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A megfigyeléses vizsgalatok alaptipusai

o Egyedi adatok alapjan
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@ Kontroll nélkdl: case report, case series
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A megfigyeléses vizsgalatok alaptipusai

o Egyedi adatok alapjan
o Kohorsz: Az expozicié szerinti csoportok késébb eltérnek-e a végpontban
o A tavvezeték kozelében él8k kdrében késébb tobb lesz a rakos mint az attdl tavol élék korében?
o Eset-kontroll: A végpont szerinti csoportok a multban eltértek-e az expozicidban
o A rakosok kérében a multban tdbb volt a tavvezetbk kozelében él6 mint az attdl tavol é167
o Keresztmetszeti vizsgalat: Az expozicid szerinti csoportok most eltérnek-e a végpontban
o (ltt nehezen értelmezhetd, inkdbb prevalencia-becslésnél jon széba)
o Aggregalt adatok alapjan: ecological médszerek
o A tobb tavvezetékkel rendelkezd orszagban tébb a rakos?

@ Kontroll nélkdl: case report, case series

o ,,Beszamolunk Andrasrdl, aki tavvezeték kozelében élt és rakos lett..”, ,,Beszamolunk
Andrasrél, Bélardl és Ceciliardl, akik tavvezeték kdzelében éltek és most rakosak lettek..”
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@ Homogenitast a csoport hasonlésdga adja (ugyanazon sziiletési év, ugyanazon lakhely,
ugyanazon iskola stb.)
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@ Homogenitast a csoport hasonlésdga adja (ugyanazon sziiletési év, ugyanazon lakhely,
ugyanazon iskola stb.)
@ A kohorsz idében eléremend
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Kohorsz vizsgalat

@ Homogenitast a csoport hasonlésdga adja (ugyanazon sziiletési év, ugyanazon lakhely,
ugyanazon iskola stb.)

@ A kohorsz idében eléremend

o Lehet utdlag dsszerakni (prospektiv vs. retrospektiv kohorsz), de az alaplogika akkor is
idében eléremend
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Kohorsz vizsgalat

@ Homogenitast a csoport hasonlésdga adja (ugyanazon sziiletési év, ugyanazon lakhely,
ugyanazon iskola stb.)

A kohorsz idében el6remend

(]

Lehet utdlag dsszerakni (prospektiv vs. retrospektiv kohorsz), de az alaplogika akkor is
idében eléremend

Altalanossagban véve jobb homogenitas érhet6 el

Riziké kézvetlentl becsiilhetd
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Kohorsz vizsgalat

@ Homogenitast a csoport hasonlésdga adja (ugyanazon sziiletési év, ugyanazon lakhely,
ugyanazon iskola stb.)

@ A kohorsz idében eléremend

o Lehet utdlag dsszerakni (prospektiv vs. retrospektiv kohorsz), de az alaplogika akkor is
idében eléremend

o Altalanossagban véve jobb homogenitas érhet6 el
@ Riziké kozvetlenil becsiilheté

@ Tobbféle végpont is vizsgalhatd
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Kohorsz vizsgalat

(]

Homogenitast a csoport hasonlésiga adja (ugyanazon sziiletési év, ugyanazon lakhely,
ugyanazon iskola stb.)

A kohorsz idében el6remend

Lehet utdlag dsszerakni (prospektiv vs. retrospektiv kohorsz), de az alaplogika akkor is
idében eléremend

Altalanossagban véve jobb homogenitas érhet6 el
Riziké kozvetlendl becsiilheté
Tobbféle végpont is vizsgalhaté

Ritka végpont? (ebbé&l adéddan szitkséges mintanagysag?)
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Kohorsz vizsgalat

(]

Homogenitast a csoport hasonlésiga adja (ugyanazon sziiletési év, ugyanazon lakhely,
ugyanazon iskola stb.)

