OKENKO STATISTIKA

Analyza dat v neuroloqgii

XXII. Rozbor slozitéjSich kontingencnich tabulek je u¢innym

7

nastrojem pro studium vztah( kategorialnich znakd

Minuly dil seridlu jsme vénovali analyze
kontingencnich tabulek a hodnocenf ne-
zavislosti dvou kategoridlnich znakl. Pri-
pomerime si, Ze jde o tabulky cetnosti,
kde proti sobé stavime vyskyt kategorif
dvou nahodné sledovanych znak(; v nej-
jednodussim piipadé jde o tabulky typu
2 x 2. Standardnim testem pro hodno-
cenf hypotézy vzajemné nezdvislého vy-
skytu znakU je test vyuZivajici statistiku 2.
Ackoli dil XXI vycerpal zaklady této pro-
blematiky, nechceme dané téma jesté
opustit. Pripravili bychom ¢tenafe o dalsi
zajimavé pristupy, které pfi aplikaci na kli-
nickd data prinaseji cenné interpretace.

Tento dil vénujeme hodnoceni neza-
lek typu R x C. Tyto kontingencni ta-
bulky jsou tvorfeny vice kategoriemi dvou
znakd, a maji tedy vice neZ dva radky (R)
nebo sloupce (C) anebo oboji. Hodnocenf
nezavislosti znamena, Ze zkoumame spo-
le¢ny vyskyt dvou nahodnych znakdl, ke
kterym pristupujeme zcela rovnocenné.
Oba kategorialni znaky sledujeme u kaz-
dého prvku (subjektu, pacienta...) na-
hodného vybéru o velikosti n. Prikladem
muUZze byt klinické stadium nemoci v kate-
goriich -1V a vyskyt potiZi urcitého typu
(napf. A, B, C). Nahodny vybér n paci-
entld bychom zde pfepsali do kontin-
gencni tabulky o rozméru 4 x 3. Pro po-
souzeni hypotézy o nezavislém vyskytu
stadia a potizZi pouzijeme test x? (viz dil
XXI), u kterého Ize teoreticky ocekavat tfi
moznosti vysledku:

1. Nezamitneme nulovou hypotézu a pro-
kdZeme, Ze oba znaky se u pacientd vy-
skytuji vzéjemné nezdvisle. To znamena,
Ze vypoctend hodnota testové statistiky
x?je pro tabulku s primarnimi cetnostmi
numericky mala a neprekracuje kritickou
mez pro danou hladinu chyby I. druhu (o)
a pro dany pocet stupriti volnosti: (R— 1) x
x (C—1)= 6. Timto nase testovani nutné
konci, zavér je konecny.

2. Zamitneme nulovou hypotézu, coz
znamena, Ze prokazujeme existujici vztah
(vazbu) mezi kategoriemi obou znakda.
Nabizi se ale otdzka, zda by dil¢i rozbor
pomérné velké tabulky 4 x 3 neupresnil,
mezi kterymi kategoriemi tato vazba sta-
tisticky prikazné existuje a mezi kterymi
ne. Tedy zda je mozné sloucit nékteré dilci
kategorie v ramci radka (stadium) nebo
sloupct (typ potizi) na zakladé dil¢ich
testl nezavislosti. Pokud napfiklad doka-
Zeme z pavodni tabulky separovat urcitou
¢ast (napf. 4 kategorie fadkd x 2 katego-
rie sloupct), mezi kterymi potvrdime ne-
zavislost vyskytu, mizeme tyto dvé kate-
gorie sloupct sloucit. To znamena secist
jejich pozorované cetnosti a pavodni ta-
bulku tak zjednodusit. Logicky tak pres-
néji urcujeme prokazany vztah a posilu-
jeme klinickou interpretaci vysledku.

3. Zamitneme nulovou hypotézu, a tedy
prokaZzeme, Ze existuje vztah ve vyskytu
klinického stadia a typu potizi. DalSim de-
tailnim rozborem padvodni tabulky ale ne-
najdeme zadné kategorie fadkt a sloupcd,
které by bylo mozné sloucit na zakladé
dil¢ich testd hypotézy nezavislosti. PU-
vodnf{ tabulku nemzeme nijak zjednodu-
Sit a v podstaté konstatujeme velmi silnou
zavislost kategorii obou znakd, jejichz
vzadjemna vazba ovliviiuje Cetnost v kaz-
dém poli pavodni tabulky.

