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CAPI}OLUL SCURT ISTORIC. GENERALITATI

1.1. Aparitia si dezvoltarea statisticii

Statistica, prin obiectul si metoda sa, face parte din randul stiintelor
ce studiaza aspectele cantitative ale fenomenelor si proceselor din ca-
drul naturii, tehnologiei si societatii. Ea s-a dezvoltat ca stiinta cu obiect
si metoda proprii, Tntr-un proces istoric indelungat si s-a diferentiat in
functie de particularitatile domeniului studiat.

Pentru a cuprinde continutul, categoriile si principiile cu care ope-
reaza statistica este necesar a se avea in vedere, in primul rand, rolul
pe care il are aceasta disciplina in procesul cunoasterii societatii.

Cunoasterea si transformarea societatii nu pot fi realizate decét fo-
losind combinat principiile, metodele si tehnicile tuturor stiintelor care
studiaza fenomenele si procesele ce se manifesta in cadrul societatii
in scopul descoperirii legilor ce actioneaza in mod obiectiv in diferitele
etape de dezvoltare. in acest sens, in dezvoltarea istorica a stiinte-
lor social-economice exista, pe de o parte, un proces de diferentiere
in functie de particularitatile ei de studiu si, pe de alta parte, aparitia
unor discipline cu caracter multidisciplinar sau de granita impuse de
multiplele conexiuni din cadrul societatii. In cadrul studiilor social-eco-
nomice, statistica a fost si este folosita intotdeauna ca un instrument
indispensabil pentru cunoasterea vietii social-economice.

Procesul de conturare a statisticii a fost marcat de mai multe mo-
mente semnificative care au asigurat trecerea de la primele inregistrari
izolate la statistica contemporana. Statistica face parte din cadrul dis-
ciplinelor care studiaza fenomenele intr-o viziune sistematica, la nivel
micro- $i macroeconomic $i, in consecinta, ea tine seama de dinamis-
mul structurilor existente si de factorii care actioneaza variabil in timp,
in spatiu si in functie de modul de organizare sociala si economica.

Radacinile istorice ale statisticii moderne sunt:

» statistica practica in sensul unor inregistrari sistematice sau izo-

late, ce pot fi asimilate unor observari statistice utilizate si azi;

» statistica descriptivd ca disciplind de invatamant si de funda-

mentare a statisticii practice;

» aritmetica politica si calculul probabilitatilor, ca baza concep-

tuala si ca mod de interpretare a fenomenelor in statistica mo-
derna.
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Forma cea mai veche — statistica practica — dateaza de peste patru
milenii. Ea a servit unor scopuri fiscale, demografice si administrative.
De exemplu: inventarierea (din doi in doi ani) a aurului si pamantului
in Egipt (2650-2190 1i.e.n.). Din documentele descoperite rezulta ca si
chinezii dispuneau inca din mileniile IV si lll i.e.n. de date cu privire
la numarul populatiei, structura terenurilor si ca utilizau diferite tabele
statistice referitor la unele aspecte ale activitatii agricole.

Ca stiinta statistica s-a dezvoltat Th doua directii. Una dintre ele a
fost statistica descriptiva, aparuta in Germania, si care s-a dezvoltat in
paralel cu practica statistica in cadrul universitatilor. Numele acestei scoli
provine de la faptul ca, potrivit conceptiei sale, statistica se ocupa de
descrierea situatiei geografice, economice si politice a unui stat. Printre
primele descrieri sistematice, folosind statistica descriptiva, se numara
si lucrarea lui Francisco Sansovino (1521-1586). Ca reprezentanti de
seama ai acestei scoli se mai amintesc: Giovanni Botero (1540-1617);
Hermann Conring (1606-1681), care a elaborat si primul curs de statisti-
ca; Gottfried Achenwall (1719-1772), considerat parintele statisticii pen-
tru faptul ca a dat noii discipline numele de STATISTICA, argumentand
ca etimologic provine de la ,status” in sens de ,stare”.

Trasatura caracteristica a statisticii descriptive este faptul ca ea se
rezuma la descrierea fenomenelor sau a unor parti ale acestora fara
sa se ocupe si de cunoasterea regularitatilor care se manifestau Tn
interiorul lor, a legilor care guvernau aceste fenomene. Dar limitarea
ei numai la descrierea fenomenelor fara o analiza cauzala, bazata pe
identificarea factorilor determinanti cu actiune variabild asupra lor, a
dus la declinul acestei scoli.

In plus, practic, continuitatea folosirii statisticii in cunoasterea fe-
nomenelor sociale a fost asigurata prin institutionalizarea statisticilor
nationale intr-un cadru oficial organizat (in 1796 —in Suedia; in 1797 —n
Norvegia; in 1800 — in Franta).

Treptat interesul pentru studierea statisticii descriptive a scazut.
Acest declin se datoreaza orientarii cunoasterii stiintifice spre un mod
de cercetare specific stiintelor naturii, fizicii i chimiei, caracterizat prin
descoperirea legilor care guverneaza fenomenele respective, prin folo-
sirea unor procedee bazate pe experimente, ce conduc la formularea
unor concluzii exacte. Astfel a aparut a doua directie in Anglia, scoala
aritmeticii politice, care a reprezentat in acelasi timp si un moment im-
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6 BIOSTATISTICA

portant in conturarea statisticii ca stiintd. Numele scolii provine de la
lucrarea lui William Petty (1623 — 1687) ,Aritmetica politica” (1690), in
care sunt utilizate o serie de notiuni de baza cu care opereaza si azi
statistica (medie, proportie etc.).

Reprezentantii acestei scoli se deosebesc esential de statistica de-
scriptiva. Prin analogie cu stiintele naturii, aritmetica politicé tinde spre
exactitate si in cunoasterea sociala, obiectivul de baza fiind gasirea
regularitatilor ce se produc in manifestarile sociale si economice. Ea
depaseste faza de descriere si isi fundamenteaza concluziile pe un
numar mare de cazuri individuale cu care, prin generalizare, se pot
interpreta tendintele de producere a fenomenelor economico-sociale.
Cu alte cuvinte statistica incepe sa-si contureze etapele procesului sau
de cunoastere: inregistrarea empirica a fenomenelor, sistematizarea si
prelucrarea datelor individuale in vederea generalizarii rezultatelor sin-
tetice, pentru ca in final sa efectueze analiza si interpretarea statistica
a fenomenelor medicale.

Fondatorul acestei scoli este considerat John Graunt (1620 — 1674)
care, pe baza listelor privind natalitatea si mortalitatea din Londra (in-
tocmite incepand din anul 1600), a formulat in 1662 o serie de regula-
ritati privind miscarea naturald a populatiei (proportia pe sexe, fertilita-
tea, mortalitatea etc.).

Pe linia utilizarii, Tn mai mare masura, a metodelor cantitativ-nume-
rice in studiul fenomenelor economice si sociale se inscriu lucrarile lui
L. A. I. Quételet (1796 — 1874), considerat de unii autori ca fondator al
statisticii moderne. El a folosit in cercetarile sale, in domeniul demogra-
fiei si criminalitatii, calculul probabilitatilor si legea numerelor mari, fara
sa tina seama de particularitatile fenomenelor social-economice, de va-
riabilitatea lor in timp si in spatiu. Netinand seama de tipurile calitative
existente obiectiv in cadrul societatii a fost ,normal” sa ajunga la con-
cluzia ca legile care guverneaza aceste fenomene au caracter imuabil.
Absolutizand si extinzénd la societatea omeneasca notiunile cu care se
opereaza in statistica — repartitii, frecvente, medii, dispersii etc. — el a
ajuns sa formuleze asa denumita teorie a ,omului mediu” fara sa tina
seama ca nu pentru orice categorie de fenomene pot fi folosite notiuni
abstracto-conventionale cu care sa se sintetizeze bogatia manifestarilor
individuale ale fenomenelor studiate. Ceea ce are sens pentru un anu-
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mit domeniu al statisticii poate sa ramana o ,abstractie pura™ fara nici
o reprezentare reala pentru un alt domeniu. Dupa parerea unor autori
,Lasand la o parte latura sa fabuloasa, conceptul de om mediu se cuvine
evocat pentru ideile implicate: repartitie; medie; dispersie; observare de
masa; regularitate; notiuni esentiale in cercetarile statistice”.

Pentru statistica din mijlocul secolului ai XVllI-lea si secolul al XIX-
lea este specifica folosirea tot mai frecventa a metodelor matematice
i, in special, a calculului probabilitétilor in investigarea si interpretarea
rezultatelor privind fenomenele si procesele din societate, utilizAndu-le
ca instrumente de cercetare in producerea fenomenelor, la cunoas-
terea legilor care le determina si pe aceasta baza, la efectuarea de
previziuni stiintifice.

Combinand metoda inductiva si deductiva, folosind din ce in ce
mai frecvent rezultatele bazate pe experimentari succesive, s-au for-
mulat, pe de o parte, principiile teoriei selectiei si a extinderii rezul-
tatelor acesteia pentru caracterizarea intregului ansamblu si, pe de
alta parte, necesitatea de a privi fenomenele din cadrul societatii ca
interdependente. la nastere astfel statistica inductiva, la care si-au
adus contributii importante R. Fisher, G. Yule, K. Pearson, E. Pearson,
P. Cebaseyv, A. Ciuprov, A. Liapunov, A. Marcov si altii.

Paralel cu dezvoltarea pe plan stiintific are loc si o extindere a ariei
de aplicabilitate a statisticii oficiale pentru studierea nu numai a unor
fenomene izolate, ci a intregului ansambilu, fiind folosita atat pentru stu-
dierea prezentului si a trecutului, cat si pentru elaborarea unor ipoteze
asupra modului de comportare a acelorasi fenomene in viitor. Statistica
folosind metode cantitative studiaza fenomenele in continua lor dez-
voltare istorica in conditii date de timp, spatiu, in deplind concordanta
cu aspectul calitativ al acestora. De aici se contureaza, cu mai multa
claritate, cele doua aspecte: dezvoltarea statisticii ca activitate practica
de cunoastere nemijlocita a fenomenelor din cadrul societatii omenesti,
activitate considerata ca instrument indispensabil procesului de condu-
cere si decizie; statistica ca disciplina stiintifica si de invatamant.

De asemenea, trebuie mentionat ca in literatura de specialitate, sta-
tisticii i se atribuie frecvent si unele sensuri cu continut mai restrans ca,

* G. Moineagu, |. Negura, A. Urseanu, Statistica, Ed. Stiintifica si Enciclopedica,
Bucuresti, 1976, p. 21.
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de exemplu: multimea datelor statistice obtinute prin activitatea practica;
metodologia statistica formata din totalitatea metodelor de culegere, pre-
lucrare si interpretare a datelor folosite intr-o cercetare concreta; metoda
statistica de cercetare a fenomenelor de masa, indiferent de domeniul in
care ele se produc, ceea ce i confera un aspect de generalitate.

Dezvoltarea statisticii ca activitate practica trebuie urmarita in ra-
port cu transformarea actului de conducere, din activitatea intuitiva in
stiintd a conducerii, precum si n interdependentd cu progresele inre-
gistrate in domeniul tehnicii de prelucrare a datelor pe plan national gi
international.

Evolutia statisticii ca disciplina de invatamant trebuie urmarita
avand in vedere dezvoltarea generala a stiintei si a cresterii rolului sau
in procesul dezvoltarii societéatii omenesti.

Aparitia si dezvoltarea tehnicii electronice de calcul a impus regéan-
direa locului gi rolului statisticii in procesul de cunoastere si predictie a
fenomenelor atat in plan teoretic cat si practic. Aceasta cu atat mai mult
cu cat au aparut in vecinatatea statisticii o serie de stiinte cum sunt
toate ,metriile”, ca: econometrie, biometrie, psihometrie, sociometrie
etc., care aplica sistematic statistica. La aceasta se adauga ciberneti-
ca, informatica, managementul, marketingul, cercetarile operationale si
economiile de ramura. Tuturor acestor discipline, statistica le ofera din
plin serviciile devenind un fel de ,stiintd metodologica, in gen de omni-
bus al cunoasterii empirice™. Toate aceste discipline care se folosesc
de statistica in procesul de cunoastere au o serie de puncte comune cu
statistica in ceea ce priveste obiectul si metodele lor de cercetare, dar
nici una nu este in masura sa o suplineasca intr-o maniera satisfaca-
toare pe cealalta. Tocmai acest aspect obliga la precizarea si delimita-
rea statisticii, ca stiinta independenta.

ARGUMENTE iN FAVOAREA CUNOASTERII STATISTICE:

- suntem in mod curent utilizatori si furnizori de informatie, fie in viata
particulara fie in cea profesionala;

- suntem adesea decidenti si calitatea deciziilor noastre depinde de
o buna informare;

* G. Menges, Grundriss der Statistik, Teii I. Theorie, ,Westdeutscher Verlag, Kohl
und Opladen, 1968, p. 16.
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- factorii decizionali au nevoie sa stie cum sa descrie si sa prezinte in
modul cel mai potrivit informatiile;

- factorii decizionali au nevoie sa stie cum sa obtina previziuni credi-
bile privind variabilele de interes;

- factorii decizionali au nevoie sa stie cum sa imbunatateasca desfa-
surarea activitatilor de care sunt raspunzatori;

- factorii decizionali au nevoie sa stie cum sa traga concluzii des-
pre colectivitati numeroase, doar pe baza informatiilor obtinute din
esantioane

- suntem adesea interpreti si calitatea intelegerii noastre depinde de
o buna cunoastere.

»CE INSEAMNA O GANDIRE STATISTICA?”:

- Inseamni recunoasterea variatiei in orice proces si fenomen
si mai inseamna ca studiind aceasta variatie si cauzele ei vom
gasi noi cunostinte si vom putea lua decizii mai bune.

- Inseamna o intelegere concreta, rapida, in context si in corelatie a
realitatii economice si sociale.

“DE CE TREBUIE SA CUNOASTEM TEORIA STATISTICA
DACA COMPUTERUL OFERA FACILITATI iN DOMENIU?”

CU COMPUTER

UTILIZATOR DE FURNIZOR DE
INFORMATIE INFORMATIE

FARA COMPUTER

Sa retinem ca fata de statistica, teorie sau practica, ne gasim per-

manent in una din situatiile de mai jos:

- suntem utilizator de informatie statistica avand sau nu la indeméana
un computer;

- suntem furnizor de informatie statistica avand sau nu la indeméana
o retea de calculatoare;
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- suntem concomitent utilizator si furnizor de informatie statistica
caci potrivit teoriei sistemelor suntem sistem si subsistem in acelasi
timp.

Pentru a fi rigurosi si eficienti Tn oricare din situatiile prezentate mai
sus se impune deopotriva cunoasterea teoriei statistice si a calculatoa-
relor.

1.2. Obiectul si metoda statisticii

In toate momentele dezvoltéarii sale, statistica s-a ocupat cu acele
fenomene si procese care se produceau intr-un numar mare de ca-
zuri, prezentau n reproducerea lor anumite regularitati si care pot fi
denumite fenomene de masa sau fenomene de tip colectiv. Pentru a
intelege caracterul si particularitatile acestor fenomene trebuie pornit
de la natura raporturilor de cauzalitate a acestora. in general, in cadrul
societatii, ca si Tn natura si in tehnologie, fenomenele pot sa apara ca
rezultat al unei singure cauze, sau ca rezultat al mai multor cauze care
se manifestd izolat sau in interdependenta intre ele. In primul caz, sunt
fenomene univoc determinate si, de regula, se prezintd ca fenome-
ne simple, identice intre ele, denumite si fenomene tipice, in cel de-al
doilea caz, apar ca fenomene multicauzale al caror proces de formare
poate sa prezinte grade diferite de complexitate, cu relatii multiple de
interdependenta, formand impreuna un ansamblu a carui dimensiune
si structura pot fi delimitate in timp, Tn spatiu si organizatoric.

Spre deosebire de fenomenele tipice care apar ca rezultat al unei
singure cauze, fenomenele de masa apar ca rezultat al influentei co-
mune a unui numar mare de cauze si conditii variabile, cu grade si
sensuri diferite de influenta, ceea ce face ca ele sa se prezinte ca o
masa compacta de fenomene atipice, aparent independente intre ele.
Fenomenele de masa, apartindnd unei forme superioare de miscare
a materiei se produc sub actiunea unor factori cu caracter sistematic,
asociati cu cei intdmplatori si ca atare fenomenologia cauzalitatii lor
este complexa. Astfel in cadrul fenomenelor simple univoc determina-
te, pe masura ce se produce cauza se produce si efectul, daca conditii-
le raman neschimbate. Ele apar deci, ca fenomene deterministe, certe,
ca rezultat al actiunii unor legi ale dinamicii, ce pot fi cunoscute cu
ajutorul metodei experimentale si pentru care legea odata descoperita
poate fi verificata pentru fiecare caz in parte.

Scurt istoric. Generalitéti 11

Fenomenele de masa, in general, apar ca o multime de forme indi-
viduale diferite, cu existenta distincta, aparent fara nici o legatura de la o
forma la alta, dar care analizate comparativ se constata ca au o aceeasi
esenta. Aceasta se explica, in principal, prin faptul ca ele sunt generate
de o serie de cauze comune care se manifesta, de regula, in conditii
diferite, in consecinta, la fenomenele de masa din societate, relatiile de
multicauzalitate directa sau indirecta care le determina fac imposibila
cunoasterea legilor care le produc si guverneaza, daca se iau in studiu
izolat doar cateva forme de manifestare a lor, ignorand ansamblul din
care fac parte. Explicatia consta in faptul ca in practica formele indivi-
duale de manifestare difera de la o unitate la alta in functie de modul in
care se asociaza si se combina factorii sistematici cu cei intamplatori, cei
esentiali cu cei neesentiali, cei obiectivi cu cei subiectivi, Iasand impresia
ca fiecare forma individuala din cadrul ansamblului se produce la intam-
plare, fara sa existe o cauzalitate certa. Dar, analizadndu-le la nivel de
ansamblu, ele par asemanatoare intre ele, fiind generate de cauze esen-
tiale comune, supunandu-se aceleiagi legi de aparitie si dezvoltare. La
aceasta trebuie adaugat si un alt aspect si anume, relatiile de cauzalitate
dintre fenomenele sociale au caracter dinamic, ca urmare a modificarii
permanente a conditiilor in care se manifesta. De aici, se poate trage
concluzia logica ca in astfel de cazuri, legea actioneaza atat static, cand
fenomenele de masa sunt circumscrise in aceleasi conditii de timp, cat si
dinamic, cand fenomenele sunt delimitate n spatiu si organizatoric, dar
inregistrate in unitati de timp diferite.

Ca atare, pentru a descoperi legea de aparitie a unor astfel de fe-
nomene nu sunt suficiente numai metodele experimentale, ca in cazul
fenomenelor de tip determinist ci si altele, bazate pe o serie de abstrac-
tizari succesive, prin care sa se retind numai ceea ce este esential, tipic
in forma lor de manifestare, prin eliminarea aspectelor intamplatoare
si neesentiale. Aceasta presupune ca se iau in studiu toate cazurile
individuale deoarece, spre deosebire de fenomenele care se produc
pe baza legilor dinamicii, care apar ca fenomene identice, fenomenele
de masa avand cauze comune de aparitie dar si unele cauze particu-
lare care difera de la un caz la altul, sunt numai asemanatoare intre
ele. Principala lor proprietate este variabilitatea in timp $i in spatiu si
legea de aparitie a acestora se manifestad ca tendintd ce nu poate fi
cunoscuta si verificatd decat la nivelul ansamblului si nu in fiecare caz
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in parte. Prezenta printre factorii determinanti si a factorilor aleatori
face ca astfel de fenomene sa nu poata fi interpretate decéat recurgand
la principiile teoriei probabilitatilor. Ca atare, ele pot fi considerate ca
fiind fenomene de tip nedeterminist sau stochastic. in acelasi timp sub
raport statistic, interpretarea actiunii factorilor intamplatori nu se poate
realiza decét folosind proprietatile legii numerelor mari, potrivit carora
variatiile intdmplatoare de la tendinta generald se compenseaza re-
ciproc daca existd un numar mare de cazuri individuale de aceeasi
esenta, luate in studiu.

Fenomenele de masa sunt legile statistice specifice — legi care se
manifestd sub forma de tendinta, fatd de care abaterile intdmplatoare
intr-un sens sau altul se compenseaza reciproc, in consecinta, este ne-
cesar ca in cercetarile statistice sa se ia toate cazurile individuale sau
un numar suficient de mare, dar reprezentativ pentru intregul ansam-
blu, pentru ca ele sa poata intra sub actiunea legii numerelor mari.

Sintetizand cele relatate se poate conchide ca o prima particulari-
tate a statisticii economico-sociale consta in faptul ca: statistica studia-
z& fenomenele social-economice de maséa in cadrul carora actioneaza
legile statistice si care prezinta proprietatea de a fi variabile in timp si
spatiu, in literatura de specialitate ele se intadlnesc sub denumirea de
fenomene de masa, fenomene de tip colectiv, fenomene stochastice
sau fenomene atipice.

Studierea fenomenelor sociale cu folosirea mai multor discipline, prin-
tre care si statistica, in aceste conditii, este necesar, sa se stabileasca
obiectul din care studiaza statistica aceste fenomene de masa, ajungand
astfel la cea, de-a doua particularitate, si anume: caracterizarea laturii
cantitative a fenomenelor social-economice, stabilindu-le dimensiunea,
dinamica, intensitatea, structura, raporturile de interdependenta si cele-
lalte aspecte ce pot fi caracterizate numeric in functie de locul gi timpul in
care s-au produs in stransa interdependenta cu latura lor calitativa.

Deci, operand cu fenomene care apar in cadrul societatii, statistica
contribuie la procesul de cunoastere cantitativa pornind de la continutul
calitativ al acestora. Desigur, in analiza statistica accentul cade pe latura
cantitativa, dar cercetarea trebuie sa porneasca de la intelegerea trasa-
turilor calitative ale fenomenelor. Abstractizarile si generalizarile realizate
prin intermediul statisticii in vederea evidentierii a ceea ce este specific,
tipic in manifestarile unui fenomen sunt corecte numai in conditiile Tnte-
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legerii si respectarii integritatii calitative a acestuia. Aceste consideratii
privitoare la particularitatile statisticii conduc la definirea obiectului séu
de studiu: statistica este stiinta care studiaza aspectele cantitative ale
determinarilor calitative ale fenomenelor de masa, fenomene care sunt
supuse actiunii legilor statistice ce se manifesta in conditii concrete, va-
riabile Tn timp, spatiu si de organizare socio-economica.

Deci, ratiunea de a fi a statisticii sociale si economice consta in ne-
cesitatea cunoasterii aspectelor cantitative ale fenomenelor de masa
cu larga raspandire in viata social-economica. Datorita intinderii, diver-
sitatii si variabilitatii de manifestare, aspectele esentiale ale acestora
nu pot fi cunoscute decét la nivelul intregului ansamblu, prin eliminarea
a tot ceea ce este intamplator si neesential in producerea lor. De aici
rezulta si modul de efectuare a studiului statistic al fenomenelor, care
trebuie sa tina seama de faptul ca astfel de fenomene colective sunt
generate de legi si cauzalitati ce se manifestd sub forma de tendinta,
valabila pentru intregul ansamblu. Cu alte cuvinte, metodologia de in-
vestigatie statisticd a fenomenelor trebuie sa porneasca de la trasatu-
rile caracteristice acestor fenomene de masa, astfel incat sa se reali-
zeze atat cunoasterea individuala a lor cat si ansamblul si structurile
corespunzatoare acestora. Aceste probleme apar numai pentru statis-
ticile care se refera la un anumit domeniu de manifestare concreta a
fenomenelor de masa, unde, deci, este obligatoriu pentru statistica sa
tind seama, in primul rand, de specificitatea atat a ansamblului cat si
a structurilor componente. Aceasta precizare trebuie facuta deoarece
in procesul cunoasterii si statistica sociala si economica foloseste si
instrumentele formale furnizate de matematica, fapt ce a facut uneori
sa se afirme ca orice statistica este o ramura a matematicii.

Pentru a face o delimitare mai clara se accepta, in general, ca par-
tea din statistica care poate fi considerata ramura a matematicii este
denumitd statistica matematica, iar celor care au un domeniu concret
de investigare sa li se ataseze un atribut corespunzator ariei de apli-
cabilitate.

Deci, de fiecare data vor apare doua stiinte complementare: statis-
tica matematica si statistica domeniului de investigare. Aceste doua sti-
inte Tns& se diferentiaza din multe puncte de vedere, dintre care esenti-
al este acela al metodei de cercetare. Se stie ca, de regula, campul de
activitate al matematicianului este domeniul obiectelor ideale, ipotetice
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si 0 mare parte din cunoasterea matematica se realizeaza in mod de-
ductiv, ceea ce inseamna rezolvarea problemelor cunoasterii pornind
de la general la particular. Aceasta nu inseamna ca nu se procedeaza
uneori si inductiv. Dar deosebirea consta in faptul ca statistica care are
ca obiect de studiu un anumit domeniu din natura, tehnologie sau so-
cietate, porneste de la particularul obtinut prin observarea (inregistra-
rea) valorilor empirice spre ceea ce este general, valabil pentru intregul
ansamblu pe cale inductiva. Orice cunoastere stiintifica, inclusiv cea
statistica, se realizeaza prin alternanta ,inductiv-deductiv”, dar calea
tipic statistica este cea inductiva. Aceste deosebiri apar si mai evident
cand fenomenele studiate au continut social-economic.

Considerand societatea omeneasca ca fiind de natura obiectiva ce
se dezvolta pe baza unor legi care pot fi cunoscute si verificate in con-
ditii specifice de timp si spatiu, statisticii, ca principal instrument de cu-
noastere, ii revine o serie de sarcini ce pot fi rezolvate cu ajutorul unor
metode, procedee, tehnici de calcul si interpretare statistica. Totalitatea
operatiilor, tehnicilor, procedeelor si metodelor de investigare statistica
a fenomenelor formeaza metodologia statistica.

Datorita faptului ca metoda statistica poate sa fie folosita in studiile
concrete efectuate de celelalte stiinte, care studiaza dintr-un anumit
unghi intreaga societate sau numai o parte a acesteia, a facut ca ea sa
fie uneori considerata ca o disciplina metodologica ce poate fi aplicata
de fiecare data cand apare necesitatea caracterizarii cantitativ-nume-
rice a fenomenelor si proceselor economice si sociale. De fapt, se si
apreciaza ca metoda statistica a devenit un instrument eficient si indis-
pensabil tuturor stiintelor empirice. Aceasta apreciere este nemijlocit
legata de faptul ca statistica vine in intdmpinarea particularizarii tot mai
accentuate a stiintei, precum si dorinta de cuantificare specifica pen-
tru aproape toate aceste stiinte. Pentru a putea deveni un instrument
indispensabil cunoasterii actuale a fenomenelor din cadrul diferitelor
domenii particulare este necesar ca ea insasi sa se preocupe in per-
manenta de elaborarea si perfectionarea unei metodologii stiintifice,
unitare care sa-i confere statutul de disciplina stiintifica autonoma. Ca
atare, definirea metodei statisticii social-economice trebuie sa se faca
potrivit cu natura fenomenelor cercetate si cu scopul cercetarii. Proce-
deele si metodele se aplica urmand etapele oricarui proces de cunoas-
tere, conceput ca un proces dialectic. Specificitatea metodologiei sale
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poate fi urmaritd si prin folosirea unor notiuni si categorii proprii legate
de obiectul sau (colectivitate statistica, unitate statistica, caracteristi-
ca statistica) sau de metodologia sa (date statistice, indicator statistic,
indici, ecuatii de estimare, teste de semnificatie etc.). Astfel se incepe
cu observarea fiecarui caz in parte pentru a cunoaste mai intdi mani-
festarile cantitative individuale. Observarea se realizeaza concret, sub
diverse forme, ca: raportari statistice (dari de seama), recensaman-
turi, anchete etc. In continuare, datele individuale se prelucreaza prin
metode specifice statisticii, In vederea eliminarii abaterilor individuale
din manifestarile cantitative. Astfel se obtin indicatori statistici cu grade
diferite de generalizare, in functie de metodele folosite care pot fi: me-
toda gruparilor, metoda mediilor, analiza variationala, metoda indicilor,
metoda corelatiei gi altele. Pentru aceasta este necesara analiza pre-
alabila a domeniului respectiv, realizata pe cai statistice si nestatistice,
ceea ce confera statisticii caracter interdisciplinar, care se realizeaza in
tot procesul de cunoastere.

Procesul de cunoastere statistica se incheie cu analiza si interpre-
tarea rezultatelor si cu formularea concluziilor statistice, care obligato-
riu trebuie sa cuprinda variante probabile de aparitie a acelorasi feno-
mene in viitor.

In literatura didacticd de specialitate, elaborarea principiilor, teh-
nicilor si metodelor folosite in cadrul culegerii (observarii), prelucrarii
si analizei datelor statistice formeaza continutul cursului ce poate fi
intitulat: Teoria statisticii, Statistica generald sau Statistica teoretica.
Aceasta parte a statisticii formeaza fundamentul metodologic pentru
toate disciplinele statistice care studiaza fenomene si procese din di-
ferite ramuri ale statisticii social-economice, avand acelasi obiect si
aceeasi metoda, diferentiindu-se numai in ceea cei priveste continutul
particular al fenomenelor si proceselor specifice fiecare ramuri. Dato-
rita acestui fapt ele apar ca discipline relativ independente, desi au un
caracter unitar prin folosirea acelorasi notiuni si metode elaborate de
Teoria statisticii, in cadrul unor facultati economice ea se intalneste si
sub denumirea de Bazele statisticii social-economice.

Adancirea diviziunii sociale a muncii a impus largirea ariei de inves-
tigatie statistica, ducand in consecinta la aparitia de noi ramuri ale sta-
tisticii social-economice: statisticii teritoriale nationale si internationale,
statistica indicatorilor sociali, statistica mediului inconjurator si altele.
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In conceptia de astazi a stiintei, statistica poate fi considerata ca o
disciplina de granita care, prin metodele sale, asigura cercetarii stiintifice
un caracter interdisciplinar. Aparitia unor stiinte noi: cibernetica, informa-
tica, teoria sistemelor si altele, nu numai ca nu se suprapun ca obiect si
metoda statisticii, dar au impulsionat folosirea din ce in ce mai mult a me-
todelor sale in largirea si adancirea cunoasterii fenomenelor de masa, cu
deosebire a celor complexe din cadrul societatii. Considerarea societatii,
ca un sistem de relatii cantitative gi calitative au impus gasirea unor noi
metode de reflectare si analiza numerica a acesteia, modele care nu pot
fi elaborate si aplicate decéat daca se dispune de o informatie statistica
corespunzatoare, in acelasi timp se poate aprecia efectul pozitiv pe care
I-a avut asupra statisticii procesul de modernizare a stiintelor sociale,
aparitia unor stiinte care se ocupa cu studiul societatii, sanatatii populati-
ei si care influenteaza asupra perfectionarii metodelor sale de investiga-
tie, ca, de exemplu, sociologia, antropologia si altele.

Rezulta ca aceste relatii ale statisticii cu celelalte stiinte trebuie inte-
lese ca un proces de reciprocitate, care are ca rezultat benefic atat dez-
voltarea stiintelor generale, cat si a celor particulare si care face posibil
ca statistica sa se plaseze la granita dintre empiric si logic, dintre particu-
lar si general, dintre obiectiv si subiectiv. in plan practic, pentru statistica,
relatiile de interdependenta se realizeaza in analiza teoretica ce precede
orice studiu statistic, dar mai ales in etapa finala la formularea concluziei
statistice privind fenomenele investigate prin metode statistice.

Tn concluzie, se poate afirma c4 statistica se aplica in toate domeni-
ile in care fenomenele se pot exprima cantitativ si prezinta proprietatea
de a fi variabile intre ele ca forma concreta de manifestare. Astfel de
fenomene, intalnindu-se in natura, tehnologie si in societate au impus
o diferentiere a statisticii atat in plan teoretic, cat si practic. Statistica
sociala si-a dezvoltat o metodologie proprie cu aplicabilitate in toate
compartimentele vietii sociale pornind de la doua premise esentiale:

- studiile sale au intotdeauna caracter concret, deci trebuie sa
porneasca de la specificitatea fenomenelor abordate, ce trebuie
delimitate in timp, spatiu si structura organizatorica, ceea ce
inseamna ca ea se bazeaza intotdeauna pe o cunoastere em-
pirica;

- variabilitatea fenomenelor sociale are, de regula, un grad mult
mai mare de amplitudine fiind rezultatul combinarii a numerosi
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factori, care fac ca in cadrul ansamblelor studiate sa apara
structuri variate, ce pot sa se modifice esential in dinamica.

De regula nu exista probe martor cu care sa se faca direct verificarea
ipotezelor utilizate, ceea ce presupune ca accentul trebuie sa cada, in
special, pe analiza logica cantitativa si calitativa. Aceasta nu inseamna,
insa, ca statistica sociala nu poate studia si unilateral unele fenomene
care intereseaza la un moment dat, de exemplu, preturile, consumurile
de materii prime, consumurile energetice, resursele materiale etc. Spe-
cificitatea acestor studii consta in faptul ca si in acest caz, este necesar
sa se stabileasca dimensiunea si dinamica fenomenului, factorii care 1l
influenteaza, implicatiile pe care acest fenomen le are asupra altor feno-
mene coexistente in spatii diferite sau in dinamica. De aici si necesitatea
ca statistica sa studieze static si dinamic fenomenele si sa elaboreze
variante de predictii a fenomenelor pentru perioada viitoare.
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2.1. Definitia, obiectivele, compartimentele

Fondatorul biostatisticii este John Graunt.

STATISTICA — este o stiintd sociala, care studiaza partea cantitati-
va a fenomenelor sociale de masa in legatura stransa cu particularita-
tile lor calitative in conditii concrete de spatiu gi timp.

Reiesind din definitie putem sa evidentiem doua particularitati ale ei:

* nu se ocupa cu cazuri individuale ci numai cu fenomenele de

masa;

+ studiaza fenomenele de masa in conditii concrete de timp si

spatiu.

BIOSTATISTICA - este statistica, ce studiaza aspectele, legate de
medicina si ocrotirea sanatatii.

Bazele teoretice ale biostatisticii sunt.

dialectica materiei;

teoria generala a statisticii;

legitatile economice;

bazele medicinii sau unor ramuri ale ei.

Obiectivele biostatisticii. Biostatistica studiaza:

Starea sanatatii populatiei:

» Reproducerea si mortalitatea populatiei;

» Morbiditatea si invaliditatea;

» Parametrii dezvoltarii fizice.

2. Legatura dintre influenta mediului ambiant si factorilor sociali asu-
pra sanatatii populatiei.

3. Acumularea si analiza datelor referitor la activitatea institutiilor gi

cadrelor medicale.

Evaluarea eficacitatii metodelor de profilaxie si tratament.

Planificarea, economia si finantarea ocrotirii sanatatii.

Pornind de la obiective deosebim urmatoarele compartimente ale

biostatisticii

+ Statistica sanatatii populatiei;

» Statistica ocrotirii sanatatii;

+ Statistica managementului de profilaxie, tratament si altor acti-

vitati in medicina.
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2.2. Teoria probabilitatilor
Teoria probabilitatilor este o teorie matematica ce se ocupa cu

studiul fenomenelor intamplatoare ce pot aparea in gruparea unei ca-
racteristici studiate pe baza unui experiment probabilist aleator. Adica,
atunci cand rezultatele nu pot fi prevazute cu exactitate, dar pot avea o
oarecare frecventa mai mult sau mai putin legitima. De exemplu, adre-
sarea fiecarui cetatean la serviciul de urgenta nu poate fi programata de
nimeni, insa in totalitatea lor integrala sau partiala aceste adresari pot
fi repartizate cu o anumita legitate in fiece zi, pe ore. Studiind aceasta
legitate, putem face prognoze privind adresarile din anumite zile si ore.
lar acest lucru ne permite sa planificam repartitia mijloacelor serviciului
pentru satisfacerea necesitatilor populatiei.

Deci, probabilitate se numeste acea masura de posibilitate a apa-
ritiei unor fenomene intdmplatoare in conditiile concrete date. Probabi-
litatea, de obicei, se inseamna prin litera “P”.

Probabilitatea de aparitie a unui fenomen poate fi estimata pe doua
cai:

- clasica — daca fenomenul se produce in “h” posibilitati ale “n “ expe-
rimente, atunci probabilitatea acestui fenomen va fi h/n;

- frecventa empiricd — cand experimentul se repeta de mai multe ori
(f), iar fenomenul se produce cu o frecventa de acum fixata “h”
(cum e cazul cu adresarile la serviciul de urgenta). Aici probabilita-
tea aparitiei fenomenului va fi h/f.