A kohorsz idében el6remend

Lehet utdlag dsszerakni (prospektiv vs. retrospektiv kohorsz), de az alaplogika akkor is
idében eléremend

Altalanossagban véve jobb homogenitas érhet6 el

Riziké kozvetlendl becsiilheté

Tobbféle végpont is vizsgalhaté

Ritka végpont? (ebbé&l adéddan szitkséges mintanagysag?)
Sziikséges id67?
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@ Megoldja a ritka végpont és a kivaras ideje problémékat is, viszont...
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@ Megoldja a ritka végpont és a kivaras ideje problémékat is, viszont...
o Altalanossagban véve korlatozottabb homogenitas
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Eset-kontroll vizsgalat

@ Megoldja a ritka végpont és a kivaras ideje problémékat is, viszont...
o Altaldnossagban véve korlatozottabb homogenités

o A homogenitast az esetek és a kontrollok hasonlésdga adja (matching)..
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Eset-kontroll vizsgalat

Megoldja a ritka végpont és a kivaras ideje problémakat is, viszont...
Altalanossagban véve korlatozottabb homogenitas
A homogenitast az esetek és a kontrollok hasonl6siga adja (matching)..

..néhdny — ltalunk fontosnak tartott — szempont (— confounderek) szerint

Alaplogika id6ben visszafelé haladd, és sziikségképp retrospektiv is
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Eset-kontroll vizsgalat

Megoldja a ritka végpont és a kivaras ideje problémakat is, viszont...
Altalanossagban véve korlatozottabb homogenitas

A homogenitast az esetek és a kontrollok hasonl6siga adja (matching)..
..néhdny — ltalunk fontosnak tartott — szempont (— confounderek) szerint

Alaplogika id6ben visszafelé haladd, és sziikségképp retrospektiv is

A retrospektivitds miatt kifejezetten sijtja a felidézési torzitds (lasd mindjart)
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Eset-kontroll vizsgalat

@ Megoldja a ritka végpont és a kivaras ideje problémékat is, viszont...

o Altaldnossagban véve korlatozottabb homogenités

o A homogenitast az esetek és a kontrollok hasonlésdga adja (matching)..

@ ..néhdny — altalunk fontosnak tartott — szempont (— confounderek) szerint

@ Alaplogika idében visszafelé haladd, és sziikségképp retrospektiv is

o A retrospektivitds miatt kifejezetten sijtja a felidézési torzitas (lasd mindjart)

@ Riziké nem becsiilhetd kozvetlenil (de: OR szadmolhatd, ritka betegségnél jol kozeliti az
RR-t)
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Eset-kontroll vizsgalat

Megoldja a ritka végpont és a kivaras ideje problémakat is, viszont...
Altalanossagban véve korlatozottabb homogenitas

A homogenitast az esetek és a kontrollok hasonl6siga adja (matching)..
..néhdny — ltalunk fontosnak tartott — szempont (— confounderek) szerint
Alaplogika id6ben visszafelé haladd, és sziikségképp retrospektiv is

A retrospektivitds miatt kifejezetten sijtja a felidézési torzitds (lasd mindjart)

Riziké nem becsiilhetd kozvetleniil (de: OR szdmolhatd, ritka betegségnél jol kozeliti az
RR-t)

Egyféle végpont vizsgalhaté
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@ Eset-kontrollndl fel kell idézni az expoziciét
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Felidézési torzitas

@ Eset-kontrollnal fel kell idézni az expoziciét

o Egyaltaldn nem biztos, hogy ezt ugyanolyan hatékonysiggal teszik meg az esetek és a
kontrollok, pldne ha az esetek kifejezetten gyanakodnak is arra, hogy az expozicié a ludas
a betegségiikben
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Felidézési torzitas

@ Eset-kontrollnal fel kell idézni az expoziciét

o Egyaltaldn nem biztos, hogy ezt ugyanolyan hatékonysiggal teszik meg az esetek és a
kontrollok, pldne ha az esetek kifejezetten gyanakodnak is arra, hogy az expozicié a ludas
a betegségiikben

