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Introduction

« En pratique, le médecin prend la décision de
déclarer son patient « malade » et il le traite
comme tel, ou alors il décide de le declarer
« non malade ».

* || est donc necessaire que cette decision soit
fondée sur une demarche qui soit la plus valide
possible par rapport a la réalite de I'état du
patient.



Introduction
* Devant un motif de consultation, apres un

Interrogatoire et un examen clinique et sur
la base d’examens biologiques:

Le médecin se fait une idée sur le ou
les diagnostics possibles

Il émet a priori une (des) hypothese(s)



Introduction

« Sur cette base Il prescrit autre(s) examen(s)
biologique(s) et/ou radiologique(s).

* Une fois le(s) résultat(s) obtenu(s), le praticien
se fera une idee a postériori sur la plausibilité
de(s) 'nypothese(s) émise(s) a priori

* Probabilités plus fortes si resultat(s) positif(s) et
moindres si résultat(s) negatif(s)



Introduction

 Enrésumé, le médecin doit poser un diagnostic.

« Le raisonnement qui le conduit au choix du
diagnostic parmi plusieurs diagnostics
concurrents s’appelle la démarche d’orientation

diagnostique.

« Cette démarche diagnostique fait appel a des
tests diagnostiques.



Introduction

» Tests diagnostiques

L eur utilisation nécessite
la connaissance de leurs:

performances et limites



Test diagnostique ?

Face au malade

C’est tout moyen permettant d’obtenir une

Information utile au praticien, dans le
cadre d'une aide a la décision



Test diagnostique : Types

 Examen para clinique :
Glycémie, ASLO, Hémogramme, etc.

* Imagerie medicale :

Scanner, IRM, radio pulmonaire de
face, coronarographie, etc.



Test diagnostique : Types

« Epreuve fonctionnelle :
Epreuve d’effort, spirometrie, etc.

 Signe physique :
signe de Koplick, éruption, nodule, etc.

« Signe fonctionnel :
triade évocatrice d’'une pathologie,
toux persistante, etc.



Test diagnostique : Type de réponses

La réponse du test peut étre

 Soit binaire : positif ou negatif

* Soit plusieurs modalités



Test diagnostique : Type de réponses

Réponse a plusieurs modalites

» Reponse ordinale a plusieurs modalites
score de Birad (mammographie pour
dépistage du cancer du sein)

: Normale

: Tumeur bénigne

: Tumeur probablement bénigne
. Suspicion tumeur maligne

: Tumeur maligne

o b DN PP



Test diagnostique : Type de réponses

La réponse du test peut étre
a plusieurs modalites

« Reponse quantitative (infinité de modalités) :

Il est fixé un ou des seuils pour revenir a
une réponse de type

binaire ou
ordinales avec plusieurs modalités



Test diagnostique

Un bon test de dépistage doit :

étre fiable

reproductible

étre facile a appliguer

étre accepte par les « biens portants »
n‘avoir que peu d'effets secondaires

étre de colt modéré



Performances du Test diagnostique

* Des mesures (probabilités) de validité de
deux types :

Mesures expérimentales des
performances d’un test

Mesures en situations reelles des
performances d’'un test



Performances du Test diagnostique

 Les mesures de validité en situations
experimentales :

Sensibilité
Spécificité
* Les mesures de validité en situations
réelles :
Valeur prédictive positive
Valeur prédictive negative



Performances du Test diagnostique

« Mesures (probabilités) de validité de deux
types :

Mesures expeérimentales des
performances d’un test

Mesures en situations reelles des
performances d'un test



Mesures expérimentales de performances

Dites aussi

Mesures (probabilités) de validités
iIntrinseques d’'un test diagnostique

En situation expérimentale :
évaluer la qualité de la meéthode en sol



Mesures expérimentales de performances

Juger 'aptitude d’un test diagnostique a
reconnaitre la présence et I’absence de
la maladie

Aptitude d’un test diagnostique a identifier la
maladie



Mesures expérimentales de performances

Valider : estimer les

performances intrinseques d’un test
diagnostique

Nouveau par rapport aux tests deja existants

Ou existant, du fait que le test de référence
(gold standard) ne peut étre mis en pratique

trop onéreux, comporte des risques,

le temps seul peut apporter une reponse
et on ne peut attendre



Mesures expérimentales de performances

* Les mesures tendent a repondre a la
guestion suivante :

Le test reagit-il correctement
a la presence ou a I'absence
de ce a quoi il est destiné
a mettre en evidence ?