Probabilitatea aparitiei in totalitatea partialad a unui fenomen “P” se
determina prin raportul fenomenelor deja aparute (m) la numarul tutu-
ror cazurilor posibile (n) — aceasta e definitia clasica a probabilitatii lui
Laplace. Atunci probabilitatea fenomenului “P” va fi:

m
P=—
n
Drept contraprobabilitate determinam alternativa — probabilitatea
lipsei fenomenului, insemnata prin litera ,,q”.
De aici:
n—m
q =

“1-Z_1-P sau q=1-P;P+q=1
n n
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Asadar, suma probabilitatii prezentei fenomenului cu contraproba-
bilitatea Iui este egala cu unitatea, iar in procente cu 100,0%.

Rezultatele de mai sus pot fi exprimate si altfel, ca probabilitatea
aparitiei fenomenului ,P” se afla in hotarele dintre 0 si 1 sau 0 -100,0%.
Cu céat probabilitatea e mai aproape de 1 sau 100,0% cu atat prezenta
fenomenului in totalitate e mai reala. Aceasta teorie argumenteaza le-
gea cifrelor mari.

2.3. Legea cifrelor mari
Legea cifrelor mari (teorema lui P. Cebasev) are doua aplicatii

importante pentru determinarea totalitatilor selective:

1. Pe masura majorarii numarului cazurilor de observare rezultatele
cercetarii capatate pe baza totalitatii selective tind sa reproduca
datele totalitatii integrale;

2. La atingerea unui anumit numar de cazuri de observare in totalita-
tea selectiva rezultatele cercetarii vor fi maximal apropiate de cele
posibile pe baza totalitatii integrale.

Deci, la un numar suficient de mare de cazuri de observare se ma-
nifestd acea legitate ce sta la baza totalitatii integrale si care nu poate
fi observata in cazul unui numar mic de cazuri cercetate.

Pentru o intelegere mai buna a teoriei probabilitatii si regulilor legii
cifrelor mari descriem exemplul cu urna lui Galton, in care era introdus
un numar egal de bile negre si albe (cate 500), deci, in proportie de 1:1
sau 50% si 50%. Se scoate cate o bila, se inseamna culoarea si apoi
ea este pusa inapoi Tn urna. Operatia se repeta de 10, 20, 50 ori si mai
mult. La Thceput proportia bilelor albe fatéd de cele negre era 1:4 sau
20% si 80%. La un numar mai mare de extrageri (100-200-250) propor-
tia se apropie de cea reala 0,5/0,5 sau 50% si 50%. Din acest moment
oricat s-ar prelungi numarul de extrageri proportia nu se va schimba.
Deci, limita maxima corespunzatoare a totalitatii selective poate fi cal-
culata cu o oarecare probabilitate.

Sa presupunem ca ponderea fenomenului in totalitatea selectiva
(P,) e mai mica decét cea din totalitatea integrala (P). Diferenta dintre
aceste marimi exprima eroarea reprezentativa (m) si se explica prin
faptul ca nu toate unitatile de observare au fost studiate. Comparand
aceste ponderi, dintre care una e capatata pe baza unei totalitati selec-
tive de un volum mai mare, vedem ca valorile lor s-au apropiat. Deci, in
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caz de un esantion de volum mai mare probabilitatea de necoincidenta
a ponderilor e atat de mica ca ea poate fi neglijata.

Teoria statistica a demonstrat ca in caz de totalitate selectiva mare
(n >30) ponderea fenomenului (P,) difera fata de cea din totalitatea
integrala (P) cu probabilitatea de 95% si este egala cu 2 m; cu proba-
bilitatea de 99,7% diferenta ponderilor (P,-P) nu va depasi 3 m. Cifrele
1, 2, 3 n, cu care se inmulteste valoarea erorii (m) poartd denumirea
de coeficienti de exactitate sau factori de probabilitate si se inseamna
prin simbolul “t”. Cu majorarea coeficientului “t” creste probabilitatea
cu care vom putea spune ca diferenta ponderilor capatate din ambele
totalitati este situata in intervalul: A = tm , unde A este eroarea limita
admisa pentru studiul dat.

peci, P=P A

In cazul experimentului cu bilele s-a observat o legitatie, si anume
ca la un anumit numar de extrageri se inregistreaza raportul real al
bilelor albe si negre.

Bazéndu-se pe legea cifrelor mari si majorand volumul totalitatii se-
lective, se poate influenta asupra marimii maxime a erorii, aducand-o
la valori minime. Pentru a determina numarul de cazuri de observatie
(n) al totalitatii trebuie sa cunoastem eroarea limitd admisa (A) pentru
studiul dat.

2.4. Metode de cercetare utilizate in biostatistica

Metodele de cercetare aplicate in biostatistica nu difera cu mult
de cele folosite Tn alte domenii, unele din ele au fost chiar imprumu-
tate de la ele (cele matematice, economice). Utilizarea lor se va face
insa tindnd cont de specificul acesteia. De exemplu, specificul statisticii
sanitare in cadrul studiului sanatatii publice constd nu numai in depis-
tarea fenomenelor legate de ea, ci si a dinamicii lor, Tn evidentierea
tendintei acestor fenomene, corelatiei lor cu factorii ce le provoaca etc.
Cunoasterea acestor lucruri se poate efectua prin intermediul urmatoa-
relor metode:

1. Metoda observarii — consta in urmarirea desfasurarii unor feno-
mene pentru a le putea analiza in dinamica, sau prin compararea lor,
ca apoi sa se realizeze sinteza caracteristicilor lor esentiale.

Cercetarile efectuate cu folosirea acestei metode in studiul sanata-
tii publice sau unor cazuri clinice se realizeaza pe diferite cai:
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a) statisticd — cand se acumuleaza informatia sub forma de valori
numerice despre schimbarile fenomenului studiat sau activitatea
organelor, institutiilor sanitare si altor servicii pentru sanatate. Pe
parcurs, observarea statistica dupa volum poate fi efectuata prin:

- cercetarea integrald (adica a intregului volum numeric al totali-
tatii) cand avem de a face cu un fenomen de aparitie rara, cu un
numar mic de cazuri in legatura cu care se cere de luat masuri
urgente, sau cand ne intereseaza determinarea starii intregii
populatii prin recensaminte;

- cercetarea selectivd — fatd de cea integrala se foloseste mai
des si urmareste studiul unui fenomen cu o frecventa mai mare
pe baza unei totalitati selective. Daca este nevoie de a studia
aprofundat un aspect, un fenomen raspandit intr-o localitate,
un grup de populatie, va fi folosita cercetarea monografica, prin
cohorta, prin sondaj etc.

b) aprecierea prin expertiza — prezinta un supliment, cand fenomenul
general e studiat pe fiecare aspect al lui in particular prin inter-
mediul expertilor. De exemplu, daca ne intereseaza morbiditatea
spitalizata, atunci fiecare caz de boala tratat in stationar fie ca va
fi paralel studiat in decursul spitalizarii, fie ca dupa externare pe
baza istoriei de boala. Expertii se pronunta cu privire la termenele
spitalizarii bolnavului, data fiind starea lui, apreciaza calitatea in-
vestigatiilor, corectitudinea diagnosticului si tratamentului in fiecare
caz concret de patologie. Acelasi lucru se poate efectua in cadrul
serviciului de ambulator, de urgenta etc. Datele generalizate ser-
vesc la capatarea unor coeficienti de corijare a indicilor obtinuti pe
cale statistica. Expertiza este o metoda mai mult calitativa de in-
vestigatie, permitand elaborarea de méasuri concrete de ajustare a
fenomenului studiat.

In functie de timpul cand se efectueaza observarea delimitam:

- cercetarea curentd (permanenta, continuda) — se utilizeaza
atunci cand variabilitatea fenomenului studiat se poate schimba
destul de des, iar aceste schimbari importante pot surveni zi de
zi si chiar ora de ora. Astfel de cercetari se efectueaza de regula
in clinica, mai ales in sectiile de reanimare sau in maternitate,
sectiile de boli infectioase, unde observarea trebuie sa se faca
de cateva ori pe zi sau peste un anumit interval de timp.
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- cercetarea periodica (la anumite intervale de timp) — se utilizea-
za atunci cand fenomenul studiat are o variabilitate mult mai
mica in timp, sau o aparitie si evolutie periodica. De exemplu, se
stie ca o parte din boli pot da acutizari in anumite perioade ale
anului (boala ulceroasa, reumatismul) sau evolueaza in conditii
atmosferice specifice ale anului (gripa, virozele organelor respi-
ratorii, unele boli infectioase etc.). Ca urmare, cercetarea poate
fi efectuata numai pe parcursul acestor perioade de timp sau
la sfarsitul lor. Tn alte cazuri se recurge la cercetari periodice
o data la 5-10 ani. Astfel de cercetare se impune in cazul unui
volum mare al totalitatii (structura populatiei dupa sex, varsta,
ocupatie, locul de trai, starea civila etc.).

- cercetare la un moment critic — atunci cand se fixeaza data si
chiar ora de inregistrare a fenomenului studiat (recensamantul
populatiei, inregistrarea personalului medico-sanitar etc.).

Dupa frecventa observarilor cercetarile pot fi:

- de o singura data;

- repetate.

2. Metoda epidemiologica sintetizeaza cele evidentiate prin me-
toda observarii si prezinta un studiu corelativ al fenomenelor din cadrul
sanatatii publice cu factorii (cunoscuti sau presupusi) de risc. Aceasta
metoda, ca si cea precedenta, foloseste pe larg o serie de metode
matematice pentru a gasi legitatea schimbarilor variabile, dinamice,
structurii fenomenelor studiate in legatura cu factorii ce le determina
(valorile medii, dispersia, corelatia, regresia etc.).

3. Metoda istorica e strans legata cu primele doua metode funda-
mentand studiul sanitar al sanatatii publice sau al activitatii serviciilor
pentru sanatate in cadrul dezvoltarii istorice a societatii.

Este un fapt dovedit ca gradul de dezvoltare a societatii, oranduirea
sociala in trecut si in prezent determina nivelul de trai al populatiei,
calitatea vietii, deci si sanatatea ei.

Aici mai des se foloseste metoda compararii aceluiasi fenomen
raportat la diferitele categorii de populatie (diferentiate dupa semne
— sex, grupuri sociale, varsta, ocupatii etc.), teritorii (continente, tari,
regiuni, localitati) studiate acum gi in trecut.

4. Metoda economica precizeaza starea de sanatate publica,
determinatd de prezenta surselor banesti, materiale, economice etc.
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Aceasta metoda se foloseste la aprecierea eficacitatii activitatii servicii-
lor pentru sanatatea populatiei (din punct de vedere social si economic)
in cadrul medicinii de stat, prin asigurare, precum si celei private.

O varietate a acestei metode e metoda economico-matematica cand
se utilizeaza in combinatie cu o serie de metode matematice ce ne per-
mit sa optimizam actiunile sanitare, retelei sanitare legate de probleme
de sanatate a populatiei cu analiza de sistem, de prognozare etc.

5. Metoda experimentala urmareste scopul de a elabora si apro-
ba noi forme si metode de organizare a muncii, a asistentei medicale,
aplicarea n practica a experientei inaintate, verificarea reciproca a di-
feritelor proiecte, ipoteze, a noilor metode de diagnosticare si tratament
etc. Specificul acestei metode consta in aceea ca cercetatorul singur Tsi
,creeaza” obiectul si metoda de cercetare, reproducand astfel fenome-
nele sau aspectele ce-l intereseaza in conditii de laborator, iar mai apoi
analizand totul in detaliu conform scopului stabilit.

Orice experiment nu depinde numai de dorinta si nazuinta savan-
tului, ci e o problema de ordin social. Rezolvarea lui va cere din partea
acestuia imbinarea mai multor metode de cercetare.

In genere, in orice studiu statistic cu scop de cunoastere nu se
foloseste numai o metoda izolata de cercetare. Pentru o investigare
multilaterala a fenomenului i tindnd cont de scopul propus cercetéatorul
trebuie sa decida ce metode se impun si in ce etapa.

Etapa | este legata direct de metoda de observare epidemiologica,
economica si de acumulare (culegere) a datelor informative. in etapa
a ll-a se recurge la o serie de metode statistico-matematice de prelu-
crare a informatiei acumulate, de asemenea si la metode economice,
economico-matematice.

In etapa a lll-a vom folosi si metoda istoricd comparand rezultate-
le curente ale studiului cu cele ce au fost inregistrate in trecut. Astfel
cercetatorul poate sa-si atinga scopul studiului si sa analizeze in an-
samblu toate caracteristicile de baza ale fenomenului tragand concluzii
corecte si elaborand masurile practice necesare.

Metoda observarii dupa modalitatea indeplinirii poate fi: statistica si de
expertiza. lar dupa timpul indeplinirii: curenta (pe parcursul anului), perio-
dica (o data la doi ani), la un moment critic (la finele anului calendaristic).

Metodele de colectare a datelor pot fi divizate Tn doua grupe mari:
directa si indirecta:
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La metoda directa se refera:

*  Metoda observarii

* Anchetare

* Interviu

*  Monitorizare

Cea indirecta reprezinta extragerea datelor din documentatia me-
dicala.

Cel mai des in studiile statistice medicale sunt folosite urmatoarele
metode de colectare a informatiei.

1. Metoda observarii (directa) se utilizeaza de obicei in clinica,
cand medicul, dupa ce precizeaza anamneza bolnavului, face studiul
obiectiv si investigatiile de laborator ale pacientului, inregistreaza in
fisa aceste date. Analogic se procedeaza si in policlinica, si la deser-
virea chemarilor la domiciliu. Daca cercetatorul statistic vrea sa folo-
seasca aceasta metoda, el trebuie sa fie prezent alaturi de medic si sa
inregistreze datele de care are nevoie. Sunt cazuri cand pe cercetator
il intereseaza nu numai date legate de boala, dar si probleme de ordin
personal si social, ca urmare inregistrarea directa poate fi facuta sub
forma de ancheta. In acest caz cercetatorul trebuie s& beneficieze de
increderea respondentului.

2. Metoda extragerii informatiei dintr-un formular statistic (indi-
recta) — fisa medicald a bolnavului de stationar, fisa medicala a bolna-
vului de ambulator, tichetul statistic de evidenta a diagnosticului definitiv
(precizat), epicriza, raport statistic privind numarul de maladii inregistrate
la bolnavii domiciliati in teritoriul de deservire a institutiei curative etc.
Cand se efectueaza acest lucru se tine cont de programul de culegere
a informatiei, unde trebuia sa fie indicat concret care este unitatea de
evidentd, caracteristicile ei atributive si cantitative. Datele privind aceste
caracteristici se extrag din documentele enumerate mai sus si se notea-
za intr-un registru special sau in mai multe fise, pe fiecare semn aparte.
Aceasta metoda se foloseste frecvent in studiile statistice si poate fi uti-
lizata de Tnsusi cercetatorul sau de persoane special instruite, in acest
caz fiind necesar controlul logic al materialului cules.

3. Metoda de anchetare utilizeaza informatia prin intermediul unor
anchete, anterior pregatite, care includ intrebari speciale, la care res-
pondentii trebuie sa dea raspuns. Aceasta metoda se foloseste in stu-
diile sociologice, dar poate fi aplicata si in orice studiu statistic sanitar
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in imbinare cu alte metode de culegere a informatiei. Este foarte im-

portant ca intrebarile incluse in ancheta sa fie formulate clar si concret,

in caz contrar respondentii nu vor gti ce sa raspunda la ele. Totodata
ancheta trebuie sa fie anonima, adica sa nu cerem de la respondenti sa
ne comunice numele, adresa domiciliului s.a., deoarece aceasta poate
sa-l faca pe cel anchetat sa nu raspunda in genere la nici o intrebare.

Anchetele de informare se utilizeaza mai ales in cercetarile starii
de sanétate a populatiei si in cercetarile epidemiologice. Intrebarile din
ancheta pot fi de tip:

- deschis — cand la intrebare nu se dau variante de raspuns si res-
pondentul trebuie sa le formuleze singur;

- semideschis — se dau variante de raspuns, dar se lasa un rand
liber pentru expunerea unor opinii personale ale respondentului;

- inchis - cand la intrebare sunt date 2 si mai multe variante de ras-
puns, iar respondentului i se propune sa aleaga unul din ele.
Datele acumulate pot fi analizate prin urmatoarele metode:

+ Metoda istorica

+ Metode epidemiologice

+ Metode economice

+ Metoda experimentald

* Calcularea indicatorilor relativi si medii

* Metode de corelatie si regresie

» Determinarea testului de semnificatie (t) si pragului de semnifi-
catie (p)

2.5. Notiuni de baza in biostatistica
In biostatistica sunt cunoscute urmétoarele notiuni de baza:
» totalitatea statistica
* unitatea de observare
» caracteristica statistica
* indicatori statistici
« date statistice

2.5.1. Totalitatea (colectivitatea) statistica

Definitia: totalitatea statistica reprezintd un numar de elemente
(unitati de observare) omogene, luate impreund in baza unui factor
comun in anumita perioada de timp si spatiu.
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Numarul de unitati de observare determind volumul totalitatii supu-
se studiului si se noteaza prin litera ,n”. Dupa volum deosebim doua
tipuri de totalitati statistice:

» Totalitatea integrala (generala, ,univers statistic”)

+ Totalitatea selectiva

Totalitatea selectiva are urmatoarele caracteristici de baza:

» trebuie sa detina caracteristice de baza de care dispune cea
integrala;
» trebuie sa dispuna de un volum.

Metodele de selectare a totalitatii selective:

» cercetarea prin sondaj

+ cercetarea monografica

» cercetarea selectiva:

> aleatorie
» mecanica
> tipica.

Cercetarea prin sondaj se bazeaza pe o metodologie precisa, uni-
tara, valoarea rezultatelor depinzand de efectuarea ei corecta stiintific.
Aceasta cercetare nu permite sa se traga concluzii generale, valabile
pentru totalitatea integrald, fiind mai mult o metoda de investigatie pre-
ventiva unui studiu de mare volum. De obicei se efectueaza pe baza
unui esantion mic.

Cercetarea monografica e un studiu selectiv in care limitarea vo-
lumului esantionului e completata cu o aprofundare a cercetarii carac-
teristicilor esentiale. Acest tip de esantion poate fi limitat in cazul unui
examen medical clinic cu un scop bine determinat (stabilirea gradului de
raspandire al unei boli sau al unui grup de boli din aceeasi clasa). Tot ast-
fel de cercetari pot fi aplicate pe un esantion mic dupa spatiu, dar majorat
in volum dupa timp, adica Tn dinamica (studiul natalitatii, mortalitatii pe o
perioada de mai multi ani intr-o circumscriptie rurala, dar intr-o stransa
legatura cu factorii social-economici, sanitaro-igienici etc.).

Cercetarea selectiva — studiul selectiv reprezentativ pentru totali-
tatea integrala si care poate fi efectuat prin selectia:

- aleatorie (intamplatoare, randomizata simpla) se efectueaza prin
extrageri din liste in care sunt inregistrate toate cazurile individuale
fara nici o grupare sistemica prealabila. O metoda frecventa de se-
lectie aleatorie este tragerea la sorti;
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De exemplu, 10% — atunci:

mecanica (sistemica) — este o metoda superioara celei aleatorii,
deoarece fiecare unitate de observatie are sanse egale sa fie alea-
sa. Selectia esantionului se face dupa modelul de sah sau cazurile
de evidenta sunt ordonate in ordine alfabetica sau localitatile sunt
aranjate dupa harta si se selecteaza fiecare a 4-a, a 6-a ori a 10-a,
in functie de pasul de numarare. In acest mod se obtine o selectie
teritoriala uniforma. Intervalul se calculeaza astfel ca esantionul sa
cuprinda de la 5 pana la 10% din totalitatea integrala.

100% 100%

=10 £ _ .
10 , fiecare al 10-lea; 5

Calea aceasta de selectare, desi raspandita, este anevoioasa de

=20 etc.

infaptuit. Avantajul consta numai in simplitatea selectarii esantionului,
in timp ce exactitatea rezultatelor cercetarii poate avea erori mari, fiind-
ca nu se tine cont de frecventa reala de raspandire a fenomenului, de
dispersia lui in spatiu;

tipica (stratificatd) (proportionald cu marimea esantionului) — ur-
mareste scopul selectiei unitatilor de observatie din grupurile tipi-
ce ale “universului statistic”. Pentru inceput, in cadrul “universului
statistic” toate unitatile de observare se grupeaza dupa anumite
caracteristici Tn grupuri tipice (de exemplu, varsta, sex sau dupa
intensitatea frecventei fenomenului). Din fiecare grup, pe cale
aleatorie sau mecanica, este selectat un anumit numar de unitati
astfel ca raportul dupa caracteristici in esantion sa fie acelasi ca
si in totalitatea integrala.

Daca e nevoie sa se faca o noua stratificare cu scopul obtinerii unui

grup si mai omogen, metoda in cauza se numeste tipica stratificata cu
mai multe trepte. Avantajul ei este ca fenomenele studiate pot fi mai
uniform reprezentate si deci si esantionul va fi reprezentativ;

in cuiburi (in serii, in clastere) — aici din totalitatea integrala se se-
lecteaza nu unitati individuale, ci serii (microzone), localitati care
sunt ulterior examinate in intregime.

Distributia datelor in totalitatea selectiva poate fi alternativd (Da/

Nu), simetrica (normald) si asimetrica.
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_ DISTRIBUTIA DATELOR
IN TOTALITAEA SELECTIVA

* ALTERNATIVA | | | | Da/Nu
* SIMETRICA (NORMALA)

567 89 1b 11 12 durata medie de spitalizare

+ ASIMETRICA
* pe dreapta * pe sténga
1234567 1234567
nr. de copii in familie nr. de vaccinari

* bimodala

/\/\

1234567
inaltimea la B. si F. 15-16 ani
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2.5.2. Unitatea de observare

Reprezinta fiecare element component al colectivitatii statistice,
care este purtatorul tuturor trasaturilor comune ale colectivitatii supuse
studiului.

Unitatile statistice pot fi simple, care nu mai suporta diviziune (per-
soana) si complexe, rezultate ale organizariii sociale (familia).

2.5.3. Caracteristica sau variabila statistica

Reprezinta trasatura, proprietatea, insugirea comuna unitatilor de
observatie, retinutd in studiul statistic pentru a fi inregistrata si care
variaza ca valoare de la o unitate la alta.

Caracteristicele statistice pot fi clasificate dupa cum urmeaza:

¢ in functie de modul de exprimare:

- caracteristici calitative (nominative), exprimate in cuvinte:
profesie, localitatea de domiciliu, culoarea parului, culoarea
tegumentelor, sexul, starea de nutritie sau de boala, starea la
externare a unui bolnay, etc.;

- caracteristici cantitative (numerice), exprimate in cifre: sala-
riu, vechimea in munca, inaltime, greutate, perimetru, tensiune
arteriala, puls, temperatura, etc. Sunt caracteristici masurabile.

¢ in functie de numarul variantelor/valorilor de raspuns pe care
le pot lua:

- caracteristici alternative (binare sau dihotomice), acelea care
pot lua doar doua variante de raspuns: sex (M/F), starea civila
(casatorit/necasatorit), familie cu copii sau fara copii, etc;

- caracteristici nealternative — cele care pot lua mai multe valori/
variante de raspuns: salariu, profesie, localitate de domiciliu,
starea la externare a unui bolnav, etc.

¢ in functie de natura variatiei caracteristicilor cantitative:

- caracteristici continue, care pot lua orice valoare din scara lor de
variatie: greutatea unei persoane, inaltimea, temperatura, etc.;

- caracteristici discrete sau discontinue, care pot lua numai va-
lori intregi: numarul de copii pe care ii are o familie, numarul
de persoane dintr-o familie, numar de medici, numar de paturi,
numar de vizite, etc.

e in functie de continutul caracteristicii:

- caracteristici de timp (anul nasterii);
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- caracteristici de spatiu (localitatea de domiciliu);
- caracteristici atributive, in care variabila reprezinta un atribut,
altul decét spatiul ori timpul — cele calitative si cantitative.
e in functie de modul de obtinere si caracterizare a fenomenului:
- caracteristici primare (obtinute, de reguld, in etapa de colectare a
datelor statistice prin masurare sau numarare);
- caracteristici derivate, obtinute in procesul prelucrarii datelor sta-
tistice.
¢ in functie de modul de influenta asupra fenomenului:
- caracteristici factoriale;
- caracteristici rezultative.

2.5.4. Indicatori statistici

Indicatorul statistic este expresia numerica a unor fenomene, pro-
cese, activitati sau categorii economice si sociale, definite in timp, spa-
tiu si structura organizatorica.

Deosebim urmatoarele functii ale indicatorilor statistici:

» functia de masurare;

» functia de comparare;

» functia de analiza;

» functia de sinteza;

» functia de estimare;

» functia de verificare a ipotezelor si de testare a semnificatiei

unor indicatori statistici calculati.

Indicatorii statistici pot fi prezentati prin valori absolute, relative gi
medii.

Catre valorile relative pot fi atribuite rata, raportul si proportia.

Rata ne arata cat de repede evenimentul (nasteri, imbolnaviri, de-
cese) apare in populatie.

Componentele ratei sunt:

e  Numarator. numarul de evenimente observate;

* Numitor: populatia in care evenimentele au loc;

e Timpul specificat cand au loc evenimentele;

* De obicei un multiplicator transforma rata dintr-o fractie inco-

moda sau decimala intr-un numar intreg.
Tipurile de rate sunt:
e brute;
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* speciale (specifice);
+ standardizate.

Exemplu: rata bruta a mortalitatii

Numarul deceselor, indiferent de cauza,
intr-o populatie, intr-o perioada specifica

- - x 10"
Numarul de persoane cu risc de a muri

de-a lungul perioadei

Exemplu: rata mortalitatii din cauze specifice

Numarul de decedati, dintr-o cauza anume
intr-o populatie, intr-o perioada specifica de timp

- - x 10"
Numarul de persoane cu risc de a muri

din acea cauza de-a lungul perioadei

Exemplu “Rata” caz-fatalitate (RCF) — proportia cazurilor unei con-
ditii specifice fatale intr-o perioada specifica de timp.

Sinonimele pentru rata sunt: frecventa, nivel, raspandire, intensitate.

Raportul permite compararea unei populatii cu alta.

Raportul este un numar impartit la altul.

Exemplu: raport dintre béarbati si femei, nasteri si avorturi, nr. de
medici si asistente medicale. In aceste cazuri nu este necesaréa o re-
latie specifica intre numarator si numitor. Raportul poate fi prezentat

astfel x : y sau X104,
y

unde: ,x” — numarul de paturi, nr. de medici,

,y” —numarul de populatie.

Proportia ne aratéa ce fractiune a populatiei este afectata. Caracte-
risticile lor de baza sunt:

» coeficientul a 2 numere;

* numaratorul este inclus in numitor;

» proportia Intotdeauna deviaza intre 0 si 1 sau ntre 0 si 100%.

Exemplu de proportie:

In anul 2006 in Republica Moldova au fost recunoscuti ca invalizi 7695
barbati si 6005 femei. Care este procentul femeilor din numarul total?

Nr_femei 00— ﬂxlOO:%,S%
Nr total 6005+ 7695
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Indicatorii de proportie nu pot fi comparati.
Exemplu:
Tabelul 1.
Numarul de cazuri de imbolnaviri in functie de varsta si localitatea (abs., %).
Varsta Nr. cazuri Proportia
0-14 10 50%
15-64 6 30%
Nord 65-> 4 20%
Total 20 100%
0-14 15 50%
15-64 9 30%
Sud 65-> 6 20%
Total 30 100%
Pentru comparatie pot fi utilizate ratele.
Exemplu:
Tabelul 2.
Numarul de cazuri de imbolnaviri in functie de varsta si localitatea (abs., %).
Véarsta Nr. cazuri | Proportia | Nr. populatiei Rata
0-14 10 50% 100 10%
Nord 15-64 6 30% 200 3%
65-> 4 20% 100 4%
Total 20 100% 400
0-14 15 50% 100 15%
Sud 15-64 9 30% 200 4,5%
65-> 6 20% 100 6%
Total 30 100% 400

Sinonimele indicatorului de proportie sunt cota, ponderea, structura.

2.5.5. Date statistice

Analiza datelor statistice se face in functie de:

- timp;
- loc;
- persoana.

Caracteristica de timp ne permite sa stabilim:
* modificari pe termen scurt;
* modificari ciclice;

* modificari seculare (pe termen lung);
* poate fi aranjata in tabele si grafice.
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Prin caracteristica de loc se descrie unitatea geografica. Pentru
prima data aceasta descriere a fost efectuata de catre John Snow in
an. 1854 cand in Londra a avut loc eruptia de holera.

Caracteristica de persoana ne permite sa facem analiza datelor
acumulate dupa varsta, sex, etnie, etc.

2.6. Gruparea materialului statistic. Seria statistica de variatie.
Indicatorii tendintei centrale.

Gruparea materialului statistic consta in aranjarea unitatilor sta-
tistice, in functie de diferitele caracteristici sau variabile, in grupe cat
mai omogene, pentru a le putea scoate cat mai usor in evidenta. Gru-
parea este operatia statistica ce permite trecerea de la aspectele parti-
culare, individuale ale unitatilor statistice la aspecte generale, comune
pentru colectivitatea supusa studiului.

in functie de numarul caracteristicilor de grupare se realizeaza
grupari simple, cand la baza repartizarii sta un singur criteriu, si com-
plexe, cand la baza repartizarii stau doua sau mai multe criterii.

Dupa natura caracteristicii gruparea poate fi:

- in timp, cand repartizarea materialului statistic are la baza anumite
intervale de timp;

- in spatiu, cand repartizarea materialului se face in raport cu locul
sau teritoriul unde s-a examinat colectivitatea statistica, de exem-
plu mediu rural si mediu urban.
in functie de variatia caracteristicii de grupare se realizeaza gru-

pari pe variante sau pe intervale.

Limitele gruparii nu se stabilesc mecanic ci depind de natura fe-
nomenului studiat si scopul cercetarii. In principiu o grupare prea ama-
nuntitd a materialului statistic duce la o faramitare ce ne impiedica sa
observam ce este caracteristic, esential. De asemenea daca o caracte-
ristica are prea multe valori vom repartiza materialul statistic pe grupe
de valori. Fiecare grupa de valori sau ,clasa” are la randul ei o limita
inferioara, o limita superioara si un centru al grupei egal cu semisuma
celor doua limite.

In cadrul gruparii trebuie sa cunoastem exact valorile extreme —
maxima si minima ale caracteristicii si trebuie sa stabilim intervale de
grupa egale, iar limitele claselor sa fie distincte pentru a nu crea confu-
zii cu ocazia repartizarii unitatilor de observare.
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Prelucrarea materialului statistic nu se opreste la gruparea materi-
alului deoarece datele brute obtinute, de cele mai multe ori, nu permit
aprecieri comparative. De aceea materialul statistic este supus in con-
tinuare unei prelucrari cu ajutorul metodelor de statistica matematica
in vederea obtinerii unor indicatori statistici ca: valori relative, valori
medii, criterii de variatie, corelatie, veridicitate, ce vor permite aprecieri
comparative, corecte si concluzii semnificative.

Urmare gruparii datelor statistice rezulta serii statistice.

Seria statistica de variatie este sirul de valori numerice ale carac-
teristicii, ordonate crescator sau descrescator in functie de marimea
acestora.

Seria statistica reprezinta corespondenta a doua siruri, cel al va-
lorilor variantelor (x) si cel al frecventelor (f), motiv pentru care se mai
numeste si serie de distributie/serie de frecvente. Suma frecventelor
variantelor corespunzatoare corespunde cu numarul de cazuri cerce-
tate (Zf = n).

Seriile statistice de variatie pot fi de doua categorii: simple si gru-
pate. Cand fiecarei valori a caracteristicii fi corespunde o singura frec-
venta vorbim de o serie statistica simpla, iar cand fiecarei valori ii co-
respund mai multe frecvente vorbim de o serie statistica grupata.

Unii autori definesc seria statistica in modul urmator: simpla — de
regula se formeaza in cazul unui numar mic de cazuri cercetate — <
30 si grupata — care se formeaza in cazul unui numar mare de cazuri
cercetate — > 30.

Cerintele de baza pentru formarea seriei de variatie:

Ordonarea valorilor variantelor;

Numararea frecventelor fiecarei variante;

Determinarea numarului de grupe si valorii intervalului;

Gruparea seriei de variatie, utilizand intervalul cu respectarea con-
tinuitatii seriei;

5. Reprezentarea grafica a seriei de variatie.

Toate 5 cerinte sint obligatorii pentru formarea seriei de variatie
grupate, cerintele 1,2 si 5 — pentru formarea seriei de variatie simpla.

Numarul de grupe in serie se determina in dependenta de numarul
cazurilor cercetate (Tab.3).

pObd=


User
Подсвеченный


36

BIOSTATISTICA

Tabelul 3
Numarul de grupe n functie de numérul de cazuri
Numar cazuri 31-45 46-100 101-200 201-500
Numar grupe 6-7 8-10 11-12 13-17

in cazul seriei de variatie in care variantele sint exprimate in inter-

vale de grupa, pentru a le putea introduce in calculul statistic stabilim
mijlocul fiecarei grupe, reprezentat printr-o singura valoare, care este
centrul intervalului grupei obtinut prin semisuma valorilor variantelor
extreme ale fiecarui interval de grupa (Tab.4).

Tabelul 4.
Gruparea seriei statistice in functie de dinti afectati
Grupe de valori gle dintilor Mijlocul intervalului de grupa Frecvente
afectati ’
1-3 2 106
4-6 5 252
7-9 8 75
10-12 1 50
13-15 14 25
Total 508

Cele trei proprietati majore ale seriilor de variatie, pe care le putem
analiza folosind indicatorii statistici sunt cele privitoare la tendinta cen-
trala, la variabilitatea si la forma distributiilor.

O clasificare a indicatorilor tendintei centrale se poate face, n func-
tie de modul de determinare a lor, in:

- indicatori (marimi) medii de calcul: media aritmetica, armonica,
cronologica, patratica, geometrica etc.;
- indicatori medii de pozitie: modul, mediana.

Indicatorii fundamentali ai tendintei centrale sunt: media aritmeti-
ca, modul si mediana, dar in anumite cazuri speciale putem apela si
la alte tipuri de medii.

Marimile medii sunt marimi tipice, caracteristice, ce definesc
un fenomen variabil.

Tn general, in toate cercetarile, dar in special cele care privesc sta-
rea de sanatate a populatiei, de un interes deosebit este cunoasterea
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comparativa a fenomenelor studiate fatd de un etalon, marimea medie.
Fara cunoasterea marimilor medii, comparatia nu este posibila decat
in mod imperfect: compararea dintre doua sau mai multe fenomene
pentru a constata diferenta dintre ele, neputédnd conclude daca aceste
fenomene sint sau nu apropiate de o valoare etalon.

Marimea medie are aceleasi dimensiuni concrete cu ale variabilei
a carei repartitie de frecvente o caracterizeaza. Astfel daca variabila
priveste inaltimea in cm a nou nascutului si marimea medie va fi redata
incm.

Dupa Yule si Kendall conditiile pe care trebuie sa le indeplineasca
0 marime medie ar fi:

- Sa fie definita in mod precis, independent de dorinta utilizatoru-

lui;
- Safie expresia, sinteza tuturor observatiilor inregistrate;
- Sa posede proprietati simple, evidente, clare chiar si pentru ne-
specialigti;

- Safie simplu si rapid de calculat;

- Sa fie putin sensibila la fluctuatiile de selectie;

- Sa poata fi studiata rapid cu ajutorul calcului algebric.

in general, indicatorii tendintei centrale, calculati ca marimi medii
realmente nu satisfac toate conditiile prevazute mai sus. Utilizatorul
trebuie Tnsa sa fie interesat sa cunoasca conditiile nesatisfacute si im-
plicatiile acestora pentru fundamentarea deciziilor.

MEDIA

Media este expresia care sintetizeaza intr-un singur nivel repre-
zentativ tot ceea ce este esential, tipic, comun, obiectiv in aparitia, ma-
nifestarea si dezvoltarea unui fenomen.

Exemple: durata medie de utilizare a patului pe an; durata medie
de spitalizare a bolnavului la pat; nota medie la examen a unei grupe
de studenti; numarul mediu de vizite la medicul de familie in an la 1
locuitor, care locuieste in teritoriul deservit.

Cand este o medie reprezentativa?

- Cand calculul mediei se bazeaza pe folosirea unui numar mare de
cazuri individuale:

Nu putem spune c& durata medie de spitalizare a bolnavului la pat
in RM a fost in anul 2006 9,1 zile luand in calcul doar trei spitale.
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- Cand valorile din care se calculeaza media sunt omogene:
Aceeasi afirmatie de mai sus poate fi gregitd, adicd media nu este

reprezentativa gi in consecinta nu este credibild, daca durata de trata-

ment a variat de la 7 zile la 77 zile.