@ (A probléma tehat nem is a tokéletlen memdria, hanem a kiilénbség a két csoport kozott)
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Felidézési torzitas

Eset-kontrollnal fel kell idézni az expoziciét

Egyaltalan nem biztos, hogy ezt ugyanolyan hatékonysdggal teszik meg az esetek és a
kontrollok, pldne ha az esetek kifejezetten gyanakodnak is arra, hogy az expozicié a ludas
a betegségiikben

(A probléma tehat nem is a tokéletlen memdria, hanem a kiilénbség a két csoport kozott)

Lindefors-Harris (1991): ABC-hipotézis, az esetek 22-szer inkabb tévednek a nem is
megtortént abortusz iranyaba
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Felidézési torzitas

@ Eset-kontrollnal fel kell idézni az expoziciét

o Egyaltaldn nem biztos, hogy ezt ugyanolyan hatékonysiggal teszik meg az esetek és a
kontrollok, pldne ha az esetek kifejezetten gyanakodnak is arra, hogy az expozicié a ludas
a betegségiikben

@ (A probléma tehat nem is a tokéletlen memdria, hanem a kiilénbség a két csoport kozott)

o Lindefors-Harris (1991): ABC-hipotézis, az esetek 22-szer inkabb tévednek a nem is
megtortént abortusz iranyaba

@ Rockenbauer (2001): sziilés utdn mennyire emlékeznek arra a nék, hogy szedtek-e adott
gydgyszert, 2-szeres kiilonbség az eredményekben aszerint, hogy mi alapjan dontjik el,
hogy hasznaltak-e gyogyszert
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Felidézési torzitas

@ Eset-kontrollnal fel kell idézni az expoziciét

o Egyaltaldn nem biztos, hogy ezt ugyanolyan hatékonysiggal teszik meg az esetek és a
kontrollok, pldne ha az esetek kifejezetten gyanakodnak is arra, hogy az expozicié a ludas
a betegségiikben

@ (A probléma tehat nem is a tokéletlen memdria, hanem a kiilénbség a két csoport kozott)

o Lindefors-Harris (1991): ABC-hipotézis, az esetek 22-szer inkabb tévednek a nem is
megtortént abortusz iranyaba

@ Rockenbauer (2001): sziilés utdn mennyire emlékeznek arra a nék, hogy szedtek-e adott
gydgyszert, 2-szeres kiilonbség az eredményekben aszerint, hogy mi alapjan dontjik el,
hogy hasznaltak-e gyogyszert

Lindefors-Harris BM, Eklund G, Adami HO, Meirik O. Response bias in a case-control study: analysis utilizing comparative data concerning legal abortions from two independent
Swedish studies. Am J Epidemiol. 1991 Nov 1;134(9):1003-8. Rockenbauer M, Olsen J, Czeizel AE, et al. Recall bias in a case-control surveillance system on the use of medicine

during pregnancy. Epidemiology. 2001 Jul;12(4):461-6.
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o Az expozici6 és/vagy a végpont helytelen rogzitése (mérési hiba) — egyéb okokbdl is lehet
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Informacids torzitas

@ Az expozicié és/vagy a végpont helytelen rogzitése (mérési hiba) — egyéb okokbdl is lehet
o Az eseteknél intenzivebben felveszik a kéreldzményt (példaul kérhézi vizsgalat keretében, a
kontrollokat csak felhivjik telefonon)

Ferenci Tamés tamas.ferenci@medstat.hu Megfigyeléses vizsgélatok


tamas.ferenci@medstat.hu

Informacids torzitas

@ Az expozicié és/vagy a végpont helytelen rogzitése (mérési hiba) — egyéb okokbdl is lehet

o Az eseteknél intenzivebben felveszik a kéreldzményt (példaul kérhézi vizsgalat keretében, a
kontrollokat csak felhivjik telefonon)

@ Vagy: ha a kérdezo tudja, hogy akit kérdez az eset, akkor jobban kikérdezi
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Informacids torzitas

