valédi gyégyuldsi arany 45%, akkor mar nem johet ki kényelmesen, pusztdn a véletlen
ingadozas miatt az 51/82
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Tippelés, mert...

..és ha a valédi gy6gyulasi ardny 75%, akkor szintén nem johet ki kényelmesen, pusztan a
véletlen ingadozas miatt az 51/82
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Hatarok hlzasa: a konfidenciaintervallum

o Kérdés persze, hogy mit értiink az alatt, hogy ,,adott valddi érték esetén kényelmesen
kijohet”

Ferenci Tamés tamas.ferenci@medstat.hu A Véletlen szerepérd|


tamas.ferenci@medstat.hu

Hatarok hlzasa: a konfidenciaintervallum

o Kérdés persze, hogy mit értiink az alatt, hogy ,,adott valddi érték esetén kényelmesen
kijohet”
o Egy lehetséges vélasz: olyan érték, amire igaz, hogy az 51/82 eltérése nem szignifikans téle
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Hatarok hlzasa: a konfidenciaintervallum

o Kérdés persze, hogy mit értiink az alatt, hogy ,,adott valddi érték esetén kényelmesen
kijohet”

o Egy lehetséges vélasz: olyan érték, amire igaz, hogy az 51/82 eltérése nem szignifikans téle

@ Tehat, ha ezt az értéket feltételezziik valédinak, és megkérdezziik, hogy ilyen valdsag
esetén hiheté-e (adott szignifikanciaszinten!), hogy pusztan a véletlen miatt 51/82 j6jjon
ki, akkor igen a valasz
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Hatarok hlzasa: a konfidenciaintervallum

o Kérdés persze, hogy mit értiink az alatt, hogy ,,adott valddi érték esetén kényelmesen
kijohet”
o Egy lehetséges vélasz: olyan érték, amire igaz, hogy az 51/82 eltérése nem szignifikans téle

@ Tehat, ha ezt az értéket feltételezziik valédinak, és megkérdezziik, hogy ilyen valdsag
esetén hiheté-e (adott szignifikanciaszinten!), hogy pusztan a véletlen miatt 51/82 j6jjon
ki, akkor igen a valasz

o Ezen értékek halmazat tgy hivjuk, hogy konfidenciaintervallum (ClI)
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Hatarok hlzasa: a konfidenciaintervallum

Kérdés persze, hogy mit értiink az alatt, hogy ,adott valodi érték esetén kényelmesen
kijohet”
Egy lehetséges valasz: olyan érték, amire igaz, hogy az 51/82 eltérése nem szignifikans téle

Tehat, ha ezt az értéket feltételezzitk valédinak, és megkérdezziik, hogy ilyen valdsag
esetén hiheté-e (adott szignifikanciaszinten!), hogy pusztan a véletlen miatt 51/82 j6jjon
ki, akkor igen a valasz

Ezen értékek halmazat gy hivjuk, hogy konfidenciaintervallum (Cl)
Az 51/82 (62,2%) esetén ez egy népszerli eljdrassal szdmolva: 50,8% — 72,7%
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Hatarok hlzasa: a konfidenciaintervallum

Kérdés persze, hogy mit értiink az alatt, hogy ,adott valodi érték esetén kényelmesen
kijohet”

Egy lehetséges valasz: olyan érték, amire igaz, hogy az 51/82 eltérése nem szignifikans téle
Tehat, ha ezt az értéket feltételezzitk valédinak, és megkérdezziik, hogy ilyen valdsag
esetén hiheté-e (adott szignifikanciaszinten!), hogy pusztan a véletlen miatt 51/82 j6jjon
ki, akkor igen a valasz

Ezen értékek halmazat gy hivjuk, hogy konfidenciaintervallum (Cl)

Az 51/82 (62,2%) esetén ez egy népszerli eljdrassal szdmolva: 50,8% — 72,7%

Tehat ha a valédi ardny 50,8%-nél kisebb, vagy 72,7%-nal nagyobb lenne, akkor mar nem

lenne hihetd (adott szignifikanciaszinten!), hogy pusztin a véletlen miatt 62,2%-ot
kapjunk — amit ténylegesen kaptunk...
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Hatarok hlzasa: a konfidenciaintervallum

Kérdés persze, hogy mit értiink az alatt, hogy ,adott valodi érték esetén kényelmesen
kijohet”