- Cand se alege forma de medie care corespunde cel mai bine vari-
atiei caracteristicii si volumului de date de care se dispune.
Valorile medii pot fi exprimate prin cifre absolute sau prin indici. De

exemplu, Tn cazul cunoasterii tensiunii arteriale sistolice sau diastolice

la un grup de populatie, sau in cazul inaltimii sau greutatii medii la dife-
rite varste si sexe, valorile medii se exprima in valori absolute (mmHg,
cm, kg). In cazul morbiditatii sau mortalitatii generale sau specifice pe
varste sau sexe, cauze de boala, etc., valorile medii se exprima prin
cifre relative (la 1000 sau 100000 de locuitori). Fac exceptie cazurile
foarte rare de boala sau deces care se exprima mult mai corect prin
cifra absoluta (de exemplu un caz de difterie sau poliomielita).

Ce tipuri de marimi medii se pot calcula?

- Media aritmetica

- Media armonica

- Media cronologica

- Media patratica

- Media geometrica

Media aritmetica simpla

Media aritmetica simpla este valoarea medie care se obtine din
suma valorilor individuale dintr-o colectivitate omogena, divizata la nu-
marul total al cazurilor studiate.

Media aritmetica simpla se utilizeaza pentru a stabili valoarea me-

die in seriile statistice in care fiecarei valori a variantei 1i corespunde o

singura frecventa.
Formula de calcul:

%, - 2"

n

Exemple de calcul:

Greutatea la nastere la un numar de 6 copii de sex masculin este
(in grame): 3000; 2600; 2800; 3100; 3200; 2700.

Aplicand formula de calcul vom obtine media greutatii, la nastere,
la lotul de 6 copii, de 2900 gr:
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X, = 3000 +2600 +2800 + 3100 +3200+2700 _ 900

6
Durata de tratament la 8 bolnavi cu aceeasi maladie a fost (zile):
10; 12; 15; 18; 20; 22; 24; 27.
Aplicand formula de calcul vom obtine media duratei de tratament
la lotul de 8 bolnavi de 18,5 zile:

-  10+12+15+18+20+22+24+27 _185
as 8 5

Cele expuse anterior, cu privire la valorile medii, se pot vedea din
formula mediei aritmetice simple: nici un copil nou-nascut nu are gre-
utatea medie de 2900 gr.; nici un bolnav nu are durata medie de tra-
tament de 18,5 zile; valorile individuale fiind situate fie sub, fie peste
medie si doar pe intreg lotul studiat se obtine valoarea medie.

Media aritmetica ponderata

Media aritmetica ponderata este valoarea medie care se obtine din
suma produsului valorilor dintr-o colectivitate omogena, cu frecventele
corespunzatoare, divizata la numarul total al cazurilor studiate.

Media aritmetica ponderata se utilizeaza in calcularea valorii medii
in cazul in care valorile individuale au frecvente diferite. In acest caz
media aritmetica simpla nu se poate utiliza.

Formula de calcul:
— X
Xap = Z f

WD)

Exemple de calcul:

Intr-un spital, medicii prezintd urmatoarea distributie conform var-
stei: 40 persoane de 37 ani; 40 persoane de 38 ani; 10 persoane de 41
ani si 10 persoane de 44 ani.

Aplicand formula de calcul, vom obtine varsta medie a personalului,
de 38,5 ani:

—= 40x37+40x38+10x41+10x44 3850 .
Xaop = = =38,5 ani
40+40+10+10 100
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Tabelul 5
Durata de spitalizare a bolnavului la pat (zile):
Zile (x) 10 11 12 13 14 18 21
Bolnavi (f) 2 6 8 12 17 14 6

Aplicand formula de calcul, vom obtine durata medie de spitalizare
a bolnavului la pat de 14,7 zile:

X, = 10x2+11x6+12x8+13x12+14x17+18x14+21x6 954 _147
" 246+8+12+17+14+6 65

Din exemple se poate constata ca valoarea mediei aritmetice pon-
derate se situiaza in plus sau in minus de partea unde frecventele sint
mai mari.

In cazul calcularii mediei aritmetice ponderate in serii statistice in
care valorile variantelor sint mari (de ordinul sutelor, miilor sau zecilor
de mii) si reprezentate de cifre zecimale, iar frecventele corespunza-
toare fiecarei variante sunt de asemenea numeroase, operatia devine
deosebit de dificila. in acest caz recurgem la o metoda simplificatd a
calcularii mediei aritmetice ponderate, si anume metoda momentelor.

Formula de calcul:

X, =X M,
unde:
X — media aritmetic& ponderata
X, — media ipotetica
M. — momentul 1

M:ymentul 1:

d
v X
.1
unde:
d — deviatiile (abaterile) de la medie

f — frecventa
2f — suma frecventelor (numarul cazurilor)

Luam ca exemplu seria de variatie a inaltimii nou-nascutilor de sex
masculin, expusa in tab. 6.

X Tabelul 6
Inaltimea nou-nascutilor de sex masculin (cm)
V{alorlle Frecventele Produsul Deviatia RroQgsuI
variantelor . : T deviatiei de la

RO (numarul valorilor cu de la medie L
Inaitimii in cm cazurilor) | frecventele (xf) (d) medie cu frec-

(x) ’ ventele (df)

1 2 3 4 5

46 2 92 -4 -8

47 5 235 -3 -15

48 13 624 -2 -26

49 30 1470 -1 -30 -79

50 89 4450 0 0

51 49 2499 1 49

52 40 2080 2 80

53 20 1060 3 60

54 7 378 4 28

55 3 165 5 15

56 1 56 6 6

57 1 57 7 7 +245

Total: 260 = 2f (n) 13166 =2xf |  -——- 166 = Zdf

Prima coloana cuprinde seria de variatie a valorilor de inaltime (x),
iar a doua coloana frecventele (f) ce corespund fiecareia din valori. Co-
loana a 3-a corespunde produsului valorilor cu frecventele respective,
adica produsul datelor corespunzatoare din coloana 1 si a 2-a (xf).

Daca adunam coloana a 3-a si impartim la numarul total de cazuri
(2f) vom obtine media ponderata, egala cu 50,64 cm. Pentru a substitui
acest calcul, care poate deveni destul de dificil in cazul valorilor mari
sau cu zecimale, precum si in cazul frecventelor mari, recurgem la cal-
culul momentului 1.

Acesta se efectueaza in felul urmator: alegem, in mod arbitrar, ca
medie ipotetica, una dintre valorile Tnaltimii, si anume valoarea varian-
tei cu cele mai multe frecvente (modulul) — in cazul nostru vom selecta
ca medie ipotetica inaltimea de 50 cm. in dreptul acestei valori notam,
in coloana a 4-a, zero coresponzand originei si apoi completam coloa-
na, in sus, spre valorile mai mici de inaltime, notédnd cu minus, iar in jos
notand cu plus, in progresie aritmetica. Aceasta coloana a deviatiei de
la medie, sau mai bine-zis de la origine o notam cu d. In coloana a 5-a
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trecem produsul dintre coloana a 2-a gi a 4-a, adica produsul deviatiei
de la medie cu frecventele corespunzatoare (df).

Vom obtine in coloana a 5-a, in partea de sus, rezultatele cu sem-
nul algebric minus (-), iar in parte de jos sub origine, spre valorile mari
ale seriei de variatie, rezultatele cu semnul algebric plus (+).

Adunam separat cele doua grupe de produse si apoi scadem suma
valorilor cu minus din suma valorilor cu plus, rezultatul impartindu-I la
suma frecventelor (numarul de cazuri).

Tnlocuind simbolurile formulei momentului 1 cu datele rezultate din
tab.6 vom obtine:

_—79+245 166
260 260

Adunam aceasta valoare a momentului 1 cu media ipotetica aleasa
in mod arbitrar i vom obtine media aritmetica ponderata:

X4 =50,0cm + 0,64 = 50,64 cm.

=0,64 cm

Ml

Din tabel se poate constata felul in care utilizarea momentului 1
usureaza calcularea mediei. Astfel, in loc de a inmulti coloana 1 cu
coloana 2, obtindnd astfel coloana a 3-a cu cifre mari, care insumate
trebuie impartite la numarul total de cazuri, vom inmulti doar coloana
a 4-a cu coloana a 2-a. Tnmul’;irea se va face cu 4, 3, 2, 1 etc. in loc
de 46, 47, 48, 49 etc. Impartirea la numarul total de cazuri este, de
asemenea, usurata prin metoda momentului 1, caci in loc de a imparti
13166 la 260, ca in calculul simplu al mediei aritmetice ponderate, in
cazul momentului 1 impartim 166 la 260.

Ca medie ipotetica se poate alege oricare din valorile variantelor
de inaltime, rezultatul final fiind identic, dar pentru a ugura cat mai mult
calculul se alege valoarea care are o frecventa mai mare.

Astfel daca in exemplul anterior am lua ca medie ipotetica nu 50 cm
ci 51 cm am ajunge la aceeasi valoare medie, cu singura diferenta ca
in acest caz momentul 1 are o valoare negativa, ce trebuie scazuta din
media ipotetica (Tab. 7).
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Tabelul 7
Inaltimea nou-nascutilor de sex masculin (cm).

Valorile variantelor Frecventele Deviatia Pgoedlua S::ed dﬁ;'ige'
fnaltimii in cm (x) | (numarul cazurilor) | de la medie (d) frecventele (df)

1 2 3 4

46 2 -5 -10

47 5 -4 -20

48 13 -3 -39

49 30 -2 -60

50 89 -1 -89 -218

51 49 0 0

52 40 1 jg

53 20 2 21

54 7 3 12

55 3 4 5

56 1 5 6

57 1 6 6 +124

Total: 260=%f(n) | - -94 = Xdf

Formula momentului 1 se calculeaza ca si in exemplul anterior:
- 218+124 _ 94 —0.36 cm
260 260
Yap =51,0 cm - 0,36 = 50,64 cm.

Deci rezultatul este identic in toate imprejurarile, indiferent de me-
dia ipotetica aleasa.

Pentru usurarea calculului se ia, insa, ca medie ipotetica, totdeau-
na, valoarea variantei cu cele mai multe frecvente.

Exista cazuri cand intervalele valorilor seriei nu sint de 1, ci de 2
sau 3 unitati, sau din contra — de 0,5 sau 0,3.

In aceste cazuri, inainte de a trece la calculul mediei mediei aritme-
tice ponderate trebuie sa Tnmultim momentul 1 cu valoarea corespun-
zatoare a intervalului.
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Asupra mediei aritmetice sunt de facut cateva observatii si de sub-
liniat cateva proprietati:

1) Definitia datd mediei aritmetice este valabild numai daca valorile
individuale Tnregistrate sunt numerice. Pentru o serie cu valori ne-
numerice nu se poate calcula media aritmetica;

2) Marimea mediei aritmetice calculate este unica; o serie nu poseda
mai multe medii aritmetice distincte;

3) Marimea mediei aritmetice poate sau nu sa coincida cu vreo valoa-
re individuala Tnregistrata;

4) Media are intotdeauna valoarea cuprinsa intre valoarea minima din
serie (Xmin) si valoarea maxima (Xmax);

5) Suma abaterilor valorilor individuale de la media lor este intotdeau-
na egala cu zero (adica distantele faté de centru se balanseaza, se
compenseaza reciproc);

6) Media aritmetica este legata de toate valorile numerice inregistrate
si, in consecinta, este sensibila la prezenta valorilor aberante.

7) Daca o serie este alcatuita din mai multe serii componente, pentru
care s-au calculat medii partiale, atunci media intregii serii poate fi
calculata ca o medie ponderata din mediile partiale.

Media armonica

Media armonicd este o medie cu aplicatie speciala care se deter-
mina ca valoarea inversa a mediei aritmetice calculata din inversele
valorilor seriei.

Media armonica simpla

~ n
X arm =

1
2y

1. Fie valorile: 1, 5, 10. Care este valoarea medie?

— 3 3
X=r 7T 7-137%°
15 10 10
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2. Trei investitii produc acelagi venit. Valorile lor sunt urmatoarele:
5%, 10% si 15% si media de plasare a capitalului pentru toate trei.

- 3 3 o
5 10 15 30

Media armonica ponderata

.
I

i

|

Daca, de exemplu, mortalitatea generala din 3 localitati rurale este
de 8,0, 9,0 si 10%so, iar numarul de locuitori 4000, 4500 si 7000 si nu cu-
noagtem cifrele absolute de decedati, media aritmetica simpla este de
9%o in timp ce media armonica, ponderand valorile relative cu populatia
la care se refera, va fi 9,12%o:
4000+4500+ 7000 15500

y = = = ,

L4000+ L x4500+ 1 x7000 300+500+700
8 9 10

> — suma

X, — valorile individuale

1
y — inversul valorilor individuale
n— numarul de valori.

In realitate, media armonicé se utilizeaza rar, in special la stabilirea
preturilor medii.

Media cronologica

Media cronologica se calculeaza in cazul unei serii de valori, care
prezinta variatii in timp (lunare, anuale).

Formula de calcul

X, +X2+X3+X4+...+X”
2 2

X =

N-1
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unde:
X(1, 2, 3, 4, n) — marimea valorilor la inceputul primei perioade si sfar-
situl celor patru perioade;
N — numarul de perioade la care ne referim

Exemplu: numarul de gravide Tn evidenta la medicul de familie la
inceput de an a fost 120, iar la sfarsitul celor patru trimestre — 130, 144,
152, 100. Conform mediei aritmetice simple, ar fi fost 129 gravide, in
timp ce media cronologica este de 134, conform formulei:

120 100
+130+144 +152 + 536

X =2 2 22134
5-1 4

Media patratica

Este tot o medie de calcul cu aplicatii speciale si reprezinta va-
loarea care, inlocuind termenii seriei, nu modifica suma patratelor lor.
Se foloseste cand fenonenul supus cercetarii inregistreaza modificari
aproximativ in progresie geometrica.

Media pétratica simpla:

Media péatratica ponderata:

Y- &
WD)

Modulul

Este marimea medie care corespunde valorii cu cele mai multe
frecvente (in seriile de variatie simple). Calculul se efectuiaza deci sim-
plu, ludnd valoarea cu frecventd maxima drept valoare medie. Rapidi-
tatea cu care se stabileste modulul este singurul avantaj, deoarece el
nu prezintd un etalon precis al valorii medii decét in cazul distributiilor
normale (simetrice) de frecvente.

Modulul nu se determina in functie de toate marimile valorilor va-
riantelor, ci de una singura, cea cu frecventa maxima (in repartitiile
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unimodale). Totusi el exprima marimea cu cea mai mare pondere, deci
caracteristica determinanta.

In cazul seriilor de variatie grupate modulul se calculeaza dupa for-
mula:

M,=X, +h 4,
A +A,
unde:
Xy — limita inferioara a intervalului modal;
h— marimea intervalului modal (cu frecventa cea mai mare);
A, — diferenta dintre frecventa intervalului modal si a intervalului pre-
cedent;
A,— diferenta dintre frecventa intervalului modal si a intervalului ur-
mator;
Se considera urmatoarea distributie (Tab.8).
Tabelul 8
Distributia persoanelor in functie de salariu
Salariu Persoane
400-600 5
600-800 10
800-1000 15
1000-1200 30
1200-1400 20

Intervalul modal este (1.000 — 1.200)

M, =1000+200 (30-15) — 10004200 1120
(30-15)+(30—-20) 25

in cazul distributiilor de frecvente moderat asimetrice exista urma-
toarele relatii matematice aproximative intre modul, mediana si medie
aritmetica:

Mo = X — 3(X — Me)

Mo = 3Me — 2X

Mo — Me = 2(Me — X)

In cazul distributiei simetrice de frecvente cele trei valori medii se
suprapun:

X =Me = Mo
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Observatii:

1) Pe graficul repartitiei statistice valoarea modala corespunde punc-
tului Tn care graficul isi atinge maximul,

2) Are avantajul principal fatd de medie si cuantile ca se determina
rapid si are o semnificatie simpl3;

3) Exista in practica serii cu distributii multimodale. in astfel de situatii
se determina mai multe valori modale;

Mediana (cuantila de ordinul 2)

Ca definitie, mediana, in serii statistice simple, este valoarea acelei
variante care imparte in doua jumatati egale numarul variantelor, age-
zate in ordine crescanda sau descrescanda. In cazul unui numar impar
de variante, mediana va corespunde exact valorii de la mijlocul seriei.
Tn seriile cu numér par de variante mediana va corespunde mediei arit-
metice simple a celor doua valori de la mijlocul seriei.

Exemplu de calcul:

Tnélt,imea la nastere la un numar de 5 copii a fost: 47, 48, 49, 51,
52 cm. Mediana, coresponzéand valorii de la mijlocul seriei va fi 49 cm.

In cazul unei serii de 6 valori, cum ar fi: 47, 48, 49, 51, 52, 53 cm,
mediana va fi 50cm (49 + 51/2).

In serii statistice grupate, formula de calcul a medianei este mai
complicata, valoarea medianei aflandu-se in interiorul intervalului va-
loric, in care se gaseste valoarea frecventei ce imparte seria in doua
jumatati egale.

Formula de calcul:

L_fcm

M,=x, +h—2——

Fu

e

Unde:
X, — limita inferioara a intervalului median;
2f — frecventele valorilor variantelor;
.. — frecventele cumulate pana la intervalul median;
h — marimea intervalului median;

f,.— frecventa intervalului median;
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Cum se stabileste intervalul median?
Pe sirul frecventelor cumulate crescator, intervalul care corespunde
primei frecvente cumulate mai mare decét este intervalul Z f, median.

2

Cuantilele sunt indicatorii care descriu anumite pozitii particulare
din cadrul seriilor de distributie. Conceptul de cuantila indica o divizare
a distributiei observatiilor intr-un numar oarecare de parti. Frecvent se
utilizeaza urmatoarele cuantile:

- mediana sau cuantila de ordin 2 (r = 2);

- cuartilele sau cuantilele de ordinul 4 (r = 4);

- decilele sau cuantilele de ordinul 10 (r = 10);

- centilele sau cuantilele de ordinul 100 (r = 100).

Cuantilele de ordin superior se calculeaza in cadrul distributiilor cu
numar mare de grupe sau clase de valori individuale.

2.7. Seriile cronologice
Un obiectiv important al medicinii si ocrotirii sanatatii este studierea
sanatatii publice, analiza informatiei privind caracterul si volumul activitatii
institutiilor medico-sanitare sub aspectul modificarilor lor dinamice. Studi-
erea acestor modificari este deosebit de importanta pentru prognozarea
si planificarea masurilor cu caracter organizational, curativ-profilactic etc.
Pentru a analiza modificérile dinamice a fenomenelor medico-soci-
ale este necesar de a forma serii cronologice (dinamice), a cunoaste
metodele de ajustare si analiza a lor.
Seria cronologica (serie de timp sau serie dinamica):
- este seria formata din valori omogene comparabile, care caracteri-
zeaza modificarile unui anumit fenomen intr-o perioada de timp.
- vizeaza masurarea cresterilor sau descresterilor de nivel in evolutia
unui fenomen.
- fiecare valoare numerica a seriei se numeste nivel.
- nivelurile seriei cronologice pot fi prezentate prin valori absolute,
relative si medii.
Seriile cronologice se disting printr-o serie de particularitati, trasa-
turi specifice ei, intre care mentionam:
a) variabilitatea termenilor SCR — intre valorile individuale care
compun seria cronologica exista diferente de marime explicate prin
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actiunea comuna a factorilor esentiali si intdmplatori. Gradul de varia-
bilitate a termenilor seriei cronologice depinde de forta cu care factorii
aleatori produc abateri, dar si de tendinta de variatie impusa de factorii
cu actiune sistematica.

b) omogenitatea termenilor unei SCR — seriile cronologice sunt
omogene deoarece termenii seriei au in comun categoria economica
sau sociala pe care o reprezinta in momente sau intervale succesive
de timp. Omogenitatea valorilor seriei este data de faptul ca acestea
sunt supuse actiunii sistematice a acelorasi factori esentiali, iar terme-
nii seriei cronologice sunt obtinuti prin aceeasi metodologie de calcul si
folosesc aceeasi unitate de masura.

c) periodicitatea termenilor unei SCR — o caracteristica specifica
seriilor cronologice. Aceasta trasatura exprima continuitatea datelor din
punct de vedere al variatiei timpului. Termenii seriei reprezinta valori
ale unui fenomen dinamic, inregistrate la momente sau intervale de
timp de regulé egale, astfel incat sa se asigure continuitatea seriei. in
functie de scopul concret al analizei efectuate, de natura fenomenului
inregistrat si de posibilitatile de obtinere a datelor, unitatile de timp pot
fi mai mici sau mai mari: minut, ora, zi, saptamana, decada, luna, tri-
mestru, semestru, an, deceniu, secol.

d) interdependenta in timp a termenilor unei SCR — este determi-
nata de modalitatea de construire a acestora prin inregistrarea nivelu-
rilor succesive ale unui fenomen pentru aceeasi unitate statistica pre-
cizata. Din aceasta cauza, orice termen al seriei depinde de nivelurile
precedente si influenteaz& marimile urmatoare ale termenilor seriei.

Avand in vedere aceste particularitati ale seriilor cronologice, ana-
liza lor trebuie precedata de verificarea comparabilitatii valorilor indi-
viduale Tnregistrate pentru fenomenul analizat. Pentru a asigura com-
parabilitatea termenilor seriei cronologice este necesar ca componenta
seriei sa fie identica pentru intreaga perioada de timp, valorile seriei sa
fie exprimate Tn aceleasi unitati de masura, iar intervalele de timp intre
valori sa fie egale.

Tipuri de serii cronologice:

1. 1n functie de modul de definire a timpului deosebim SCR de mo-
ment si SCR de interval.

Seriile cronologice de momente:

- sunt formate din marimi care se refera la anumite momente de

timp (sfarsitul sau inceputul anului, trimestrului, lunii etc.).
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- fiecare valoare individuala caracterizeaza numeric nivelul la

care a ajuns fenomenul analizat intr-un moment dat.

De exemplu: numarul de gravide aflate sub supraveghere la ince-
putul anului; numarul de nascuti vii la sfarsitul fiecarui trimestru; nu-
marul populatiei la o anumitd data, numarul copiilor bolnavi aflati in
evidenta la finele anului (Tab.9).

Tabelul 9
Numar copii bolnavi aflati in evident la finele anului, RM

2001 2002 2003 2004 2005 2006
155204 157257 155036 128595 147247 143146

Observatie:

- nu permit cumularea valorilor termenilor, deoarece acestea re-
flecta, in mod repetat, elementele care coexista in momente
diferite de timp.

Exemplu: numarul salariatilor unui spital inregistrat la sfarsitul fi-
ecarei luni se regaseste in numarul salariatilor Tnregistrat la sfarsitul
anului.

Cand intervalele dintre doua momente succesive au lungime egala,
atunci vom avea o SCR de momente cu intervale egale intre momente,
iar atunci cand intervalele dintre doua momente vecine au lungime ne-
egala avem o SCR de momente, cu intervale neegale intre momente.

Serii cronologice de intervale:

- sunt formate din marimi care caracterizeaza fenomenul intr-un

interval de timp (zi, saptamana, luna, trimestru, an etc.);

- fiecare valoare individuala reprezinta rezultatul unui proces care

se desfasoara pe un interval de timp.

De exemplu: dinamica anuald a numarului de medici; evolutia luna-
ra a numarului de cazuri imbolnavire IRVA, dinamica anuala a natalitatii
(Tab.10).

Tabelul 10
Numar copii nascuti vii, mun. Chisindu, aa. 2002-2006.
2002 2003 2004 2005 2006
6924 7143 8296 8364 8626
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Observatie:
- permitinsumarea valorilor, obtindndu-se astfel un indicator to-
talizator pentru intreaga perioada de analiza.

Exemplu: prin insumarea numarului de internari zilnice se obtine
cifra de internari lunara;

Alegerea perioadei de timp pentru seria cronologica de interval
este determinata intr-o oarecare masura de variabilitatea fenomenului.
Cu cat mai lent se modifica fenomenul in timp, cu atat mai mari pot fi
perioadele de supraveghere.

2. In functie de modul de exprimare a termenilor seriei deosebim serii
cronologice formate din valori absolute, relative sau medii.

Seriile cronologice formate din valori absolute reprezinta situa-
tia cea mai frecvent intalnita. Fiecare termen al seriei este in acest caz
o0 marime absolutd exprimata in unitati concrete de masura. De exem-
plu: numar de populatie, numar de paturi, numar de medici, numar de
nou-nascuti, numar de decedati, numar de nasteri, numar avorturi, nr.
anomalii fetale, depistate ecografic, cheltuielile anuale in IMSP etc.

Seriile cronologice formate din valori relative. Termenii aces-
tor serii pot fi reprezentati prin rate, proportii si raport. De exemplu:
natalitatea, mortalitatea, morbiditatea, invaliditatea primara, asigurarea
populatiei cu medici, paturi, ponderea populatiei in varsta de peste 55
de ani. Baza de raportare trebuie sa fie intotdeauna precizata.

Seriile cronologice formate din valori medii. De exemplu: nu-
marul mediu de paturi, durata medie de spitalizare, durata medie de
utilizare a patului pe an, salariul mediu al medicilor.

3. In functie de numarul termenilor seriei deosebim serii cronologi-
ce de lungime mica, medie, mare.

Reprezentari grafice ale seriilor cronologice
a) CRONOGRAMA (historiograma) — este, asa cum ii arata si nu-

intr-un sistem de axe rectangulare, de obicei in cadranul intai al
acestuia. Pe cele doua axe se vor reprezenta: timpul — pe abscisa
(se marcheaza momentele sau intervalele), iar termenii SCR — pe
ordonata (Fig.1).
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Fig.1. Numdrul de avorturi la femeile in varstad pand la 15 ani in RM, aa.2001-2006 (abs.)

b) DIAGRAMA PRIN COLOANE - in care timpul se reprezinta pe
abscisa, iar termenii SCR pe ordonata (Fig.2).
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Fig.2. Numdrul de medici in Republica Moldova, aa. 2002-2006 (abs.)
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c) DIAGRAMA PRIN BENZI - este recomandata a se folosi atunci
cand se reprezinta (simultan) termenii unor SCR, termeni care con-
stituie nigte indicatori strans legati intre ei.

d) DIAGRAME POLARE (numite si diagrame radiale sau diagrame in
spirald) se construiesc cu ajutorul retelelor radiale i se utilizeaza in
special in reprezentarea SCR afectate de fluctuatii sezoniere.

Ianuarie

Decembrie | ~ Februarie
Noiembrie . Martie
- .
Sy ’/\/
Octombrie — i Aprilie
A v M A
X /T s
X v M %
Septembrie ™ Va | X 7 Mai
< X
< T > Tunie
August |
Tulie

Fig.3. Numdrul cazuri IRVA in localitatea N pe parcursul a. 2006

Indicatorii seriilor cronologice

Pentru caracterizarea unei SCR, se calculeaza, pe baza termenilor
acesteia, un sistem de indicatori statistici, analitici si sintetici care, dupa
modul de calcul si exprimare, pot fi structurati astfel:

a) indicatori absoluti;

b) indicatori relativi;

c¢) indicatori medii.

Atunci cand compararea se face cu primul termen al seriei (y,) vom
vorbi de indicatori cu baza fixa, iar atunci cAnd compararea unui termen
(y,) se face cu termenul imediat anterior (y, ,), vom vorbi de indicatori cu
baza in lant (mobild).
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Indicatori absoluti

Indicatorii absoluti ai unei serii cronologice de intervale exprima ni-
velul, volumul agregat si modificarile (in marime absoluta) fenomenului
analizat in perioade diferite de timp. Indicatorii absoluti se exprima in
unitatea de masura a caracteristicii analizate (in unitati fizice, valorice,
procente etc.).

1) Valorile individuale absolute ale caracteristicii redau nivelul feno-
menului analizat in fiecare interval de timp.

2) Volumul agregat (nivelul totalizat) reprezinta suma termenilor seriei
cronologice de intervale.

3) Modificarea absoluta (sporul sau scaderea absoluta) — A, reflecta
cresterea sau descresterea absoluta (in unitati concrete de masu-
ra) a valorilor individuale ale fenomenului analizat, de la o perioada
de timp la alta. Se calculeaza ca diferenta intre doi termeni ai seriei.
in functie de perioada aleasa ca bazd de comparatie (constanta
sau variabild), exista doua forme ale acestui indicator:

- modificarea absoluta cu baza fixa reprezinta distanta (diferenta)

fiecarui termen al seriei fata de o perioada fixa de referinta.

- modificarea absoluta cu baza mobila se calculeaza ca diferenta
intre doi termeni succesivi ai seriei cronologice.

Se exprima in unitatile de masura ale caracteristicii. Valorile pozi-
tive ale acestor indicatori semnifica sporuri (cresteri, fatd de perioada
aleasa ca baza de comparatie), iar valorile negative — scaderi (deficit).

In cazul modificarii absolute cu baza fixa este importanté alegerea
unei baze de comparatie convenabile, reprezentative pentru fenomenul
dat si care sa nu fie influentatd de variatii conjuncturale majore. Frec-
vent, se alege ca baza de comparatie primul termen al seriei (inceputul
perioadei de timp analizate) sau ultimul termen al perioadei anterioare.

Indicatori relativi
1) Indicele de dinamica (indice de modificare, ritm de crestere sau de

scadere) — |. Este indicele care arata de cate ori (de cat la suta) s-a

modificat marimea unui fenomen in timp. Se calculeaza prin rapor-

tarea termenului comparat la termenul bazé de comparatie.

- indicele cu baza fixa se calculeaza ca raportul simplu sau pro-
centual al nivelului curent la nivelul ales bazad de comparatie
(nivelul initial).

- indicele cu baza mobila se calculeaza ca raportul simplu sau
procentual al nivelului curent la nivelul precedent.



56 BIOSTATISTICA

Se exprima in unitati sau procente. Valori mai mari de 1 sau 100%
ale acestui indicator arata cresteri fata de perioada baza de compara-
tie. Valorile sub 1 sau 100% semnifica scéadere, reducere.

2) Ritmul de dinamica (ritmul sporului) — R. Arata cu cat s-a modifi-
cat procentual (a crescut sau a scazut) marimea fenomenului intr-
0 anumita perioada de timp fatd de o perioada de referinta fixa
sau mobila. Se determina scazand 100% din indicele de dinamica
corespunzator (cu baza fixa sau mobila). Poate fi calculat si prin
urmatoarele modalitati:

- cubaza fixa se calculeaza ca raportul procentual al sporului abso-

lut cu baza fixa la nivelul ales baza de comparatie (nivelul initial).

- cu baza mobila se calculeaza ca raportul procentual al sporului
absolut cu baza mobila la nivelul precedent.

3) Valoarea absoluta a unui procent din ritmul de dinamica (de spor) —
A. Arata marimea absoluta a modificarii ce revine pe un procent din
ritmul dinamicii sau exprima céate unitati de masura revin unui pro-
cent din ritmul dinamicii. Se calculeaza sub forma unui raport intre
modificarea absoluta si ritmul modificarii si se exprima in unitatea
de masura a caracteristicii.

Variante de calcul:

- cu baza fixa se calculeaza ca raportul modificarii absolute cu
baza fixa la ritmul dinamicii cu baza fixa. Are aceeasi valoare
pentru toata perioada analizata.

- cu baza mobila se calculeaza ca raportul modificarii absolute cu
baza mobila la ritmul dinamicii cu baza mobila.

Indicatori medii

1) Nivelul mediu, calculat ca medie a valorilor seriei. Calculul se justi-
fica numai daca nivelurile seriei sunt omogene.

- pentru o serie cronologica de intervale nivelul mediu se afla cal-
culand media aritmetica simpla a valorilor seriei.

- pentru o serie cronologica de momente nivelul mediu se afla
calculand media cronologica simpla pentru momente egal dis-
tantate:

Y

Yy
21+y2+...+yn71+ 5

Y= n—1
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ponderata pentru momente inegal distantate:

L t+t,
ylxa_’_yzx

+ +y><t”—’l
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Y L+t +ott

2) Modificarea medie absoluta este media aritmetica simpla a modi-
ficarilor absolute cu baza mobila —y_—y,/n-1. Indicatorul arata cu
cat creste/scade fenomenul in medie (in valoare absoluta) de la o
perioada de timp la alta.

Calcularea acestui indicator are sens atunci cand modificarile
absolute cu baza in lant nu difera prea mult ca marime. Modificarea
medie absoluta poarta numele de spor mediu, daca este calculata pen-
tru un fenomen cu tendinta de crestere. In caz contrar vorbim despre
scadere medie.

3) Indicele mediu de dinamica se calculeaza ca medie geometrica
simpla a indicilor de dinamica cu baza mobila. Arata de céate ori s-a
modificat (a crescut sau a scazut) in medie fenomenul analizat pe
intreaga perioada luata in calcul. Valoarea rezultata din calcul este
semnificativa indeosebi pentru fenomenele care evolueaza in pro-
gresie geometrica (indicii cu baza mobila au valori apropiate intre
ele). Valori mai mari de 100% ale acestui indicator arata tendinta
de crestere a fenomenului analizat. Valori mai mici de 100% cores-
pund unei scaderi pe ansamblul perioadei considerate.

4) Ritmul mediu de dinamica arata cu cate procente se modifica in
medie fenomenul pe intreaga perioada analizata.

Ultimii doi indicatori nu sunt reprezentativi pentru seriile cronologice
cu un numar mare de termeni si cu oscilatii mari.

Ajustarea seriilor cronologice

Specifica seriilor cronologice este variabilitatea mare a termenilor.
Aceste variatii sunt produse de factori esentiali si intamplatori. Actiu-
nea factorilor esentiali determina tendinta majora de evolutie in timp
amarimilor inregistrate de fenomenul analizat. Aceasta tendinta (frend)
interfereaza cu cauzele neesentiale, intdmplatoare, efectul obtinut fiind
valorile reale ale fenomenului.

Scopul ajustarii seriilor cronologice il reprezinta evidentierea fac-
torilor esentiali, cu actiune sistematica, care urmaresc o legitate mate-
matica de evolutie.
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Ajustarea este operatia de inlocuire a termenilor reali ai seriei
cronologice cu termeni teoretici care exprima o anumita legitate
matematica de evolutie a fenomenului considerat.

Pentru seriile cronologice, aceasta legitate de evolutie se realizea-
za in functie de timp. Intrucat abaterea termenilor reali de la cei teoretici
calculati este efectul cauzelor neesentiale, intdmplatoare, prin ajustare
se evidentiaza mai bine tendinta de evolutie in timp a fenomenului.

Existda mai multe procedee de ajustare:

- ajustarea prin metoda grafica;

- ajustarea prin metoda mediilor mobile;

- ajustarea prin metoda modificarii medii absolute;

- ajustarea prin metoda indicelui mediu de dinamica;

- ajustarea prin metode analitice.

Primele patru procedee formeaza grupul metodelor mecanice de
ajustare.

1) Metoda grafica de ajustare consta in reprezentarea grafica a seriei
(cronograma), pe axa Ox (abscisa) fiind trecute momentele sau in-
tervalele succesive de timp, iar pe axa Oy (ordonata) inscriindu-se
valorile numerice ale termenilor seriei. Se construieste pe acelasi
grafic o dreapta sau curba care sa uneasca cele doua puncte ex-
treme ale seriei cronologice astfel incat sa prezinte abateri minime
faté de pozitia valorilor reale de pe grafic. Forma curbei astfel tra-
sate indica legitatea matematica, forma de evolutie a fenomenului,
dupa o dreapta sau o functie curbilinie.

Metoda este simpla si rapida, dar exista pericolul interpretarii
subiective a graficului.

Metoda grafica precede obligatoriu aplicarea metodelor anali-
tice de ajustare.

2) Metoda mediilor mobile consta in inlocuirea termenilor reali ai SCR
cu valori teoretice, numite medii mobile (medii glisante sau alune-
catoare). Mediile mobile se calculeaza ca medii aritmetice partiale
dintr-un anumit numar de termeni succesivi ai seriei. Acest numar
depinde de periodicitatea oscilatiilor si este ales astfel incat fiecare
medie sa cuprinda toti termenii la care se manifesta o oscilatie com-
pleta. Aceasta poate fi evidentiata cu ajutorul reprezentarii grafice,
observand marimea distantei medii dintre punctele de inflexiune ale
graficului.
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Mediile mobile asigura compensarea abaterilor, a oscilatiilor peri-
odice. Noua serie obtinuta prin ajustare are o variatie lina, continua,
evidentiind tendinta de evolutie a fenomenului (trendul), independent
de actiunea factorilor sezonieri.