@ Az expozicié és/vagy a végpont helytelen rogzitése (mérési hiba) — egyéb okokbdl is lehet
o Az eseteknél intenzivebben felveszik a kéreldzményt (példaul kérhézi vizsgalat keretében, a
kontrollokat csak felhivjik telefonon)

@ Vagy: ha a kérdezo tudja, hogy akit kérdez az eset, akkor jobban kikérdezi

o Vagy: aki maga is érintett, az jobban tudja, hogy a csalddban el6fordult-e kordbban
hasonlé betegség
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Informacids torzitas

Az expozicié és/vagy a végpont helytelen rogzitése (mérési hiba) — egyéb okokbdl is lehet

o Az eseteknél intenzivebben felveszik a kéreldzményt (példaul kérhézi vizsgalat keretében, a
kontrollokat csak felhivjik telefonon)

Vagy: ha a kérdez6 tudja, hogy akit kérdez az eset, akkor jobban kikérdezi

Vagy: aki maga is érintett, az jobban tudja, hogy a csaladban eléfordult-e kordbban
hasonlé betegség

@ stb.
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@ Minden egyedi adatokon nyugvé megfigyeléses vizsgalatot sijt
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Ami altalanos probléma: szelekcids torzitas

@ Minden egyedi adatokon nyugvé megfigyeléses vizsgalatot sdjt

@ Vajon a minta milyen része a sokasagnak...?
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Ami altalanos probléma: szelekcids torzitas

@ Minden egyedi adatokon nyugvé megfigyeléses vizsgalatot sdjt
@ Vajon a minta milyen része a sokasagnak...?

o Kisérletnél is ugyanigy kérdés, ott fogjuk targyalni
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@ Az elsé probléma: minden amit a confounding-r6l mondtunk (de a legdurvabban persze)
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o Egyik kérdés az aggregacio szintje

@ Az elsé probléma: minden amit a confounding-r6l mondtunk (de a legdurvabban persze)
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Ecological médszerek

@ Az els6 probléma: minden amit a confounding-rél mondtunk (de a legdurvabban persze)
o Egyik kérdés az aggregacié szintje
o Masik kérdés: longitudindlis vagy keresztmetszeti
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Ecological médszerek

@ Az els6 probléma: minden amit a confounding-rél mondtunk (de a legdurvabban persze)
o Egyik kérdés az aggregacié szintje
o Masik kérdés: longitudindlis vagy keresztmetszeti

o A déntés azon milik, hogy mi homogénebb: ugyanaz az orszag (de kiilonb6zé években),
vagy ugyanaz az év (de kiildnb6z8 orszagok); nyilvan az adott kérdéstél fiigg
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Ecological médszerek

@ Az els6 probléma: minden amit a confounding-rél mondtunk (de a legdurvabban persze)
o Egyik kérdés az aggregacié szintje
o Masik kérdés: longitudindlis vagy keresztmetszeti

o A déntés azon milik, hogy mi homogénebb: ugyanaz az orszag (de kiilonb6zé években),
vagy ugyanaz az év (de kiildnb6z8 orszagok); nyilvan az adott kérdéstél fiigg

o Nagyon nagy &ltalanossagban véve a longitudinélis szokott problémasabb lenni (sok
idésornak van — novekvé vagy csokkend — hosszitava trendje, ezek épp e trend miatt mind
korrelaltak lesznek egymassal!)
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Ecological médszerek

@ Az els6 probléma: minden amit a confounding-rél mondtunk (de a legdurvabban persze)
o Egyik kérdés az aggregacié szintje
o Masik kérdés: longitudindlis vagy keresztmetszeti

o A déntés azon milik, hogy mi homogénebb: ugyanaz az orszag (de kiilonb6zé években),
vagy ugyanaz az év (de kiildnb6z8 orszagok); nyilvan az adott kérdéstél fiigg

o Nagyon nagy &ltalanossagban véve a longitudinélis szokott problémasabb lenni (sok
idésornak van — novekvé vagy csokkend — hosszitava trendje, ezek épp e trend miatt mind
korrelaltak lesznek egymassal!)

e Raadasul itt még az ecological fallacy is bejon (lasd mindjart)
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Ecological fallacy

@ A masodik probléma: a korrelacié még nem kauzalités, ezt jél tudjuk, de az ecological
adatok még a korrelaciét sem feltétleniil bizonyitjak!

