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Sonucu Sürekli Olan Taný Deðiþkenlerinin
Bilgi Ýçeriklerinin Ýncelenmesi
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Giriþ: Klinik týpta hastalýðýn varlýðýný ya da yokluðunu göstermek amacýyla kullanýlan
taný testleri % 100 doðru ayýrým yapamayabilir. Bu testlerin performanslarýnýn
deðerlendirilebilmesi için kullanýlan birçok yöntem vardýr. Son yýllarda taný testlerinin
doðruluðunun ve uygulanabilirliðinin deðerlendirilmesi için kullanýlan yöntemlerden
biri bilgi kuramý yaklaþýmýdýr.
Yöntem: Hastalýðýn varlýðýný ya da yokluðunu göstermek amacýyla týpta kullanýlan
taný testlerinin çoðu iki sonuçlu deðildir. Sonucu sürekli olan taný testlerinin
performanslarýnýn deðerlendirilmesinde ROC analizi kullanýlabildiði gibi Bilgi Kuramý
da kullanýlabilmektedir. Bilgi Kuramý yaklaþýmý prevalans deðerini de dikkate alarak
testlerin deðerlendirilmesini saðlar. Belirsizlik ve göreli belirsizlik, Bilgi Kuramý
içerisinde yer alan temel kavramlardýr. Taný testi uygulanmadan önce ve uygulandýktan
sonraki belirsizlikler arasýndaki fark taný testinin bilgi içeriðini verir (I). Bu sonuç taný
testi hakkýnda genel bir bilgi saðlar. Göreli belirsizlik ise iki olasýlýk daðýlýmý arasýndaki
uzaklýðýn bir ölçüsüdür. Göreli belirsizlik ile taný testinin özel bir sonucuna ait  (pozitif,
negatif) pozitif bilgi içeriði (I+) ve negatif bilgi içeriði (I-) elde edilebilir. I, I+ ve I-
deðerleri prevalans ve testin duyarlýlýk, seçicilik deðerlerine baðlýdýr. Sonucu sürekli
olan taný testlerinin deðerlendirilmesi için, ikili normal daðýlým varsayýmý altýnda elde
edilen, parametrik ROC eðrisi yaklaþýmýndan yararlanarak, belirli prevalans deðeri ve
kesim noktasý için taný testlerinin I, I+ ve I- deðerleri elde edilmiþtir.
Uygulama: Hacettepe Üniversitesi Týp Fakültesi Kardiyoloji Anabilim Dalý�na göðüs
aðrýsý þikayeti ile baþvuran, kalp krizi geçirme tanýsý alan 71 hasta ve 30 saðlýklý bireyde,
kalbin bölgesel kasýlmasýný ölçebilen deðiþken deðerleri elde edilmiþ ve taný amaçlý
kullanýlmak istenen bu deðiþkenlerin performanslarý yukarýda sözü edilen bilgi içeriklerine
göre deðerlendirilmeye çalýþýlmýþtýr. Bu deðiþkenler mitral anüler sistolik velosite (MASV)
ölçümü, strain skor indeksi (SSÝ) ve strain rate skor indeksidir (SRSÝ).
Sonuç: Performanslarý deðerlendirilen bu üç deðiþkenden, tüm prevalans deðerlerinde
en fazla bilgi içeriðine sahip olan SSÝ deðiþkenidir ve bu deðiþken için en iyi kesim
noktasý prevalans deðeri 0,01 ve 0,02 için 1,33 prevalans deðeri 0,20 için 1,38 dir. Bu
kesim noktalarýnda pozitif bilgi içeriði, negatif bilgi içeriðinden daha büyüktür. Yine
bu prevalans deðerlerinde SSÝ deðiþkeninin pozitif bilgi içeriði deðerleri diðer iki
deðiþkene göre daha büyük elde edilmiþtir. Bilgi Kuramý yaklaþýmý ile iki ya da daha
çok test verildiðinde farklý hastalýk prevalanslarý için bilgi içeriði, pozitif bilgi içeriði
ve negatif bilgi içeriði belirlenebilir. Bir testte hastalýk prevalans deðerlerine göre en
fazla bilgiyi veren kesim noktasý ve bu kesim noktasýnda testin pozitif ve negatif bilgi
içerikleri elde edilebilir. Buna göre hastalýðýn varlýðýnýn ya da yokluðunun gösterilmesinde,
kesim noktasýnýn ön test olasýlýðý ya da prevalans deðerinden nasýl etkilendiði incelenebilir.
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