Mediile mobile pot fi calculate dintr-un numar impar sau par de
termeni. Daca media mobila se calculeaza dintr-un numar impar (de
exemplu k = 3) de termeni, schema de calcul este urmatoarea: MM, =
Vit Y, ¥ Y5 i BMM, =y, +y, +y, i3 MM =y +y, Y i3 MM =y
Yo tY, 03

Numaérul de medii mobile obtinut este mai mic decat numarul de
termeni reali ai seriei. Primul si ultimul termen real nu vor avea cores-
pondent o valoare ajustata, adica o medie mobila.

Pentru cazul general, prin aceasta metoda se pierd k-1 termeni ai
seriei (la inceputul si la sfarsitul sirului), acesta fiind principalul deza-
vantaj al metodei.

Exemplu pentru k=3 (Tab.11).

n-2

Tabelul 11
Avorturi la varsta pana la 15 ani, RM, aa.1995 — 2002
Anii 1995 | 1996 | 1997 | 1998 | 1999 | 2000 | 2001 | 2002
Termenul Y, Y, A Y, Ys Yoo Yo Yy
Nr.avorturi 115 75 47 49 57 33 30 33
Media mobila - 79 57 51 46 40 32 -—--

Daca mediile mobile se calculeaza din numar par de termeni, cal-
culul se realizeaza in doua faze:

- se obtin medii mobile provizorii, care se plaseaza intre termenii

seriei reale;

- se determina medii mobile definitive (centrate) din cate doua
medii mobile provizorii succesive care se plaseaza in dreptul
termenilor reali (pe care ii inlocuiesc).

Si in acest caz, numarul de medii mobile obtinute este mai mic
decéat numarul de termeni reali ai seriei. Numarul termenilor reali care
se pierd este in acest caz k. In prima faza se pierd k — 1 termeni, iar
in a doua faza un termen. Prima medie mobila centrata se va plasa in
dreptul celui de-al k + 2 : 2 -lea termen al seriei.

Pierderea de informatie produsa de termenii lipsa afecteaza con-
cluziile analizei, in special in cazul unui numar redus de observatii.
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Exemplu pentru k=4 (Tab.12).

Tabelul 12
Avorturi la varsta pana la 15 ani, RM, aa.1995 - 2002
Y, Y, A Y, Ys Ys Y, A
Anii 1995 | 1996 | 1997 | 1998 | 1999 | 2000 | 2001 | 2002
Nr. avorturi 115 75 47 49 57 33 30 33
Medii mobile partiale 71,5 57 46,5 42,3 383
Medii mobile centrate — | —- [ 64 | 52 | 44 | 40 | — | -

3) Ajustarea prin metoda modificarii medii absolute.

Aceasta metoda este indicata atunci cand seria cronologica pre-
zinta tendinta de crestere sub forma unei progresii aritmetice, situatie
evidentiata prin valorile relativ apropiate ale modificarilor absolute cu
baza mobila.

Termenii ajustati se determina cu relatia:

Yi =yt ti x A

unde: Yi— valorile ajustate, care inlocuiesc valorile reale;

y, — primul termen al seriei cronologice reale (sau un alt termen luat ca
baza de ajustare);

A — sporul mediu (modificarea absoluta medie);

t — variatia timpului: t, =0,t,=1,t,=2, ..., t =n-1daca se ia ca baza
primul termen al seriei.

Primul termen ajustat este egal cu primul termen al seriei reale iar
ultimul termen ajustat este egal cu ultima valoare a seriei reale. Metoda
nseamna netezirea evolutiei fenomenului dupa a linie dreapta, care
uneste primul si ultimul termen observat al seriei cronologice.

Exemplu: A =17 (Tab.13).

Tabelul 13
Cazuri de narcomanie in localitatea N,aa. t (reale si ajustate)
Yy Y, Y, Y, Ys Ye
Anii t, t, t, t, t, t
Prevalenta narcomanie, real 122 140 168 176 192 206
Prevalenta narcomanie, ajustat 122 139 156 173 190 | 206

4) Ajustarea pe baza indicelui mediu de dinamica

Aceastd metoda este recomandabila in situatiile in care seria cro-
nologicé are forma unei progresii geometrice. In acest caz indicii de
dinamica cu baza mobila au valori relativ apropiate.
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Primul si ultimul termen ajustat sunt egali cu termenii corespunza-
tori din seria reala.

Metoda modificarii absolute medii si metoda indicelui mediu de di-
namica sunt simple si rapide, dar nu iau Tn calcul toate valorile absolute
ale termenilor seriei.

5) Ajustarea prin metode analitice

Metodele analitice de estimare a tendintei se bazeaza pe folosirea
functiilor matematice. Alegerea functiei de ajustare se face pe baza
analizei graficului si a indicatorilor seriei cronologice. Situatiile cele mai
frecvent intalnite sunt:

- fenomenul evolueaza dupa o functie liniara atunci cand graficul
arata o tendinta de crestere absoluta constanta si modificarile
cu baza mobila au valori apropiate;

- fenomenul evolueaza dupa o functie exponentiald atunci cand
graficul arata o tendinta de crestere relativa constanta si se ob-
tin valori apropiate ale indicilor cu baza in lant;

- fenomenul evolueaza dupa o parabolad atunci cand graficul are
punct de maxim sau de minim iar diferentele dintre modificarile
succesive cu baza mobila (numite modificari cu baza in lant de
ordinul doi) au valori apropiate; frecvent, pe grafic, se evidenti-
aza numai fragmente de parabola.

Dupa ce se alege forma cea mai potrivita pentru functia de ajustare,
se determina parametrii prin intermediul metodei celor mai mici patrate.
Aceasta metoda porneste de la conditia minimizarii patratelor abateri-
lor valorilor ajustate (Y) de la valorile reale (y,).

EXTRAPOLAREA

Un obiectiv important al analizei seriilor cronologice il reprezinta
estimarea evolutiei probabile in viitor a fenomenului analizat. Extra-
polarea reprezinta o prelungire a seriei cronologice in viitor, pe baza
trendului observat din analiza perioadei anterioare. Marimile obtinute
prin extrapolare sunt valori probabile, orientative. Nu se poate face o
predictie exacta a viitorului din mai multe motive:

- pelanga trendul pe baza caruia se face previziunea actioneaza
si factori aleatori, intdmplatori, care influenteaza nivelul real al
fenomenului analizat;

- factorii de influenta evidentiati prin analiza seriei cronologice fsi
pot modifica actiunea in viitor;
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- exista anumite limite (minime sau maxime) in evolutia fenome-
nelor. Aceste restrictii impun o analiza critica, calitativa a rezul-
tatelor obtinute prin extrapolare.

Metodele de extrapolare sunt similare celor utilizate pentru estima-

rea trendului. Diferenta consta in perioada de timp implicata in calcule.

Astfel, daca analiza seriei cronologice a relevat o tendinta de cres-

tere constanta, extrapolarea se poate face prin metoda modificarii
absolute medii.

Atunci cand evolutia seriei cronologice tinde catre o exponentiala,

extrapolarea se poate face pe baza indicelui mediu de dinamica

Atunci cand evolutia fenomenului a fost analizata cu ajutorul meto-

delor analitice si s-a constatat ca reflectd o anumita functie matemati-
ca, extrapolarea se poate face utilizdnd forma functiei de ajustare.

Atunci cand in evolutia fenomenului considerat s-a constatat o va-

riatie sezonierd, valorile extrapolate vor cuprinde gi aceasta tendinta,
prin insumarea componentei sezoniere (in cazul modelului aditiv) sau
prin inmultire (pentru modelul multiplicativ).

Exemplu:
Tabelul 14
Evolutia numérului de avorturi la vérsta pana la 15 ani, RM, aa. 1991-2003

Numar o . Val.absoluta

Anul | avor- Modlflca[e Ritm dinamica .Indlc.ev 1% ritm

. absoluta dinamica . o

turi dinamica
fix mobil fix mobil fix mobil fix mobil

1991 58 0 - 100 - 100 - 0 -
1992 72 14 14 24 24 124 124 0,58 | 0,58

1993 76 18 31 6 131 106 | 0,58 | 0,66
1994 81 23 5 40 7 140 107 | 0,58 | 0,71
1995 | 115 57 34 98 42 198 142 | 0,58 | 0,81
1996 75 17 -40 29 -35 129 65 059 | 1,14
1997 47 -11 -28 -19 -37 81 63 0,58 | 0,75
1998 48 -10 1 -17 2 83 102 | 0,59 0,5
1999 56 -2 8 -3 17 97 117 | 0,66 | 0,47
2000 32 -26 -24 -45 -43 55 57 0,58 | 0,55
2001 30 -28 -2 -48 -6 52 94 0,58 | 0,33
2002 33 -25 3 -43 10 57 110 | 0,58 0,3
2003 16 -42 -17 -72 -52 28 48 0,58 | 0,29

N
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2.8. Standardizarea
Importanta deosebita pentru asigurarea comparabilitatii datelor sta-

tistice au metodele de standardizare a valorilor relative si medii.

Regula de baza a statisticii — ,compara comparabilul” presupune
compararea indicatorilor obtinuti in totalitati statistice omogene. insa
sunt frecvente cazurile cind trebuie de comparat indicatori, asupra ma-
rimii carora a influentat neomogenitatea totalitatilor studiate.

In multe investigatii socio-medicale, precum si clinice, este exclu-
sa posibilitatea de a opera cu colectivitati omogene, producatoare de
fenomene care se cer comparate. Mai frecvent aceasta se refera la
compararea indicatorilor sanatatii populatei (natalitate, mortalitate ge-
nerald, morbiditate) in tari, regiuni, raioane, orage cu structura diferita
a populatiei pe varsta, sex; compararea activitatii institutiilor medico-
sanitare cu structura diferita a contingentelor de bolnavi.

Exemplul 1.

- Pentru a compara letalitatea in doua spitale si a face concluzie
privitor la cauzele diferentei acestor indicatori este necesar mai
intéi sa analizam daca bolnavii in aceste spitale au fost omogeni
nozologic. Evident, indicatorul letalitatii va fi mai mare in spitalul
unde au fost internati mai multi bolnavi cu forme grave ale maladi-
ei. Structura neomogena a contingentelor de bolnavi dupa starea
sanatatii, varsta, sex si alte caractere face imposibila concluzia
corecta privind cauzele diferentei marimii indicatorilor letalitatii in
aceste spitale.

Exemplul 2.

- Se compara indicii mortalitatii generale in douda raioane. Calculul
simplu arata ca in raionul A nivelul mortalitatii generale este 10%s,
iar in raionul B — 8,1%o. Ins4, pana a formula concluzia finala re-
feritor la factorii care au influentat diferenta dintre indicatori, tre-
buie analizate totalitatile comparate. Se acorda atentie structurii
pe varste a populatiei din raioanele corespunzatoare, din motivul
ca structura populatiei pe varste incontestabil influenteaza indica-
torul mortalitatii generale. Cu cat sunt mai multe persoane varst-
nice, cu atat mai mare poate fi nivelul mortalitatii. Tn cazul nostru,
in raionul A, ponderea persoanelor varsta carora a depasit 60 de
ani este de 30%, iar in raionul B — 16%. Prin urmare, in raioanele
comparate structura populatiei pe varste este diferita si, in acest
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caz, indicatorii mortalitatii generale (10%o $i 8,1%o0) nu pot fi com-

parati Tn forma bruta.

Pentru a compara indicatorii mentionati se va utiliza metoda de
standardizare.

Standardizare — metoda de calcul a indicatorilor standardizati
(ipotetici), care substituie valorile relative sau medii care sunt in-
comparabile din cauza neomogenitatii structurale a totalitatilor
comparate.

Exista trei metode de standardizare:
- metoda directa.

- metoda indirect3;

- metoda tangentiala

Cea mai frecvent utilizata este metoda directa de standardizare.
Tn cazul utilizarii acestei metode drept standard este structura popula-
tiei, care se considera ca este identica in ambele totalitati comparate.
Esenta metodei este in eliminarea factorilor ce influenteazd marimea
indicatorilor obtinuti.

Etapele metodei directe de standardizare:
1. Calculul indicatorilor intensivi (rata) sau medii speciali (pentru fi-
ecare grupa — pe sexe, varsta, durata de spitalizare, termenul de
internare etc.) si generali pentru fiecare totalitate.
Selectarea si calculul standardului.
Calculul “valorilor asteptate” pentru fiecare grupa de standard
Calculul indicatorilor standardizati
Compararea totalitatilor dupa indicatorii intensivi sau medii generali
si indicatorii standardizati. Concluzii.

abrwd

Calculele efectuate, pentru o mai buna intuivitate, se vor prezenta
in forma de tabel (Tab.15)
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Tabelul 15

Repartizarea bolnavilor si decedatilor conform profilului sectiei in spitalele A si B
(datele sunt conventionale)

Spitalul A Spitalul B Spitalul A Spitalul B
Sectia s 3 © S |dar- | § |[E8| &5 |22
’ c o) c @ = c ol = o
S S | 3 g || 5 g2l & s
Sl 2 I I © |"% 5 |°%
Terapie 600 | 30 | 200 | 12 | 800 | 5,0 40 6,0 | 48
Chirurgie 300 6 700 | 21 [1000| 2,0 20 3,0 30
Boli infectioase | 100 4 100 5 200 | 4,0 8 5,0 10
Total 1000 | 40 |[1000| 38 [2000| 4,0 68 3,8 88
3 =8
5 So
£ R 4,0 3,8 Sc| 34 4,4
© = O
© R
- =8
(2]

Exemplu:

Etapa | — Calculul indicilor intensivi. Determinam rata decedatilor,
in dependenta de profilul sectiei, in ambele spitale. Spitalul A,
sectia terapie — (30/600)x100; sectia chirurgie — (6/300)x100;
boli infectioase — (4/100)x100. Analogic se fac calculele si
pentru spitalul B. Ulterior determinam indicatorul general al
letalitatii pentru spitalul A — (40/1000)x100 si pentru spitalul B
—(38/1000)x100.

Etapa Il — Selectarea si calculul standardului. Drept standard este
considerata acea componenta a totalitatilor, care reflecta toate
particularitatile totalitatilor comparate.

llIStandard poate fi: componenta unei totalitati comparate; suma totali-
tatilor comparate; semisuma totalitatilor comparate; o valoare empirica.
In exemplul dat drept standard pe sectii a fost luat numarul de bol-
navi din sectiile respective a fiecarui spital (coloana 1+coloana3), iar
standard general — suma bolnavilor din ambele spitale (1000+1000).

Etapa Il — Calculul “valorilor asteptate” pentru fiecare grupa de
standard. Calculul se face in modul urmator: in spitalul A, sec-
tia terapie, au decedat 5% bolnavi. Cati decedati vor fi la 800 de
bolnavi nivelul letalitatii va fi acelasi?
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5% — 100
x% — 800
x = (5x800)/100
Astfel, 40 este numarul asteptat de decedati in sectia terapie la

800 de bolnavi. Analogic se fac calculele pentru sectiile chirurgie si boli

infectioase a spitalului A si sectiile spitalului B.

Etapa IV — Calculul indicatorilor standardizati. Indicatorul standar-
dizat este raportul procentual al sumei valorilor agteptate din
fiecare totalitate la standardul general.

Spitalul A — (68/2000)x100 = 3,4%
Spitalul B — (88/2000)x100 = 4,4%
Etapa V — Compararea indicatorilor (Tab.16).

Tabelul 16
Compararea indicatorilor intensive si standardizati
Indicatori Spitalul A Spitalul B Comparare
Intensivi 4,0 3,8 A>B
Standardizati 3,4 4,4 A<B
Concluzii:

1. Compararea indicatorilor standardizati, calculati pentru spitalele A
si B, ne permite sa facem concluzia urmatoare: daca profilul sectiei
in spitalele A si B ar fi fost identic, letalitatea n spitalul A ar fi fost
mai mica decéat in spitalul B.

2. Compararea indicatorilor intensivi a oferit rezultate inverse, din moti-
vul cd marimea acestor indicatori a fost influentata de profilul sectiei.

Metoda tangentiala de standardizare se utilizeaza in cazurile cand
in totalitatile comparate lipsesc date privind bolnavii, decedatii etc. Drept
standard este luat un indicator cunoscut: exemplu — indicatorii mortalitatii
generale, mortalitatii pe varste, letalitatii etc. din literatura de specialitate,
statistica oficiala si cu acesta sunt comparati indicatorii primari.

Metoda indirecta de standardizare se utilizeaza in cazurile cand
indicatorii necesari pentru comparare si analiza lipsesc. Acestea sunt
,reconstruiti” Tn mod invers, spre exemplu in baza datelor despre mor-
talitate, morbiditate, letalitate, care trebuie redati cat mai obiectiv in
corespundere cu informatia cunoscuta despre numarul si structura po-
pulatiei.
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1! Indicatorii standardizati sunt conventionali (ipotetici) si nu
ofera informatie despre marimea reala a fenomenului studiat.
Fara indicatorii intensivi sau valorile medii nu sunt valabili.

Avantajul acestor indicatori este faptul ca permit de a elimina in-
fluenta asupra mérimii indicatorilor intensivi sau valorilor medii a neo-
mogenitatii structurale a totalitdtilor comparate si oferd rdspuns la in-
trebarea ,Care era sé fie méarimea fenomenului studiat dacé totalitatile
comparate ar fi fost identice”.

2.9. Corelatia si regresia

2.9.1. Corelatia

In medicina si biologie, ca de altfel in toate domeniile de acti-
vitate, existd o interdependenta intre fenomene. Aparitia si evolutia
unui fenomen este in stransa legatura cu o serie de alte fenomene
sau factori care intervin in determinarea sau favorizarea acestuia.
Corelatia este 0 metoda care ne permite sa cunoastem fenomenele
din natura si societate sub raportul interferentei lor, a conexiunilor in
care se gasesc.

In statistica, pentru studierea legéturilor multiple ce au loc intre dife-
rite fenomene, se foloseste notiunea de functie f, care consta in faptul
ca fiecarei valori a variabilei independente (X), numita argument, ii co-
respunde valoarea altei variabile numita functie (Y).

In general, deosebim doué tipuri de corelatii: corelatii functionale
sau matematice si corelatii statistice sau stohastice (intamplatoare).

Corelatiile functionale sunt perfecte, rigide, exprimand legatura de
la cauza la efect intre fenomene. Asemenea corelatii sunt studiate in
cadrul stiintelor exacte, unde avand de-a face cu fenomene simple,
legatura de la cauza la efect se evidentiaza mai usor si se exprima sub
forma de lege. In cazul corelatiei functionale unei valori determinate a
unei variabile independente X (argument) ii corespunde strict o valoare
a variabilei dependente Y (functie).

Corelatiile statistice sunt mai putin perfecte, se evidentiazd mai
greu, exprimand legatura de dependenta care exista intre fenomene.
in cazul corelatiei statistice fiecarei valori numerice a variabilei X cores-
pund nu una ci mai multe valori a variabilei Y, adica o totalitate statistica
a acestei valori, care se grupeaza in jurul mediei VX.
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Legatura de corelatie dupa forma poate fi lineard (rectilinie) sau
nelineara (curbilinie), iar dupa sens — directa (pozitiva) si inversa (ne-
gativa).

in cazul corelatiei lineare schimbarilor uniforme a valorilor medii a
unei variabile, au loc schimbéri egale a altei variabile. Pentru corelatia
nelineara schimbarilor uniforme a unei valori ii corespund valori medii a
altei variabile, care poarta caracter de crestere ori de micsorare. Aprecie-
rea legaturilor de corelatie lineare se realizeaza cu ajutorul coeficientului
de corelatie r , iar celor nelineare — cu raportul de corelatie n (eta).

Corelatii directe se stabilesc intre fenomene care evolueaza in ace-
lagi sens, in aceeasi directie. Creste unul, creste si cel cu care are
legatura de dependentd; sau scade un fenomen, scade si cel cu care
coreleaza. Spre exemplu, marirea inaltimii copiilor determina marirea
greutatii lor. Corelatiile inverse se stabilesc intre fenomene care evo-
lueaza in sens opus. Creste un fenomen si scade cel cu care are o
legatura de dependenta; sau scade un fenomen si creste cel cu care
se coreleaza. Spre exemplu, cu cat e mai mare varsta copiilor, cu atat
€ mai mica mortalitatea lor.

Corelatiile statistice directe presupun evolutia in acelasi sens a fe-
nomenelor ce se coreleaza, dar nu cu aceeasi unitate de masura. Spre
exemplu, creste nivelul de trai al populatiei unei colectivitati de doua
ori, creste si rezistenta organismului la imbolnaviri dar nu in aceeasi
masura, pentru ca in afara de nivelul de trai, receptivitatea organismu-
lui la Tmbolnaviri este determinata si de alti factori (biologici, climatici,
geografici etc.). Corelatiile statisitice inverse presupun cregterea unui
fenomen si scaderea celui cu care se coreleaza, dar nu in aceeasi ma-
sura. Spre exemplu, daca intr-o colectivitate am efectuat un numar du-
blu de vaccinari anti-pertussis, numarul copiilor ce vor contracta boala,
in anul urmator, va fi cu sigurantd mai scazut, dar nu va fi de doud ori
mai mic decéat in anul premergator.

Corelatiile statistice, spre deosebire de cele functionale, pot fi nu-
mai vremelnice gi intr-un singur sens. Asa spre exemplu, intre inaltime
si varsta exista o legatura de dependenta directd numai pana la varsta
de 18-20 de ani. Dupa aceasta varsta, inaltimea ramane nemodificata
sau eventual catre batranete scade. Sau alt exemplu: nivelul de trai
influenteaza nivelul mortalitatii infantile, dar aceasta din urma nu poate
influenta nivelul de trai.
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CALCULAREA COEFICIENTULUI DE CORELATIE

Legatura de dependenta dintre doua sau mai multe fenomene, sen-
sul si intensitatea acesteia, se stabilesc cu ajutorul coeficientului de
corelatie lineara (simpla sau multipld) al lui Bravais-Pearson.

In seriile statistice simple, cand n<30, coeficientul de corelatie se
obtine raportdnd suma produselor dintre abaterile de la media aritme-
tica a valorilor frecventelor primului fenomen si abaterile de la media
aritmetica a valorilor frecventelor celui de al doilea fenomen, la rada-
cina patrata din produsul realizat intre suma patratelor abaterilor de
la media aritmetica a valorilor frecventelor primului fenomen si suma
patratelor abaterilor de la media aritmetica a valorilor frecventelor celui
de al doilea fenomen, cu care se coreleaza.

Formula de calcul:
Sdd,
V2d 2,
in care:

My = coeficientul de corelatie;

2d,d, = suma produselor dintre abaterile de la media aritmetica a valori-
lor frecventelor celor doua fenomene (x si y) ce se coreleaza;

Zd? = suma patratelor abaterilor de la media aritmetica a valorilor
frecventelor fenomenului x;

2dy2 = suma patratelor abaterilor de la media aritmetica a valorilor frec-
ventelor fenomenului y. Exemplu: (Tab.17, Tab.18).

Tabelul 17
Timpul trecut din momentul accesului de pancreatita acuta (x) si
numarul complicatiilor postoperatorii (y)
N, T'“;p“' con’;‘;‘n’zg{ii’ J o d, *, o, d.d,
1 3 6 -6 -8,8 36 77,4 52,8
2 5 8 -4 -6,8 16 46,2 27,2
3 7 12 -2 -2,8 4 7,8 5,6
4 10 19 1 4,2 1 17,6 4,2
5 13 20 4 5,2 16 27 20,8
6 16 24 7 9,2 49 84,6 64,4
Total 54 89 122 260,6 175
9 14,8 178,3
r., = 0,98
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Tabelul 18
Nivelul de asigurare cu medici stomatologi (x) si ponderea copiilor sanati
in cadrul a 5 raioane (y)

Asigurare Copii 2 )

Nr. medici, x | sanati, y d dy 'y &y d,dy

1 2,3 65,7 -1 -19,7 1 388,1 19,7

2 3,2 91,7 -0,1 6,3 0,01 39,7 -0,63

3 3,4 88,0 0,2 2,6 0,04 6,8 0,52

4 3,6 91,4 0,3 6,0 0,09 36 1,8

5 3,9 90,3 0,6 4,9 0,36 24,0 2,94
Total 16,4 427 1 1,5 494,6 243

3,3 85,4 27,2
re= 0,89

in seriile statistice grupate coeficientul de corelatie se obtine rapor-
tdnd suma produselor dintre abaterile valorilor variantelor de la media
ponderatd a celor doua fenomene ce se coreleaza si frecventele pe-
rechi de valori ale variantelor la radacina patrata din suma produselor
dintre patratele abaterilor valorilor variantelor de la media ponderata
si frecventele corespunzatoare fiecarei variante a primului fenomen,
inmultitd cu suma produselor dintre patratele abaterilor valorilor vari-
antelor de la media ponderata si frecventele corespunzatoare fiecarei
variante a celui de al doilea fenomen, cu care se coreleaza.

Formula de calcul:
o, 2dd iy
N YN )
in care:

coeficientul de corelatie;

semnul Tnsumarii;

produsul dintre abaterile de la media ponderata a variantelor

celor doua fenomene ce se coreleaza si frecventele perechi

corespunzatoare variantelor fenomenelor x si y;

d*fx = produsul dintre patratele abaterilor de la media ponderata a va-
lorilor variantelor fenomenului x si numarul de frecvente cores-
punzatoare fiecarei variante;

dy2fy = produsul dintre patratele abaterilor de la media ponderata a va-

lorilor variantelor fenomenului y si numarul de frecvente cores-

punzatoare fiecarei variante.

r
xy

2
ddf
Xy Xy
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INTERPRETAREA COEFICIENTULUI DE CORELATIE

Coeficientul de corelatie poate fi cuprins intre minus unu, zero si
plus unu. Cand valoarea coeficientului de corelatie se apropie de +1,
fnseamna ca intre cele doua fenomene ce se coreleaza exista o le-
gatura foarte puternica. Semnul + al coeficientului de corelatie denota
ca legatura de dependenta dintre fenomene este directd. Deci ambele
fenomene evolueaza in acelasi sens, in aceeasi directie. Cand valoa-
rea coeficientului de corelatie se apropie de —1, inseamna ca intre cele
doua fenomene exista o legatura foarte puternica, dar inversa, in sens
opus: creste un fenomen, scade cel cu care se coreleaza.

In medicina, intalnim de obicei valori ale coeficientului de corelatie
intermediare valorilor —1 si +1. Pentru interpretarea intensitatii legaturii
de dependenta dintre fenomene se utilizeaza urmatoarele CRITERII:

> valoarea coeficientului de corelatie cuprinsa intre +1 denota o

corelatie foarte puternica intre fenomene;

» valoarea coeficientului de corelatie cuprinsa intre £0,99 si £0,70

denota o corelatie puternica;

> valoarea coeficientului de corelatie cuprinsa intre +0,69 si +0,30

denota o corelatie medie intre fenomene;

» valoarea coeficientului de corelatie cuprinsa intre 0,0 si £0,29

exprima existenta unei corelatii slabe intre fenomene;

> valoarea coeficientului de corelatie 0 denota ca legatura dintre

fenomene in mod practic o consideram inexistenta. Cele doua
fenomene evolueaza deci independent unul de altul.

Coeficientul de corelatie intre fenomene poate fi corect interpretat
daca se tine seama de urmatoarele ASPECTE:

» intre fenomenele ce se coreleaza sa existe, in mod logic, o le-

gaturg;

> cele doua fenomene sa fie cercetate pe esantioane omogene;

> alegerea sau selectionarea frecventei esantioanelor sa se faca

la intdmplare.

EROAREA COEFICIENTULUI DE CORELATIE LINEARA

Coeficientul de corelatie, ce exprima legatura de dependenta dintre
doua fenomene, se obtine de obicei pe esantioane si nu pe univers.
Valorile acestuia difera mai mult sau mai putin fata de valoarea coe-
ficientului de corelatie pe care am fi obtinut-o studiind fenomenele pe
intreaga populatie.
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Pentru a ne convinge de fidelitatea coeficientului de corelatie, in in-
terpretarea legaturii dintre fenomene obtinute pe esantioane, ne servim
de eroarea coeficientului de corelatie, care se noteaza cu m.

Formula de calcul pentru n < 30:

2
1-r Xy
m =——
n—2
n cazul cand 30 < n < 100 se utilizeaza formula:
m = l_l"zxy
' n—1

pentru n > 100:
1-r’y
m, =—=—
Jn

in care:
m_= eroarea coeficientului de corelatie;
r2Xy= patratul valorii coeficientului de corelatie, obtinut pe esantioane;

1 = valoarea absoluta a coeficientului de corelatie, obtinut pe univers,
pe intreaga populatie;
n = numarul variantelor perechi ale fenomenelor ce se coreleaza.

Daca n < 30 sau valoarea coeficientului de corelatie nu este mare,
trebuie de decis cat de reala este legatura dintre fenomenele ce se co-
releaza. In general, daca valoarea coeficientului de corelatie obtinut pe
esantioane este mai mare decat triplul erorii sale, inseamna ca acesta
a fost obtinut pe esantioane reprezentative, este deci real si ne putem
bizui pe el in interpretarea legéaturii de dependenta intre fenomene.
Daca (r,,/m ) < 3 legétura dintre fenomene ramane nedeterminata si se
considera ca valoarea coeficientului de corelatie, care difera de zero, a
fost obtinuta intdmplator.

Raportul dintre coeficientul de corelatie si eroarea lui se numegte
criteriu de exactitate al coeficientului de corelatie —t. Criteriul in cauza
se stabileste cu ajutorul tabelului valorilor criteriului t. Dacat_, >t .
coeficientul de corelatie se considera semnificativ.
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CORELOGRAMA

Existenta sau inexistenta unei corelatii intre fenomene se poate
evidentia aproximativ fara prea multe calcule, cu ajutorul reprezentari-
lor grafice. In acest caz, folosim un grafic cu dou scéri, ordonaté si ab-
scisa, pe care inscriem valorile variantelor celor doua fenomene x si y.

in reteaua graficului este reprezentatd prin cate un punct fiecare
frecventa la nivelul valorii variantei corespunzatoare fenomenului x de
pe abscisa si la inaltimea valorii variantei corespunzatoare fenomenu-
lui y de pe ordonati. Se realizeazé astfel ,norul de puncte”. In functie
dispozitia acestui nor de puncte putem aprecia, aproximativ, existenta
sau absenta corelatiei dintre fenomene, precum si sensul si intensi-
tatea aproximativa a acesteia. Daca norul de puncte se va dispune
fuziform, oblic de jos in sus si de la stadnga la dreapta, intre cele doua
fenomene exista o corelatie directa. Creste un fenomen, creste si cel
de al doilea, cu care se coreleaza, sau ambele fenomene scad, evolu-
and in aceeasi directie. Intensitatea legaturii corelative dintre cele doua
fenomene se apreciaza, aproximativ, dupa unghiul pe care dreapta ce
trece prin mijlocul norului de puncte il realizeaza cu abscisa. Cu cat
acest unghi ascutit este mai mare, avand tendinta sa se apropie de
459 cu atat corelatia dintre fenomene este mai puternica. Cu cat un-
ghiul format de aceasta dreapta si abscisa este mai mic, dreapta oblica
avand tendinta sa se apropie de orizontala, cu atat corelatie dintre fe-
nomene va fi mai slaba.

Daca norul de puncte se dispune fuziform, oblic de sus in jos si
de la stédnga la dreapta, intre cele doua fenomene existd o corelatie
inversa. Intensitatea acestei corelatii inverse se apreciaza dupa mari-
mea unghiului ascutit pe care dreapta ce trece prin mijlocul norului de
puncte il formeaza cu abscisa, in partea opusa ordonatei.

Daca punctele se dispun pe toata reteaua grafica, neavand nici o
tendinta de a se grupa, inseamna ca intre fenomene nu exista nici o
legatura de dependenta, fenomenele evoluand independent unul fata
de celdlalt. In cazul acesta, dreapta care trece prin mijlocul punctelor
este paralela fie cu ordonata, fie cu abscisa.
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CORELATIA MULTIPLA

Se stabileste intre mai mult de doua fenomene, care au legatura
de dependenta intre ele. In asemenea situatii, existenta legaturii de
dependenta intre fenomene, sensul si intensitatea acestei legaturi, se
stabilesc cu ajutorul coeficientului de corelatie lineara multipla.

Spre exemplu, daca dorim sa evidentiem legatura de dependenta
intre inéltimea (fenomen x), greutatea (fenomen y) si varsta (fenomen
z) copiilor sau legatura de dependenta intre incidenta dintilor cariati
(fenomen x), dintilor cu parodontopatii marginale (fenomen y) si dintilor
absenti (fenomen z) ne folosim de urmatoarea formula:

2 2
\/I" xy +I" ,»cz—z(l’jry)XI"szI’;z
7 =

e 1 — l"zxz

in care:

coeficientul de corelatie lineara multipla intre cele trei fenomene;
coeficientul de corelatie lineara simpla intre fenomenele x si y;
coeficientul de corelatie lineara simpla intre fenomenele y si z;
coeficientul de corelatie lineara simpla intre fenomenele x si z;

x
<
I mmn

Coeficientul de corelatie lineara multipla are valori mai mari
decét valorile coeficientilor de corelatie lineara simpla luati in par-
te si totdeauna semn pozitiv. Interpretarea intensitatii corelatiei
multiple tine seama de aceleasi criterii enuntate la interpretarea
coeficientului de corelatie lineara simpla.

CORELATIA RANGURILOR (SPEARMAN)

In cazul in care dorim s& stabilim legatura de dependenta intre fe-
nomene cercetate pe esantioane mici (n < 30), deci pe un numar redus
de frecvente, utilizam coeficientul de corelatie al rangurilor, propus de
Spearman (1904). Acest coeficient se noteaza cu litera greaca p (ro) si
se determina dupa formula propusa de Spearman:

6> d’
nx(n® 1)
in care:

1= valoarea absoluta a coeficientului de corelatie;
p = coeficientul de corelatie Spearman;

p=1
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6 = valoare constanta;

>d? = suma patratelor diferentelor dintre rangurile primului sir de va-
riante si rangurile celui de al doilea sir de variante, cu care se
coreleaza;

n = numarul variantelor perechi variantelor ce se coreleaza.

Coeficientul de corelatie al rangurilor poate avea valori cuprinse in-
tre —,1” —,0”- +"1”. El exprima o legatura perfecta cand are valoarea +1.
In aceasta situatie, rangurile au valori egale, iar diferenta intre ranguri
este egala cu 0.

in general, cu cat numarul rangurilor cu aceeasi valoare, in cele
doua clasamente, este mai mare, cu atat suma patratelor diferente-
lor intre ranguri este mai mica, iar valoarea coeficientului de corelatie
Spearman va fi mai mare.

Exemplu (Tab.19, Tab.20).

Tabelul 19
Timpul trecut din momentul accesului de pancreatita acuta (x) si
numarul complicatiilor postoperatorii (y)
Timput, | Numar
Nr. xp ’ | complicatii, | Rangul x | Rangul y d d?
y
1 3 6 1 1 0 0
2 5 8 2 2 0 0
3 7 12 3 3 0 0
4 10 19 4 4 0 0
5 13 20 5 5 0 0
6 16 24 6 6 0 0
Total 54 89 0
p=1
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Exemplu: (Tab. 21).

Tabelul 21
Vaccinarea contra unei maladii $i morbiditatea populatiei in oragul A

S-au imbolnavit Sanatosi TOTAL
S 40 5900 5940
Vaccinati a b a+b
I 250 9620 9870
Nevaccinati o d c+d
290 15520 15810

TOTAL a+c b +d a+b+c+d

_ad—bc _ (40x9620)—(5900x250) —1090200 _

1= ad+bc  (40x9620)+(5900x250) 1859800

b
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Tabelul 20
Legatura de corelatie intre copiii cu deficienta mintala (la 100 mii copii) si
invaliditatea copiilor (la 100 mii copii)
Defici- | Invalidi-
Tara enta tatea | Rangul | Rangul
Nr. ’ S N d d?
mintala | copiilor X y
X y

1 |Armenia 120 33 1 6,5 -5,5 30,25
2 |Tadjikistan 138 27 2 1 1 1

3 |Azerbaidjan 167 38 3 9,5 -6,5 42,25
4 | Turkmenistan 198 30 4 4.5 -0,5 0,25

5 |Georgia 245 43 5 11 -6 36

6 |Kirgizstan 318 28 6 2 4 16

7 |Uzbekistan 342 30 7 4.5 2,5 6,25

8 |Kazahstan 455 29 8 3 5 25

9 |Bielarusi 538 36 9 8 1 1

10 |[Ucraina 625 48 10 14 -4 16

11 |Rusia 795 38 11 9,5 1,5 2,25
12 |Moldova 1018 44 12 12 0 0

13 |Estonia 1110 47 14 13 1 1

14 |Lituania 1021 57 13 15 -2 4

15 |Letonia 1127 33 15 6,5 8,5 72,25

=245 | _
Total S=+24 5 >=253,5
p=0,55

COEFICIENTUL DE ASOCIERE
In domeniul medicinei trebuie in multe cazuri de a stabili leg&tura
nu numai intre indicatori cantitativi, ci si intre cei calitativi, care au ca-
racter alternativ prezenta fenomenului — lipsa fenomenului). in aseme-
nea cazuri se utilizeaza tabelul de asociere format din patru campuri
(2x2), care exprima legatura de dependenta intre fenomenele cu ca-
racter alternativ.
Legatura de corelatie se determina prin intermediul coeficientului
de asociere, utilizand formula urmatoare:
ad —bc
g=—
ad +bc
unde: a, b, ¢, d corespund valorilor situate in cele patru campuri.