Egy lehetséges valasz: olyan érték, amire igaz, hogy az 51/82 eltérése nem szignifikans téle
Tehat, ha ezt az értéket feltételezzitk valédinak, és megkérdezziik, hogy ilyen valdsag
esetén hiheté-e (adott szignifikanciaszinten!), hogy pusztan a véletlen miatt 51/82 j6jjon
ki, akkor igen a valasz

Ezen értékek halmazat gy hivjuk, hogy konfidenciaintervallum (Cl)

Az 51/82 (62,2%) esetén ez egy népszerli eljdrassal szdmolva: 50,8% — 72,7%

Tehat ha a valédi ardny 50,8%-nél kisebb, vagy 72,7%-nal nagyobb lenne, akkor mar nem

lenne hihetd (adott szignifikanciaszinten!), hogy pusztin a véletlen miatt 62,2%-ot
kapjunk — amit ténylegesen kaptunk...

..de ha a valédi érték 50,8% és 72,7% kozott van, akkor ezekbdl az értékekbdl
kényelmesen kaphatunk 62,2%-ot a véletlen ingadozas folytan
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Hatarok hlzasa: a konfidenciaintervallum

Kérdés persze, hogy mit értiink az alatt, hogy ,adott valodi érték esetén kényelmesen
kijohet”

Egy lehetséges valasz: olyan érték, amire igaz, hogy az 51/82 eltérése nem szignifikans téle
Tehat, ha ezt az értéket feltételezzitk valédinak, és megkérdezziik, hogy ilyen valdsag
esetén hiheté-e (adott szignifikanciaszinten!), hogy pusztan a véletlen miatt 51/82 j6jjon
ki, akkor igen a valasz

Ezen értékek halmazat gy hivjuk, hogy konfidenciaintervallum (Cl)

Az 51/82 (62,2%) esetén ez egy népszerli eljdrassal szdmolva: 50,8% — 72,7%

Tehat ha a valédi ardny 50,8%-nél kisebb, vagy 72,7%-nal nagyobb lenne, akkor mar nem

lenne hihetd (adott szignifikanciaszinten!), hogy pusztin a véletlen miatt 62,2%-ot
kapjunk — amit ténylegesen kaptunk...

..de ha a valédi érték 50,8% és 72,7% kozott van, akkor ezekbdl az értékekbdl
kényelmesen kaphatunk 62,2%-ot a véletlen ingadozas folytan

Vegyiik észre itt is a forditott logikat: nem azt kérdeztiik, hogy ha kijétt 62,2%, akkor
lehet-e adott érték a valdsag, hanem azt, hogy ha adott érték lenne a valdsag, akkor
lehet-e 62,2% amit kapunk
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eldéntésére

o A CI-t tehat jellemzi az az « szignifikanciaszint, amit hasznaltunk a , kényelmesen kijohet”
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Megbizhatésagi szint

@ A CI-t tehat jellemzi az az « szignifikanciaszint, amit hasznéltunk a , kényelmesen kijohet”
eldéntésére

@ A gyakorlatban a CI-t inkdbb az 1 — a-val jellemezziik, neve: megbizhatésagi szint
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Megbizhatésagi szint

@ A CI-t tehat jellemzi az az « szignifikanciaszint, amit hasznéltunk a , kényelmesen kijohet”
eldéntésére

@ A gyakorlatban a CI-t inkdbb az 1 — a-val jellemezziik, neve: megbizhatésagi szint

@ Tehat a szokdsos 5%-os szignifikanciaszint megfelel6je a 95%-0s megbizhatdsagi szint
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Megbizhatésagi szint

1

@ A CI-t tehat jellemzi az az « szignifikanciaszint, amit hasznaltunk a , kényelmesen kijohet’
eldéntésére

A gyakorlatban a CI-t inkdbb az 1 — a-val jellemezziik, neve: megbizhatdsagi szint

Tehat a szokdsos 5%-os szignifikanciaszint megfeleléje a 95%-0s megbizhatdsagi szint

Egy hatas akkor nem szignifikins 5%-on, ha a 95%-o0s megbizhatésagi szintii Cl-je
tartalmazza a hatastalansagot (gondoljuk végig!)
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Megbizhatésagi szint

@ A CI-t tehat jellemzi az az « szignifikanciaszint, amit hasznéltunk a , kényelmesen kijohet”
eldéntésére

A gyakorlatban a CI-t inkdbb az 1 — a-val jellemezziik, neve: megbizhatdsagi szint

Tehat a szokdsos 5%-os szignifikanciaszint megfeleléje a 95%-0s megbizhatdsagi szint

Egy hatas akkor nem szignifikins 5%-on, ha a 95%-o0s megbizhatésagi szintii Cl-je
tartalmazza a hatastalansagot (gondoljuk végig!)

