Eksamen HSTAT1101 2005, 4 timer

Alle tre oppgaver skal besvares. 
Oppgave1

En spesiell type forkjølelse har eksistert i Norge en tid, og man regner med at 10% av befolkningen nå er immune. Det finnes en test for immunitet mot akkurat denne forkjølelsen, og den har sensitivitet 90% og spesifisitet 80%. 

a) En person tar testen, og testen indikerer at han er immun. Hva er sannsynligheten for at han er immun? 

b) En familie på 4 personer tar alle testen, og testen indikerer at alle er immune. Hva kan du si om sannsynligheten for at alle i familien er immune? 

Oppgave 2

En spesiell kronisk sykdom har utbrudd ved uregelmessige tidspunkter, og utbruddene kan ha sammenheng blant annet med stress, livsstil og kosthold. 197 pasienter med sykdommen ble sendt til to ulike rådgivningsprogrammer, A og B, for å hjelpe dem med å unngå utbrudd. Av 85 pasienter som ble sendt til program A hadde 31 et utbrudd i løpet av det påfølgende året, mens av 112 pasienter som ble sendt til program B hadde 28 et slikt utbrudd.  

a) Estimer sannsynligheten for at en pasient som blir sendt til program A får et utbrudd. Estimer den samme sannsynligheten for en pasient som blir sendt til program B. Gjør en statistisk test av om det er en forskjell mellom program A og program B. Beregn p-verdien for testen, og forklar hvordan denne p-verdien kan tolkes. 

b) Hva er den relative risikoen for utbrudd for en pasient som blir sendt til program A i forhold til en som blir sendt til program B? Beregn et estimat, og et 95% konfidensintervall, for den relative risikoen. 

I det følgende ser vi på de to programmene A og B under ett, og snakker bare om et rådgivningsprogram. Tidligere undersøkelser har vist at pasienter uten rådgivning har en sannsynlighet på 40% for utbrudd i løpet av et år. 

c) Estimer sannsynligheten for at en pasient som blir sendt til et rådgivningsprogram får et utbrudd i løpet av det påfølgende året, og beregn et 95% konfidensintervall for sannsynligheten. På bakgrunn av opplysningene over, hvordan vil du tolke dette resultatet? 

d) For videre evaluering av rådgivningsprogrammene blir 4 av de 197 pasientene plukket ut tilfeldig, og intervjuet etter at et år var gått. Hvor mange mulige utvalg av 4 personer finnes det? For hver enkelt av de 4 personene, hva er sannsynligheten for at personen har hatt ett utbrudd i løpet av året? Hva er sannsynligheten for at ingen av de 4 personene har hatt et utbrudd? Hva er sannsynligheten for at nøyaktig 2 har hatt utbrudd, og 2 ikke har hatt det? 

Oppgave 3
Et utvalg på 26 kvinner som av og til drikker brus, ble spurt om hvor stor andel av gangene de drikker brus som de velger en diett-variant. Prosentandelen ble anslått og målt med en variabel diett. Hver kvinne skulle også oppgi sin vekt. Resultatene kan illustreres med plottet under. Det ble også gjort en regresjon i SPSS, og en del av outputen fra regresjonen finner du også under. 
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Coefficients(a)

	Model
	 
	Unstandardized Coefficients
	Standardized Coefficients
	t
	Sig.

	 
	 
	B
	Std. Error
	Beta
	 
	 

	1
	(Constant)
	70,996
	2,689
	 
	26,399
	,000

	 
	diett
	,106
	,051
	,390
	2,074
	,049


a  Dependent Variable: vekt

a) Er korrelasjonen mellom diett og vekt positiv eller negativ? (Skriv også hvorfor du mener den er positiv eller negativ). 

b) Se på tallene ”,106”, ”2,074” og ”0,049” i tabellen over. Hvordan er disse tallene regnet ut, og hva forteller de deg om sammenhengen mellom diett og vekt?

c) Kan man si at tallene i tabellen over beviser at diettbrus fører til øket, eventuelt senket, vekt? Hvorfor/hvorfor ikke? Foreslå hvordan man kunne legge opp et forsøk for å finne ut av dette.
Eksamen HSTAT1101 2004, 4 timer

Alle tre oppgaver skal besvares. 
Oppgave1

Sammenhengen mellom alkoholbruk og trafikkulykker er et viktig tema. Vi skal se på data fra 700 trafikkulykker med dødelig utgang. 240 av de forulykkede var bilførere. Av disse ble 215 testet for alkohol. Av disse igjen var 48 alkoholpåvirket.

a) Estimer andelen som er alkoholpåvirket blant forulykkede bilførere, med 95% konfidensintervall. Diskuter kort hvilken betydning det kan ha for estimatet at noen ikke ble testet.
Av de 215 omkomne som ble testet for alkohol, var 84 under 30 år. Av disse var 29 alkoholpåvirket.

b) Formuler en hypotese (nullhypotese og alternativ hypotese) for å teste om det er forskjell på yngre og eldre bilførere (definert som henholdsvis under og over 30 år) med hensyn på risiko for å være alkoholpåvirket hvis man omkommer i en trafikkulykke. Gjennomfør en statistisk test og trekk konklusjon. Angi p-verdien og forklar med ord hva p-verdien sier.
c) Beregn også en relativ risiko med 95% konfidensintervall for det samme problemet. Hva sier denne? Tolk konfidensintervallet.
d) Hva sier denne studien om risiko for å omkomme i trafikken hvis du kjører i alkoholpåvirket tilstand i forhold til å kjøre i edru tilstand?

Oppgave 2

Laktat Dehydrogenase (LD) er et enzym som brukes for å diagnostisere hjerteinfarkt. En komponent, LD-1, finnes særlig i hjertet. LD-1 begynner å øke 8-12 timer etter et hjerteinfarkt og holder seg da høyt i flere dager. Sensitivitet for LD-1 som diagnostisk metode ved hjerteinfarkt er 95% og spesifisitet er 90-99%.
a) Hvis en pasient har hjerteinfarkt, hva er da sjansen for positiv test?
b) Legen vurderer sannsynligheten for at en pasient har hjerteinfarkt til 40% (dette er altså prevalensen). Hvordan endres denne sannsynligheten hvis det foreligger en positiv test basert på LD-1 (dvs. hva er positiv prediktiv verdi)? Hvordan endres sannsynligheten hvis testen er negativ? Gjør beregninger både med spesifisitet 90% og 99%.

c) Hvis testen utføres på 3 pasienter som alle har hjerteinfarkt og 3 som ikke har det, hva er sannsynligheten for at alle får riktig diagnose? Bruke spesifisitet 90% i dette punktet.

Oppgave 3
Bruk av gulvtepper på sykehus er omstridt. Er det slik at gulvtepper øker forekomsten av bakterier i lufta i rommet? På et sykehus i Montana i USA gjorde man en studie for å undersøke dette. Man målte bakterienivå i 8 rom med og 8 rom uten gulvtepper. Man telte antall bakterier som passerte gjennom 1 kubikkfot (ft3) luft per minutt.

Resultatene ble for rom med tepper: Gjennomsnitt 11.20 bakterier/ft3 (estimert varians=7.17) og for rom uten tepper: Gjennomsnitt 9.79 bakterier/ft3 (estimert varians=10.30).

Formuler en nullhypotese og gjør en to-sidig t-test med signifikansnivå 0.05 på om tepper har noen effekt på antallet bakterier i lufta i pasientenes rom. Redegjør for forutsetningene for å gjøre en to-utvalgs t-test.