Concluzie: intre vaccinare si morbiditate este legatura inversa,
astfel cu cat mai multe persoane sunt vaccinate, cu atat mai putine
cazuri de imbolnavire se inregistreaza.

Exemplu de legatura de corelatie nelineara.

A fost efectuata analiza activitatii a 21 de medici pentru a determi-
na daca exista legatura intre calificarea medicului si costul analizelor
necesare pentru diagnostic.”

Comisia speciala a evaluat calificarea fiecarui medic. Ulterior medicii
au primit ranguri de la 1 (cel mai calificat) pana la 21 (cel mai necalificat).

Costul mediu al analizelor necesare pentru fiecare medic in primele
3 zile de aflare a bolnavului in clinica a primit in mod analogic rangul de
la 1 (cel mai mic) pana la 21 (cel mai mare).

Perechile de ranguri pentru fiecare medic sunt prezentate in fig.4.

Coeficientul Spearman = -0,13. Valoarea absoluta a coeficientului
este mai micé decat cea critica chiar pentru pragul de semnificatie 0,05,
ceea ce denota lipsa semnificatiei statistice pentru valoarea obtinuta.

Exista sau nu legatura intre calificarea medicului si costul analizelor
necesare pentru stabilirea diagnosticului?

Exista, insa legatura nelineara. Analizénd atent repartitia din fig. 4,
vom observa ca cel mai mic cost mediu al analizelor se inregistreaza

* S.A. Schroeder, A. Schliftman, T.E. Piemine. Variation among physicians in use
of laboratory tests: relation to quality of care. Med. Care, 12: 709-713, 1974
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la cei mai calificati si la cei mai necalificati medici. Costurile cele mai
inalte sunt la medicii de calificare medie.

25
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Rang scara calificare

Fig.4. Calificarea medicilor si costul analizelor

2.9.2. Regresia

Termenul de regresie a fost introdus de F. Galton, care a observat
ca Tnéaltimea descendentilor regreseaza catre inaltimea parintilor.

Coeficientul de corelatie ne da indicatii asupra sensului gi intensita-
tii legaturii de dependenta dintre fenomene, fara a putea preciza, sub
aspect cantitativ, cu cat creste sau scade un fenomen cand cel cu care
se coreleaza creste sau scade cu o anumita cantitate.

Regresia, notiune strans legata de notiunea de corelatie, comple-
teaza corelatia si prin intermediul coeficientului de regresie, stabileste
cu cat creste sau descreste sub aspect cantitativ, un fenomen, cand cel
Cu care se coreleaza creste sau descreste cu o unitate de masura.

Regresia poate fi simpla si multipla; liniara si neliniara. Ca si corela-
tia, regresia poate fi directa, cand fenomenele evolueaza in acelasi sens
(creste x, creste y sau scade x scade si y), sau indirecta, cand fenomenul
evolueaza in sens opus (creste x scade y sau scade x creste y).

Formula coeficientului de regresie este:

d,
Rg, =r.

Oy
’ 8)(
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sau
o
_ X
Rg o I/;cy 8
)
in care:

Rg,, = coeficientul de regresie a lui x in functie de y. El exprima, can-
titativ, cu cat creste sau scade fenomenul x cand y creste sau
scade cu o unitate de masurg;

Ry, = coeficientul de regresie a lui y in functie de x. El exprima, can-
titativ, cu cat creste sau scade fenomenul y cand x creste sau

scade cu o unitate de masura;

coeficientul de corelatie liniara Bravais-Pearson;

x
<
|

0 = deviatia standard a fenomenului x;
0,= deviatia standard a fenomenului y.
Exemplu: (Tab. 22).
Tabelul 22
Inaltimea i greutatea copiilor de varsta Z (n=22)
inaltimea Frecvente Greutatea Frecvente

X fx y fy

130 3 29 3

132 5 30 4

135 7 31 3

136 4 32 4

137 3 33 4

34 2

35 1

36 1

Repartizarea a 22 de copii conform Tnaltimii (x) si greutatii (y) a ofe-
rit urmatoarele date: inaltimea medie — 134 cm; greutatea medie — 31,8
kg; abaterea standard pentru Tnaltime (x) — 2,37; abaterea standard
pentru greutate (y) — 1,97; coeficientul de corelatie — 0,82.

Cu cat se va modifica greutatea corpului la copiii in cauza, daca
inaltimea acestora va creste cu 1 cm?

Substituind datele Tn formula coeficientului de regresie, obtinem:

0, 1,97
Rg,=r,——=0382 237 0,82x0,83 =0,68kg /cm

Xy 8

x ’
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Concluzie: Cregterea inaltimii medii la copiii studiati cu 1cm va
avea drept urmare cresterea greutatii lor cu 0,68 kg.

Utilizand coeficientul de regresie se poate afla marimea fenomenu-
lui y (in cazul analizat anterior — greutatea), fara a recurge la masura-
rea acestuia, utilizand in acest scop numai fenomenul x (greutatea). Se
foloseste urmatoarea ecuatie a regresiei:

y=Y+Rg, (x-X)

in care:

y — greutatea cercetata;

X — marimea cunoscuta a inaltimii;

Bgyx — coeficientul de regresie al inaltimii in raport cu greutatea;
Y — greutatea medie a colectivitatii cercetate;

X — inltimea medie a colectivitatii cercetate.

In cazul dat in&ltimea medie — 134 cm; greutatea medie — 31,8 kg;
ngX — 0,68. Se cere de aflat care va fi greutatea copiilor care au nal-
timea de 135cm.

Tnlocuim datele in formula, obtinem:

y=Y+ Rg,, (x— X) = 31,8+0,68(135-134) = 31,8+0,68x1 =32,5 kg

Astfel, inaltimii de 135 cm ii corespunde greutatea de 32,5 kg.

Scara regresiei: In domeniul cercetérilor somatometrice a copiilor si
adolescentilor este foarte importantd metoda de estimare a indicatorilor
inaltimii, greutatii corpului, perimetrului toracic etc. Valorile individuale
ale acestor valori difera uneori destul de evident. La persoanele care au
aceeasi inaltime greutatea corpului poate varia in limite destul de mari.

Marimea diversitatilor individuale a acestor caracteristici este re-
data de abaterea standard a regresiei — o, care este calculata cu
ajutorul formulei urmatoare:

Oy, = +0, (1 — 13

Cu céat va fi mai mica valoarea abaterii standard a regresiei, cu atat
mai mici vor fi limitele de variatie a valorilor individuale fatéd de media lor.

n exemplul anterior, conform datelor obtinute, valoarea abaterii
standard a regresiei va fi:

Gy, = %0, ¥ (1 - 12) = 1,97x(1-0,82%) = 1,97x0,33 = %0,65 kg/em

R

Cunoscand valoarea coeficientului de regresie, folosind ecuatia regre-
siei si abaterea standard a regresiei se poate de format scara regresiei.
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2.10. Analiza statistica a variabilitatii

Caracterizarea unei colectivitati statistice prin indicatorii tendintei
centrale ne ajuta sa depistam ceea ce este comun, esential in mani-
festarea unui fenomen. Orice colectivitate are o anumita organizare
interna, definita prin felul in care valorile individuale se imprastie sau se
concentreaza in jurul valorii centrale. Astfel se poate intdmpla ca doua
colectivitati analizate dupa aceeasi variabila sa fie diferite prin tendinta
centrala (Fig. 5a), prin dispersie (Fig. 5b) sau prin amandoua (Fig. 5c).
In felul acesta o valoare central& poate fi credibila, o alta nu. Din acest
motiv se impune ca analiza prin indicatorii tendintei centrale sa fie com-
pletata cu indicatori ai variatiei si ai formei de distributie.

Ay Ay rYy
> X

/AN

a) b) c)

Fig.5: a) Distributii cu tendinta centrala diferitd; b) Distributii cu variabilitate diferitd;
¢) Distributii cu tendinta centrala si variabilitate diferite.

in statistica prin notiunea generala de variabilitate se au in ve-
dere abaterile masurabile ale valorilor individuale fasa de o valoa-
re centrala (tipica).

De exemplu seriile:

{2,2,2,10, 18, 18, 18}

{9,9,9,9,10, 11, 11, 11, 11}

au aceeasi medie si mediana dar dispersie diferita. Acest fapt este
evidentiat de abaterile inregistrate fata de medie (10) sau mediana (10).
Seria a doua este mai omogena (inregistreaza o variabilitate mai mica
a valorilor individuale), iar valorile sale tipice sunt mai reprezentative.

Calculul si analiza indicatorilor variatiei valorilor individuale fata de
medie ofera posibilitatea de rezolvare a unor probleme de cunoastere
statistica. Dintre acestea se disting:
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1) analiza gradului de omogenitate a datelor din care s-au calculat indi-
catorii tendintei centrale si verificarea reprezentativitatii acestora;

2) compararea in timp si (sau) spatii a mai multor serii de distributie
dupa caracteristici independente si (sau) interdependente;

3) selectarea obiectiva a factorilor semnificativi de influenta dupa care
se structureaza unitatile unei colectivitati statistice;

4) separarea actiunii factorilor esentiali de factorii intamplatori;

5) concentrarea valorilor individuale ale caracteristicilor si deplasarea
acestora fasa de valorile tipice;

6) aplicarea diferitelor teste ale statisticii matematice.

Indicatorii variatiei utilizati in analizele statistice sun clasificati dupa

mai multe criterii:

- dupa numarul variantelor luate in calcul exista indicatori simpli
si indicatori sintetici;

- dupa modul de sistematizare a datelor primare exista indicatori
ai variatiei calculati pentru serii de distributie unidimensionale gi
indicatori calculati pentru serii multidimensionale;,

- dupa modul de calcul si exprimare exista indicatori ai variatiei
calculati ca méarimi absolute si ca méarimi relative.

Indicatori simpli:

- amplitudinea variatiei;

- abaterea valorilor individuale de la medie;

- abaterea intercuantilica.

Indicatori sintetici:

- dispersia;

- abaterea medie patratica;

- coeficientul de variatie;

Amplitudinea variatiei (A)

- Se mai numeste camp de variatie sau amplitudine absoluta.

- Se determina prin diferenta dintre cea mai mare si cea mai mica
valoare individuala Tnregistrata.

A = Xmax - Xmin

Exemplu: Un grup de bolnavi inregistreaza urmatoarele durate de
tratament in zile:

8,7,9,8,99 10, 11,12, 11,10,10,9, 9, 7, 8, 10,10,11,10

Amplitudinea variatiei pentru durata tratamentului: 12 — 7 = 5 zile.
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Amplitudinea relativa (A,,) este raportul procentual dintre amplitudi-
nea absoluta si media aritmetica a valorilor analizate.

4, = 4100 = T o 109
X

x
in exemplul de mai sus A,, = (5/9)x100 = 55,5%

Observatii referitor la amplitudine:

1) Se exprima in unitatea de masura a caracteristicii studiate sau n
procente in cazul amplitudinei relative;

2) Amplitudinea nu tine seama de toate valorile, ci numai de cele ex-
treme, care adeseori sunt aberante;

3) Este sensibila la valorile aberante, se considera un indicator mai
putin relevant nepermitdnd cunoasterea structurii interne de varia-
tie. De exemplu, urmatoarele trei serii vizualizate au aceeasi ampli-
tudine, dar prezinta variatii diferite:

|

min max
I I I |
||||||||
min max
I O O I I |
uuuuuuuu
min max

Aceasta inseamna ca amplitudinea variatiei este un indicator destul
de rezonabil numai daca valorile individuale ale seriei sunt repartizate
in mod uniform;

4) Tn cazul seriei de distributie pe intervale valorice calculul amplitudi-
nii este lipsit de sens;

5) Amplitudinea se utilizeaza frecvent la alegerea numarului de inter-
vale de grupare a datelor si la stabilirea marimii intervalelor.
Abaterea valorilor individuale de la medie (d).

Exprima cu cate unitati de masura sau de cate ori (sau cat la suta)
valoarea caracteristicii individuale a colectivitatii se abate de la mari-
mea unui indicator al tendintei centrale.

- n forma absoluta: 4; = X; —X
-in forga relativa: B
) X —X
d, == X100 =— x100
o X

X
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Exemplu: considerand aceleasi date din exemplul anterior, bolna-
vul care s-a tratat 12 zile se abate de la media grupei cu 3 zile ceea ce
reperezinta 33,3% din medie iar pacientul care s-a tratat 7 zile se abate
de la media semigrupei cu 2 zile ceea ce reprezinta 22,2% din medie.

Cu céat obtinem mai multe abateri relative mari in analiza unui vo-
lum de date (catre 100% sau peste acest nivel) cu atat colectivitatea
este mai eterogena.

Observatii:

1) valorile individuale se compara cu valoarea lor medie, dar la fel de
bine poate fi utilizat pentru comparare oricare alt indicator al tendin-
tei centrale (de ex. mediana);

2) In seriile de distributie pe intervale valorice pentru calculul abateri-
lor individuale se iau in considerare centrele de interval;

3) Abaterea valorilor individuale nu poate da informatii decat la nivelul
fiecarei variante pierzand imaginea imprastierii pe ansamblul distri-
butiei.

4) Tn analizele statistice se urmaresc in mod deosebit abaterile maxi-
me pozitive (d*__ ) si abaterile maxime negative (d- ) calculate in
cifre absolute si relative astfel:

d* =X —Xsaud %= (d" __/X)x100

¢ =x - —xsaud %= (d /x)x 100

Abaterea intercuantilica

Se calculeaza ca diferenta intre cuantila superioara si cuantila in-
ferioara de acelasi ordin. Astfel pentru r = 4 Q, — Q, contine 50% din
numarul observatiilor; pentru r = 10 D, — D, contine 80% din numarul
observatiilor (Fig.6).

25% | 25% 1 25% | 25%
Q, Q, Q,
Fig.6. Abaterea Q, - Q, in distributia normalé
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Observatii:

1) Acest indicator se exprima in unitatea de masura a caracteristicii;

2) Calculul abaterii intercuantilice, spre deosebire de cel al amplitu-
dinii, prezinta avantajul ca evita valorile individuale extreme sau
aberante. Prin calculul acestui indicator se pierd informatii dar are
castig de cauza omogenitatea.

3) Ca si amplitudinea, abaterea intercuantilica nu poate fi utilizata in
calcule algebrice.

Dispersia (0?)

Se calculeaza ca media aritmetica a patratelor abaterilor valorilor
individuale de la tendinta centrala (uzual de la medie).

Pentru o serie simpla formula dispersiei este:

, =d’
n

()

Pentru o serie de distributie pe frecvente formula dispersiei este:
2d’
G Zdf

n

Observatii:

1) Se mai numeste variantd sau moment centrat de ordin doi;

2) Este indicatorul care masoara variatia totala a unei caracteristici stu-
diate datorata atat cauzelor esentiale céat si celor intdmplatoare;

3) Este un indicator cu valoare teoretica, util in verificari de ipoteze
statistice, o marime abstracta folosita ca baza de calcul pentru aba-
terea medie patratica;

4) Nu are forma concreta de exprimare;

5) Cu cét valorile individuale ale caracteristicii sunt mai apropiate intre
ele, cu atat marimea dispersiei este mai mica. La limita, daca toate
valorile individuale sunt egale intre ele, dispersia este nula;

6) Dispersia, ca si media valorilor individuale, este sensibila la prezen-
ta valorilor extreme, aberante.

Abaterea medie patratica (o)
Este calculata ca o medie patratica din abaterile valorilor individu-
ale de la media lor.
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Tn seriile statistice simple:

/Zdz
C =, —
n

in seriile de distributie pe frecvente:

oo [za>f
n

Mentionam, ca in cazul in care numarul de frecvente este mai mic
de 120, numitorul formulelor deviatiei standard devine n-1.

Deviatia standard este cel mai util si mai important indicator de dis-
persie. Ea pune in evidenta intervalul valoric, in jurul mediei, in care
s-au distribuit valorile individuale ale fenomenului studiat. O deviatie
standard cu valoare mica, pune in evidenta stréansa o distributie stran-
sa a valorilor frecventelor fenomenului cercetat in jurul mediei, deci
evidentiazad un esantion omogen. O valoare mare a deviatiei standard
pune in evidenta o dispersie mare a valorilor individuale in jurul mediei,
dovedind ca esantionul este neomogen si ca atare rezultatele obtinute
pe un asa esantion nu pot fi generalizarte.

in general, cu cét deviatia standard are valori mai mari, cu atat
media caracterizeaza mai putin fenomenul cercetat. Deviatia standard
are o valoare semnificativa atunci cind esantionul pe care am lucrat are
o distributie normaléa, adica distributia se face conform curbei Gauss —

Laplace (Fig. 7).
ah

3¢ 26 1o X +1c +2c +30
Fig.7. Curba Gauss — Laplace.
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In cadrul unei asemenea distributii, in mod normal, intre valoarea
mediei si cea a deviatiei standard se distribuie 68,26% din totalul valo-
rilor unei colectivitati statistice; intre medie si doua valori ale sigmei se
distribuie 95,45% din valori, iar intre medie si trei valori ale sigmei sunt
cuprinse 99,73% din valori.

De obicei, in practica, datorita variabilitatii mari a fenomenelor bio-
logice, se considera ca normale valorile cuprinse in intervalul determi-
nat de X # 20. In cercetérile experimentale, care necesitd o exactitate
mai mare, intervalul in care consideram ca normale valorile frecvente-
lor fenomenului cercetat este mai mare, determinat de X + 30.

Observatii:

1) Se mai numeste abatere standard, deviatie standard, abatere
tip, standard deviation;

2) Este un indicator important in analiza variatiei, se foloseste la es-
timarea erorilor de selectie; stabilirea esantionului; in calcule de
corelatie;

3) Se utilizeaza pentru elaborarea standardelor de dezvoltare fizica,
pentru delimitarea starilor normale de cele patologice;

4) Exprima cu cat se abate in medie fiecare valoare individuala de la
media valorilor evidentiind influenta abaterilor mari;

5) Se calculeaza ca o medie patratica simpla sau ponderata a patra-
telor abaterilor valorilor individuale de la media lor;

6) Se exprima in unitatea de masura in care se exprima si caracteris-
tica.

Coeficientul de variatie (Cv)

Pe langd multiplele utilizari practice, deviatia standard are i un
mare neajuns. Datorita faptului ca deviatia standard este exprimata Tn
unitati de masura diferite, specifice fenomenelor pe care le cercetam,
ea nu poate fi utilizata in aprecierea comparativa a doua sau mai multe
esantioane, sub aspectul omogenitatii, care se exprima in unitati de
masura diferite.

Spre exemplu, dacéd am masurat inaltimea si greutatea unui lot de
30 de elevi si am gasit pentru inaltime o medie de 145 cm cu o deviatie
standard de = 5 cm, iar pentru greutate am gasit o medie de 35 de kg
cu o deviatie de + 3 kg, pe baza valorilor deviatiei standard, exprimate
in centimetri gi kilograme, nu putem aprecia sub ce aspect, al inaltimii
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sau al greutatii, lotul de elevi este mai omogen, mai uniform dezvoltat.

in aceasta situatie se recurge la coeficientul de variatie, care nu
este altceva decat deviatia standard exprimaté procentual.

Ca definitie, coeficientul de variatie este rapotul procentual dintre
valoarea deviatiei standard si media aritmetica.

Formula de calcul:

C =2 x100%
X

Coeficientul de variatie arata cat la suta din medie reprezinta devi-
atia standard. Astfel, exprimand procentual pe o, scapam de influenta
unitatii de masura, putadnd compara intre ele, sub aspectul omogenita-
tii, cate esantioane dorim.

In exemplul anterior, coeficientul de variatie pentru inaltime este:

Cv =% (5cm/145cm) x100 = £ 3,4%

Pentru greutate coeficientul este:

Cv = £ (3kg/35kg) x100 = * 8,6%

Din datele obtinute rezulta, ca lotul de copii este mai omogen dez-
voltat sub aspectul inaltimii, i nu sub aspectul greutatii, cum eram ten-
tati sa apreciem pe baza valorilor deviatiei standard.

Cu cit valoarea procentuald a coeficientului de variatie este mai
mica, cu atat esantionul cercetat este mai omogen.

In general, se considera ca un coeficient de variatie cu valori sub
1+ 10% indica o variatie mica, deci o omogenitate care ne permite sa
generalizam rezultatele, daca si din punct de vedere numeric esanti-
onul este corespunzator. Un coeficient de variatie cu valori cuprinse
intre + 10% si + 20% indica o variatie medie. Egantionul este mai putin
omogen ca in primul caz, dar totusi permite generalizarea rezultatelor
obtinute, cu o anumita probabilitate de a gresi.

Valorile peste £ 20% ale coeficientului de variatie indica o variatie
mare, o lipsa aproape totala de omogenitate, fapt ce contraindica ge-
neralizarea rezultatelor obtinute pe un asemenea esantion.

De mentionat ca aceste limite ale coeficientului de variatie, ce ne
permit sa apreciem omogenitatea sau lipsa de omogenitate a esantio-
nului, trebuie sa reprezinte valorile duble ale acestuia, in cazul cerce-
tarilor clinice, gi valorilor triple, in cazul cercetarilor experimentale, asa
cum am vazut gi la deviatia standard.
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Tn exemplul anterior, valoarea dubla a coeficientului de variatie pen-
tru inaltime este de + 6,8 si pentru greutate *+ 17,2 din valorile mediilor
respective.

Variabile standardizate

1) Variabila [z = d/o] se numeste variabila standardizata sau abatere
normata.

2) Unitatea de masura a abaterii normate se numeste unitate stan-
dard sau valoare standard.

3) Exprima pozitia unitatii statistice intr-o distributie data atat fata de
medie cat si fata de dispersie.

4) Cu ajutorul acestei variabile se pot compara marimi ce provin din
distributii diferite.

2.11. Aprecierea veridicitatii valorilor medii si relative

Constantele (medii sau de dispersie) obtinute de noi pe esantioane
se numesc ,statistici” gi valorile lor sunt mai mult sau mai putin apro-
piate de valorile constantelor colectivitatilor generale (parametrii) — n
functie de gradul de reprezentativitate (calitativa si cantitativa) al esan-
tioanelor, Tnsa niciodata nu sunt identice.

Cu ajutorul acestor constante de esantion, a ,statisticilor’, se es-
timeaza constantele colectivitatilor generale, ,parametrii”. Estimatul
rezultat pe baza constantelor de esantionare este aleator. Ca atare
valorile exacte ale parametrilor colectivitatii generale raman necunos-
cute, in schimb se poate preciza un interval valoric in care se va situa
media colectivitatii generale (MA = media absoluta), Tn jurul careia, Tn
acel interval valoric se vor distribui mediile de esantion, cu o anumita
probabilitate.

Daca dintr-o colectivitate generala extragem mai multe esantioane,
valorile medii ale acestor esantioane vor fi foarte apropiate de valoarea
mediei absolute, distributia acestora, in jurul mediei absolute, facandu-
se conform aceleiasi curbe Gauss-Laplace.

Eroarea standard sau eroarea medie a mediilor

Constanta care ne permite sa stabilim intervalul valoric in care
se gaseste media absoluta si in jurul careia se distribuie valorile
medii de esantion, cu o anumita probabilitate, se numeste eroare
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standard (ES) sau eroare medie a valorilor medii de esantion fata de
media universului.

Formula de calcul:

c

ES, =+ \/i

in care:
ES,, =eroarea standard;
o = abaterea standard;
n = numarul frecventelor.

in situatia in care numarul de frecvnte al esantionmului este mai
mic sau egal cu 120, atunci o se raporteaza la numarul de frecvente -1
si formula devine:

ES, =+

vn—1
in care:
ES,, =eroarea standard;
o = abaterea standard;
n = numarul frecventelor

Exemplul 1. A
La 120 persoane a fost determinata tensiunea arteriala sistolica. In
baza valorilor individuale s-a stabilit ca M = 140,5 mm Hg si 6 = 6,25.

ExeAmpIuI 2.

In baza controlului medical la 508 persoane au fost stabilite afectiuni
dentare. In medie au fost afectati cate 5,84 dinti, & = 3,16.

In primul nostru exemplu, eroarea standard va fi:
6,25 6,25

=——=10,57
V120 10,90

in cel de al doilea exemplu al nostru, eroarea standard va fi:

3,16 _ 3,16 4014

V508 22,53

ES, =+

ES, =+
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Valoarea erorii standard, adaugata sau scazuta din valoarea me-
diei esantionului, ne permite s& obtinem limitele intervalului in care se
gaseste valoarea mediei absolute si in jurul ei distribuite mediile esan-
tioanelor, cu 0 anumita probabilitate.

Intervalul de siguranta

Intervalul valoric, determinat cu ajutorul erorii standard, in care
se estimeaza a se afla media absoluta, se numeste interval de siguran-
ta sau de incredere statistica, in acest interval de siguranta, determinat
de media esantionului plus/minus eroarea standard, media absoluta se
va gasi intr-o proportie de 68,26%, deci probabilitatea ca media absoluta
sa se gaseasca in interiorul acestui interval este de 68,26%.

M-ES>II<(M+ES)=68,26%
P-ES>li<(P+ES)

In primul nostru exemplu, media ponderaté fiind 140,5 mm Hg, in-
tervalul de siguranta va fi 140,5 £ 0,57, deci va fi cuprins intre 139,93 si
141,07 mm Hg. in cel de al doilea exemplu al nostru, media ponderata
fiind de 5,84 dinti iar eroarea standard 0,14, intervalul de siguranta va
fi 5,84 = 0,14, deci cuprins intre 5,70 si 5,98.

2xES
3xES

Pragul de semnificatie
Contraprobabilitatea sau probabilitatea ca mediile de esantion
sa depaseasca limitele — maxima si minima — intervalului de sigu-
ranta, situdndu-se in afara lor, se numeste prag de semnificatie, n
cazul Tn care intervalul de siguranta este determinat de M * ES, atunci
contraprobabilitatea (pragul de semnificatie) se obtine scazand din 100
valoarea probabilitatii, deci:
q =100 —68,26% = 31,74%
in exemplul nostru media ponderata fiind de 5,84 dinti afectati, inter-
valul de siguranta va fi: 5,84 £ 0,14, deci va fi cuprins intre 5,70 -5,98.
Daca vrem ca valoarea contraprobabilitatii, a posibilitatii de a gresi,
sa fie mai mica, atunci trebuie s& marim intervalul de siguranta. Acest
interval se mareste adaugand si scazand din valoarea mediei de doua
ori valoarea erorii standard.
M+2ES=584+20,14=5,84 +0,28
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Intervalul de siguranta va fi cuprins deci intre limitele de 5,56 si
6,12. in acest interval, ceva mai mare, valoarea mediei absolute se
va gasi cu o probabilitate mai mare decat in primul caz, de 95,45%,
iar posibilitatea de a se situa in afara acestui interval de siguranta se
reduce la 4,55% (100% — 95,45% = 4,55%). Daca vrem sa reducem si
mai mult probabilitatea de a gresi, atunci marim intervalul de siguranta,
adaugand si scazand din valoarea mediei de trei ori valoarea erorii
standard. Intervalul de siguranta va fi:

M+3.ES=5.841+3.0.14=584+042

Intervalul de siguranta in acest caz va fi cuprins intre 5,42 si 6,26.
in acest interval de siguranta, mult mai mare, media absolutd se va
gasi cu o probabilitate de 99,73%, iar pragul de semnificatie va fi de
0,27% (100% — 99,73% = 0,27%).

Rezulta ca intervalul de siguranta nu are limite fixe ci ele se modi-
fica in functie de dorinta cu care vrem sa asiguram rezultatele noastre,
in cazul In care acceptam un prag de semnificatie mai mare, deci o
probabilitate mai mare de a gresi, atunci intervalul de siguranta este
mai mic. Cu cat vrem sa lucram mai precis, deci sa gresim mai putin,
cu atéat intervalul de siguranta creste.

Testul de semnificatie

Marimea intervalului de siguranta depinde de faptul daca in jurul
mediei luam o singura data, de doua sau de trei ori valoarea erorii
standard. Multiplul erorii standard (1, 2 sau 3), care determina ma-
rimea intervalului de siguranta, se numeste test de semnificatie si se
noteaza cu litera ,t”. Ca atare, la o probabilitate de 68,26% si un prag
de semnificatie de 31,74% valoarea lui t=1; la 95,45% probabilitate
si 4,55% prag de semnificatie, valoarea lui t=2; la o probabilitate de
99,73% si un prag de semnificatie de 0,27% valoarea lui t=3. in mod
obignuit, noi nu garantam rezultatele sau concluziile, obtinute pe esan-
tion, cu probabilitatea cu care acestea se gasesc in interiorul intervalu-
lui de siguranta si cu contraprobabilitatea, cu probabilitatea de a gresi,
deci cu pragul de semnificatie.

In medicina si biologie pragurile de semnificatie de 31,74%, de
4,55% si de 0,27%, corespunzand valorilor lui t de 1,2 sau 3, nu se
prea folosesc, in schimb, rezultatele se garanteaza cu pragurile de
semnificatie de 0,05 (5%), 0,01 (1%) si 0,001 (0,1%). Pe baza de cal-
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cule s-a stabilit ca pentru aceste praguri de semnificatie valorile cores-
punzatoare ale lui t sunt de 1,96, 2,58 si 3,29. Ca atare, la pragul de
semnificatie de 5%, valoarea lui t va fi 1,96, iar intervalul de siguranta
va fi: M £ 1.96.ES. La 1% prag de semnificatie valoarea lui t va fi de
2,58, iar marimea intervalului de siguranta va fi data de M + 2,58.ES.
La 0,1% prag de semnificatie valoarea lui t va fi de 3,29, iar intervalul
de siguranta va fi dat de M: 3,29.ES.

Aceste valori ale lui t raman nemodificate in situatia in care lucram
pe esantioane al caror numar de frecvente este mai mare de 120. in
situatia Tn care lucram pe esantioane cu un numar de frecvente mai mic
de 120, atunci valoarea testului de semnificatie se modifica si se ia din
tabelul testului t, pe care o gasim in cartile de statistica.

Acest tabel (Tab.23) are 4 coloane: prima coloana pentru gradul de
libertate iar celelalte trei corespund celor trei praguri de semnificatie:
5%, 1%, 0,1%. Prin grad de libertate intelegem numarul de frecvente
ale esantionului (sub 120)-1; deci GL = n-1.

Tabelul 23
Tabelul testului t"
. Ce t trebuie utilizat la un prag de semnificatie
Grad de libertate (0,05)=5% (0,01)=1% (0,001)=0,1%

1 12,706 63,657

2 4,303 9,925 31,598
3 3,182 5,841 12,941
4 2,776 4,604 8,610
5 2,571 4,032 6,859
6 2,447 3,707 5,959
7 2,365 3,499 5,405
8 2,306 3,355 5,041
9 2,262 3,250 4,781
10 2,228 3,169 4,587
11 2,201 3,106 4,437
12 2,179 3,055 4,218
13 2,160 2,977 4,140
14 2,145 2,977 4,140
15 2,131 2,947 4,073
16 2,120 2,921 4,015
17 2,110 2,898 3,965
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Continuare Tab. 23

. Ce t trebuie utilizat la un prag de semnificatie
Grad de libertate -
(0,05)=5% (0,01)=1% (0,001)=0,1%
18 2,101 2,878 3,922
19 2,093 2,861 3,883
20 2,086 2,845 3,850
21 2,080 2,831 3,819
22 2,074 2,819 3,792
23 2,069 2,807 3,767
24 2,064 2,797 3,745
25 2,060 2,787 3,725
26 2,056 2,779 3,707
27 2,052 2,771 3,690
28 2,048 2,763 3,674
29 2,045 2,756 3,659
30 2,042 2,750 3,646
35 2,030 2,724 3,591
40 2,021 2,704 3,551
50 2,008 2,678 3,496
60 2,000 2,660 3,460
70 1,994 2,648 3,435
80 1,989 2,638 3,416
90 1,986 2,631 3,402
100 1,982 2,625 3,390
120 1,980 2,617 3,373
peste 1,960 2,580 3,290

Tn cazul in care rezultatele cercetarilor noastre sunt exprimate pro-
centual, deci avem o probabilitate si o contraprobabilitate de esantion,
pentru a estima intervalul in care se gaseste probabilitatea colectivitatii
generale sau probabilitatea populatiei ne folosim tot de valoarea erorii
standard. Intervalul valoric in care se gaseste probabilitatea fundamen-
tala sau a colectivitatii generale se obtine adunand sau scazand din
probabilitatea esantionului sau esantioanelor valoarea erorii standard.

In aceasta situatie eroarea standard ES este egala cu radacina pa-
trata din produsul dintre probabilitatea si contraprobabilitatea esantio-
nului, raportat la numarul frecventelor acestuia, In cazul cand numarul
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frecventelor esantionului este mai mic de 120, acest produs se rapor-
teaza la numarul frecventelor minus unu.
Formula erorii standard va fi deci:

P
ES:i,/% sau ES=+ L n<120
n n—1

in care:
ES = eroarea standard;
P, = probabilitatea esantionului;
g, = contraprobabilitatea esantionului;
n= numarul de frecvente ale esantionului.

Eroarea standard procentuala

Eroarea standard in cazul valorilor medii este exprimaté in unitati
de masura diferite, ca si deviatia standard. Ea nu poate servi deci la
compararea a doua sau mai multe esantioane, sub aspectul omogeni-
tatii, in asemenea situatii se calculeaza eroarea standard procentuala,
pentru a scapa de influenta unitatii diferite de masura.

ES%=E—S><100
M

in care:

ES% = eroarea standard procentuala;
M = media aritmetica sau ponderata.

In general, se considera cé o eroare standard procentual& cu valori
sub 1% este acceptabild, in jurul lui 2% dubioasa si peste 3% inaccep-
tabila, evidentiind un esantion neomogen, deci necorespunzator pentru
a lucra pe el si a generaliza rezultatele.

In primul nostru exemplu, ES% va fi:

ES% =% 0,57 x100 == _57 =+0,40%
140,5 140,5

deci corespunzatoare.

In cel de al doilea exemplu al nostru, ES% va fi:

ES% =+ 2% 1002 14— 15 494
584 584

deci necorespunzatoare.
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Eroarea maxima admisa sau eroarea limita este eroarea pe
care o acceptam anticipat in alegerea egantionului, in functie de
natura cercetarii, de precizia cu care vrem sa garantam rezulta-
tele si de volumul sau marimea esantionului. Ea reprezinta deci
intervalul de siguranta in care se va incadra media universului, cu o
probabilitate data.

Eroarea maxima admisa se noteaza cu litera greceasca delta (A) si
se obtine Tnmultind valoarea testului de semnificatie cu valoarea erorii
standard.

Formula de calcul:

A=t XES

in care:

A = eroarea maxima admisa;
t, = testul de semnificatie;
ES = eroarea standard.

In primul nostru exemplu, admitand un prag de semnificatie de 5%,
A =%1,96x0,57=+1,11.

in cel de al doilea exemplu al nostru, admitand un prag de semnifi-
catie de 5%, A =+1,96x0,14=+0,27.

Pornind insa de la formula erorii standard:

ES=+2x
Jn

observam ca valoarea acesteia este direct proportionala cu valoa-
rea lui sigma si invers proportionala cu radacina patrata din numarul
frecventelor. Aceasta inseamna ca urmarind o scadere a erorii stan-
dard de “n” ori, numarul de frecvente va trebui sa creasca de “n?” ori.

De exemplu, daca am efectuat o cercetare pe 100 de cazuri clinice
si am stabilit o 0 =+0,40, eroarea standard va fi:

ES =+ 0,40 == 0,40 == 400 =10,04

100 10 1000

Pentru a reduce eroarea standard de doua ori, de la 0,04 la 0,02,
numarul de frecvente trebuie sa creasca de 22 ori, deci de la 100 la
400 cazuri. Daca vrem sa reducem de 4 ori valoarea erorii standard,
numarul frecventelor esantionului trebuie sa creasca de 42 ori, deci de
la 100 la 1600 cazuri,
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In general valoarea erorii maxime admise nu trebuie s fie mai
mare de 1, atunci cand lucram cu valori absolute, sau de 1%, atunci
cand lucram cu valori procentuale.