A 95%-0s megbizhat6sagi szint egyensiilyozés: az se jé, ha azt mondjuk, hogy nagyon
megbizhatdan kijelentjik, hogy szinte akarhol lehet a vizsgalt jellemzd, meg az sem, ha
nagyon megbizhatatlanul kijelentjlk, hogy szinte pontosan csak itt lehet
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Megbizhatésagi szint

o A Cl mogott a véletlen ingadozés (még szebb nevén: mintavételi ingadozas) van: barmi a
valédi érték, a mintabdl kapott nem mindig az lesz, hanem ingadozik koriilotte — ezért van
az, hogy a mintaban 62,2% nem jelenti azt, hogy a val6ség is annyi
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Megbizhatésagi szint

o A Cl mogott a véletlen ingadozés (még szebb nevén: mintavételi ingadozas) van: barmi a
valédi érték, a mintabdl kapott nem mindig az lesz, hanem ingadozik koriilotte — ezért van
az, hogy a mintaban 62,2% nem jelenti azt, hogy a val6ség is annyi

o A Cl szélessége jellemzi, hogy milyen precizen tudtuk ,lokalizalni” a vizsgélt jellemzét (a
véletlen ingadozasra tekintettel)
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Megbizhatésagi szint

o A Cl mogott a véletlen ingadozés (még szebb nevén: mintavételi ingadozas) van: barmi a
valédi érték, a mintabdl kapott nem mindig az lesz, hanem ingadozik koriilotte — ezért van
az, hogy a mintaban 62,2% nem jelenti azt, hogy a val6ség is annyi

o A Cl szélessége jellemzi, hogy milyen precizen tudtuk ,lokalizalni” a vizsgélt jellemzét (a
véletlen ingadozasra tekintettel)

e A Cl kifejezi a bizonytalansigot: a 62,2%-kal (szép szdval: pontbecslés) az a baj, hogy
nem mond semmit a benne [évé bizonytalansagrél; mikdzben azt mondtuk, hogy a dolog
pont attdl statisztika, hogy arrdl is tudunk nyilatkozni — a konfidenciaintervallum ezt
valdsitja meg
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o Mi torténik, ha emeljiik a mintanagysagot?
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o Mi torténik, ha emeljiik a mintanagysagot?
@ Csokken a mintavételi ingadozas!
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o Mi torténik, ha emeljiik a mintanagysagot?
@ Csokken a mintavételi ingadozas!

o (Es igy a Cl is sziikebb lesz)
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82 eleml minta

Ha a valésag 70% lenne, mennyire kényelmesen kaphatunk, pusztidn a véletlen ingadozas miatt,
51/82-t, azaz 62,2%-ot? (95% Cl: 50,8% — 72,7%)

0.100

0.0754

0.0504

Valészinliség

0.0254

0.0004 "TTI‘ hTT'Onooooooooooo
0.00 0.25 0.50 0.75 1.00
Meggyogyult betegek aranya [%]
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2 - 82 elemi minta

Ha a valésag 70% lenne, mennyire kényelmesen kaphatunk, pusztidn a véletlen ingadozas miatt,
102/164-et, azaz 62,2%-ot? (95% Cl: 54,3% — 69,6%)

0.06 1

o
o
R

Valészinliség

o
o
N

0.00- TM
0.00 0.25 0.50 0.75 1.00
Meggyogyult betegek aranya [%]
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3 - 82 elemi minta

Ha a valésag 70% lenne, mennyire kényelmesen kaphatunk, pusztidn a véletlen ingadozas miatt,
153/246-et, azaz 62,2%-ot? (95% Cl: 55,8% — 68,3%)

0.04

Valészinliség

0.024

0.004

0.00 0.25 0.50 0.75 1.00
Meggyogyult betegek aranya [%]
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@ A pusztan mintavételi ingadozasbdl fakadé hiba neve: mintavételi hiba
<O A« Fr o« > > o
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Mintavételi hiba (variancia)