@ Ugyanis érdekes mddon az egyéni szinten meglevo korrelacié és az aggregatumokon
tapasztalt korrelacié nem feltétleniil esik egybe

@ Matematikailag sem igaz + kontextudlis hatasok

@ Tehat ha korrelaltak lennének az is nagyon gyenge bizonyiték lenne, de rdadasul ilyen
adatokbdl még az sem biztos, hogy egyaltalan korreldltak...

Morgenstern H. Ecologic studies in epidemiology: concepts, principles, and methods. Annu Rev Public Health. 1995;16:61-81.
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Gigerenzer G, Gaissmaier W, Kurz-Milcke E, et al. Helping Doctors and Patients Make Sense of Health Statistics. Psychol Sci Public Interest. 2007 Nov;8(2):53-96.

Without screening
Cancer diagnosed because
of symptoms at age 67
® > Dead at age 70
sct:,? ! S-year survival = 0%
With screening
Cancer diagnosed because
of screening at age 60
[ 2 P Dezd at age 70
Cancer 5-year survival = 100%
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Immortal time bias

immortal

bias) M Treated [ Untreated

Misclassified immortal time

S

Startof follow-up First prescription Death or event
Untreated

Start of follow-up Death or event
Excluded immortal time (selection bias)

Excluded immortal time

e R N S S SN e RS H
i

Diagnosis First prescription Death or event
(start of follow-up)
e ———
0sis Death orevent

(start of follow-up)

Lévesque LE, Hanley JA, Kezouh A, Suissa S. Problem of immortal time bias in cohort studies: example using statins for preventing progression of diabetes. BMJ. 2010 Mar

12;340:b5087. Suissa S. Immortal time bias in pharmac i i Am J Epidemiol. 2008 Feb 15;167(4):492-9. Kiri VA, Mackenzie G. Re: "Immortal time bias in

pharmacoepidemiology”. Am J Epidemiol. 2009 Sep 1;170(5):667-8; author reply 668-9. Ho AM, Dion PW, Ng CS, Karmakar MK. Understanding immortal time bias in

observational cohort studies. Anaesthesia. 2013 Feb;68(2):126-30.
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o Ha a kontrollnélkiiliség miatt |ényegében nulla a bizonyitéerejiik, akkor miért alkalmazzuk
egyaltalan?
<O A« Fr o« > > o
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Case report és case series

@ Ha a kontrollnélkiiliség miatt |ényegében nulla a bizonyitéerejiik, akkor miért alkalmazzuk
egyaltalan?

o Azért, mert a gyanu felvetésére, tippadasra, hogy mit érdemes egyaltalan — korrekt
modszerekkel — megvizsgalni, alkalmas
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Case report és case series

@ Ha a kontrollnélkiiliség miatt |ényegében nulla a bizonyitéerejiik, akkor miért alkalmazzuk
egyaltalan?

o Azért, mert a gyanu felvetésére, tippadasra, hogy mit érdemes egyaltalan — korrekt
modszerekkel — megvizsgalni, alkalmas

@ Nem hipotézist vizsgald, hanem hipotézisgeneralé mddszerek!
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Case report és case series

Ha a kontrollnélkiiliség miatt Iényegében nulla a bizonyitderejiik, akkor miért alkalmazzuk
egyaltalan?

o Azért, mert a gyanu felvetésére, tippadasra, hogy mit érdemes egyaltalan — korrekt
modszerekkel — megvizsgalni, alkalmas

Nem hipotézist vizsgald, hanem hipotézisgeneral6 modszerek!