Pornind de la formula A =t_x ES, putem stabili volumul sau mari-
mea esantionului pe care, efectudnd lucrarea sau cercetarea noastra,
sa putem asigura rezultatele cu un prag de semnificatie de 0,05 (5%),
0,01 (1%) sau 0,001 (0,1%). Cum procedam? inlocuim eroarea stan-
dard cu formula din care o obtinem, in cazul valorilor medii si in cazul
valorilor procentuale; formula devine:

c Pqg
A, =%, = sau A =1, |—
“ Jn %\

Trecand pe n de partea cealalta a egalitatii, vom avea:

N AN AR ]
A, AL
de unde:
2 __2 2
t“(z“ sau n= t“];q
X X

Din aceste formule de obtinere a marimii esantionului cunoagtem:
valoarea lui t, intrucat aceasta va fi 1,96, 2,58 sau 3,29, in functie de
pragul de semnificatie cu care dorim sa garantam rezultatele (5%, 1%
sau 0,1%); valoarea erorii limita, careia ii atribuim anticipat valorile do-
rite — Tn functie de precizia cu care vrem sa lucram (0-1 sau 0-1%).

Ce nu cunoastem, atunci cand ne propunem sa stabilim volumul
sau marimea esantionului, este valoarea lui sigma. Valoarea lui sig-
ma o luam fie din literatura de specialitate, daca exista cercetari fa-
cute anterior de alti cercetatori in domeniul in care vrem sa lucréam
noi, fie o stabilim efectudnd cercetarea pe un esantion pilot alcatuit
dintr-un numar restréns de cazuri (nu mai putin de 5) si valoarea lui
sigma, astfel obtinuta, se introduce in formula de calcul a marimii
esantionului.

n primul nostru exemplu, admitand o eroare limita de 0,5, dorind sa
garantam rezultatele cu un prag de semnificatie de 5% (deci t = 1,96)
si avand o valoare a lui sigma egala cu +6,25, marimea esantionului ar
trebui sa fie:

n=
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Jn 196x6,25 12,25
0,5 0,5

n = 24,52 = 600,25 cazuri.

Deci, pentru a putea generaliza media valorilor TA (140,5 mm Hg)
cu un prag de semnificatie de 5% si un delta de 0,5, era necesar sa
examinam 600 persoane, nu 120 cate au fost examinate.

in cel de al doilea exemplu al nostru, admitand o eroare limita de
0,3, dorind sa garantam rezultatele cu un prag de semnificatie de 5%
(deci t = 1,96) si avand o valoare a lui sigma egala cu £3,16, marimea
esantionului ar trebui sa fie:

Jn= 1,96x3,16 _ 6,19 _

0,3 0,3

n = 20,62 = 424,36, respectiv 425 persoane.

Deci, pentru a putea generaliza media dintilor afectati (5,84) cu un
prag de semnificatie de 5% si un delta de 0,3, era suficient sa exami-
nam, din punct de vedere stomatologic, numai 425 persoane, nu 508
cate au fost examinate.

Daca la aceleasi valori ale lui delta si ale lui sigma am fi dorit sa
garantam rezultatele noastre cu un prag de semnificatie de 1%, Tn loc
de 5%, atunci marimea esantionului trebuia sa fie:

in primul exemplu

=245

20,6

Jn = 2,58%6,25 _ 16,125 ~32.05
0,5 0,5

n = 32,252 = 1040 cazuri.

in al doilea exemplu:

Jn = 2,58%x3,16 8,15 _272

03 03

n — 27,22 = 739,81, deci 740 de persoane.

Daca am fi dorit ca pragul de semnificatie sa fie 0,1% (t=3,29), pas-
trand celelalte valori constante, atunci numarul de persoane examinate
ar fi trebuit sa fie:

in primul exemplu:

Jn— 3,29%6,25 _ 20,56

0,5 0,5

=4112
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de unde:

n =41,122 = 1691 persoane.

in al doilea exemplu

Jn= 3,29%3,16 _ 10,39

0,3 0,3
de unde:

n = 34,62 = 1197,16 deci 1198 de persoane.

Din aceste exemple putem conchide ca numarul de frecvente ce
alcatuiesc esantionul depinde pe de o parte de valoarea pragului de
semnificatie si de valoarea erorii limita, iar pe de alta parte de valoarea
lui sigma. Cu céat pragul de semnificatie si eroarea limita vor avea valori
mai mari, cu atat numarul de frecvente va putea fi mai restrans si fa-
cand cercetarea pe un astfel de esantion putem generaliza rezultatele
cu o posibilitate mai mare de a gresi (p=5% si delta = 1). Cu cat pragul
de semnificatie si eroarea limita vor avea valori mai mici (p=0,1% si del-
ta =0,01) cu atat numarul de frecvente va trebui sa fie mai mare pentru
ca lucrand pe un astfel de esantion sa putem garanta rezultatele cu o
precizie mai mare (deci cu o posibilitate de a gresi foarte mica).

La aceleasi valori ale pragului de semnificatie si ale erorii limita,
esantionul va fi cu atat mai mare, mai numeros, cu cat sigma va avea
valori mai mari si cu cat sigma va fi mai mic, ca valoare, cu atat numarul
de frecvente va putea fi mai restrans.

In cazul in care efectudm un studiu longitudinal al morbiditétii sto-
matologice, deci esantionul ales trebuie urmarit o perioada mai inde-
lungata de timp (cinci, zece ani), atunci pentru a ne asigura ca numarul
de frecvente nu va deveni insuficient (prin plecarea din localitate sau
prin deces a unor persoane), la numarul de frecvente stabilit prin calcul
adaugam inca 10%. Spre exemplu daca am stabilit ca pentru esanti-
onul nostru sunt suficiente 425 persoane si acest esantion vrem sa-|
reexaminam la intervale de 2 ani, timp de zece ani, la numarul de 425
mai adaugam 42-43 persoane (10%) si esantionul nostru va trebui sa
fie de 468 persoane, in cazul cand rezultatele cercetarii sunt exprimate
procentual, atunci pentru stabilirea marimii esantionului se foloseste
formula:

_1:Pq
n= Az

X

=346
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Exemplul 1. intr-un studiu longitudinal (prospectiv) al persoanelor,
pe o perioada indelungata de timp (5-10 ani), pentru a ne asigura ca
numarul de frecvente nu va diminua prin plecarea sau decesul unor
persoane, la numarul de frecvente stabilit initial addugam 10%; daca
numarul de cazuri stabilit initial a fost de 600, adaugand 10% vom avea
nevoie de 660 cazuri.

Exemplul 2. Daca ne propunem sa generalizam incidenta de 98%
a afectiunilor stomatologice, cu un prag de semnificatie de 5% si o
eroare maxima de 1%, stabilitd pe un lot de populatie, atunci volumul
esantionului va fi:

. 1,96*x98-2 _3,84x196 752,74

1 1
Formulele de mai sus, folosite pentru determinarea volumului esantio-
nului, sunt valabile pentru situatia in care extragem mai multe esantioane
din colectivitatea generala sau nu cunoastem marimea acesteia. Atunci

cand extragem un singur esantion, cum se intdmpla de obicei, si cunoag-
tem marimea colectivitatii generale, formulele de obtinere a lui n devin:

=753 persoane

ol t:Pq
N=—j3 zsaun=—"—73">~
o) , 1t Pq

N e A+

X X

in care: N = marimea colectivitatii generale.

Pentru a stabili dacad douad sau mai multe rezultate obtinute pe
esantioane sau daca rezultatele obtinute pe esantioane si cele obtinu-
te pe colectivitatea generala sunt asemanatoare sau, din contra, difera
semnificativ intre ele. ne folosim de comparatia statistica.

Compararea statistica

Am vazut ca Tn medicina si biologie efectuam cercetari pe esantion
si rezultatele obtinute le extrapolam la nivelul colectivitatii generale,
acestea fiind valabile ca si cand am fi efectuat cercetarea pe intrea-
ga colectivitate. Rezultatele obtinute pe esantion difera insa de la un
esantion la altul, fiind cu atat mai reprezentative cu cat esantionul este
mai omogen si mai bine reprezentat numeric.

Pentru a stabili dacad douad sau mai multe rezultate obtinute pe
esantioane sau daca rezultatele obtinute pe esantioane si cele obtinu-
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te pe colectivitatea generala sunt asemanatoare sau, din contra, difera
semnificativ intre ele, ne folosim de comparatia statistica.

Compararea mediei unei colectivitati generale cu media unui
esantion prin criteriul diferentei gl erorii diferentei

Cand dispunem de o medie a colectivitatii generale cu care com-
param o medie de esantion, se procedeaza la stabilirea diferentei intre
cele doua medii scazand valoarea cea mai mica din cea mai mare.

Se calculeaza dupa aceea valoarea erorii standard pentru esanti-
on. Cum se face interpretarea ? Daca diferenta intre cele doua medii
— absoluta si de esantion — este mai mare decat valoarea dubla sau
tripla a erorii standard, atunci diferenta este semnificativa statistic.

D >2(3) x ES diferenta semnificativa din punct de vedere statistic

sau

D> U_x ES U, coeficient tabelar in functie de riscul a; a carui valori
se vor citi in Tab. 24

Tabelul 24
Limitele de semnificatie a distributiei U,
a U, a U,

0,00 0,09 1,695
0,01 2576 0,001 3,29053
0,02 2.326 0,0001 3.89059
0,03 2,170 0,00001 4,41717
0,04 2.054 0,000001 4,89164
0,05 1,950 0,0000001 5.32672
0,06 1,881 0,00000001 5,73073
0,07 1,812 0,000000001 6,10941
0,08 1,751

Acest lucru inseamna ca din colectivitatea din care am extras esan-
tionul exista anumiti factori (de mediu fizic, de alimentatie, de munca,
etc.) care au determinat aceasta diferenta de valori.

Daca din contra, diferenta intre media universului si media esanti-
onului este mai mica decéat valoarea dubla sau tripla a erorii standard,
atunci diferenta intre cele douad medii este nesemnificativa din punct
de vedere statistic, este IntAmplatoare si se datoreste faptului ca am
efectuat cercetarea pe un numar limitat de frecvente.
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In aceasta situatie nu trebuie s& cautam, cu orice pret, o justificare
pentru diferenta existenta caci marind numarul de frecvente al esantio-
nului aceasta diferenta dispare.

D < 2 (3)xES diferenta nesemnificativa din punct de vedere statistic.

Exemplul 3. Daca am examinat din punct de vedere al valorilor TA
sistolice populatia adulta a unei colectivitati generale si am obtinut o
medie a TA (u=147,5 mm Hg), iar pe un esantion de 120 de persoane
am obtinut o medie M = 140,5 mm Hg si o eroare standard (ES) de
10,57 mm Hg, stabilind diferenta dintre cele doua medii obtinem:

D=p-M=147,5-140.5=7 mm Hg

D>2(3)xES sau D>U xES

D=7mmHg>U x0,57, iar pentru a=5% vom citi in tabelul distributiei
U, valoarea de 1,98. Deci 7>1,98x0,57 deci diferenta dintre cele doua
medii, a colectivitatii generale si a esantionului este semnificativa sta-
tistic pentru un risc a=5%. Daca diferenta dintre cele doua medii ar fi
fost mai mica decat U xES atunci diferenta ar fi fost nesemnificativa
statistic si media esantionului s-ar fi incadrat in limitele admisibile de
variabilitate fatd de media colectivitatii generale, deci s-ar fi situat in in-
teriorul intervalului de siguranta, in acest caz diferenta dintre cele doua
medii s-ar fi datorat unui numar prea mic de cazuri examinate in cadrul
esantionului si nu unor conditii de mediu diferite, existente in cele doua
colectivitati.

Exemplul 4. Daca examinandu-se din punct de vedere stomatolo-
gic populatia unui judet (colectivitatea generala), s-a obtinut o medie
(Ma) egala cu 7,50 dinti afectati, iar noi pe esantionul nostru am gasit o
medie de 5,84 dinti afectati si o eroare standard de + 0,14 dinti afectati,
stabilind diferenta intre cele doua medii obtinem:

D=py—MsauD=Ma-Me;D=7,50-5,84=1,66

D (1,66) > 2 x 0,14 (3 x 0,14), deci diferenta intre cele doua medii
este semnificativa din punct de vedere statistic.

Dar daca media pe intreaga colectivitate ar fi fost de 6,2 dinti afec-
tati si media esantionului nostru de 5,84 dinti afectati, eroarea standard
avand aceeasi valoare de 0,14, atunci:

D =6,10 - 5,84=0,26: D = 0,26 dinti afectati

D (0,26) < (2 x 0,14) si decéat (3 x 0,14), desi diferenta ar fi fost ne-
semnificativa din punct de vedere statistic.
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Compararea mediilor a doua esantioane diferite (testul Student)

Cand cele doua medii care se compara sunt medii de esantion,
stabilim diferenta dintre cele doud medii:

D = Me, — Me,. Calculam apoi eroarea diferentei (o) dintre cele
doua valori medii:

G, =+ ES? + ES?

in care: o, = eroarea diferentei
ES?, = eroarea standard a esantionului unu la patrat
ES?, = eroarea standard doi la patrat.

Interpretarea se face astfel: daca diferenta intre cele doua medii de
esantion este mai mare decat valoarea dubla sau tripla a erorii diferen-
tei atunci diferenta intre medii este semnificativa din punct de vedere
statistic, deci cele doua esantioane luate Tn studiu, nu apartin aceleiagi
colectivitati generale. Unul din esantioane a avut deci conditii diferite de
celalalt. Ca atare in cadrul discutarii rezultatelor trebuie sa stabilim care
au fost acele conditii care au facut ca rezultatele sa difere semnificativ.

Daca, din contra, diferenta dintre cele doua medii de egantion este
mai mica decét valoarea dubla sau tripla a erorii diferentei, atunci dife-
renta este nesemnificativa din punct de vedere statistic, este intdmpla-
toare si se datoreste diferentei de esantionaj. Ca atare nu trebuie sa
cautam neaparat o explicatie a acestei diferente.

Exemplul 1. Pe doua egantioane extrase din doua colectivitati dife-
rite s-au masurat valorile TA sistolice si am gasit pentru primul esantion
alcatuit din 120 persoane o medie M, =140,5 mm Hg si o eroare stan-
dard egala cu ES,=+0,57 mm Hg iar pentru al doilea esantion alcatuit
dintr-un numar de 160 de persoane am gasit o medie a TA sistolice
M,=154,5 mm Hg si o eroare standard ES,=1,2. Stabilind diferenta din-
tre medii obtinem:

IM,-M,|=]140,5-154,5|] = 14 mm Hg, iar

G, = +yES? + ES? = [(20,57)° +(£12)* =132

Diferenta dintre cele doua medii de esantion fiind egala cu 14, iar
eroarea diferentei inmultitd cu 1,96+2 care pentru un risc a (coeficient
tabelar) de 5% si

D=14 mm Hg > 1,96 o, inseamna ca diferenta este semnificativa
din punct de vedere statistic. Daca diferenta dintre cele doua medii a
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celor doua egantioane ar fi fost mai mica decat valoarea 1,96-g,, atunci
diferenta ar fi fost nesemnificativa statistic, ambele esantioane prove-
nind din colectivitati cu conditii asemanatoare.

Exemplul 2. Pe doua esantioane, extrase din doua colectivitati li-
mitrofe, deci cu conditii asemanatoare (aceiasi factori de mediu fizic,
acelasi mediu de alimentatie, aceleasi conditii de munca, acelasi nivel
cultural-sanitar etc.), se stabileste media dintilor absenti si se gaseste
ca la primul esantion, de 250 persoane (e1) media (Me,) este de 5,5
dinti absenti, cu o eroare standard de * 0,7 iar la al doilea esantion
(e,), de 200 de persoane, media Me, a dintilor absenti este de 6,2 iar
eroarea standard de * 0,2. Diferenta intre medii este:

D = Me, — Me, D =6,2-5,5=0,7 dinti absenti.

6, =%40,7*+0,2> =+,/0,49+ 0,04 = £,/0,53 = 0,72

dinti absenti.

Diferenta dintre medii (0,7) fiind mai mica decat valoarea diferentei
(0, = 0,72) inseamna ca intre cele doua medii nu exista o diferenta
semnificativa din punct de vedere statistic.

Compararea a doua valori calitative prin criteriul diferentei si
erorii diferentei (procentuale)

Cand avem de comparat o probabilitate a colectivitatii generale cu
o probabilitate de egantion, pentru a stabili semnificatia sau lipsa de
semnificatie a diferentei dintre aceste probabilitati, procedam in felul
urmator:

Stabilim diferenta intre cele doua probabilitati (probabilitatea in co-
lectivitatea generala si probabilitatea esantionului). Calculam apoi va-
loarea erorii standard pentru esantion, conform formulei:

ES:iw/—Peq"
n—1

Interpretarea se face astfel: daca diferenta dintre cele doua pro-
babilitati este mai mare decéat valoarea dubla sau tripla (U ), a erorii
standard, atunci diferenta este semnificativa si trebuie sa stabilim caror
factori se datoreaza.

D>U_ sau

D > 2 (3)ES, atunci diferenta este semnificativa statistic.
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Daca din contra, diferenta dintre cele doua probabilitati este mai
mica decéat valoarea dubla sau tripla a erorii standard, atunci diferenta
este nesemnificativa, este intamplatoare si se datoreste diferentei de
esantionaj.

Exemplul 1. La 278362 nascuti vii in anul Z in tara S proportia
baietilor a fost 51,4% iar a fetelor de 43,5% eroarea standard a colec-
tivitatii generale:

ES = iw/ﬂ = iwfw =+0,009
n 278362

Pe un egantion de 16901 nascuti vii Tn anul Z in tara F proportia
baietilor a fost de 51,2% iar a fetelor — 48,8%.

ES =+ /ﬁ o [PL2488 41
n 16901

Diferenta intre cele doua probabilitati D=P-p=51,4%-51,2%=0,2%
iar ES in esantionul nostru este +0,14% diferenta D=0,2% este mai
mica decat U -ES=1,96x0,14 deci probabilitatea baietilor este aceeasi
in esantion ca si in colectivitatea generala, diferenta fiind nesemnifica-
tiva statistic. De fapt pe glob diferenta intre cele doua sexe este apro-
ximativ egala.

Exemplul 2. Daca pe populatia unui judet s-a stabilit c& probabilita-
tea parodontopatiei partiale este de 60% iar pe un esantion de 350 de
locuitori s-a stabilit ca parodontopatia partiala este prezenta la 80% din
populatie, atunci diferenta este:

D = 80%-60%; D =20%

Eroarea standard pentru esantion va fi:

80x20 1600
ES =+ S = +./457 =+2.13%
J 360 \/360 ’

D (20%) > 2 x 2,13% (3 x 2,13%) = diferenta este semnificativa din
punct de vedere statistic,

intre cele doua probabilitati existd o diferentad semnificativa din
punct de vedere statistic, asigurand aceasta afirmatie cu un prag de
semnificatie de 5%, respectiv 1%.

Cand avem de comparat doua probabilitati obtinute pe 2 esantioa-
ne, procedam in felul urmator:
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Stabilim diferenta dintre cele doud probabilitati de esantion:

D =Pe, - Pe,

Calculam dupa aceea eroarea diferentei dintre cele doua probabi-
litati, dupa formula:

G. .=+ Pelqel + IDequZ
P n-1 n,-1

Daca diferenta dintre cele doua probabilitati de esantion este mai
mare decét valoarea dubla sau tripla a erorii diferentei, atunci diferenta
este semnificativa din punct de vedere statistic.

D > 2 (3) g, = diferenta semnificativa statistic.

Daca din contra, diferenta dintre probabilitatile de esantion este mai
mica decat valoarea dubla sau tripla a erorii diferentei, atunci diferenta
este nesemnificativa din punct de vedere statistic, este intdmplatoare
si se datoreste diferentei de esantiona;.

D < 2 (3)o, = diferenta nesemnificativa din punct de vedere statistic.

Compararea a doua valori medii sau alternative prin criteriul

testului student

Semnificatia sau lipsa de semnificatie a doua valori medii sau pro-
centuale, obtinute pe esantioane, se poate stabili si pe o alta cale si
anume pe calea testului Student.

Atunci cand, in cadrul esantionarii, am discutat si am definit testul
t am spus ca testul t este multiplul erorii standard si ca cu ajutorul lui
stabilim marimea intervalului de siguranta. Acest test t a carui valoare
— 1n cazul in care lucram pe esantioane cu un numar mai mic de 120
frecvente — o luam din tabela testului t, se numeste “t tabelar”. Dar va-
loarea lui t o mai putem obtine si prin calcul dupa formula:

Acest t obtinut raportand valoarea diferentei la eroarea sa, se nu-
meste “t calculat”.

Tn cazul in care dorim s& apreciem semnificatia sau lipsa de semni-
ficatie a diferentei dintre doua valori medii sau doua probabilitati, obti-
nute pe esantioane, procedam in felul urmator: calculam valoarea lui t,
raportand diferenta dintre cele doua medii la eroarea sa.
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D M -M,
tcalc = =
: 2 2
Op A ES .+ ES 2
in care:

t = testul de semnificatie
D = diferenta dintre valorile medii sau procentuale
0, = eroarea diferentei.

Stabilim apoi valoarea lui “t tabelar” in felul urmator: daca numarul
frecventelor celor doua egantioane depaseste suma de 120 atunci va-
loarea lui “t tabelar” o cunoastem ca fiind 1,96 pentru un p = 0,05 (5%);
2,58 pentru un p = 0,01 (1%) sau 3,29 pentru un p = 0,001 (0,1%).

Daca numarul Tnsumat de frecvente al celor doua esantioane ce
se compara este mai mic de 120 de frecvente, atunci valoarea lui “t
tabelar” o citim in tabela testului t in gradul de libertate dat de numarul
insumat de frecvente minus 2.

Interpretarea se face in felul urmator: daca valoarea lui “t calculat”
este mai mare decéat valoarea lui “t tabelar” atunci diferenta intre cele
doua valori medii sau intre cele doua probabilitati este semnificativa din
punct de vedere statistic.

“t calculat” > “t tabelar” = diferenta semnificativa statistic. Daca
din contra, valoarea lui “t calculat” este mai mica decat valoarea lui “t
tabelar”, atunci diferenta dintre cele doua medii sau dintre cele doua
probabilitati este nesemnificativa din punct de vedere statistic.

“t calculat” < “t tabelar” = diferenta nesemnificativa. Pentru exem-
plificare si verificare, in acelasi timp, vom lua aceleasi exemple pe care
le-am apreciat, sub aspectul semnificatiei diferentei si cu ajutorul erorii
diferentei.

In cazul comparérii a doud medii obtinute pe esantioane diferenta
intre medii a fost de 0,7 dinti absenti iar eroarea diferentei a fost de
1 0,72 dinti absenti atestand o diferenta nesemnificativa intre medii,
incercand sa stabilim semnificatia sau lipsa de semnificatie pe calea
testului t, obtinem urmatoarele rezultate:

t :i£:i0’70 =0,09

calculat

Cp ,
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t tabelar, in cazul exemplului nostru — datorita faptului ca numarul
de frecvente este mult mai mare decéat 120, are valori constante (1,96;
2,58; 3,29).

t calculat avand o valoare mult mai mica (0,09) decét valoarea lui t
tabelar (1,96; 2,58; 3,29) testeaza, asa dupa cum am aratat, o diferenta
nesemnificativa din punct de vedere statistic intre cele doua medii de
esantion.

In cazul comparérii a doua valori procentuale, de esantion cu
ajutorul testului “t” stabilim valoarea lui “t calculat” si valoarea lui “t
tabelar”.

Spre exemplu, s-a examinat un esantion de 84 de elevi si s-a sta-
bilit ca frecventa cariei dentare este de 90%, iar examinarea unui alt
esantion de 60 de elevi, extrase dintr-o alta colectivitate scolara, a evi-
dentiat prezenta cariei dentare doar la 60% dintre acestia. Spre a sta-
bili daca diferenta dintre cele doua probabilitati este semnificativa din
punct de vedere statistic sau nu, stabilim mai intai diferenta dintre cele
doua probabilitati:

D=P,-P,incare;

D = diferenta

P., = probabilitatea primului esantion

P, = probabilitatea celui de al doilea egantion

D =90% — 60%=30%

Diferenta este egala cu 30%, calculam apoi eroarea diferentei con-
form formulei:

GD:i Pelqel +IDequ2
n—-1 n,-1

\/90x10 60x40
o,=% +
83 59

Diferenta dintre cele doua probabilitati (30%) fiind mai mare decat
triplul erorii diferentei (3*6,40%=19,20%) este semnificativa din punct
de vedere statistic un prag de semnificatie sub 1%.

D (30%) > 0,(19,20%) = diferenta semnificativa statistic pentru un
p<0,01.

Folosind metoda testului t evidentiem aceeasi semnificatie a dife-
rentei:

=+,/10,84 +30,67 = /41,51 = +6,40%
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D 30
tcalculal = i - = i = i4’68
s, 640

tovea—1,96; 2,58; 3,29 in functie de pragul de semnificatie.
Interpretarea “t calculat” (4,68) fiind mai mare decéat oricare din
valorile lui “t tabelar” evidentiaza aceeasi diferenta semnificativa intre

cele doua probabilitati de esantion.

2.12. Compararea valorilor absolute sau a distributiilor de
frecventa: testul X2

Cand avem de comparat intre ele valori absolute sau distributii de
frecvente, folosim testul X2 (chi patrat) al lui Pearson. Testul X? se
obtine Tnsuméand rapoartele dintre patratul diferentelor stabilite intre
frecventele colectivitatii generale (frecventele teoretice) si frecventele
observate si frecventele colectivitatii generale.

Formula de calcul:

=y (FT - FO)’
FT
in care:
X? = testul de comparatie sau de concordanta chi patrat;
FT = frecventele universului sau frecventele teoretice obtinute prin
calcul;
FO = frecventele observate sau frecventele esantionului nostru.

In situatia in care avem o distributie a colectivitatii generale pe care
o comparam cu distributia unui esantion, atunci introducem datele
respective Tn formula si calculam valoarea lui X2, in situatia inh care nu
avem datele colectivitatii generale, distributia frecventelor teoretice o
obtinem prin calcul — de aici denumirea de frecvente teoretice — asa
cum vom vedea ulterior.

Valoarea lui X?, obtinuta pe baza formulei de mai sus, se numeste
valoarea lui “X? calculat’. Pentru a putea stabili daca intre distributia
colectivitatii generale si cea a esantionului observat de noi este sau
nu o diferenta semnificativa din punct de vedere statistic, avem nevoie
— ca si in cazul comparatiei cu ajutorul testului t — de valoarea lui “X?
tabelar”. Aceasta valoare o luam din tabelul testului X2 (Tab. 25), care
este asemanatoare cu tabelul ,Testului t”.
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Tabelul testului X?

Tabelul 25

Grad de

Prag de semnificatie
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libertate (0,05) = 5% 0,01)= 1% (0,001)=0,1%
1 38 6,6 10,8
2 5,9 9,2 13,8
3 78 1,3 16,3
4 94 133 18,5
5 1.1 15,1 20,5
6 12.6 18,5 22,5
7 14,1 18,5 243
8 15,5 20,1 26,1
9 16,9 21,7 27,9
10 18,3 23,2 29,6
1 197 24,7 31,3
12 21.0 26,2 32,9
13 22,4 27,7 34.5
14 23.7 29,1 36,1
15 250 30,6 37,7
16 26,3 32,0 39,3
17 27,6 334 40,8
18 28,9 34.8 42,3
19 30,1 36,2 43,8
20 314 37,6 453
21 23,7 38,9 46,8
22 33,9 40,3 48,3
23 35,2 41,6 49,7
24 36,4 43,6 51,2
25 37.7 443 52,6
26 38,9 456 54.1
27 40,1 47.0 555
28 41,3 48.3 56,9
29 42,6 49,6 58,3
30 43,8 50,9 59,7
40 55,8 63,7 734
50 67,5 76.2 86,7
60 79,1 88,4 99,6
70 90,5 100,4 12,3
80 101,9 112,3 124,8
90 1131 124,1 137.2
100 124,3 135,8 1494

Valoarea lui X? tabelar se citeste in tabelul testului X? tindnd seama
de gradul de libertate si de pragul de semnificatie cu care vrem sa ga-
rantam semnificatia sau lipsa de semnificatie dintre cele doua distributii
de frecvente. Prin grad de libertate in tabelul testului X2 intelegem pro-
dusul dintre numarul randurilor tabelului (in care am introdus distributii-
le de frecventd) minus 1 si numarul coloanelor acestui tabel minus 1.

GL=(NrR-1)-(NrC-1)

Exemplul 1. Examinand intreaga populatie adultd a unei colec-
tivitati de 1337 locuitori sub aspectul valorilor tensiunii arteriale sis-
tolice si a unui esantion de 120 de persoane am obtinut urmatoarele
distributii de frecvente pe grupe de valori ale tensiunii arteriale sisto-
lice (Tab. 26).

Tabelul 26
Distributii de frecvente pe grupe de valori ale tensiunii arteriale sistolice
x=variabila TA sistolicd | f = frecvente observate f=frecvente teoretice
127,5 6 180
132,56 17 210
137,5 31 290
142,5 42 320
147.,5 17 230
152,5 5 65
157,5 2 42
$=120 $=1337

Lasand la o parte prima coloana a valorilor variabilei tensiunii ar-
teriale sistolice si primul radnd cu denumirea coloanelor, tabelul nostru
contine 7 randuri si doua coloane, deci valoarea lui X? tabelara o vom
citi din tabelul X2 la gradul de libertate: GL = (nr. de randuri — 1) x (nr.
de coloane — 1)=(7-1) x (2-1 )=6. Valoarea tabelara a lui X2 pentru GL =
6 si un risc a = 5% este de 12,6. Pentru un risc a = 1% este de 18,5 si
pentru un risc a = 1%o este de 22,5. 91 % X2 calculat se obtine:

2 2 2 2 2 2
_(180-6)° (210-17)° (290-31° (320-42)° (230-17)° (65-5)
180 210 290 320 230 65

(42-2)> 30276 37249 67081 77284 45369 3600 1600
+ = + + + + + + =
42 180 210 290 320 230 65 42
168,2+177,3+2313+241,5+197,2+553+38 =1108,8

XZ
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Deci valoarea lui X2 calculat (1108,8) este mult mai mare decat
valorile gasite in tabelul X? pentru oricare din cele trei riscuri asumate
(5%, 1%, 0,1%), deci diferenta intre cele doua distributii de frecvente
teoretice si observate este semnificativa din punct de vedere statistic,
denotand ca in cadrul esantionului exista conditii diferite (factori de me-
diu, alimentari, de munca etc.) care au determinat aceasta diferenta,
fata de cele din colectivitatea generald. Daca valoarea lui X2 calculat ar
fi fost mai mica decéat valoarea lui X? tabelar atunci diferenta intre cele
doua distributii de frecvente ar fi fost nesemnificativa din punct de ve-
dere statistic, esantionul provenind din aceeasi colectivitate generala,
reflectand conditiile acesteia.

Exemplul 2. Daca am stabilit ca pe teritoriul unui spital populatia
adultd (39.620 locuitori) se distribuie Tn raport cu dintii extragi ca in
tabelul alaturat (coloana FT), iar examinarea unui esantion de 5.500
persoane adulte evidentiaza distributia din coloana FO, atunci tabelul
nostru — lasand la o parte prima coloana, coloana variantelor, si primul
rand, cu denumirea coloanelor, are 6 randuri si 2 coloane, deci valoa-
rea lui X2 tabelar o vom citi din tabelul testului X2 la gradul de libertate
5 (Tab. 27).

Tabelul 27
Determinarea gradelor de libertate.

Nr. dinti Nr. pers. Nr. pers.
absenti cot. gen. esantion
X FT FO
1 2850 860
2 5250 920
3 10320 1130
4 15810 1620
5 3860 650
6 1530 320
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X? calculat = (2850 —860)° : 2850 + (5250 —920)° : 5250 + (10320 —1130)> : 10320 +
+(15810—1620)> : 15810+ (3860 — 650)> : 3860+ (1530 —320)> : 1530 =1990> : 1530 =
=3960100: 2850+ 18748900 : 5250 + 84456100 : 10320+ 201356100 : 15810 +10304100 :
:3860+1464100:1530 = 1389 +3571+8183+12735 + 2669 + 956 = 29503

Deci X? calculat are o valoare de 29503.

Interpretarea diferentei dintre cele doua distributii de frecvente (a
colectivitatii generale si a esantionului nostru) se face comparand cele
doua valori ale lui X2 (obtinute prin calcul si din tabele), ca si in cazul
testului t. Daca valoarea lui X? calculat este mai mare decét a lui X?
tabelar, atunci intre cele doua distributii de frecvente este o diferenta
semnificativa din punct de vedere statistic. Daca, din contra, valoarea
lui X? calculat este mai mica decat valoarea lui X? tabelar, diferenta
intre distributii este nesemnificativa, in exemplul nostru X? calculat,
avand valoarea de 38116, adica mai mare decéat a lui X? tabelar, tes-
teaza o diferentd semnificativa din punct de vedere statistic intre cele
doua distributii de frecvente.

in situatia in care nu cunoastem distributia colectivitatii generale,
stabilim prin calcul valorile frecventelor teoretice.

Exemplul 3. Intr-o sectie de oncologie au fost internati cu diagnos-
tic de cancer pulmonar un numar de 78 de bolnavi. Dintre acestia 69
erau barbati si 9 femei. Din cei 69 barbati bolnavi de cancer pulmonar
39 erau fumatori iar 30 nefumatori. Dintre cele 9 femei cu cancer pul-
monar 6 erau fumatoare si 3 nefumatoare. Pentru a stabili daca intre
bolnavii fumatori si nefumatori cu cancer bronhopulmonar exista dife-
rente semnificative din punct de vedere statistic sau nu, vom introduce
datele in Tab. 28.

GL=(6-1)x(2-1)=5

La acest grad de libertate, valoarea lui X? tabelar va fi de: 11,1 pen-
tru pragul de semnificatie 0,05 (5%); 15,1 pentru pragul de semnificatie
0,01 (1%); si 20,5 pentru pragul de semnificatie 0,001 (0,1%).

Valoarea lui X2 calculat o obtinem prin calcul. Introducand datele in
formula lui X? calculat, avem:

Tabelul 28
Numérul de bolnavii fumatori si nefumétori cu cancer bronhopulmonar
Cancer Fumatori Nefumatori Total
pulmonar FO FT FO FT
Barbati 39=a 39,8=A 30=c 29,2=C 69=atc
Femei 6=b 5,2=B 3=d 3,8=D 9=b+d
Total 45=a+b | 45=A+B 33=c+d 33=C+D | 78=atb+c+d=n

Admitand de la inceput ca intre fumatori si nefumatori nu exista
diferente statistice, deci admitand ipoteza nula (H,), pe baza unei re-
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guli de trei simple, pornind de la valorile frecventelor observate se pot
stabilii valorile frecventelor teoretice astfel:

Daca la 78 bolnavi avem 45 fumatori

la 69 bolnavi... avem x fumatori
69x45

x=221 _39.8(4)

in mod asemanator vom obtine prin calcul si celelalte valori (B, C,
D), pe care le vom introduce in tabel corespunzator frecventelor teore-
tice. Dispunand in acest fel atat de valorile frecventelor observate cat si
de frecventele teoretice putem prin formula mentionata anterior:

FO-FTY’
FT
se obtine valoarea lui X? calculat astfel:

_ 2 _ 2 _ 2 . 2
X3=Z(39 39,8) +(30 29,2) +(6 5,2) +(3 3,8) _
39,8 29,2 52 38
0,64 0,64 0,64
+ +
398 292 38

deci X? calculat =0,33.

Pentru a vedea daca diferenta dintre barbatii si femeile fumatoare
sau intre barbatii si femeile nefumatoare este sau nu o diferentd sem-
nificativa din punct de vedere statistic comparam valorile X_.?=0,33 cu
valoarea X? din tabele care pentru un risc a=5an este de 3,8, pentru
a=1% este 6,6, iar pentru a=0,1% este 10,8. In exemplul nostru X2
calculat este mai mic decat X? tabelar pentru oricare din riscurile a de
mai sus asumate, deci diferenta este nesemnificativa statistic. Daca X?
calculat ar fi fost mai mare decat X? tabelar atunci diferenta ar fi fost
semnificativa statistic, ceea ce ar fi demonstrat ca sexul joaca un rol
important in cancerul bronhopulmonar.