Z hlediska analyz a interpretaci je nejza-
jimavéjsi varianta ¢islo 2. Detailnim pra-
zkumem pavodni tabulky mdzeme ,ob-
jevit” kategorie znaku, které znamenaji
urcity zlom ve vztahu ke znaku druhému.
MUGzeme tak znac¢né zjednodusit i po-
mérné objemnou tabulku s mnoha fadky
a sloupci a ziskat prakticky vyuZitelnou
a statisticky potvrzenou informaci. Pri de-
tailnim prizkumu velkych tabulek dopo-
rucujeme provést prepocet jednotlivych
poli na dil¢i procenta v ramci sloupct
nebo radka, v tabulce se pak Iépe orien-
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tujeme a nase kroky pfi analyze jsou ci-
lenéjsi. Popis takové analyzy je uveden
v prikladu 1, kde slouc¢enim kategorif
sloupcl doslo ke zjednoduseni pavodni
tabulky 2 x 4 na konec¢nou 2 x 2. Katego-
rie sloupcll zde vyjadrovaly gradient spo-
treby kofeinu a analyza prokézala zavis-
lost spotfeby kofeinu na rodinném stavu
¢lovéka. Detailni rozbor dale odhalil, ze
nema vyznam rozliSovat Ctyfi kategorie
denni davky kofeinu a dany vztah k rodin-
nému stavu urcuji davky nizsi nebo vyssi
nez 150 mg/den. Dvé kategorie z oblasti
nizkého pfijmu kofeinu a dvé kategorie
v oblasti vysokého pfijmu kofeinu byly
slouceny na zakladé dil¢ich statistickych
testd. Analyza tak identifikuje jisty bod
zlomu (,,cut-off”) ve spotrebé kofeinu pro
dalSi hodnoceni nebo uvazovani.

Priklad 2 je dalsi ukazkou rozboru slozi-
téjsi kontingencni tabulky, tentokrat pro
dva nominalni znaky (zkouma vztah vy-
skytu krevnich skupin a rliznych onemoc-
néni). Opét zde dil¢im slu¢ovanim vza-
jemné nezavislych kategorii dospivame
k pojmenovani skute¢ného vztahu (sta-
tisticky vyznamné vyssi vyskyt krevni sku-
piny 0 u pacientd s zaludecnimi viedy),
ktery byl v pavodni tabulce v podstaté
maskovan velkym mnoZstvim vstupnich
kategorii. Priklad dale doklddd moZnou
kontrolu vypoctu, kterou u prizkumu slo-
Zité kontingen¢ni tabulky mame. VSechny
dil¢i tabulky, které vedly ke sloucenf ka-
tegorii fadkd nebo sloupcd, plus konecna
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1. Zkoumame vztah mezi rodinnym stavem a spotfebou
kofeinu u n ndhodné vybranych jedinct
Data usporddame do 2 x 4 kontingen¢ni tabulky:

Spotreba kofeinu (mg/den)

Rodinny stav 0 1-150 151-300 >300 Celkem
vdané/zenaty 802 1537 38 21 2 398
rozvedend/y, zijici

oddéleng, ovdovélaly 36 46 598 242 922
Celkem 838 1583 636 263 3320

2. Pomoci testu dobré shody testujeme hypotézu
nezavislosti vyskytu obou jeva (H: vyskyt kategorif rodin-
ného stavu a spotreby kofeinu jsou vzajemné nezavislé)

3. Test dobré shody je dan vztahem

kde f;’yjsou pozorované Cetnosti v burikach tabulky, F,, isou
ocekdvané cetnosti, r je pocet radku, cje pocet sloupct.

4. \/ypocitdme ocekdvané Cetnosti, napr.:

5. Po dosazeni ziskdvdme hodnotu testové statistiky:

6. Hodnotu testové statistiky porovname s kritickou hodno-
tou pro a = 0,05 a stupné volnosti v = 3:

7. Vysledek: ziskana hodnota testové statistiky vyznamné
prevysuje kritickou hodnotu:
, a na hladiné vyznamnosti 0,05 tedy

zamitame H; (p < 0,05).