(]

Sajnos néha nem konnyii megitélni, hogy mi minésiil , gyanis”-nak
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Case report és case series

Ha a kontrollnélkiiliség miatt Iényegében nulla a bizonyitderejiik, akkor miért alkalmazzuk
egyaltalan?

o Azért, mert a gyanu felvetésére, tippadasra, hogy mit érdemes egyaltalan — korrekt
modszerekkel — megvizsgalni, alkalmas

Nem hipotézist vizsgald, hanem hipotézisgeneral6 modszerek!

(]

Sajnos néha nem kdnnyii megitélni, hogy mi mindsiil , gyanis”-nak
o Példaul gyanis-e, ha 74 csecsemé hal meg egy adott véddoltas beadasat kovetd egy-két
héten beliil? Eléggé annak hangzik!
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Case report és case series

Ha a kontrollnélkiiliség miatt Iényegében nulla a bizonyitderejiik, akkor miért alkalmazzuk
egyaltalan?

o Azért, mert a gyanu felvetésére, tippadasra, hogy mit érdemes egyaltalan — korrekt
modszerekkel — megvizsgalni, alkalmas

Nem hipotézist vizsgald, hanem hipotézisgeneral6 modszerek!

(]

Sajnos néha nem kdnnyii megitélni, hogy mi mindsiil , gyanis”-nak
o Példaul gyanis-e, ha 74 csecsemé hal meg egy adott véddoltas beadasat kovetd egy-két

héten beliil? Eléggé annak hangzik!
o A vilag élvonaléba tartozé (de ilyen oltast nem is hasznild) orszdgok csecseméhalandéséaga
2-4, ujsziilétthalandésaguk 0,5-3 per 1000 koriili
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Case report és case series

Ha a kontrollnélkiiliség miatt Iényegében nulla a bizonyitderejiik, akkor miért alkalmazzuk
egyaltalan?

o Azért, mert a gyanu felvetésére, tippadasra, hogy mit érdemes egyaltalan — korrekt
modszerekkel — megvizsgalni, alkalmas

Nem hipotézist vizsgald, hanem hipotézisgeneral6 modszerek!

(]

Sajnos néha nem konnyii megitélni, hogy mi minésiil , gyanis”-nak
o Példaul gyanis-e, ha 74 csecsemé hal meg egy adott véddoltas beadasat kovetd egy-két
héten beliil? Eléggé annak hangzik!
o A vilag élvonaléba tartozé (de ilyen oltast nem is hasznild) orszdgok csecseméhalandéséaga
2-4, ujsziilétthalandésaguk 0,5-3 per 1000 koriili
o Konstans rat4ja halalozassal szamolva 1 hénapos és 1 éves kor kézétt kb. 31078 a napi
halalozasi val6szinliség
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Case report és case series

Ha a kontrollnélkiiliség miatt Iényegében nulla a bizonyitderejiik, akkor miért alkalmazzuk
egyaltalan?
o Azért, mert a gyanu felvetésére, tippadasra, hogy mit érdemes egyaltalan — korrekt
modszerekkel — megvizsgalni, alkalmas
Nem hipotézist vizsgald, hanem hipotézisgeneral6 modszerek!
Sajnos néha nem konnyii megitélni, hogy mi minésiil , gyanis”-nak
o Példaul gyanis-e, ha 74 csecsemé hal meg egy adott véddoltas beadasat kovetd egy-két
héten beliil? Eléggé annak hangzik!
o A vilag élvonaléba tartozé (de ilyen oltast nem is hasznild) orszdgok csecseméhalandéséaga
2-4, ujsziilétthalandésaguk 0,5-3 per 1000 koriili
o Konstans rat4ja halalozassal szamolva 1 hénapos és 1 éves kor kézétt kb. 31078 a napi
halalozasi val6szinliség
o Az oltasbdl kb. 70 milliét adtak be, az oltas és a halalozas fiiggetlensége esetén vart
egybeesések szdma egy nap alatt 70 - 10° - 3-107°, azaz kb. 210!

(]
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