Exemplul 4. Examinand din punct de vedere stomatologic un esan-
tion de 810 elevi (470 baieti si 340 fete) dintr-o colectivitate gcolara, am
constatat urmatoarele:

=> dintre cei 470 baieti examinati 250 prezentau carii dentare, iar

220 erau fara carii;
=> |a fete 180 prezentau carii dentare iar 160 erau fara carii.

=0,016+0,0219+0,123+0,168 = 0,3289 = 0,33
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Vrem sa stim daca intre baietii cu carii si fetele cu carii exista o
diferentd semnificativa din punct de vedere statistic sau nu. Cu alte
cuvinte, vrem sa vedem daca aceasta afectiune, caria dentara, are o
predispozitie legata de sex sau din contra sexul nu are nici o influenta
in determinarea cariei dentare.

Pentru a putea calcula valoarea lui X? avem nevoie de frecventele
teoretice. Cum le obtinem? Introducem datele cunoscute, deci frecven-
tele observate, intr-un tabel quadruplu (un tabel cu doua intrari si cu
iesiri: cu 2 randuri si 2 coloane) (Tab. 29).

Tabelul 29
Numaérul de elevi cu carie si fara carie in functie de sex
LOTUL DE ELEVI CU CARII ELEVI FARA CARII TOTAL
ELEVI FO FT FO FT ELEVI
Baieti 250 249,50 220 220,50 470
Fete 180 480,50 160 159,50 340
TOTAL 430 430 380 380 810

Frecventele teoretice le obtinem prin calcul. Consideram ca intre
incidenta cariei dentare la baieti si la fete nu exista nici un fel de deose-
bire. Acceptam, deci, de la inceput, principiul ipotezei nule si universul
nostru este reprezentat de numarul total al frecventelor. Cu ajutorul re-
gulii de trei simple obtinem frecventele teoretice, facand rationamentul:
daca la cei 810 elevi examinati corespund 430 elevi cu carii, dintre cei
470 baieti examinati cati vor avea carii?

X =470%430:810= 249,50

Deci, frecventele teoretice pentru baietii cu carii, 249,50, le introdu-
cem Tn casuta corespunzatoare a tabelului.

Daca la cei 810 elevi au fost gasiti 380 fara carii, la cei 470 baieti
cati vor fi fara carii?

X =470x380:810 = 220,50

Acelasi rationament il facem si pentru obtinerea frecventelor teore-
tice ale fetelor cu si fara carii:

X =340%430:810 = 180,50

deci frecventele teoretice ale fetelor cu carii, 180,50, le introducem
in casuta corespunzétoare a tabelului.

X =340x380: 810= 159,50

deci frecventele teoretice ale fetelor fara carii le introducem in ca-
suta corespunzatoare a tabelului nostru.
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Avand acum frecventele teoretice si pe cele observate, le introdu-
cem in formula lui X2 si obtinem valoarea lui X? calculat:
X? calculat = (249,50 —-250) : 249,50 + (220,50 — 220) : 220,50 + (180,50 —180) : 180,50 +
+(159,50 -160) : 159,50 = (—0,50) : 249,50 + 0,50 : 220,50 + 0,50 : 180,50 + (~0,50) : 159,50 =
0,25:249,50+0,25: 220,50+ 0,25 :180,50 +0,25:159,50 = 0,0010 + 0,0011+0,0015 = 0,0049,

deci X? calculat = 0, 0049. X? tabelar, avand in vedere ca datele
noastre le-am inscris intr-un tabel cu doua randuri si cu doua coloane,
il vom citi din tabelul testului X2 la gradul de libertate 1 si va avea valoa-
rea: 3,84 pentru pragul de semnificatie de 0,05 (5%); 6,63 pentru pragul
de semnificatie de 0,01 (1%); si 10,80 pentru pragul de semnificatie de
0,001 (0,1%). X2 calculat avand o valoare mult mai mica (0,0049) decat
valoarea lui X? tabelar (3,84; 5,64; 10,80) testeaza lipsa de semnificatie
a diferentei dintre frecventa cariei dentare la baieti si la fete.

Cu alte cuvinte, caria dentara este la fel de frecventa atat la baieti
cat si la fete, deci nu are o predispozitie de sex.

Calea de obtinere a lui x? calculat

Situatia Tn care frecventele teoretice trebuie sa le obtinem prin calcul
este anevoioasd, presupunand calcule laborioase, in aceasta situatie
putem folosi o alta formula, mai simpla, in activitatea practica si anume:

(ad —bc)’ N(=1)

nn,nsn,

XZcalculat =

Aceasta formula rezulta din desfacerea binomului lui Newton (a+b)".
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Aplicand formula simplificata obtinem:
_ (a-al—b-c)2 "N(-1) _ (39-3—30-6)2 (78-1) _

XZ
‘ non,-ng-n, 69-9-45-33
_ (117-180)*-77 _ 2045813 P
922185 922185

X2 pentru un risc 0=5% si pentru GL=(numarul de randuri-1) x (nu-
mar de coloane — 1)=(2-1) x (2-1)=1 are valoarea de 3,8. Valoarea
calculata este mai mica decat valoarea tabelara deci diferenta este
nesemnificativa ceea ce testeaza aceeasi lipsa de semnificatie intre
barbatii si femeile fumatoare sau barbatii si femeile nefumatoare.

Exemplul 6. S& vedem daca exista diferente semnificative intre
rezultatele tratamentului cu streptomicina si penicilina la doua loturi de
copii sub un an suferind de bronhopneumonie acuta, am urmarit un
numar de 20 de copii pentru fiecare lot. Rezultatele obtinute au fost
introduse in Tab. 31.

Tabelul 31
Rezultatele tratamentului bolnavilor cu bronhopneumonie
Bolnavi bronhopneumonie Vindecati Complicatii Total
Tratament penicilinad a=14 b=6 a+b=n,=20
Tratament streptomicina c=16 d=4 c+d=n_=20
Total a+c-n,=30 b+d=n,=10 a+b+c+d=N=40

y2_ (14x4-6x16)"x39

=0,52

Exemplul 5. Bolnavii de cancer pulmonar fumatori si nefumatori

(Tab.30).

Tabelul 30.

Numarul de bolnavii fumatori si nefumétori cu cancer bronhopulmonar

Cancer pulmonar Fumatori Nefumatori Total
Barbati 39=a 30=b 69=a+b=n,
Femei 6=c 3=d 9=c+d=n,

Total 45=a+c=n 33=b+d=n,, 78-a+b+c+d=N
Legenda:

a=barbati fumatori

b=bérbati nefumatori

c=femei fumatoare

d=femei nefumatoare

at+b+c+d-N numarul total de cazuri

¢ 20x20x30x10

X?=3,8 pentru 0=5%

Rezultd ca valoarea X ?<X? ceea ce inseamna ca rezultatele intre
cele doua tratamente (penicilina si streptomicina) folosite in tratamen-
tul bronhopneumoniei nu difera semnificativ la cele doua loturi de copii
bolnavi.
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Dezvoltarea istorica a statisticii, complexitatea obiectului sau de
cercetare, multitudinea proceselor si fenomenelor social-economice si
culturale pe care le studiaza au determinat aparitia procesului de dife-
rentiere pe ramuri a statisticii: statistica economica, statistica demogra-
fica, statistica medicala, statistica industriala etc.

Indiferent de domeniul de activitate, totalitatea operatiunilor folosi-
te in cercetarea statistica poarta denumirea de — metodologia cerce-
tarii statistice. in cadrul metodologiei statistice, diferitele operatiuni se
succed intr-o ordine bine stabilita, reprezentand in desfasurarea lor
cronologica — etapele cercetarii statistice — ce trebuie respectate n
cercetarile intreprinse in toate domeniile de activitate.

Uneori, pentru elucidarea unor mecanisme sau precizarea actiu-
nii sau rolului anumitor substante in organism, intreprindem cercetari
experimentale pe animale de laborator, a caror rezultate incercam sa
le transpunem la om. Nu trebuie sa uitdm Tnsa nicicand ca rezultatele
obtinute pe animale nu sunt superpozabile cu cele inregistrate la om.

Astazi dezvoltarea impetuoasa a stiintelor, In mod deosebit a celor
tehnice, este indisolubil legata de utilizarea unor metode noi, complexe
si precise, de evaluare si cuantificare a diferitelor aspecte calitative,
obtinute pana de curand prin vechile metode descriptive, mai putin pre-
cise si exacte.

Aceste cateva aspecte generale justifica si impun cunoasterea si
aplicarea metodei statistice in general, a statisticii matematice indeo-
sebi, alaturi de celelalte metode de investigatie, in cercetarile clinice,
de laborator, ca si in cele menite sa contribuie la cunoasterea si apre-
cierea starii de sanatate a populatiei.

Etapele principale ale cercetarii statistice sunt: adunarea sau ob-
servarea, prelucrarea, prezentarea si analiza materialului statistic.

3.1. Adunarea sau observarea materialului statistic

Este operatia care ne permite sa obtinem datele necesare efectu-
arii unei cercetari statistice. Termenul de “ADUNAREA” se utilizeaza
atunci cand datele necesare efectuarii lucrarii statistice le luam din evi-
dente primare aflate la nivelul unitatilor sanitare, ca rezultat al activitatii
personalului acestor unitati.

Metodologia generala a cercetarii statistice 119

Exemplul 1. Daca ne propunem sa stabilim incidenta hipertensiunii
arteriale intr-o sectie de spital, extragem fisele medicale ale bolnavilor
din stationar, care prezinta valori ale TA peste limitele normale (140/90
mm Hg) din sectia de boli interne. Aceste date le supunem ulterior ope-
ratiei de prelucrare a materialului statistic.

Exemplul 2. Daca ne propunem sa facem un studiu privind boala
parodontala, atunci datele necesare efectuarii studiului le extragem din
registrele sau figsele de consultatie ale bolnavilor examinati la nivelul
unitatilor stomatologice dintr-un anumit teritoriu.

Termenul de “observare” se utilizeaza atunci cand materialul nece-
sar efectuarii lucrarii il obtinem ca rezultat nemijlocit al muncii proprii.

Exemplul 3. Tn cadrul stabilirii incidentei TA la populatia dintr-un
teritoriu, examinam o parte (lot) din colectivitatea respectiva, prin exa-
men clinic si de laborator, consemnand in mijloacele de inregistrare
valorile tensionale obtinute de noi pentru fiecare persoana examinata.

Exemplul 4. Daca ne propunem sa efectuam o cercetare din care
sa reiasa rolul fluorului din apa potabila asupra cariei dentare, in cazul
“observarii” materialului statistic, luam un lot de animale carora le admi-
nistram apa cu fluor in diferite concentratii, 0 anumita perioada de timp
si consemnam in protocoalele de lucru, intocmite in acest scop, toate
modificarile ce survin la animalele din lotul de cercetare, comparativ cu
un lot martor.

Adunarea sau observarea materialului statistic constituie operatiu-
nea de baza intr-o cercetare statistica, deoarece corectitudinea si vala-
bilitatea rezultatelor depind in cea mai mare masura de modul in care
se efectueaza aceasta. Ca atare adunarea materialului se va face cu
mare atentie, in mod obiectiv, fara a incerca sa denaturam datele, pe
baza unor idei preconcepute. Sa nu se uite niciodata ca in cercetarea
stiintificd un “nu” categoric este mai valoros decéat un “da” indoielnic.

Buna reusita a etapei de adunare a materialului statistic depinde in
egald méasura si de uniformitatea metodelor si mijloacelor de lucru. Tn-
trucat cercetarile statistice incumba un volum mare de munca, in efec-
tuarea acestora sunt angrenate mai multe persoane. Pentru realizarea
uniformitatii in munca de adunare a materialului se folosesc metode
si mijloace de lucru judicios intocmite, iar personalul care participa la
operatia de adunare a materialului este bine si amanuntit instruit asu-
pra continutului mijloacelor de inregistrare.
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Operatiunea de adunare sau observare a materialului statistic cu-
prinde urmatoarele subetape:

Subetapa datelor preliminare sau a datelor pregatitoare in care,
inainte de efectuarea propriu-zisa a operatiei de adunare a materialului
statistic, se stabilesc gi se precizeazé unele notiuni absolut necesare
bunei desfasurari a operatiei propriu-zise.

Stabilirea scopului si obiectului lucrarii

In aceasta subetapa se precizeaza scopul in care se efectueaza
lucrarea statistica si obiectul acesteia.

Exemplul 5. in cazul cercetérii incidentei hipertensiunii arteriale
scopul incidentei este acela de a cunoaste care sunt factorii biologici,
de mediu, sociali-economici si comportamentali care au determinat o
incidenta crescuta a bolii hipertensive, in vederea eliminarii sau dimi-
nuarii acestora, iar obiectul lucrarii statistice este persoana careia i
s-au determinat valorile TA.

Exemplul 6. In cazul cercetarii experimentale: “rolul fluorului in
protejarea organismului impotriva cariei dentare”, scopul urmarit este
acela de a cunoaste in ce masura fluorul, administrat in anumite con-
centratii, in apa de baut, exercitd asupra organismului un rol protector
impotriva cariei dentare, iar obiectul lucrarii il constituie caria dentara.

Este necesar sa stabilim — in cadrul datelor pregatitoare — scopul si
obiectul lucrarii, intrucéat continutul mijloacelor de observare a materia-
lului este impus de aceste doua notiuni.

Delimitarea cercetarii
Dupa ce s-a stabilit scopul si obiectul cercetarii statistice se trece la
delimitarea cercetarii. Aceasta delimitare se face in:

— timp, stabilindu-se, in functie de natura problemei cercetate, pe-
rioada de timp in care ne propunem sa adunam sau sa observam
materialul necesar efectuarii lucrarii. Din acest punct de vedere
trebuie precizat ca sunt cercetari care se fac pe baza materialu-
lui obtinut la un moment dat, pe baza unei singure examinari iar
altele necesita perioade mai lungi sau mai scurte de timp. Spre
exemplu starea de morbiditate prin HTA si respectiv prin afectiuni
stomatologice se poate cunoaste pe baza unei singure examinari
a populatiei dintr-o colectivitate, fara a necesita o urmarire in timp
a acesteia.

Metodologia generala a cercetarii statistice 121

Ea e similara cu un instantaneu fotografic care exprima ce se pe-
trece la un moment dat in sanul populatiei din punct de vedere stoma-
tologic, sau al valorilor tensiunii arteriale.

In cazul urmaririi in dinamic& a TA la populatia unei localitati, exa-
minarea populatiei din aceasta colectivitate se face la anumite intervale
de timp, pentru a stabili daca masurile preconizate pentru combaterea
HTA sunt eficiente sau nu.

n cazul exemplului cu administrarea fluorului, Tn diferite concentratii,
in apa potabil, lotul de populatie examinat initial trebuie urmarit si exami-
nat, comparativ cu un lot martor, la diferite intervale de timp, pentru a sta-
bili daca fluorul exercita sau nu un rol protector impotriva cariei dentare;
— spatiu; cu care ocazie se stabilegte teritoriul pe care ne propunem

sa efectuam cercetarea. Acest teritoriu poate sa fie restrans (o cla-
sa, o scoala, o intreprindere) sau mai extins (o circumscriptie, o
comuna, teritoriul deservit de un anumit spital unificat etc.), in func-
tie de natura problemei pe care o cercetam si de scopul si obiectul
cercetarii. Cand cercetarea se extinde pe un teritoriu mai mare,
atunci se respecta de obicei impartirea administrativa a teritoriului:
sat, comuna, raion etc. Starea de morbiditate prin HTA se poate
stabili fie la populatia unei colectivitati restranse (intreprindere, sat,
comuna) fie la populatia intregului raion. Starea de morbiditate prin
afectiuni stomatologice se poate stabili spre exemplu, fie la popula-
tia scolard — de o anumita varsta — sau la toata populatia colectivi-
tatii, pe ani de varsta sau pe grupe de varsta;

— volum, urmarind sa stabilim marimea colectivitatii pe care o vom
lua Tn studiu, sub raport cantitativ, deci numarul de unitati statistice
ce urmeaza a fi cercetate.

Cercetérile statistice se fac fie pe totalul unitatilor statistice cuprinse
intr-o populatie si atunci se spune céa s-a lucrat pe “univers”, colectivi-
tate statistica generald, fie pe un numar limitat de unitati statistice din
cadrul populatiei si atunci se spune ca s-a lucrat pe “esantion”. Cele
mai veridice concluzii se obtin atunci cand cercetarea a cuprins totalita-
tea unitatilor statistice ce compun o multime, o colectivitate. Asemenea
cercetari insa se efectueaza foarte rar intrucat sunt foarte costisitoare
— necesitdnd sume mari de bani, sunt greu de organizat, datorita nu-
marului mare de personal, de aparatura, reactivi si necesita timp inde-
lungat. Uneori nici nu este necesar sa efectuam cercetari pe “univers”
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intrucat statistica matematica ne ofera criterii exacte pentru stabilirea
numerica a colectivitatii ce urmeaza a fi cercetata, pentru ca concluziile
obtinute Th urma cercetarii sa poata fi generalizate ca si cand am fi lu-
crat pe “univers” sau pe colectivitatea statistica generala.

Stabilirea unitatii statistice

Stabilirea unitatii statistice — adica a partii componente a multimii
sau colectivitatii expusa cercetarii. Este necesar sa stabilim unitatea
statistica cu care lucram pentru ca nu totdeauna aceasta este distincta,
iar uneori ea e impusa de natura cercetarii si scopul urmarit.

Exemplul 1. Dacd dorim sa stabilim incidenta HTA intr-o colecti-
vitate atunci fiecare persoana examinata care prezinta valori crescute
ale TA constituie o unitate statistica. Ea reprezinta un caz nou de Tim-
bolnavire. Prin caz nou de imbolnavire intelegem orice imbolnavire din
momentul depistarii sau luarii in evidentd pana in momentul vindecarii
sau decesului. Cazul nou de imbolnavire nu se confunda nici cu per-
soana bolnava nici cu consultatia, pentru ca una i aceeasi persoana
poate prezenta mai multe imbolnaviri noi intr-o anumita perioada de
timp si pentru aceeasi imbolnavire persoana respectiva se poate pre-
zenta de mai multe ori la consultatie.

n cazul recensdmantului de populatie unitatea statistica este per-
soana recenzata cu caracteristicile: varsta, sex, nationalitate, profesiu-
ne etc. Alte exemple de unitati statistice sunt: familia, casatoria, nascu-
tul viu, gravida, institutia medicala etc.

Exemplul 2. Daca initiem o cercetare Th scopul cunoasterii morbidi-
tatii stomatologice pe afectiuni, atunci fiecare afectiune noua constituie o
unitate statistica si o folosim in calculul morbiditatii. Prin afectiune noua
sau caz nou de imbolnavire intelegem in cazul nostru, orice afectiune
stomatologica din momentul depistarii pana in momentul vindecarii. Deci
pentru a stabili care este morbiditatea stomatologica prin caria dentara,
intr-o anumita colectivitate, inregistram toate cariile dentare noi, depista-
te la populatia examinata, pe care le etichetam ca unitati statistice si nu
persoana care prezinta caria dentara constituie unitatea statistica, in ca-
zul stabilirii morbiditatii pe contingente, prin afectiuni stomatologice, uni-
tatea statistica o constituie persoana care cu ocazia examinarii prezinta
afectiuni stomatologice, in calcularea morbiditatii generale nu persoana
bolnava constituie unitatea statistica, ci cazul nou de imbolnavire.
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Aceeasi persoana poate prezenta, in decurs de un an, mai multe
imbolnaviri noi. Fiecare dintre aceste imbolnaviri constituie unitati sta-
tistice distincte. De asemenea pentru fiecare imbolnavire noua, care
poate dura uneori 0 perioada mai lunga de timp, persoana bolnava se
poate prezenta de mai multe ori la medic, fara ca aceste consultatii sa
fie etichetate ca imbolnaviri noi si deci ca unitati statistice distincte.

Stabilirea programului adunarii sau observarii materialului

statistic

Dupa ce am facut delimitarea lucrarii statistice in timp, spatiu si
volum, este necesar sa stabilim caracteristicile fiecarei unitati statistice
cercetate.

Prin caracteristica (variabild) se intelege tréasatura sau insusgirea
proprie fiecarei unitati statistice.

Exemplul 1. In cazul cercetdrii morbiditatii prin HTA intr-o colecti-
vitate se pot lua in considerare urmatoarele caracteristici (variabile):
varsta, sexul, localitatea de domiciliu, profesia, factorii de risc etc.

Exemplul 2. in cazul cercetarii morbiditatii stomatologice intr-o anu-
me colectivitate, se vor lua in considerare urmatoarele caracteristici: ca-
zul nou de boala, varsta, sexul, localitatea de domiciliu, natura imbolna-
virii noi, profesia etc. Caracteristicile sau variabilele pot fi de tip cantitativ
exprimate in unitati de masura ca: inaltime, greutate, talie, perimetru to-
racic, in cazul dezvoltarii fizice, glicemie, TA, temperatura, puls; si de tip
calitativ cand exprima o calitate ce nu poate fi masurata prin unitati de
masura, de exemplu: sexul, culoarea tegumentelor, starea la externare
a unor bolnavi (care poate fi vindecat, ameliorat, agravat). Aceste ca-
racteristici calitative sau cantitative trebuie exprimate clar si precis, incat
persoanele care participa la operatia de adunare a materialului statistic
sa nu fie puse in situatia de a le da o interpretare subiectiva sau gresita.

A stabili caracteristicile unitatilor statistice, ce vor fi adunate sau ob-
servate in cadrul efectuarii lucrarii, inseamna a stabili programul opera-
tiei de adunare a materialului statistic.

Planul observarii sau adunarii materialului statistic

Dupa ce programul de adunare a materialului statistic a fost sta-
bilit se trece la elaborarea planului de adunare a materialului statistic.
Planul adunarii materialului statistic cuprinde date privitoare la meto-
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dologia adunarii materialului si date privitoare la organizarea adunarii
materialului statistic.

Datele metodologice ale adunarii materialului statistic se refera la
datele pe care le-am discutat mai inainte si anume: stabilirea scopului
si obiectul lucrarii sau cercetarii, delimitarea in timp, spatiu si volum a
cercetarii, stabilirea unitatii statistice, elaborarea programului adunarii
materialului.

Datele organizatorice ale planului se refera la problemele privitoare
la documentarea in tema luata in studiu, la intocmirea sau procurarea
formularelor de inregistrare, la alegerea si instruirea personalului ce va
participa la adunarea materialului statistic etc.

Planul cercetarii este deci mai cuprinzator decat programul adunarii
materialului, el incluzand si planul prelucrarii, al prezentarii si analizei
materialului, in concordanta cu ipoteza de lucru de la care am pornit.

Subetapa stabilirii metodelor de adunare sau inregistrare

a materialului statistic

Metodele folosite pentru inregistrarea materialului statistic depind
de faptul daca ne-am propus — in cadrul datelor pregatitoare — sa lu-
cram pe ,univers” sau pe ,esantion” reprezentativ. Din acest punct de
vedere metodele de inregistrare se impart in doua grupe mari:

Metode de inregistrare totala

Daca ne-am propus sa lucram pe ,univers” deci pe intreaga colec-
tivitate, atunci metodele de Tnregistrare vor fi totale — inregistrand toate
unitatile statistice ce compun o colectivitate — iar dacé ne-am propus
sa lucram pe ,esantion”, deci numai pe o parte din colectivitate, atunci
metodele folosite pentru inregistrarea materialului vor fi metode partia-
le. Metodele de inregistrare totala pot fi la randul lor:

Totale continue, cand unitatile statistice se Tnregistreaza in tota-
litate dar in masura in care fenomenul are loc. Spre exemplu daca ne
propunem sa facem un studiu asupra fenomenului de natalitate si mor-
talitate, intr-un anumit teritoriu sau intr-o anumita colectivitate, atunci
se inregistreaza toti nascutii vii sau toate decesele din teritoriul sau
colectivitatea respectiva insa pe masura ce ele se produc. Aceste inre-
gistrari sunt limitate in spatiu dar nu in timp.

Totale periodice, cand inregistrarea unitatilor statistice dintr-o co-
lectivitate sau dintr-un teritoriu se face in totalitate dar numai la anumite
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intervale de timp. Aceste inregistrari sunt limitate atat in timp cat si in
spatiu. Ele redau aspecte statistice, la un moment dat, ale fenomenu-
lui studiat, spre deosebire de inregistrarile totale continue care redau
dinamica fenomenului. Un exemplu de inregistrare totala periodica o
constituie recensamintele de populatie, care de obicei se efectueaza la
intervale de 10 ani si cuprind populatia intregii tari. Desi metoda de in-
registrare totala continua este superioara celei totale periodice, datorita
volumului mare de munca, costului ridicat, necesitand un mare numar
de personal specializat, ea se aplica numai in situatii aparte.

Metode de inregistrare partiala

Le utilizam atunci cAnd ne propunem sa efectuam cercetarea pe o
parte din colectivitate, pe esantion. Lucram pe o parte din colectivitate
folosind metode de inregistrare partiala, atunci cand fie ca nu cunoas-
tem colectivitatea generala, deci nu o putem aborda, fie ca volumul de
munca este prea mare si necesita fonduri mari, timp indelungat, perso-
nal numeros, baza materiala bogata si putem obtine aceleasi rezultate,
aceleasi concluzii, lucrand numai pe o parte din unitatile statistice ce
compun colectivitatea.

Printre metodele de inregistrare partiala amintim:

Estimatia — este 0 metoda de inregistrare partiala care, pe baza
unor sondaje facute in sanul colectivitatii generale, luata in studiu, in-
cearca sa caracterizeze, sa traga concluzii de ordin general valabil
pentru intreaga colectivitate.

Exemplul 1. Pentru a cunoaste morbiditatea prin HTA intr-o co-
lectivitate se examineaza prin extragere aleatorie un numar limitat de
cazuri (din toate grupele de varsta, de ambele sexe, de diferite profesii)
reprezentand un esantion din populatia generala, iar rezultatele obtinu-
te se vor putea generaliza, estima, in colectivitatea generala.

Exemplul 2. Pentru a cunoaste starea de morbiditate prin afectiuni
stomatologice la elevii dintr-o colectivitate scolara, se examineaza din
punct de vedere stomatologic, prin sondaj, un numar de elevi din fieca-
re clasa a scolii respective, iar rezultatele obtinute in urma prelucrarii
datelor, investigatiilor de specialitate, sunt generalizate, ca si cand stu-
diul sau examinarea s-ar fi extins asupra tuturor elevilor din respectiva
colectivitate scolara.

De mentionat este faptul ca esantionul pe care s-a lucrat a trebuit
sa fie ,reprezentativ’ atat sub aspect cantitativ, cat si sub aspect ca-
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litativ, adica al celorlalte atribute ca: sex, grupa de varsta, conditii de
alimentatie, de locuinta etc. Estimatia, pe baza unor sondaje mai mult
sau mai putin numeroase facute in colectivitate, aproximeaza frecventa
unor fenomene in sanul colectivitatii fara a avea pretentia de exactitate
(ea introduce intotdeauna un risc si 0 eroare maxima admisa). Cu cat
numarul de investigati din esantion este mai mic cu atat rezultatele sunt
mai imprecise si cu cat numarul de cazuri din esantion este mai mare,
rezultatele sunt mai exacte.

Metoda esantionului sau selectia — este metoda de inregistrare
partiala care, pe baza examinarii unei parti reprezentative din punct de
vedere cantitativ (numar cazuri) si calitativ (atribute) din unitatile statis-
tice ce compun colectivitatea generala, urmareste sa caracterizeze in-
treaga colectivitate din care a fost extras esantionul. Sub aspect cantita-
tiv esantionul va fi determinat pe baza unor formule matematice ce vor fi
prezentate la capitolul ,esantionaj”, iar sub aspect calitativ variabilele vor
fi stabilite Tn functie de natura fenomenelor pe care le cercetam.

Exemplul 1. Pentru a stabili incidenta HTA intr-o colectivitate vom
examina un numar limitat de cazuri, in ceea ce priveste TA si diferitele
atribute sau variabile: sex, varsta, domiciliu, profesie, urmarindu-se o
stratificare a acestor cazuri in esantion asemanatoare cu stratificarea
din populatia generala.

Exemplul 2. Daca ne propunem sa cunoastem starea de morbidi-
tate prin afectiuni stomatologice la populatia infantila dintr-un raion, nu
vom proceda la examinarea activa de specialitate a intregii populatii
infantile, ci vom selectiona colectivitati reprezentative din raion (din me-
diul urban, din mediul industrial, din mediul rural, cu diferite forme de
relief, cu nivel social-economic diferit, cu obiceiuri culinare specifice, cu
nivel sanitar diferit, de varste diferite etc.) pe care, examinandu-le din
punct de vedere stomatologic, vom putea stabili aspectele de morbidi-
tate ce caracterizeaza Tntreaga populatie infantila din raion.

In anumite situatii, dictate de specificul bolii cercetate, cu afinitate
sau predilectie pentru anumite grupe de varsta, vom lua in studiu nu-
mai acele varste la care maladia respectiva este mai frecventa. Spre
exemplu, daca ne propunem sa cunoastem morbiditatea prin afectiuni
parodontale intr-o colectivitate, esantionul pe care vom lucra nu va cu-
prinde populatia de toate vérstele ci cu precadere varstele de 35-40
ani, intrucét incidenta imbolnavirilor prin afectiuni parodontale e mai
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crescuta la aceste varste, in asemenea situatie spunem ca am exa-
minat si Tnregistrat partea de baza a colectivitatii. La fel procedam n
cazul cercetarii morbiditatii prin afectiuni cardio-vasculare etc.

Monografia — este 0 metoda de Tnregistrare partiala utilizata pentru
studiul unei singure colectivitati (localitate, circumscriptie, intreprinde-
re, scoald) sau a unui singur fenomen (demografic, de morbiditate). Ea
urmareste sa cunoasca aspectele caracteristice ale colectivitatii sau
fenomenului respectiv, fara a le putea generaliza in populatia generala.
Fiind o metoda descriptiva, monografia se multumeste doar sa sesize-
ze aspectele caracteristice ale colectivitatii sau fenomenului fara sa le
poata explica.

De exemplu, monografia unei localitati descrie: problemele demo-
grafice, nivelul de trai, ocupatia populatiei, nivelul cultural, obiceiurile
culinare ale populatiei, starea de sanatate cu evidentierea problemelor
de morbiditate si mortalitate, factorii de risc din colectivitate etc. Ea nu
poate sa explice relatia dintre aceste caracteristici ale populatiei din
localitatea respectiva.

Ancheta — este o metoda de investigatie partiala a materialului statis-
tic pe formulare adecvate problemei cercetate, in formularele de ancheta
datele se inscriu fie de anchetator, si atunci vorbim de ancheta directa,
fie de catre persoana anchetata, si atunci vorbim de ancheta indirecta, in
cazul anchetei indirecte exactitatea raspunsurilor depinde de nivelul de
pregatire a celor anchetati. Ancheta de obicei succede monografiei, in-
cercand sa aprofundeze unele aspecte sesizate de monografie. Fiind o
metoda de profunzime, ancheta se limiteaza la colectivitati mai restrénse
(sectia unei intreprinderi, clasa unei scoli etc.). in cazul in care ancheta
stabileste rolul negativ al unor factori negativi din colectivitatea respecti-
va, ea se incheie cu propuneri de remediere a acestora.

Exemplul 1. Daca in colectivitatea in care s-a intocmit monografia
a rezultat ca HTA este frecventa in sanul colectivitatii, atunci personalul
medical, facand un studiu pe esantion, stabileste cauzele sau factorii
de risc (alimentatie, solicitari la locul de munca, consum de alcool etc.)
si propune masuri concrete care sa duca la eliminarea acestora si la
scaderea incidentei HTA in colectivitatea respectiva.

Exemplul 2. Daca monografia a scos in relief faptul ca populatia
prezinta o dantura deficitara, atunci ancheta respectiva cauta sa stabi-
leasca pe un esantion cauzele acesteia si se incheie cu recomandarea
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unor masuri concrete privind modul de alimentatie, conditiile de igiena
buco-dentara etc.

Mijloace de inregistrare

Adunarea si inregistrarea materialului statistic se face pe anumi-
te formulare statistice numite mijloace de inregistrare. Continutul mij-
loacelor de inregistrare trebuie sa fie clar, concis si sa cuprinda toate
caracteristicile unitatilor statistice de care avem nevoie in lucrarea pe
care o efectuam. Deci continutul mijloacelor de inregistrare difera de la
o lucrare la alta. El este dictat de scopul si obiectul lucrarii, unitatea sta-
tistica aleasa si se stabileste odata cu elaborarea programului lucrarii.

Aceste mijloace de inregistrare pot fi:

Certificatele sunt formulare ce servesc pentru inscrierea unei sin-
gure unitati statistice, o singura data. De exemplu: certificatul de naste-
re, buletinul de identitate, certificatul de deces etc.

Figele servesc la inregistrarea unei singure unitati statistice dar nu
0 singura data ci de mai multe ori, pe perioade de timp mai indelunga-
te. De exemplu: fisa copilului de 0-18 ani, fisa de consultatie a adultului,
fisd de consultatie stomatologica, fisa gravidei sau foaia de observatie
clinica in spitale.

Listele sunt mijloace de inregistrare ce servesc pentru mai multe
unitati statistice. Sunt sinonime cu tabelele. Ele inscriu unitatile statis-
tice pe cate un rand al listei, iar diferitele caracteristici sau variabile ale
unitatilor statistice se inscriu o singurd data, in coloane. De exemplu
daca ne propunem sa examinam activ din punct de vedere al starii
de sanatate elevii dintr-o clasa, folosim pentru inscrierea rezultatelor
o listd in care se inscriu pe randuri, nominal, toti elevii examinati, iar
in partea dreapta a fiecarui nume, in coloane, diferite variabile: sex,
varsta, afectiune etc.

Registrele sunt mijloace de inregistrare ce cuprind mai multe liste
de acelasi fel. De exemplu registrul de consultatii medicale, de vacci-
nari, de evidenta a gravidelor etc.

3.2. Prelucrarea materialului statistic

Datele adunate sau observate se refera de cele mai multe ori la
fiecare unitate statistica in parte. Pentru a putea caracteriza insa colec-
tivitatea luata in cercetare este necesar sa supunem aceste date unei
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operatii de prelucrare care consta in aranjarea, verificarea, codificarea,

sortarea si gruparea acestora in asa fel incat sa permita o prezentare

clara a materialului statistic.

Dupa locul in care se efectueaza prelucrarea deosebim:

» prelucrarea descentralizata care are loc la nivelul unitatilor sanitare
care au efectuat adunarea materialului statistic, iar dupa aceea da-
tele prelucrate sunt tnaintate forurilor superioare interesate in cen-
tralizarea datelor provenite de la unitatile teritoriale;

» prelucrarea centralizata are loc la nivelul forurilor superioare care
initiaza cercetarea, pe baza formularelor de inregistrare a materia-
lului trimise de unitatile teritoriale. Prelucrarea centralizata se face
la nivelul Centrului National de Management in Sanatate. Acest
mod de prelucrare are avantajul ca se executa de catre specialisti
reusind o mai buna calitate a rezultatelor lucrarii.

Etapa de prelucrare a materialului statistic cunoaste mai multe sub-
etape:

Verificarea materialului statistic poate fi:

Verificare cantitativa, care stabileste daca toate formularele de in-
registrare sunt completate si daca s-a raspuns la toate rubricile cores-
punzatoare caracteristicilor unitatilor statistice prevazute in planul cer-
cetarii. De exemplu daca ne propunem sa cercetam morbiditatea intr-o
colectivitate scolara, datele obtinute in urma examinarii de specialitate
a elevilor le vom inscrie in figele de consultatie intocmite Tnh acest sens.
Fisele astfel completate pentru fiecare elev in parte sunt supuse unei
verificari cantitative care stabileste daca s-au inscris datele la toate ca-
racteristicile elevilor examinati: véarsta, sex, domiciliu, afectiuni medicale
(HTA, infectii acute ale cailor respiratorii, boli diareice acute, otite), afec-
tiuni stomatologice (carii dentare, pulpite, gangrene, extractii). Formu-
larele care nu cuprind datele necesare la toate rubricile prevazute sunt
inlaturate, neputand fi supuse operatiei de prelucrare propriu-zisa.