8. Datovou tabulku lze vyjadfit pomoci procentualnich

zastoupeni kategorii v rdmci sloupct nasledovné:

Spotreba kofeinu (mg/den)

Rodinny stav 0 1-150 151-300 > 300
vdana/zenaty 95,7 % 97,1 % 6,0 % 8,0 %
rozvedend/y, Zijici 4,3 % 2.9% 94,0 % 92,0 %

oddélené, ovdovélasy

9. Z procentudlniho zastoupeni je patrné, Ze slozitou
kontingencni tabulku 2 x 4 mizeme smysluplné
rozdélit na dvé mensi (obé 2 x 2): prvni vznikne
z 1. a 2. sloupce (tabulka A), druhd z 3. a 4. sloupce
(tabulka B).

10. Pro obé dilci kontingencni tabulky znovu samostatné
otestujeme hypotézu nezavislosti vyskytu kategorii:

Podle provedenych testd neni v ramci obou tabulek
statisticky vyznamny rozdil ve vyskytu kategorii znaka.

11. Na zakladé vysledku v bodé 10 mGzeme sloucit pozoro-
vané Cetnosti v ramci dil¢ich tabulek a ziskame tak vy-
slednou kontingen¢ni tabulku 2 x 2:

Spotieba kofeinu (mg/den)

Rodinny stav 0-150 > 151 Celkem
vdana/zenaty 2 339 59 2 398
rozvedend/y, Zijici

oddélené, ovdovélasy 82 840 922
Celkem 2421 899 3320

12. Pro slouc¢enou kontingencni tabulku opét vypocteme
hodnotu testové statistiky pro test dobré shody a porov-
name s kritickou hodnotou:

2650,21

Zavér: Zamitame nulovou hypotézu, Ze rodinny stav a spotreba
kofeinu jsou vzajemné nezévislé. Detailni rozbor pdvodni kontin-
gencni tabulky umoznil nalézt kategorie znakd, které jsou za pro-
kazany vztah odpovédné. Ostatni kategorie mohly byt slouceny.
Vidime tedy, Ze lidé zijici v manzelstvi spotfebuji méné kofeinu
nez lidé Zijici samostatné; hranici oddélujici obé skupiny je spo-
tfeba 150 mg kofeinu/den.

Priklad 1. Analyza sloZitéjsi kontingen¢ni tabulky pro nominalni a ordindini znak.
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1. Zkoumame vztah mezi vyskytem onemocnéni
zaludku a krevni skupinou pacientl

Krevni Zalude¢ni Rakovina Kontrola Celkem
skupina viedy Zaludku

0 983 383 2 892 4258
A 679 416 2 625 3720
B 134 84 570 788
Celkem 1796 883 6 087 8766

2. Pomoci testu dobré shody testujeme nezavislost obou
jeva (H,: onemocnéni zaludku a krevni skupina pacient( jsou
nezavisle se vyskytujici veliciny)

3. Test dobré shody je dan vztahem

WY
oCekdvané Cetnosti, r je pocet radkd, cje pocet sloupcl.

kde fx‘y jsou pozorované Cetnosti v burikach tabulky, £, jsou

4. Ocekavané cetnosti vypocitame dle vztahu

5. Nasledné ziskame hodnotu testové statistiky:

6. Hodnotu testové statistiky porovname s kritickou hodno-
tou testu pro

7. Vysledek testu je nasledujici:

8. Datovou tabulku Ize vyjadfit pomoci dil¢ich procent fad-
kovych kategorii v ramci sloupcu:

Krevni Zalude¢ni Rakovina Kontrola
skupina viedy Zaludku

0 54,7 % 43,4 % 47,5 %
A 37,8 % 47,1 % 43,1 %
B 7,5 % 9,5% 9,4 %

9. Z procentualniho zastoupeni je patrné, ze ze slozité kontin-
gencni tabulky mGzeme vytvorit jednodussi tabulku typu
3 x 2, ktera otestuje hypotézu o nezavislosti vyskytu typu
krevni skupiny pro nemocné rakovinou a pro zdravé lidi.

10. Pro tuto dil¢i kontingen¢ni tabulku znovu vypocteme
hodnotu testové statistiky pro test dobré shody a porov-
name s kritickou hodnotou:

Dle dil¢iho testu neni ve vyskytu krevnich skupin rozdil
mezi nemocnymi rakovinou a zdravymi lidmi a tyto dva
sloupce plvodni tabulky Ize tedy sloucit.

