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Tous les jours on cherche a savoir si le patient est vraiment
malade et de quoi I’'est-il.

Pour pouvoir faire cela, on va utiliser les tests diagnostiques. Leur
but sera d’identifier au mieux les sujets malades et les sujets
sains.

Test diagnostique : moyen d'obtenir une information utile dans la
demarche diagnostique face au patient

Ex : Prise de sang / Imagerie medicale / Information obtenue par
linterrogatoire



Deux types de tests sont alors utilisés : le Gold Standard et les
autres tests:

GOLD STANDARD LES AUTRES TESTS
TEST DE REFERENCE « IMPARFAIT
Toujours vrai » Utilise en routine

Permet de savoir avec
certitude si le patient est
malade (M) ou non malade
(NM)

Peu utilise en routine car tres
couteux



Deux types de réeponses sont alors possibles aux autres tests

Qualitatif:
 Ordinal (sous forme d’ordre)

* Binaire (sous la forme de deux possibilitée: presence ou non
de I’evenement)

Quantitatif:
e Sous laforme d’une valeur numerique

Si on utilise une valeur comme seuil, alors on peut transformer
les reponses ordinales et quantitatives en tests binaires



Info sur la maladie

« Comme le test est grgignadua%) S

imparfait, il faut

’evaluer Malade Y Total

Malade

* Le sujet est soumis

au test et au test it VP P /

de reference

T- FN VN /

« On met en place le

tableau de

contingence Total / / /




La diagonale principale

VN : VP :
* Non Malade « Malade
e Teste - e Teste +

>Négatif araison = Positif a raison

Ce sont les patients bien classés

La diagonale secondaire

FN : P
« Malade « Non Malade
¢ Teste - e Teste +
>Négatif a tort =>Positif a tort

Ce sont les patients mal classes

Non
I\45'|"9'O|6Malade-
T+ VP FP
T- FN VN
Malade Lo
Mala_d_el
T+ VP FP
| |
T- FN VN




Definition : C’est |la proportion de malades

Formule:

P=VP+FN
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Sensibilité (Se):
* Probabilite d’avoir le test positif sachant gue je suis malade
« Est definie dans I'effectif des malades

 Une Se de 100% equivaut a n’avoir aucun Faux Negatif (FN)




Spécificité (Sp) :
» Probabilité d’étre negatif au test sachant qu’on est non-malade
« Est deéfinie dans l'effectif des non malades

* Une Sp de 100% equivaut a n’avoir aucun Faux Positif (FP)

P(NMNT-) VN
P(NM) VN+FP

Sp = Pum(T-) =



Caracteristigues Se et Sp

* La sensibilite et la specificité sont des valeurs comprises
entre O et 1, et exprimees en %

k. + Ce sont des qualités intrinseques, elles sont propres au
4“'\“‘, test et indéependantes de la prevalence de |la maladie
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Valeur Prédictive Positive (VPP) :
* Probabilité d’étre malade, sachant que le test est positif
 Se base sur le point de vue du patient

 Une VPP de 100% equivaut a n’avoir aucun Faux Positif (FP)

P(MnT+)_ VP

VPP = Pr{M) = P(T+) VP+FP




Valeur Prédictive Négative (VPN):
* Probabilite d’étre sain, sachant que le test est negatif
 Se base sur le point de vue du patient

 Une VPN de 100% eéquivaut a n’avoir aucun Faux Negatif (FN)

P(NMNT-) VN
P(T-) VN+FN

VPN = Pr. (NM) =



Caracteristiques VPP et VPN

-
 La VPP et la VPN sont des proba post-test comprises entre
O etl, etexprimeesen %

Th.* Ce sont des qualites extrinséques, elle dépendent du
"“\W contexte d’utilisation et de |la préevalence de |la maladie

A
o




Exactitude : proportion des sujets bien places

Indice de Youden (J) : additions de la Se et |la Sp
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< Quelle est la formule de la spécificité ?

(A VP/(VP+FN) > 6. VN/(VN+FP)
VP/(VP+VN) < D: VN/(VP+VN)
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Poser un seuil permet de transformer un test quantitatif en
test binaire

En faisant varier le seuil on privilégie soit la Se
soit la Sp

Test
negatif

Memo :
Quand je baisSE le seulil,
je privilegie la Se

v Malades

VN
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La courbe ROC permet d’etudier les
variation de Se et Sp d’un test afin de
trouver la valeur seuil optimale.

VA « holinsloncl®Rancee Se  et. pour
abscisse 1-Sp

 Seuil optimal = coin supérieur
gauche

e ’aire sous une courbe ROC sera
toujours comprise entre O et 1

« Ces aires peuvent étre comparees
pour juger les tests entre eux

Se

Bon
test
diagnostique

Test diagnostique
mediocre

Test sans interet diagnostique
1-Sp




C’est un indice qui facilite le calcul de la probabilité post test de la
maladie.

Cela correspond au rapport de la probabilité d’étre malade sur la
probabilité de ne pas I'étre.

 Rapport de vraisemblance positif (LR+)
 Rapport de vraisemblance negatif (LR-)
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QRUS3:

Une étude est realisee sur 400 personnes pour évaluer la fiabilite
d’un test diaghostique de tumeur de la prostate. Le test est positif
guand le taux de PSA du patient est supérieur ou egal a 6ng/ml.

La biopsie (examen de reférence) revele que 260 personnes

n‘'ont pas de tumeur. Parmi les malades, 20 sont testés negatifs au
test. Le test revele que 220 personnes sont non-malades.

A.llya60VP

B.llyai20 VN

C. La sensibilité vaut 2

D. La specificite vaut 0,77

E. Les propositions A,B,C et D sont fausses



QRU 3 : Reponse D

Une etude est realisee sur 400 personnes pour evaluer la fiabilite
d’un test diaghostique de tumeur de la prostate. Le test est positif
guand le taux de PSA du patient est supérieur ou egal a 6ng/ml.

La biopsie (examen de reférence) revele que personnes

n‘ont pas de tumeur. Parmi les malades, sont testes negatifs au
test. Le test revele que 220 personnes sont non-malades.

A.llya 60 VP -120

B.1lyai120 VN - 200 M+ M- Total

C. La sensibilite vaut 2

L e o T+ VP =120 FP=60 180
D. La specificite vaut 0,77

T- FN=20 VN=200 220

Total 140 400