@ A pusztan mintavételi ingadozasbél fakadé hiba neve: mintavételi hiba

@ A mintavételi hibara azt szoktdk mondani: variancia tipust hiba
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Mintavételi hiba (variancia)

@ A pusztan mintavételi ingadozasbél fakadé hiba neve: mintavételi hiba
@ A mintavételi hibara azt szoktdk mondani: variancia tipust hiba

@ A becsiilt érték eltérhet a valdsagtdl, de ha sokszor megismételnénk a mintavételt, akkor
atlagosan nem lenne eltérés: ingadozik ugyan az eredményiink, de legaldbb a jé érték koriil

Ferenci Tamés tamas.ferenci@medstat.hu A Véletlen szerepérd|


tamas.ferenci@medstat.hu

Mintavételi hiba (variancia)

@ A pusztan mintavételi ingadozasbél fakadé hiba neve: mintavételi hiba
@ A mintavételi hibara azt szoktdk mondani: variancia tipust hiba

@ A becsiilt érték eltérhet a valdsagtdl, de ha sokszor megismételnénk a mintavételt, akkor
atlagosan nem lenne eltérés: ingadozik ugyan az eredményiink, de legaldbb a jé érték koriil

@ ..és minél nagyobb a mintanagysag, annal kevéshé
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Mintavételi hiba (variancia)

A pusztan mintavételi ingadozasbdl fakadé hiba neve: mintavételi hiba

A mintavételi hibara azt szoktak mondani: variancia tipusi hiba

(]

A becslilt érték eltérhet a valdsagtdl, de ha sokszor megismételnénk a mintavételt, akkor
atlagosan nem lenne eltérés: ingadozik ugyan az eredményiink, de legaldbb a jé érték koriil

..6s minél nagyobb a mintanagysag, annal kevéshé

Tehat ez a fajta hibazas nem binéris, nem arrdl van szd, hogy van ilyen vagy nincs, hanem
szamszeriien lemérhetd: mennyire ingadozik a mintabdl kapott érték annak atlaga koriil
(pl. mekkora a szérasa: ez az un. standard hiba)

Ferenci Taméas tamas.ferenci@medstat.hu A Véletlen szerepérd|


tamas.ferenci@medstat.hu

Mintavételi hiba (variancia)

A pusztan mintavételi ingadozasbdl fakadé hiba neve: mintavételi hiba

(]

A mintavételi hibara azt szoktak mondani: variancia tipusi hiba

A becslilt érték eltérhet a valdsagtdl, de ha sokszor megismételnénk a mintavételt, akkor
atlagosan nem lenne eltérés: ingadozik ugyan az eredményiink, de legaldbb a jé érték koriil

..6s minél nagyobb a mintanagysag, annal kevéshé

Tehat ez a fajta hibazas nem binéris, nem arrdl van szd, hogy van ilyen vagy nincs, hanem
szamszeriien lemérhetd: mennyire ingadozik a mintabdl kapott érték annak atlaga koriil
(pl. mekkora a szérasa: ez az un. standard hiba)

Azt, hogy milyen kicsi ez a variancia szoktak a vizsgalat precizitasanak is nevezni
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Mintavételi hiba (variancia)

A pusztan mintavételi ingadozasbdl fakadé hiba neve: mintavételi hiba

(]

A mintavételi hibara azt szoktak mondani: variancia tipusi hiba

A becslilt érték eltérhet a valdsagtdl, de ha sokszor megismételnénk a mintavételt, akkor
atlagosan nem lenne eltérés: ingadozik ugyan az eredményiink, de legaldbb a jé érték koriil

..6s minél nagyobb a mintanagysag, annal kevéshé

Tehat ez a fajta hibazas nem binéris, nem arrdl van szd, hogy van ilyen vagy nincs, hanem
szamszeriien lemérhetd: mennyire ingadozik a mintabdl kapott érték annak atlaga koriil
(pl. mekkora a szérasa: ez az un. standard hiba)

Azt, hogy milyen kicsi ez a variancia szoktak a vizsgalat precizitasanak is nevezni

JOl bevalt apparatussal — kovetkeztet6 statisztika: p-értékek, konfidenciaintervallumok stb.
— vizsgalhaté jellemezhetd
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@ Minden, ami nem a mintavételi ingadozasbdl fakad
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Nem-mintavételi hiba (torzitas)