11. Z procentualniho zastoupeni kategorii je patrné, Zze se mu-
Zeme pokusit sestavit jesté jednodussi tabulku 2 x 2, ktera
otestuje hypotézu o shodné distribuci krevnich skupin
A a B mezi kombinovanym vzorkem (slouc¢ena skupina s ra-
kovinou + kontrola) vs nemocni s Zaludec¢nimi viedy (dilci
test neuvazuje krevni skupinu 0). Upravena tabulka je zde:

Krevni Zalude¢ni Rakovina Celkem
skupina viedy + kontrola

A 679 3 041 3720
B 134 654 788
Celkem 813 3695 4508

12. | pro tuto dil¢i kontingenéni tabulku vypocteme hod-
notu testové statistiky pro test dobré shody a porov-
name s kritickou hodnotou:

Na zakladé tohoto vysledku mlizeme tedy pfristoupit ke
slouceni kategorii v plvodni tabulce, tentokrat radka
s krevnimi skupinami A a B.

13. Dil¢i analyzy sméruji k tabulce 2 x 2, kde testujeme hy-
potézu o nezavislosti vyskytu krevni skupiny 0 a slou-
¢enych skupin A + B mezi vzorkem lidi s zalude¢nim
viedy oproti kombinovanému vzorku rakovina zaludku
+ kontrola. V této kontingencni tabulce jiz uvazujeme
vsechny pacienty z pavodniho datového souboru.

Zavér: Zamitdme hypotézu o nezavislém vyskytu krevnich skupin
a rtznych kategorii pacientd. Byl prokazan statisticky vyznamny
vztah mezi vy$sim vyskytem krevni skupiny O u pacientt s Zaludec-
nimi vitedy.

Pribéh vypoctu Ize shrnout takto:

Provedené Stupné %2
analyzy volnosti

Skupiny 0, A, B u pacientd

s rakovinou (r) vs kontrola (k) 2 5.64
Skupiny A, B u pacientd s viedy 1 0.68
vs kombinovany vzorek (r + k) ’
Skupiny 0, A + B u pacientl s viedy

vs kombinovany vzorek (r + k) 1 34,29
Celkem 4 40,61

Celkovy soucet dilcich testovych statistik ¥ odpovida plvodni
hodnoté %2 = 40,61. Tento kontrolni soucet potvrzuje aditivitu
testu dobré shody. Stejny zavér plati pro soucty stuprili volnosti.
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zjednodusend tabulka scitaji , své” hod-
noty testové statistiky y? presné do hod-
noty x? vypocitané pro pavodni tabulku.
Postupnym slu¢ovanim vzajemné neza-
vislych kategorif tak vlastné nase zorné
pole zbavujeme , nadbytecnych” tfidéni
a ,koncentrujeme” hodnotu statistiky 72
v konecné tabulce prokazujici zavislost.
Pevné véfime, Ze samostatny dil véno-
ma smysl predevsim pro ¢tendre z fad lé-
kard. Tento typ asociacnich analyz dvou
i vice znak je v klinickém vyzkumu velmi
Casty a zasahuje mnoho typ( hodnoceni
diagnostiky a lécby, od zkoumdni vy-
znamu rizikovych a prognostickych fak-
torl az po analyzy vysvétlujici lé¢ebnou
odpovéd nebo vyskyt komplikaci vazbou
k rznym znakd@m. Tabulky typu 2 x 2 sa-

mozfejmé problém nepredstavuji, nebot
jejich vystupy jsou jednoznacné. Pokud ale
u objemnéjsi tabulky s vice fadky a sloupci
dosahneme vysoce prakazného potvrzeni
vztahu sledovanych znakl, zkoumdani tim
nekondi, naopak spiSe zacind. Malokdy
je kazda kategorie jednoho znaku néjak
provazana s kazdou kategorii znaku dru-
hého, a méli bychom tedy plné vyuzit pro-
stor pro detailni uréeni sméru a vyznamu
zjisténé asociace. To znamena nejen
obecné konstatovani existujici zavislosti,
ale také pojmenovani kategorii znakd,
mezi kterymi vztah priokazné existuje.
Vyse uvedené rozbory vypadaji na prvni
pohled velmi pracné — vzdyt komu by
se chtélo propocitavat rlizné dil¢i testy
dobré shody naptiklad u tabulky o roz-
méru 10 x 10?7 Ve skutecnosti tomu tak

