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2. zh. el6tti gyakorlas 1A

A kovetkez6 allitasok kozul melyik hamis, melyik igaz?

a. Az FN és a TN esetek 0sszege az egészségesek 0sszes szamat adja
meg. a. lgaz Hamis

b. A ROC gorbe analizisnél az egyes kuszobszintekhez tartozo valos
negativ arany (TNR, specificitas) nem befolyasolja a gorbe alakjat.

b. Igaz Hamis
c. Ha egy csoportnal (pl. a 17-nél kisebb testtomegindexdiek csoportja)

nagyobb koltsegnovekedést okoznak a hamis pozitiv diagnozisok, mint a
hamis negativ diagnozisok, akkor ezt a csoportot egészségesnek célszerd

tekinteni. c. lgaz Hamis
d. A dontési eljaras koltsegkomponensei kdzil C,y mindig nagyobb, mint
Cyq d. Igaz Hamis

e. Ha egy csoportot (pl. a 90<x<100 Hgmm diasztolés vérnyomasuak
csoportja) betegnek tekintiink a diagnosztikai eljaras soran, akkor a
hamis pozitiv diagnozisok okoznak ebben a csoportban
koltségnovekedést. e. lgazHamis



2. zh. el6tti gyakorlas 1B

A kovetkez6 allitasok kozul melyik hamis, melyik igaz?

f. Ha mindenkit betegnek tekintiink, akkor a specificitas 1 lesz.
f.lgaz Hamis

g. AROC gbrbe analizisnél a véletlen talalgatas kb. 0,5 gorbe alatti
tertletet eredmeényeaz. g. lgaz Hamis

h. A dontéstink osszkoltsegének helyes becslését alapvetden
befolyasolja, hogy jol tudjuk-e becstilni az egyes esetek (TP, TN, FP, FN)
koltségét. h. IgazHamis

i. Ha a dontési kiiszobot valtoztatjuk, akkor a specificitas és a
szenzitivitas altaldaban ugyanabban az iranyban valtozik (mindkett6 n6
vagy mindkett6 csokken). j. Igaz Hamis

j. Az idealis ROC gorbe alatti terlilet 1. k. lgaz Hamis



2. zh. el6tti gyakorlas 2.

Egy z paramétert mértink, amelynek 8 lehetséges értéke van, és ez
alapjan akarunk diagnosztizalni egy betegséget. A népesség 5%-a
szenved ebben a betegségben. A szlirés koltsége 100 bitcoin, a szlirés
soran tévesen betegnek tekintett emberek 1000 bitcoin koltséget
jelentenek (ebben mar benne van a szlirés is, tehat 900+100), a tévesen
egészségesnek tekintett emberek 10° bitcoinba keriilnek (ebben is benne
van a sz(rés koltsége), a helyesen diagnosztizaltak gyogyitasa (szintén a
szliréssel egyitt) 10 bitcoin.

2A. A tablazat 4-es csoportjaba tartozé embereket (akiknek a z értéke 39)
hova érdemesebb sorolni, az egészségesek vagy a betegek kozé?

2B. Ha a limit alatti z értékkel rendelkezbket tekintjik egészségesnek,
akkor a 38,5 vagy a 39,5 limit esetén lesz kisebb a koltség?

i1 2 3 a4 5 6 71 8
- 36 37 38 39 40 41 42 43

- 08 01 005 001 001 001 001 001
- 005 01 05 012 01 004 003 0,01




2. zh. el6tti gyakorlas 3.

Az alabbi dbran egy ismert besorolasu mintak alapjan tanitassal el6allitott
dontési fa épitésének elsd |épése lathato. A csomopontok mellett, mindig
t6lik jobbra, bekeretezve szogletes zardjelben lathato két szam, ez a C1,
illetve C2 osztalyba jutd tanitdmintak szama az adott csomopontban. Ebben
az elsé lépésben az ,,A” attributumot teszteljuk, a tesztnek 3 kimenetele
lehetséges. Mekkora lesz a teszt informacionyeresége, ha az abran l[athato
mintaaranyok jol tikrozik az egyes esetek aranyat a teszt el6tt és utan?

[1355,480]

[55,100]

[1300, 80] [0, 300]




2. zh. el6tti gyakorlas 4.

