VERIFICA IN ITINERE 2 TD
La seguente tabella mostra i risultati ottenuti in un test di screening per il diabete effettuato su 10000 persone e la ‘vera diagnosi’ (gold standard). Una persona è considerata positiva al test se il valore di glicemia è > 180 mg/100 ml (valore soglia o di cut-off).
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a) Secondo voi la soglia utilizzata può essere utile per lo screening della popolazione? Per

rispondere alla domanda, calcolate la sensibilità e la specificità del test di screening.

Quando la soglia è stata portata a 130 mg/100 ml, 164 persone sono risultate positive al test; tra questi 164 soggetti, 98 delle persone risultate positive facevano parte delle 9850 persone sicuramente non affette da diabete.

b) Inserite i dati nella tabella seguente:

	
	Diabetico
	Non diabetico
	

	Test +
	
	
	

	Test-
	
	
	

	
	
	
	10000


Calcolate la sensibilità e la specificità del test con questa nuova soglia. 

1) Quale effetto ha prodotto l’abbassamento della soglia in termini di falsi negativi e falsi positivi? 

2) Quale effetto ha prodotto l’abbassamento della soglia sulla sensibilità e specificità del test? 

3) Se la soglia è posta in corrispondenza di valori superiori a 180 mg per 100 ml, 

Quale vi aspettate sia l’effetto sulla sensibilità e specificità del test? 

Quale effetto avrà questo spostamento sul numero di falsi negativi e falsi positivi? 

Le successive domande si riferiscono alle curve ROC rappresentate in Figura e relative a tre differenti test diagnostici.

[image: image2.emf]
Quali tra le seguenti affermazioni ritiene corrette? (la risposta può essere più di una)
1. Il Test 2 è più sensibile del Test 1 
2. Il Test 3 è completamente inutile 
3. Dovendo porre particolare attenzione ai risultati falsamente positivi, il Test 1 è preferibile al Test 2
4. Il Test 3 funziona perfettamente

5. nessuna delle precedenti