ale neni. Jakmile jiz mame k dispozici
vstupni tabulku cetnosti, je provadéni dil-
¢ich analyz velmi snadné. A neni k tomu
nutny ani specializovany software. Staci
do internetového vyhleddvace zadat heslo
,Chi square calculator” nebo ,chi square
analysis” a internet nabidne az desitky
volné pfistupnych nastroji pro hodno-
cenf i velmi objemnych tabulek. Sofistiko-
vanéjsi kalkulatory nabizeji i rdzné moz-
nosti testu, napfiklad pro tabulku 2 x 2
alternativni aplikaci Fisherova exaktniho
testu nebo Yatesovu korekci pro testovou
statistiku x? (viz dil XXI seridlu). | zde se
tedy uZivatel musi orientovat v terminolo-
gii @ moZnostech vypoctu, nudnou praci
v3ak lehce obstara stroj. | u kontingenc-
nich tabulek tedy nastésti stale plati, Ze
lidé ovladaji stroje, nikoli naopak :-)

ZPRAVY Z ODBORNYCH AKCI

Neurovaskularni kongres 2010

Ve dnech 10.-12. 6. 2010 probéhl v Olo-
mouci Neurovaskularni kongres 2010, za-
hrnujici 38. ¢eské a slovenské cerebrovas-
kuldrni sympozium a 10. neurosonologické
dny. Odborna i spolecenska ¢ast kongresu
se konala v akademickych prostorach Uni-
verzity Palackého v Olomouci, instituce
s témér pétsetletou tradici. Program kon-
gresu byl multidisciplinarni s ucasti nejen
lékarl rznych odbornosti, ale také zdra-
votnich sester, radiologickych asistentd, fy-
zioterapeutl a dalsich zajemct o Sirokou
problematiku cévnich mozkovych pfihod.

V rdmci odborné ¢asti kongresu, porada-
ného poprvé pod patronatem European
Stroke Organisation a organizacné zajisté-
ného Konferen¢nim servisem UP, zaznélo
celkem 114 prednasek a déle bylo prezen-
tovano 13 posterl. Mezi pozvanymi za-
hrani¢nimi predndsejicimi byli napfriklad
Carlos A. Molina ze Spanélska, Eva Bartels
a Peter Schellinger z Némecka, Alejandro
Rabinstein z USA a Laszlé Olah z Madar-

ska. Védecka sdéleni pokryvala Siroké
spektrum problematiky cévnich mozko-
vych pfihod od diagnostiky pres konzerva-
tivni, radiointervencni, neurochirurgickou
a cévni chirurgickou lé¢bu akutniho stadia
ischemického i hemoragického iktu, pro-
blematiku neurointenzivni péce, primarn{
a sekundarni prevence, organizaci pred-
nemocni¢ni a nemocni¢ni péce o pacienty
s ikty az po lécbu nasledk iktd (veetné re-
habilitace, 1écby spasticity, bolesti hlavy,
vaskularni demence a deprese). V ramci
10. neurosonologickych dnd byl uspora-
dan neurosonologicky kurz, ve kterém se
mohli Ucastnici seznamit se zaklady vyset-
fovani vertebralnich tepen, moznosti vy-
uziti peroperacniho ultrazvukového mo-
nitoringu v neurochirurgii nebo vyuzitf
transkranidlni sonografie u neurodegena-
tivnich onemocnéni, a to vcetné praktic-
kych ukazek vysetreni.

Na kongresu byl pfedan diplom ce-
rebrovaskularni sekce CNS CLS JEP

prof. MUDr. Pavlu Kalvachovi, CSc., za
jeho celozivotni pfinos na poli cerebro-
vaskuldrnich onemocnéni. Vice nez 400
Ucastnikl kongresu se kromé odborného
programu mohlo zucastnit také programu
spolecenského, a to prvni vecer na nadvor{
Zbrojnice za doprovodu Peter Lipa Jazz
Bandu a nasledujici vecer na terase Priro-
dovédecké fakulty UP za doprovodu Blue
Canisters a s vyhlidkou na slunce zapada-
jici za panoramatem historického centra
Olomouce. Ucastnici kongresu méli moz-
nost navstivit také Arcidiecézni muzeum.
Pocasi po celou dobu kongresu bylo pfiz-
nivé rovnéz pro individudlni prohlidky his-
torického centra a véfime, Ze umocno-
valo pfijemny dojem z casu strdveného
v Olomouci.

doc. MUDr. Roman Herzig, Ph.D., FESO
predseda kongresu

doc. MUDr. David Skoloudik, Ph.D.
védecky sekretar kongresu
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