Az X betegségben a népesség 0,23%-a szenved. Ha a betegséget korai fazisban
kezeljlik, akkor a kezelés atlagos koltsége 17.000 Ft/f6, ha csak a késéi
fazisaban, akkor 910.000 Ft/f6.

Két lehet6ség kozt valaszthatunk:

1. Szilrést végziink, amelynek koltsége 2.000 Ft fejenként, specificitasa 0,88;
szenzitivitasa 0,96. Az itt betegnek vélelmezett embereknél (nyilvan akar
valoban betegek, akar nem, ezt nem tudhatjuk el6re) egy tovabbi — atlagosan
5.000 Ft/f6 koltségl — vizsgalattal eldontjik, hogy tényleg beteg-e, és csak a
tényleg betegnek bizonyult embereket kezeljik.

2. Nem szilrunk, hanem mindenkit egészségesnek tekintlink, és vallaljuk, hogy
minden beteget majd csak a kés6bbi fazisban tudunk gyogyitani.

A két lehet6ség kozil melyik keril a tarsadalombiztositasnak kevesebb
pénzbe?



2. zh. el6tti gyakorlas 5.

Az alabbi dbran egy 12.000 minta alapjan tanitassal el6allitott dontési fa

lathatd. A csomopontok mellett, mindig t6lik jobbra bekeretezve szogletes

zarojelben lathato két szam, ez a C1, illetve C2 osztalyba jutd tanitomintak
szama az adott csomopontban. Mind az osztalyozas hibaaranya, mind az
eszkdz komplexitasa koltséget jelent nekiink, az egységnyi komplexitas

novekedés 10-szer akkor koltség, mint az egységnyi hibaarany novekedés.
Két csomopont bezarasa merilt fel: a 8-as vagy a 2-es csomodpontot
érdemes bezarnunk a hibaarany-komplexitas kompromisszum elvét

hasznalva?

[3000,9000]

[500,4000]

[2500,500] (17) |10.4500]

[400,100] [1145,120] [1355,380]

[100,3900]

[20,3300]

[1350 , 80]

[0, 200]




2. zh. el6tti gyakorlas 6.

Az alabbi két teszt (T1, illetve T2) koziul melyikkel kapunk nagyobb
informacionyereséget? A mintak az A, illetve a B osztalyba tartoznak,
eredetileg 2000, illetve 4000 tanitdminta volt a két osztalybol. A
gyokércsomopontok mellett (jobbra), illetve a tesztek utan létrejové
gyermekcsomopontok alatt talalhatd két-két szam azt mutatja, hogy abba a
csomopontba hany A, illetve B osztalybeli tanitominta jutott el [#A,#B]
sorrendben. Természetesen a valaszat indokolja!

[2000; 4000] [2000 ; 4000]

[500; 1000] [400 ; 800]

[500 ; 1000] [400 ; 200]

[1100; 0] [0 5 2200] [1100; 0] [0;2800]



2. zh. el6tti gyakorlas 7.

Egy adott betegség a népesség 0,7%-at érinti. A kifejlesztett diagnosztikai
eljarasunk egy z paraméter mérésen alapul. Azt tapasztaltuk az eljarasnak egy
34.558 f6s mintan torténd vizsgalata soran, hogy a mintaban talalhaté 13.347
beteghdl 12.679-et sikerult helyesen betegnek diagnosztizalni, a tobbieket
egészsegesnek mindsitette az eljaras. A vizsgalatba bevont 21.211 egészséges
ember kozll viszont 873-at betegnek diagnosztizaltunk, csak a tobbieket
mindsitettik egészségesnek. Tapasztalataink szerint az igy talalt aranyok jol
leirjak a teljes népesség esetén is a szenzitivitas, specificitas jellemzbket.

Ha ezt az eljarast alkalmazzuk, akkor mennyibe fog kerilni a
tarsadalombiztositasnak a 9.000.000 f6s népességbdl az ebben a betegségben
nem szenveddk (ebbdl a szempontbdl egészségesek) szlirése, és a kozullik
tévesen betegnek diagnosztizaltak kezelése? (Nem a teljes koltség!)

A szokasos jelolésekkel a kiilonb6z6 csoportokban az egy fére jutd koltségek:
Cy0=2.700 Ft; C,,= 15.300 Ft; C,,=182.500 Ft; C,,=71.700 Ft. (Itt C,,, C;, C;; mar
tartalmazza a vizsgalat C,, kdltségét is.)