Mesures expérimentales de performances

Ces mesures sont:

La sensibilité

et

la specificite



Mesures expérimentales de performances
Sensibilité :
« C'est |la capacité d’un test de donner un

résultat positif guand le phénomene est
présent

C’est la probabilitée qu’un sujet soit positif au
test sachant qu’il est reellement malade



Mesures expérimentales de performances
Spécificité :
« C'est |la capacité d’un test de donner un

réesultat negatif quand le phénomene est
absent

C’est la probabilité qu’un sujet soit negatif au
test sachant qu’il est reellement non malade



Mesures expérimentales de performances

* La sensibilité représente la capacité d’'un
test a alerter les malades

« La spécificité représente la capacité d'un
test a ne pas alerter faussement les non
malades



Mesures expérimentales de performances
Modalités de calcul

Sensibilité et spéecificité : Estimées grace a une
étude de type expérimentale

Essal diaghostique : etude de validation d’un test
diagnostique

Etude basée sur la constitution de deux groupes
« malades » et « non malades »

La maladie est définie a partir d’'un test de
reference (gold standard)



Mesures expéerimentales de performances
Modalités de calcul

Maladie
Résultats du test de
référence
M NM
Résultats | T VP FP
du test T- EN VN
Total VP + FN FP + VN
M : Malade NM : Non Malade
T+ : Test Positif T- . Test Negatif
VP : Vrai Positif FP : Faux Positif

FN : Faux Negatif VN : Vrai Négatif




Mesures expéerimentales de performances
Modalites de calcul

* VP : Vrais positifs (nombre de tests
positifs chez les malades) :

Diagnostic posé avec succes

* FN : Faux Négatifs (hombre de tests
négatifs chez les malades) :

Diagnostic manqué



Mesures expéerimentales de performances
Modalites de calcul

* VN : Vrais Négatifs (nombre de tests
négatifs chez les non malades) :

Diagnostic écarté avec succes

* FP : Faux Positifs (nombre de tests
positifs chez les non malades) :

Fausse alerte



Mesures expéerimentales de performances
Modalités de calcul

Maladie
Résultats du test de
reférence
M NM
Résultats | T+ VP FP
du test T- EN VN
Total VP + FN FP + VN

Valeur estimée de la :

« Sensibilité : Se = VP / (VP + FN)
« Specificité : Sp =VN/ (VN + FP)



Performances du Test diagnostique

« Mesures (probabilités) de validité de deux
types :

Mesures expéerimentales des
performances d’'un test

Mesures en situations réelles
des performances d’un test



Mesures de performances en situations reelles

e Deux mesures de validité en situations
reelles :

Valeur predictive positive

Valeur prédictive negative



Mesures de performances en situations reelles

Dites aussi

 Mesures (probabilités) de validités
predictives ou de validités extrinseques :

Quelle confiance accorder
a un résultat d'un test ?



Mesures de performances en situations reelles

« Une bonne validité intrinseque (sensibilité et
specificité) d’un test n’est pas nécessairement un
bon instrument de diagnostic (ou de dépistage) !

« La sensibilite et la specificité ne suffisent pas pour
repondre aux guestions essentielles que se pose le
medecin: Quelle est la probabilité qu'un sujet « x »
d'étre malade lorsque le test est positif ?

* Les valeurs prédictives positives et negatives
repondent a ces questions.



Mesures de performances en situations reelles

Valeur prédictive positive

» Un test positif correspond-il a une
probabilité élevée de I'existence du
probleme ?