@ Minden, ami nem a mintavételi ingadozasbdl fakad

o ..Ugyhogy egyet mar nagyon is lattunk eddig is: épp ilyen a confounding is!
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Nem-mintavételi hiba (torzitas)

@ Minden, ami nem a mintavételi ingadozasbdl fakad
@ ..Ggyhogy egyet mar nagyon is lattunk eddig is: épp ilyen a confounding is!

e Egy masik tipikus példa: mi van, ha a mintat nem olyan tokéletesen vélasztjuk (azaz nem
lehet beléle kovetkeztetni a sokasagra)?
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Nem-mintavételi hiba (torzitas)

@ Minden, ami nem a mintavételi ingadozasbdl fakad
@ ..Ggyhogy egyet mar nagyon is lattunk eddig is: épp ilyen a confounding is!

e Egy masik tipikus példa: mi van, ha a mintat nem olyan tokéletesen vélasztjuk (azaz nem
lehet beléle kovetkeztetni a sokasagra)?

o Altalanos jellemzéje az ilyen hibaknak, hogy még ismételt mintavétellel sem tartanak a
nulldba, azaz a mintabdl kapott értékeknek az atlaga sem a valddi érték
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Nem-mintavételi hiba (torzitas)

Minden, ami nem a mintavételi ingadozasbdl fakad

..ugyhogy egyet mar nagyon is lattunk eddig is: épp ilyen a confounding is!

Egy maésik tipikus példa: mi van, ha a mintat nem olyan tokéletesen vélasztjuk (azaz nem
lehet beléle kovetkeztetni a sokasagra)?

o Altalanos jellemzéje az ilyen hibaknak, hogy még ismételt mintavétellel sem tartanak a
nulldba, azaz a mintabdl kapott értékeknek az atlaga sem a valddi érték

@ Tehat: nem is a j6 érték koril ingadozik az eredmény!
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Nem-mintavételi hiba (torzitas)

@ Minden, ami nem a mintavételi ingadozasbdl fakad
@ ..Ggyhogy egyet mar nagyon is lattunk eddig is: épp ilyen a confounding is!

e Egy masik tipikus példa: mi van, ha a mintat nem olyan tokéletesen vélasztjuk (azaz nem
lehet beléle kovetkeztetni a sokasagra)?

o Altalanos jellemzéje az ilyen hibaknak, hogy még ismételt mintavétellel sem tartanak a
nulldba, azaz a mintabdl kapott értékeknek az atlaga sem a valddi érték

@ Tehat: nem is a j6 érték koril ingadozik az eredmény!

@ Az ilyen tipusi hibdkat nevezzik torzitisnak (lemérhetd az 4tlag és a valdédi érték
kiilonbségével, ennek neve az ellenség megtévesztése végett szintén torzitas)
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Nem-mintavételi hiba (torzitas)

@ Minden, ami nem a mintavételi ingadozasbdl fakad
@ ..Ggyhogy egyet mar nagyon is lattunk eddig is: épp ilyen a confounding is!

e Egy masik tipikus példa: mi van, ha a mintat nem olyan tokéletesen vélasztjuk (azaz nem
lehet beléle kovetkeztetni a sokasagra)?

o Altalanos jellemzéje az ilyen hibaknak, hogy még ismételt mintavétellel sem tartanak a
nulldba, azaz a mintabdl kapott értékeknek az atlaga sem a valddi érték

@ Tehat: nem is a j6 érték koril ingadozik az eredmény!

@ Az ilyen tipusi hibdkat nevezzik torzitisnak (lemérhetd az 4tlag és a valdédi érték
kiilonbségével, ennek neve az ellenség megtévesztése végett szintén torzitas)

@ Sokszor keveset beszélnek réla az orvosi gyakorlatban, pedig rettentd fontos tud lenni...
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@ Nagyon nagy altaldnossagban beszélve a torzitastdl féliink jobban
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@ Nagyon nagy altaldnossagban beszélve a torzitastdl féliink jobban

o Lehet a kettot egyiitt is mérni: mennyire ingadozunk a jé érték koriil
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Variancia és torzitas

@ Nagyon nagy altalanossagban beszélve a torzitastdl féliink jobban
@ Lehet a kettot egylitt is mérni: mennyire ingadozunk a jé érték koriil

@ Ebben benne van mindkét komponens: mennyire ingadozunk az 4tlag koriil (variancia) és
az atlag hol van a j6 értékhez képest (torzitas)!
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Variancia és torzitas

Nagyon nagy altalanossagban beszélve a torzitastdl féliink jobban

Lehet a kett6t egyiitt is mérni: mennyire ingadozunk a jé érték koriil

@ Ebben benne van mindkét komponens: mennyire ingadozunk az 4tlag koriil (variancia) és
az atlag hol van a j6 értékhez képest (torzitas)!