* Une probabilité d’avoir la maladie pour un
sujet du groupe positif au test



Mesures de performances en situations reelles

Valeur prédictive negative

» Un test négatif correspond-il a une
probabilité elevee de ne pas étre affecte par
e probleme ?

* Une probabilité de ne pas avoir la maladie
pour un sujet du groupe negatif au test



Mesures de performances en situations réelles
Modalités de calcul

Maladie
Résultats du test de Total
reférence ota
M NM
Résultat | T+ VP FP VP + FP
sdutest| T. FN VN | FN+VN
M : Malade NM : Non Malade

T+ : Test Positif
VP : Vrai Positif
FN : Faux Negatif

T- . Test Negatif
FP : Faux Positif
VN : Vrai Négatif



Mesures de performances en situations réelles
Modalités de calcul

Les valeurs prédictives positives et négatives
sont des probabilités a posteriori dont le calcul

fait intervenir :

_a sensibilite,

_a spécificité,

_a prevalence de la maladie dans la population
a laquelle on applique I'examen.




Mesures de performances en situations réelles
Modalités de calcul

Valeur estimée de la:
« Valeur prédictive positive :

PrxSe
(Pr*Se)+(1—Pr)(1—Sp)

VPP = VP / (VP + FP) =

« Valeur predictive negative :

(1—Pr)Sp
(1—Pr)Sp+Pr(1-Se)

VPN = VN / (VN + FN) =

Se : Sensibilité, Sp: Spécificité, Pr: Prévalence



Mesures de performances en situations réelles
Exemples

« Exemple 1:

Dix millions de personnes sont testées en banque du sang par le test
ELISA de dépistage du VIH. La sensibilité et la spécificité du test sont
excellentes, égales a 99,9%. Parmi les donneurs de sang, on estime la
prévalence de I'infection par le VIH a 104,

Les résultats sont les suivants:

VIH + VIH - Total
ELISA + VP= 999 FP=9 999 10 998
ELISA - FN=1 VN=9 989 001 9 989 002
Total 1 000 9 999 000 107
999 9989 001
PP= = 9,08% VPN= = 100%

10998 9989002



Mesures de performances en situations réelles
Exemples

« Exemple 2:

Si 'on se place cette fois-ci dans un service spécialisé qui s’occupe du
dépistage et de la prise en charge de l'infection par le VIH, la
prévalence de la maladie est de I'ordre de 80%. Le test utilisé est le
méme que précedemment.

Les résultats sont les suivants:

VIH + VIH - Total
ELISA + VP=7 992 FP=2 7994
ELISA - FN=8 VN=1 998 2 006
Total 8 000 2000 10 000
7 992 1998

VPP=——=99,9% VPN=—— =99,59%
7 994 2006



Mesures de performances en situations réelles
Exemples

* Interprétation des exemples:

En banque du sang, il est fondamental d’avoir une bonne
VPN car on ne cherche pas a diagnostiquer la maladie
mais a I'éliminer pour éviter la contamination.

Dans un service specialisé, I'objectif est d’aboutir au
diagnostic donc il est nécessaire d’avoir une bonne VPP.



CONCLUSION

Mesures de performances : probabilités comprises
entre O et 100 % (0 et 1)

Pas de test diagnostique = 100 % !

Un test est d’autant meilleure qu’il est a la fois
sensible et specifique : Se et Sp tendent vers 100 %

Un test est d’autant plus intéressant que ses valeurs
prédictives (VPP et VPN) tendent vers 100 %



CONCLUSION

* Untest sensible (Se tend vers 100 %)
mangue rarement les sujets atteints de la
maladie

* Un test spécifique (Sp tend vers 100 %)
affirme rarement qu’un sujet est malade
alors qu’il ne l'est pas.



CONCLUSION

On prefere un test sensible quand :

La maladie est grave spontanement

L a maladie est facilement curable

Exemple: Appendicite



CONCLUSION

On prefere un test spécifique quand :

La maladie est difficilement guérissable
ou incurable

On veut sélectionner des patients dans le
diagnostic soit certain

Quand les tests faussement positifs sont
psychologiquement traumatisants ou couteux.