Neve atlagos négyzetes hiba (belathatd, hogy értéke a torzitds és a variancia négyzetének
Osszege)
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Hibak vizsgalata

@ Mindezek persze elméleti kérdések, olyan értelemben, hogy egyetlen minta alapjan tgysem
tudjuk megmondani, hogy a hibazas variancia vagy torzitas-e
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Hibak vizsgalata

@ Mindezek persze elméleti kérdések, olyan értelemben, hogy egyetlen minta alapjan tgysem
tudjuk megmondani, hogy a hibazas variancia vagy torzitas-e

o Ezért is mondtuk, hogy ,képzeletbeli ismételt mintavételek” kontextusaban értelmezhetd
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Hibak vizsgalata

@ Mindezek persze elméleti kérdések, olyan értelemben, hogy egyetlen minta alapjan tgysem
tudjuk megmondani, hogy a hibazas variancia vagy torzitas-e
o Ezért is mondtuk, hogy ,képzeletbeli ismételt mintavételek” kontextusaban értelmezhetd

@ Szebben szdlva ezek vizsgalatdhoz mind valamilyen modellt kell feltételezniink
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A nem-mintavételi hibak szerepe

o Ki szokta Ggy érezni, hogy egy adott gydgyszergyar altal fizetett kisérletben mindig pont
az 6 gydgyszere lesz a jobb? (PI. lelkes kutatdk végignézték a 4 vezetd pszichiatriai (jsag
1992-2002 kozotti Osszes cikkét: amikor a kisérlet szponzora a vizsgalt gyogyszer gyartdja
volt, akkor 78% volt a sikerarany, fiiggetlennél 48%, kompetitor 4ltal fizetettnél 28%...)
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A nem-mintavételi hibak szerepe

o Ki szokta Ggy érezni, hogy egy adott gydgyszergyar altal fizetett kisérletben mindig pont
az 6 gydgyszere lesz a jobb? (PI. lelkes kutatdk végignézték a 4 vezetd pszichiatriai (jsag
1992-2002 kozotti Osszes cikkét: amikor a kisérlet szponzora a vizsgalt gyogyszer gyartdja
volt, akkor 78% volt a sikerarany, fiiggetlennél 48%, kompetitor 4ltal fizetettnél 28%...)

@ De ez meg hogyan lehet egyaltalan? (hiszen ugyanaz a gydgyszer valakinek a sajat
terméke, valakinek meg a kompetitoré!)
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A nem-mintavételi hibak szerepe

o Ki szokta Ggy érezni, hogy egy adott gydgyszergyar altal fizetett kisérletben mindig pont
az 6 gydgyszere lesz a jobb? (PI. lelkes kutatdk végignézték a 4 vezetd pszichiatriai (jsag
1992-2002 kozotti Osszes cikkét: amikor a kisérlet szponzora a vizsgalt gyogyszer gyartdja
volt, akkor 78% volt a sikerarany, fiiggetlennél 48%, kompetitor 4ltal fizetettnél 28%...)

@ De ez meg hogyan lehet egyaltalan? (hiszen ugyanaz a gydgyszer valakinek a sajat
terméke, valakinek meg a kompetitoré!)

@ ,,Miért jobb az olanzapin mint a riszperidon, a riszperidon mint a kvetiapin és a kvetiapin
mint az olanzapin?”
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A nem-mintavételi hibak szerepe

o Ki szokta Ggy érezni, hogy egy adott gydgyszergyar altal fizetett kisérletben mindig pont
az 6 gydgyszere lesz a jobb? (PI. lelkes kutatdk végignézték a 4 vezetd pszichiatriai (jsag
1992-2002 kozotti Osszes cikkét: amikor a kisérlet szponzora a vizsgalt gyogyszer gyartdja
volt, akkor 78% volt a sikerarany, fiiggetlennél 48%, kompetitor 4ltal fizetettnél 28%...)

@ De ez meg hogyan lehet egyaltalan? (hiszen ugyanaz a gydgyszer valakinek a sajat
terméke, valakinek meg a kompetitoré!)

@ ,,Miért jobb az olanzapin mint a riszperidon, a riszperidon mint a kvetiapin és a kvetiapin
mint az olanzapin?”

o Ezek tipikusan nem véletlen ingadozasok, nem is direkte meghamisitott eredmények,
hanem a — tobbé vagy kevésbé jéhiszemii — nem-mintavételi hibak eredményei!
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A nem-mintavételi hibak szerepe

o Ki szokta Ggy érezni, hogy egy adott gydgyszergyar altal fizetett kisérletben mindig pont
az 6 gydgyszere lesz a jobb? (PI. lelkes kutatdk végignézték a 4 vezetd pszichiatriai (jsag
1992-2002 kozotti Osszes cikkét: amikor a kisérlet szponzora a vizsgalt gyogyszer gyartdja
volt, akkor 78% volt a sikerarany, fiiggetlennél 48%, kompetitor 4ltal fizetettnél 28%...)

@ De ez meg hogyan lehet egyaltalan? (hiszen ugyanaz a gydgyszer valakinek a sajat
terméke, valakinek meg a kompetitoré!)

@ ,,Miért jobb az olanzapin mint a riszperidon, a riszperidon mint a kvetiapin és a kvetiapin
mint az olanzapin?”

o Ezek tipikusan nem véletlen ingadozasok, nem is direkte meghamisitott eredmények,
hanem a — tobbé vagy kevésbé jéhiszemii — nem-mintavételi hibak eredményei!
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A nem-mintavételi hibak szerepe

o Ki szokta Ggy érezni, hogy egy adott gydgyszergyar altal fizetett kisérletben mindig pont
az 6 gydgyszere lesz a jobb? (PI. lelkes kutatdk végignézték a 4 vezetd pszichiatriai (jsag
1992-2002 kozotti Osszes cikkét: amikor a kisérlet szponzora a vizsgalt gyogyszer gyartdja
volt, akkor 78% volt a sikerarany, fiiggetlennél 48%, kompetitor 4ltal fizetettnél 28%...)

@ De ez meg hogyan lehet egyaltalan? (hiszen ugyanaz a gydgyszer valakinek a sajat
terméke, valakinek meg a kompetitoré!)

@ ,,Miért jobb az olanzapin mint a riszperidon, a riszperidon mint a kvetiapin és a kvetiapin
mint az olanzapin?”

o Ezek tipikusan nem véletlen ingadozasok, nem is direkte meghamisitott eredmények,
hanem a — tobbé vagy kevésbé jéhiszemii — nem-mintavételi hibak eredményei!

Kelly RE Jr, Cohen LJ, Semple RJ, et al. Relationship between drug company funding and outcomes of clinical psychiatric research. Psychol Med. 2006 Nov;36(11):1647-56.
Heres S, Davis J, Maino K, et al. Why olanzapine beats risperidone, risperidone beats quetiapine, and quetiapine beats olanzapine: an exploratory analysis of head-to-head

comparison studies of second-generation antipsychotics. Am J Psychiatry. 2006 Feb;163(2):185-94.
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A mintavételi hibak kézbentartasa kovetkezteto statisztikaval

@ Fontos mar most hangsilyozni, hogy a mintavételi hibdk kezelésére bevalt apparatus
(p-érték, konfidenciaintervallumok stb.) az égegyadta viligon semmit de semmit nem
mond a nem-mintavételi hibakrol!
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A mintavételi hibak kézbentartasa kovetkezteto statisztikaval

@ Fontos mar most hangsilyozni, hogy a mintavételi hibdk kezelésére bevalt apparatus
(p-érték, konfidenciaintervallumok stb.) az égegyadta viligon semmit de semmit nem
mond a nem-mintavételi hibakrol!

o (Mikozben siméan lehet, hogy egy orvosi kutatds dominans hibaforrasat ez jelentil)
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Osszefoglalva

Mintavételi hiba (elkeriilhetetlen de kézbentarthatd, variancia tipust hiba, mintanagysaggal
csokken) vs. nem-mintavételi hiba (elkeriilhetd lehet de nehezen karakterizalhatd, torzitas
tipust hiba, mintanagysaggal nem feltétleniil csokken)
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