Verificarea calitativa urmareste sa stabileasca daca datele inscri-
se n diferitele rubrici sunt exacte. Ea poate fi:

* logica — cand urmareste sa stabileasca daca nu exista nepotriviri in-
tre varsta si diagnostic, intre sex si diagnostic etc. Se intampla uneori
ca diagnosticul unui bolnav de sex masculin (ex. Cancer de prostata)
sa fie trecut din greseala pe formularul unei femei. Exista programe
speciale de verificare logica a acestor neconcordante pe calculator.
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» cifrica — atunci cand urmareste sa stabileasca daca datele inregis-
trate corespund realitatii. Spre exemplu, pe baza anului nasterii se
poate calcula caracteristica de varsta a individului in anul in curs si
verifica astfel concordanta acestor date.

Codificarea materialului statistic

Codificarea nu este altceva decat notarea prin cifre (numerica) sau
litere (alfabeticd), a diferitelor caracteristici ale unitatilor statistice, in
scopul usurarii prelucrarii si interpretarii rezultatelor obtinute. Codifica-
rea se foloseste de obicei in cadrul lucrarilor de amploare, care cuprind
un numar mare de unitati statistice. Spre exemplu Tn cadrul cercetarii
morbiditatii din teritoriul unui spital se pot codifica cu litere localitatile,
iar diagnosticele de boala se codifica numeric conform clasificarii si co-
dificarii cauzelor de boala si deces — revizia a-X-a OMS pe 999 cauze
de imbolnavire. De exemplu, infarctul miocardic acut are codul 459,
pneumonia virala are codul 506, caria dentara are codul 544 etc.

Sortarea materialului statistic consta in repartizarea unitatilor
statistice dupa caracteristici individuale. Sortarea poate fi facuta ma-
nual sau cu ajutorul calculatoarelor electronice, mai ales in lucrarile
mari cand sunt inscrise mai multe caracteristici ale unitatilor statistice
sub forma unor chestionare, sortarea acestor caracteristici facandu-se
automat cu ajutorul calculatorului.

Centralizarea datelor statistice urmeaza sortarii sau repartizarii
unitatilor statistice pe diferite caracteristici. Ea consta in insumarea ca-
racteristicilor statistice si a unitatilor statistice. Aceasta se poate face
sub forma unor tabele care sa cuprinda rubrica totala. Centralizarea
poate fi simpla cand la baza insumarii sta un singur criteriu (ex. cen-
tralizarea cazurilor noi de boala dintr-un teritoriu) sau grupata cand la
baza insumarii unitatilor statistice stau mai multe criterii (ex. centraliza-
rea imbolnavirilor pe sexe, grupe de varsta, cauze de boala etc.).

Gruparea materialului statistic consta in aranjarea unitatilor sta-
tistice, in functie de diferitele caracteristici sau variabile, in grupe cat
mai omogene, pentru a le putea scoate cat mai usor in evidenta. Gru-
parea este operatia statistica ce permite trecerea de la aspectele parti-
culare, individuale ale unitatilor statistice la aspecte generale, comune,
esentiale ale materialului cercetat.

Asa, spre exemplu, daca ne propunem sa cercetam morbiditatea
prin HTA sau afectiuni stomatologice intr-o colectivitate organizata
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(scoald, institutie), datele obtinute in urma examinarii difera de la o
unitate statistica la alta sub aspectul varstei, sexului, profesiei, starii de
sanatate sau boala etc., neputandu-ne permite observarea a ceea ce
este general, comun, caracteristic Tntregii colectivitati.

Repartizarea datelor pe diferite variabile: grupa de varsta, sex, pro-
fesie, stare de sanatate sau boala, mod de alimentare permite, in cadrul
gruparii, observarea a ceea ce este general, esential, oferindu-ne posibi-
litatea sa intrevedem concluziile ce se degaja in urma studiului efectuat.

Criteriile sau caracteristicile de grupare a materialului statistic de-
pind de scopul urmarit prin cercetarea intreprinsa. Este ceea ce afirma
Claude Bernard: “Cand nu stim ceea ce cautam, nu vedem ceea ce
am gasit.”

Spre exemplu daca nu cunoastem rolul suprasolicitarii nervoase in
boala hipertensiva si nu stabilim acest criteriu in gruparea bolnavilor,
sau daca nu cunoagtem rolul sursei de apa potabila in influentarea
morbiditatii Tn afectiuni stomatologice $i nu grupam materialul statistic
si dupa acest criteriu, putem trece pe langa o concluzie esentiala fara
a o putea sesiza.

Gruparea poate fi simpla cand la baza repartizarii materialului sta-
tistic sta un singur criteriu.

Exemplul 1. Gruparea pe sexe a bolnavilor cu HTA (Tab. 32).

Tabelul 32
Numérul de bolnavi cu HTA in functie de sex
Sex Nr. bolnavi cu HTA
M 30
F 20
TOTAL 50

Exemplul 2. Repartizarea bolnavilor cu afectiuni stomatologice pe
cauze de boala (Tab.33).

Tabelul 33

Numérul de bolnavi cu afectiuni stomatologice pe cauze de boald

Nr. crt. Afectiunea Nr. imbolnaviri
1. Caria dentara 60
2. Pulpita 15

3. Gangrena 8

4. Parodontopatii 26
TOTAL 109
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Gruparea poate fi complexa cand la baza repartizarii materialului
statistic stau doua sau mai multe criterii.
Exemplul 3. Distributia pe sexe si grupe de vérsta a bolnavilor cu
HA, in colectivitatea X anul Y(Tab.34).
Tabelul 34
Repartizarea bolnavilor cu HTA in functie de sex si grupe de varsta
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Grupa de varsta
0-15 16-49 50-90 Total
Sex M 8 20 30
F 3 7 10 20
50

Exemplul 4. Distributia pe cauze si sexe a afectiunilor stomatologi-
ce in colectivitatea X anul Y (Tab.35).
Tabelul 35
Repartizarea bolnavilor cu afectiuni stomatologice in functie de sex
in localitatea X, anul Y

cercetarea mortalitatii pe ani de varsta, de la 1 la 80 de ani, intrucat
mortalitatea nu difera de la un an de varsta la altul. Dar este importanta
gruparea deceselor pe grupe de varsta de cate 5 ani sau de cate 10
ani, intrucat fenomenul cercetat ,mortalitatea generala’ permite unele
interpretari si concluzii in raport cu aceste grupe de varsta.

Fiecare grupa de valori sau ,clasa” are la randul ei o limita inferi-
oara, o limita superioara si un centru al clasei egal cu semisuma celor
doua limite.

Exemplul 5. Distributia pe grupe de valori ale TA a bolnavilor cu
HTA in colectivitatea X anul Y (Tab.36).

Tabelul 36
Repartizarea bolnavilor cu HTA pe grupe de valori ale TATn colectivitatea X anul Y
Grupe de valori Centrul clasei Frecventa
Nr. crt.
TA

1. 160-169,9 165 18
. 170-179,9 175 22
3. 180-189,9 185 10
TOTAL 50

NI ort. Afectiunea Numar imbolnaviri pe sexe
' Total M F
1. |Total 100 45 55
2. Carie dentara 60 25 35
3. Pulpita 25 17 8
4. Gangrena 8 6 2
5. Parodontopatii 16 6 10

Dupa natura caracteristicii gruparea poate fi:

— in timp, cand repartizarea materialului statistic are la baza anumite
intervale de timp, de exemplu pe semestre (semestrul I, semestrul
II) sau pe trimestre etc.

— 1in spatiu, cand repartizarea materialului statistic se face in raport
cu locul sau teritoriul unde s-a examinat populatia, de exemplu me-
diu rural si mediu urban.

Limitele gruparii nu se stabilesc mecanic ci depind de natura fe-
nomenului cercetat si scopul lucrarii, in principiu o grupare prea ama-
nuntitd a materialului statistic duce la o faramitare ce ne impiedica sa
observam ce este caracteristic, esential. De asemenea daca o caracte-
ristica are prea multe valori vom repartiza materialul statistic pe grupe
de valori care se vor numi intervale de clasa. De exemplu, ar fi inutila

Exemplul 6. Distributia pe grupe de varsta a bolnavilor cu afectiuni
stomatologice in colectivitatea X anul Y (Tab.37).

Tabelul 37
Repartizarea bolnavilor cu afectiuni stomatologice pe grupe de
varsta in colectivitatea X anul Y
Nr. crt. Grupe de vérsta Centrul clasei Frecventa
1. 0-19 10 79
2. 20-39 30 38
3. 40-59 50 42
4. 60-80 70 64
TOTAL 223

De mentionat ca in cadrul gruparii trebuie s& cunoagtem exact va-
lorile extreme — maxima si minima — ale caracteristicii si trebuie sa
stabilim intervale de clasa egale iar limitele intervalelor sau claselor sa
fie distincte pentru a nu crea confuzii cu ocazia repartizarii materialu-
lui statistic. De exemplu, daca dorim sa distribuim elevii unei clase pe
grupe de Tnaltimi vom stabili Tnaltimea maxima si minima a elevilor din
clasa respectiva iar in interiorul intervalului respectiv vom delimita, la
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intervale egale, grupe de valori ale inaltimii. Cel mai scund elev, avand
indltimea de 150 cm si cel mai inalt de 170 cm, in interiorul acestor
valori extreme vom stabili grupe de valori ale inaltimii din 5 in 5 cm,
limitele grupelor de inaltime fiind si ele distincte.

Exemplul 7. Distributia pe grupe de inaltimi a elevilor din clasa X
in anul Y (Tab.38).

Tabelul 38

Repartizarea elevilor pe grupe de inaltimi din clasa X in anul' Y

Nr.crt. Grupe de inaltime cm Numar elevi
1. 150-154,9 4
2. 155-159,9 12
3. 160-164,9 18
4, 165-169,9 9
TOTAL 43

Elaborarea indicatorilor

Gruparea de obicei cuprinde cifre brute, valori absolute, care rare-
ori pot fi interpretate ca atare. De aceea materialul statistic este supus
in continuare unei prelucrari cu ajutorul metodelor de statistica mate-
matica in vederea obtinerii unor indicatori statistici ca: marimi medii,
marimi relative, indici etc., ce vor permite aprecieri comparative, corec-
te si concluzii semnificative.

3.3. Esantionarea

Prin egantionare (esantionaj) intelegem totalitatea tehnicilor si pro-
cedeelor statistice cu ajutorul carora se poate caracteriza o colectivitate
(N) studiind o parte a acesteia. Se va studia un numar limitat de cazuri
(n), care vor fi extrase aleator, intAmplator, din intreaga colectivitate.

Elementele efectiv studiate constituie esantionul sau mostra;
populatia din care provine egantionul poartd numele de colectivitate
generala sau univers, baza de sondaj. Elementele individuale extra-
se din colectivitatea generala, la care se studiaza caracteristicile sau
insusirile, si care compun esantionul, se numesc unitati de selectie.

Scopul unui astfel de studiu pe esantion este de a nu studia intrea-
ga colectivitate generala, ci o copie de dimensiuni mai mici a aceste-
ia, iar caracteristicile obtinute pe esantion sa poata fi extrapolate cu o
anumita probabilitate asupra populatiei generale. Aceasta probabilitate
(P) poate fi de 90%, 95%, 99%, dar niciodata de 100%, deci presupune
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asumarea unui risc (a = 100-P) in efectuarea studiului, in biologie se lu-
creaza de obicei cu o probabilitate de 95%, deci cu un risc ,,a” de 5%.

Doua conditii trebuie asigurate in vederea unui studiu pe un esanti-
on: reprezentativitatea esantionului si precizia studiului.

Reprezentativitatea

Este asiguratd de alegerea aleatoare, intdmplatoare, a unitatilor
de selectie din baza de sondaj (univers), astfel incat fiecare din ele-
mentele colectivitatii generale (univers) sa aiba aceeasi sansa de a fi
cuprinse in esantion. Prin aceasta alegere aleatoare se va reproduce
populatia generala la nivel de egantion cu anumite erori. Aceste erori
se numesc ,,erori aleatoare” si ele pot fi masurate si controlate de
cercetator. Nerespectarea acestei conditii de extragere intamplatoare
a unitatilor de selectie din baza de sondaj, din colectivitatea generala,
duce la aparitia unui alt tip de erori, si anume ,,erori sistematice” (bi-
ais), care sunt imposibil de determinat de catre cercetator. De exem-
plu: un studiu experimental pentru verificarea unui nou medicament,
efectuat pe persoane care se prezinta voluntar, va introduce astfel de
erori sistematice, pentru ca acestea sunt persoane cu structuri psihice
modificate sau sufera de boala pentru care se testeaza medicamentul,
deci nu vor putea reprezenta trasaturile colectivitatii generale. De ase-
menea, un studiu efectuat asupra morbiditatii printr-o afectiune intr-o
sectie clinica a unui spital nu poate reproduce structura morbiditatii la
nivelul unui raion sau al tarii. Deci ele nu pot constitui egantioane repre-
zentative pentru teritoriul respectiv.

Precizia

Se refera la volumul esantionului. Aceasta presupune determinarea
unui numar (n) minim de cazuri necesare pentru constituirea esantio-
nului. Pentru determinarea acestuia, sa presupunem ca pornim de la o
colectivitate generala, baza de sondaj, univers, care are un volum de
N cazuri si este caracterizata de indicatorul central (media ) si de dis-
persie (deviatie standard ¢ ). Din aceasta populatie generala extragem
aleator un esantion de volum n, si care va putea fi caracterizat de media

)_(1, si abaterea standard o,. Din populatia generala pot fi extrase si un

al doilea esantion, de volum n, si caracterizat de media >_(2 si abaterea
standard o,; al treilea esantion, de volum n, si caracterizat prin media
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X, si abaterea standard o,; s.a.m.d. Mediile esantioanelor (X, X,, X,
, ...) extrase din populatia generala se vor comporta ca niste variabile
aleatoare si se vor distribui Tn stdnga si in dreapta mediei populatiei
generale. Comparand media primului esantion )_(1, cu media populatiei
generale y, se observa ca intre acestea exista o anumita diferenta sau
eroare, care poarta numele de eroare maxima admisa si se noteaza cu
Ax. Se poate scrie deci relatia:
M= K AXx

unde:

M = media populatiei generale:

X, = media esantionului I;

Ax = eroarea maxima admisa.

Aceasta eroare maxima admisa (Ax) depinde de:

* un coeficient de probabilitate ta, in functie de riscul a existent in
studiu (exemplu: 5%) sau probabilitatea (P = 1-a) cu care vom ga-
ranta rezultatele (P = 95% pentru a = 5%);

+ abaterea standard in populatia generala (o, );

* numarul de cazuri continut in esantioane (n).

Deci:
G,\‘

Jn

Introducand in formula anterioara, se poate scrie:

Ax =+,

GX

Jn

Aceasta presupune, de altfel, ca pentru un risc ,a” cu care pro-
iectdm sondajul, media populatiei generale se va situa intr-un anumit
interval, numit interval de incredere.

Numarul minim de cazuri necesar unui studiu pentru a inregistra o
eroare inferioara sau cel mult egala celei standard se va calcula con-
form uneia dintre formulele urmatoare:

pentru caracteristici cantitative:

szlitu

2__2
_ t(xcx
= 7A2

X

n
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pentru caracteristici calitative:
t’P
n= —O‘Azq

De exemplu, pentru studiul unei afectiuni, boli, in populatie, P poate
fi reprezentata de prevalenta (%) bolii in populatia generala.

Daca in colectivitatea noastra, pe care am efectuat studiul, probabi-
litatea hipertensiunii arteriale a fost de 17%, dorind ca aceasta probabi-
litate sa o generalizam la un risc de a=5% si Ax=0,8%, atunci numarul
de persoane ce vor trebui examinate va fi:

£2Pq 196°x17x83 3,84x17x83 5418,24
n= o — j— —
A 0,8° 0,64 0,64

X

= 8466

Sau, daca ne propunem sa generalizam incidenta de 98% a afec-
tiunilor stomatologice, cu un prag de semnificatie de 5% si o eroare
maxima de 1%, stabilitd pe un lot de populatie, atunci volumul eganti-
onului va fi:

1,96* x98x 2 _384x196 752,74
1 1 1

Formulele de calcul al volumului esantionului, de mai sus, se refera
la selectia simpla cu repetitie, deci in care, dupa extragere, fiecare uni-
tate este reintrodusa in colectivitatea generala.

Pentru selectia simpla fara repetitie se foloseste formula:

=753 persoane

2 2
n= tan
- 22
2
A+
N
Pentru selectia cu stratificare se foloseste formula:

N 2
tot ZN GA/‘

N 2
AZ + ta ZN G]
X N

n=

in care N = marimea colectivitatii generale.

Pentru a caracteriza fenomenele biologice sau medicale, sub as-
pectul legitatilor care stau la baza producerii sau influentarii lor, din
motivele amintite, nu facem cercetari sau observatii pe ,univers”, adica
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pe intreaga ,populatie”, pe colectivitatea generala, ci pe parti reprezen-
tative din colectivitate, din populatie, pe esantioane.

Aprecierea reprezentativitatii esantionului sub aspect calitativ, sub
aspectul omogenitatii deci, am vazut ca se face cu ajutorul deviatiei
standard, respectiv al coeficientului de variatie. Aprecierea reprezen-
tativitatii esantionului sub aspect cantitativ, sub aspectul numarului de
frecvente sau de unitati statistice, pe care facand cercetarea sa putem
generaliza rezultatele, se face cu ajutorul unor formule matematice pe
care le vom prezenta in continuare.

Alegerea partii din ,populatie” sau din colectivitatea generala — re-
prezentativa din punct de vedere calitativ si cantitativ — pe care facand
observatia sau efectuand cercetarea sa putem ajunge la rezultate sau
concluzii similare cu cele obtinute pe intreaga colectivitate, se numegte
esantionare.

METODE DE ESANTIONARE

Alegerea frecventelor sau unitatilor statistice care alcatuiesc esan-
tionul trebuie facuta de asa maniera, incat aceasta sa ofere sanse ega-
le de selectionare tuturor unitétilor, partile componente ale colectivitatii
generale sa fie proportional reprezentate, iar esantionul — analog cu
intregul — sa reflecte toate caracteristicile, atributele si aspectele colec-
tivitatii generale (populatiei).

Alegerea poate fi:

- Intamplatoare cand alegerea unitétilor statistice se efectueaza prin
tragere la sorti. In asemenea selectii trebuie asigurate sanse egale
fiecarei unitati a colectivitatii generale de a fi selectionate.

- Mecanica atunci cand selectia unitatilor statistice se face respec-
tand un anumit criteriu. Spre exemplu, de pe o anumita lista in care
unitatile statistice ale colectivitatii au fost inscrise intr-o anumita or-
dine (alfabetica, varsta, localitate etc.), se aleg unitatile statistice
ale esantionului din 5 in 5 sau din 10 Tn 10 unitati:

- Stratificata atunci cand extragerea unitatilor statistice se face pe
grupe omogene (straturi) ce reflecta intocmai structura pe aceleasi
grupe ale colectivitatii generale. Spre exemplu, daca colectivitatea
generala este reprezentata de 65% adulti, 25% copii si 10% ba-
trani, atunci si esantionul ales din colectivitatea generala sa aiba
proportional aceeasi structura pe grupe de vérsta a populatiei.
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Tipuri de esantionare

In functie de natura schemelor de esantionaj abordate putem s& clasi-
ficam esantionajele in esantionaje aleatoare si nealeatoare sau empirice.

Din categoria esantionajelor aleatoare fac parte:

- esantionaje simple (elementare)

- esantionaje stratificate

- esantionaje in grupuri

- esantionaje in trepte (faze)

- esantionaje multifazice.

In ceea ce priveste esantionajul simplu (elementar), procedeul
consta Tn extragerea la sorti a unitatilor care vor compune esantionul
(n general identice cu unitatile de selectie din populatie) din baza de
sondaj; procedeul presupune deci existenta bazei de sondaj, adica o
lista sau un figier din care se extrag, intr-o maniera aleatorie, unitatile
de selectie. Baza de sondaj poate fi o listd a tuturor nascutilor vii, a
femeilor Tnsarcinate din tara sau dintr-un anumit teritoriu, o lista a tutu-
ror persoanelor spitalizate, o lista a tuturor raioanelor, a comunelor, a
familiilor dintr-un teritoriu etc.

Esantionajul stratificat se utilizeaza cand in interiorul populatiei de
referinta unitatile statistice se gasesc plasate pe categorii. Fiecare cate-
gorie este omogena din punct de vedere al continutului intern, dar cate-
goriile difera intre ele. Asa este cazul populatiilor clasate dupa caracte-
risticile varsta, mediu de provenienta, diagnostic al bolnavilor externati,
clasati pe sectii sau grupuri de boli etc. Se adopta in acest caz o selectie
proportionald cu volumul stratului sau cu volumul optim cand din unele
straturi mai putin reprezentate se ia un numar sporit de unitati.

Daca unitatile statistice se gasesc plasate in grupuri asemanatoare,
fiecare grup in parte avand insa o compozitie eterogena (cazul familiei,
gospodariei, dispensarului medical etc.) se considera ca unitate de se-
lectie grupul (familia, respectiv gospodaria) si nu individul, inregistrarea
ulterioara a esantionului beneficiind de un plus de operativitate si preci-
zie, comparativ cu selectia simpla a unitatilor individuale.

Esantionajul in grupuri este un procedeu folosit cand lipseste
baza de sondaj iar constituirea ei este dificila si foarte costisitoare si in
sfarsit cand dispersia teritoriald a populatiei de investigat este exage-
rata. Se porneste de la faptul ca populatia de studiat poate fi imaginara
ca fiind constituita din unitati de selectie ierarhizate.
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De exemplu nascutii vii sau gravidele apartin la familii, acestea
apartin la o colectivitate care poate fi definita (cartier, comuna) care la
randul lor apartin la orase sau raioane in cadrul unei tari.

Esantionajul in trepte, este un procedeu in care unitatile de se-
lectie sunt ierarhizate ca in cadrul esantionajului in grupuri, diferenta
constand in faptul ca in timp ce in cadrul cuiburilor se realizeaza o
singura extragere aleatorie, in esantionajul in trepte se efectueaza mai
multe trageri la sorti.

Astfel, in exemplu, tara-raioane-comune-familie-noi nascuti, urma-
toarele extrageri sunt posibile: sondajul de gradul | — raioane, rezul-
tand raioane selectionate, sondajul de gradul Il — comune, rezultand
comune selectionate la prima extragere, sondajul de gradul Il — familii,
rezultand familii selectate din comunele alese in selectia in treapta a
lI-a. Familiile selectate constituie o baza de sondaj, din care se va face
0 noua selectie, faza a IV-a, aceasta fiind esantionul de investigat efec-
tiv. Este recomandabil a se evita realizarea unui numar prea mare de
extrageri pentru ca in esantionajul cu mai multe faze, fiecare operatie
de extragere antreneaza o eroare de esantionaj. In exemplul descris
mai sus, se observa ca mai multe baze de sondaj sunt necesare pentru
fiecare faza dar se evita necesitatea existentei unei liste a tuturor unita-
tilor de observare pentru tara intreaga, de exemplu.

Esantionajul multifazic este un procedeu care combina metodele
anterior prezentate. El consta in formarea unui esantion primar pentru
a obtine informatii cu caracter general urmat de constituirea unuia sau
mai multor esantioane din esantionul primar pentru a obtine informatii
suplimentare, mai specifice. Exista si alte metode empirice de esanti-
onaj, mai mult sau mai putin utilizate, care au unele facilitati demne de
avut in vedere, dar avand o valoare stiintifica mai redusa, vor fi numai
mentionate. Este vorba de:

* metoda cotelor prin care se cere fiecarui investigator numarul si

caracteristicile persoanelor care trebuie sa fie intervievate

* metoda esantioanelor fixe prin care se colecteaza periodic o

serie de date din acelasi esantion

* metoda esantioanelor tipice unde se considera, de exemplu, ca

o localitate este reprezentativa pentru situatia zonei.

Determinarea efectivelor unui esantion

Tehnicile de determinare a efectivelor esantioanelor pot fi complica-
te n cadrul unor tipuri de esantionaj. In aceste situatii se poate recurge
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la 2 solutii. Prima consta in utilizarea din plin a echipei de informaticieni
impreuna cu tehnica de calcul din dotare, iar cea de-a doua se adre-
seaza la o serie de tabele prefabricate care dau pentru diferite tipuri de
esantionaj, marimea esantionului de studiu deja calculat, din literatura
de specialitate.

Daca baza de sondaj exista sau poate fi constituita si dispunerea
unitatilor de observare in baza este intamplatoare existd 3 modalitati
de alegere aleatorie:

» procedeul tragerii la sorti cu/fara restituire

» procedeul tabelelor de nr. intdmplatoare

» procedeul pasului mecanic.

in conditiile prezentate mai sus si in functie de tipul caracteristicii
cel mai putin dispersata (cat mai omogena), volumul minim al esantio-
nului poate fi calculat prin formulele prezentate in Tab.39.

Tabelul 39.
Calculul volumului esantionului
Nr. | Tip de Volumul esantionului
crt. | esantionaj Caract. cantitativa® Caract. calitativa
. 2 1—
1. | Simplu cu n=t>x Sy n= tf,yXsz)
repetitie @y AZ‘X A,
2 2 2
S|mp|u n= tcx,y .SX tcx,y p(1_p)
2r3 2 2 2
> re[faaertailtie A Ly -Se A2 +7t“”’ P(=p)
¢ X N X N
Njo? N;p;(1-p;)
Stratif. ne tj,y ZN n= tf,v ZN
X N X N
Stratif ts, (ZN/G/'} te (ZN,p/. (1 — P )}
4. | cuvolum | N = . . 3 n= 2 = —
optim L (ZNJGJJ’N A by (ZN,p,@—p,-)} +N°A,

* Daca sunt necesare esantioanele de volume mai mari de 30 unitati de observa-
re, in locul coeficientului t_, se foloseste Ua pentru care:
Ugos 1,96; Uy ,=2,57; U, ,73,29

0,001
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Notatiile din tabelul 39 au semnificatiile urmatoare:

n = volumul esantionului

N = volumul populatiei de referinta

N, = volumul stratului j; | <j <k

S, oj) = abaterea standard a caracteristicii in populatie, respectiv in
stratul j; I <j<k

p (p.) = proportia caracteristicii

A (Ap) = eroarea maxima limita acceptata

t = coeficient ce caracterizeaza distributia lui Student, pentru riscul a

dat si y = grade de libertate.

Aplicarea formulelor de determinare a volumului esantionului din
tabelul nr. 39, necesita unele judecati si anume: se pornesgte de la do-
rinta oricarui investigator ca volumul esantionului sa fie “optim” intele-
gand prin aceasta ca acest volum sa nu fie nici prea mare, nici prea
mic. Se stie ca:

* un esantion prea voluminos are, in general, o precizie buna,
dar poate fi foarte costisitor sub aspect financiar, al timpului, al
personalului etc.

* un esantion de volum prea mic este mai eficient sub aspect
economic dar poate conduce la rezultate cu o precizie mica, pe
care nu le putem accepta; de aici in orice problema de calcul al
volumului esantionului este nevoie de un compromis.

Analizand prima formula din tabelul 39, corespunzatoare unui esan-
tionaj simplu cu repetitie, se vede ca dimensionarea volumului esanti-
onului depinde de variabilitatea caracteristicii studiate (exprimata prin
varianta S ?), de precizia doritd (exprimata prin marimea intervalului
de incredere A ) cat si prin riscul acceptat in estimare (exprimat prin
valoarea coeficientului t ).

In ceea ce priveste variabilitatea, aceasta nu poate fi influentata
pentru ca tine de natura insasi a fenomenului biologic studiat; privind
riscul acceptat in estimare (a) in orice studiu din domeniul biologicului
sau al cercetarii medicale se ia invariabil a=0,05 si atunci pentru di-
mensionarea optima a volumului esantionului (“realizarea compromi-
sului”) s-au adus unele modificari, acceptate in practica, privind eroa-
rea maxima ca masura a preciziei estimarii parametrilor din populatie
prin parametrii corespunzatori din esantion.

—~~
O
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Prezentam in continuare n Tab.40 diferite variante obtinute pentru
valori ale erorii maxime, mentindnd constante atat variabilitatea feno-
menului cat si probabilitatea (riscul a) de garantare a afirmatiilor.

Tabelul 40
Dimensionarea volumului esantionului in functie de eroarea acceptata

Nr. crt. Eroare(aAn)qaxma 0,2=p(1-p) | Risc(a) | Volumul esantionului
p
1. 0,05 0,4x0,6 0,05 369
2. 0,06 0,4x0,6 0,05 256
3. 0,07 0,4x0,6 0,05 188
4. 0,08 0,4x0,6 0,05 144
5. 0,09 0,4x0,6 0,05 114
6. 0,10 0,4x0,6 0,05 92

Datele din Tab. 40 se refera la o caracteristica de tip calitativ, de
genul bolnav-sanatos, alimentat, corespunzator-nealimentat, mascu-
lin-feminin etc.

Dupa cum a fost mentionat, cand baza de sondaj nu exista si popu-
latia este organizata in unitati ierarhizate, pentru evaluarea volumului
esantionului pot fi folosite o serie de tabele din literatura de specialitate
care prezintd numarul minim de grupuri ce trebuie selectate in functie
de diverse proportii agteptate si de volumul populatiei de referinta.

Exemplificam in Tab. 41 evaluarea numarului de grupuri necesare,
pentru o eroare maxima asteptata de 0,05; calculele fiind datorate lui
W. Lutz, 1982. (Calculele sunt efectuate pe baza formulei corespunza-
toare unui esantionaj simplu cu repetitie).

Exemplul I. Esantion pentru populatie.

Se doreste realizarea unui egsantion de populatie reprezentativ la
nivel national, necesar pentru efectuarea aceluiasi studiu privind opini-
ile in legatura cu serviciile sanitare din Moldova in randul beneficiarilor
de servicii de sanatate.

Pentru realizarea acestui obiectiv pot fi parcurse urmatoarele etape:
- asa cum s-a mentionat gi in cadrul egantionajului pentru medici,

teritoriul tarii a fost impéartit in 3 zone considerate tipice din punct de

vedere geografic si al traditiilor de existenta ale populatiei;
- din aceste zone pot fi alese, prin tragere la sorti, 9 raioane plus
municipiul Chisinau;
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- seva adopta ca fractiune de esantionaj, valoarea de 5%, ceea ce
a condus la un efectiv total minim al esantionului de 1200 persoa-
ne; acest efectiv poate fi confirmat printr-un calcul de determinare
a volumului esantionului pentru o precizie de 3% si o probabilitate
de lucru de 95% (a=0,05);

- esantionul total poate fi distribuit la nivelul celor 9 raioane revenind
in medie pentru fiecare raion selectat in jur de 120 persoane; pen-
tru municipiul Chisinau se va lua un numar mai mare de persoane;

- la nivelul fiecarui raion se va avea in vedere distributia aproximativ
egala a populatiei in mediul urban si rural; aceasta inseamna ca
din totalitatea strazilor si/sau comunelor trebuie selectate strazile si
comunele care vor intra in esantion;

- pentru obtinerea celor aproximativ 60 de persoane din mediul urban
si 60 din mediul rural, la nivelul fiecarui raion selectat, sunt suficien-
te selectarea a 3 strazi si 3 comune, iar din fiecare strada/comuna
selectata vor fi alese la intdmplare prin metoda pasului mecanic sau
prin folosirea unui tabel cu numere intamplatoare, cate 10 familii;

- din familile selectate, atat din mediul urban cat si rural, operatorul
de interviu va consemna datele din fisa de ancheta pentru toate
persoanele sau numai pentru persoanele adulte;

- prin Tnsumarea datelor se obtine esantionul pentru copii, adulli,
varstnici, pe medii, la nivelul fiecarui raion iar in final esantionul la
nivel national.

Daca aceste inconveniente nu intotdeauna sunt prezentate, se pot
imagina gi alte scheme de selectie adecvate in care principiul aleatoru-
lui se poate Tmbina cu principiul selectiei dirijate sau al metodei cotelor
cu unele avantaje practice, demne de luat in seama.
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Tabelul 41
Volumul egantionului pentru sondaj in grupuri*

Nr. total
de grupe | 0,05 | 0,1 | 0,15 | 0,20 | 0,25 | 0,30 | 0,35 | 0,40 | 0,45 | 0,50
formate
400 26 24 23 21 20 18 17 15 14 13
400 25 24 22 21 19 18 17 15 14 13
300 25 23 22 21 19 18 16 15 14 12
250 24 23 22 20 19 17 16 15 14 12
200 24 23 21 20 19 17 16 15 13 12
150 23 22 21 19 18 17 16 14 13 12
100 22 20 19 18 17 16 15 14 13 12
90 21 20 19 18 17 16 15 14 12 11
80 20 19 18 17 16 15 14 13 12 11
70 20 19 18 17 16 15 14 13 12 11
60 19 18 17 16 15 14 14 13 12 11
50 18 17 16 15 15 14 13 12 11 10
40 16 16 15 14 14 13 12 12 1 10

35 15 15 14 14 13 12 12 11 10 10
30 14 14 13 13 12 12 11 11 10 9
25 13 13 12 12 11 11 10 10 9 9
20 12 12 11 11 10 10 10 9 9 8
15 10 10 9 9 9 9 9 8 8 7
10 8 8 7 7 7 7 7 7 6 6

Deci, colectivitatile dinamice sunt formate din fluxuri de evenimente.

Pentru o intelegere clara a relatiei dintre colectivitatile statice si cele
dinamice trebuie subliniat faptul ca ih ambele cazuri existd o multime
de elemente variabile; Tn cazul colectivitatilor statice timpul si forma or-
ganizatorica sunt constante, iar in cazul celor dinamice, spatiul si forma
organizatorica sunt constante.

Unitétile statistice reprezintd elementele constitutive ale colectivita-
tilor. Ca si colectivitatile, unitatile pot fi separate in statice si dinamice,
in cazul celor statice unitatile compun efectivul (de persoane, de bol-
navi etc.). In cazul unitatilor din colectivitatile dinamice, unitatile apartin
aceleiasi structuri organizatorice, dar in conditii diferite de timp.

*

Dupa W. Lutz “Sampling: how to select people hauseholds places to study com-
munity health”, .LE.A., 1982.
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Unitatile statistice pot fi simple si complexe. Cele simple sunt ele-
mentele constitutive ale colectivitatii (persoana, bolnavul etc.), iar cele
complexe sunt rezultatul organizarii sociale si economice a colectivitatii
(familia, echipa, sectia, anul de studiu etc.). Unitatile statistice sunt uni-
tati independente care pot fi studiate separat, pe subcolectivitati sau pe
intreaga colectivitate.

Unitatile colectivitatii pentru care se culeg date in procesul cunoasg-
terii se deosebesc de unitatile de raportare, ce pot fi, de exemplu, in-
stitutii si altele, care potrivit legislatiei in vigoare informeaza sistematic
asupra activitatii unitatilor aflate in structura lor organizatorica. Unitatile
sunt purtatoare ale unor trasaturi variabile in timp gi spatiu.

Caracteristicile statistice, denumite si variabile statistice, reprezinta
criteriile pe baza cérora se caracterizeaza unitatile colectivitatii. Aceste
criterii pot fi insusiri sau trasaturi ale unitatilor care definesc si delimi-
teaza intre ele unitatile colectivitatii $i care urmeaza sa fie inregistrate.
Formele concrete de manifestare ale caracteristicilor la nivelul fiecarei
unitati a colectivitatii se numesc variante sau valori.

Caracteristicile statistice se diferentiaza dupa mai multe criterii.

Dupa continutul lor pot fi: de timp, de spatiu si atributive.

Caracteristicile de timp araté apartenenta unitatilor la un moment
sau o perioada de timp.

Caracteristicile de spatiu arata situarea in teritoriu a unitatii. Se ex-
prima prin cuvinte pe baza unui nomenclator al unitatilor teritoriale.

Toate celelalte sunt caracteristici atributive si servesc pentru defini-
rea fenomenelor studiate.

Dupa modul de exprimare, ele se separa in: caracteristici calitative
(exprimate prin cuvinte) si caracteristici cantitative (exprimate nume-
ric), de exemplu, profesia si varsta.

Dupé natura variatiei, cele numerice se impart in caracteristici cu
variatie continué si cu variatie discontinud sau discreta. Cele cu vari-
atie continud, de exemplu, vérsta, care poate lua orice valoare intr-un
interval dat si numarul de copii, ca variabila discreta ce dimensioneaza
familiile si care nu poate lua decat valori strict determinate in intervalul
de valori inregistrate la un moment dat. De retinut ca, in statisticile
practice toate variabilele numerice se inregistreaza ca variabile discre-
te, de exemplu, varsta in ani impliniti.

Dupéa modul de manifestare la nivelul unitatilor simple pot fi alter-
native — manifestarea directa sau opus ei, de exemplu, urban-rural — si
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nealternative — cu variante distincte numerice sau calitative, de exem-
plu, salariile si profesia.

Dupa modul de obtinere si folosire a datelor pot fi primare — obtinu-
te in procesul de culegere a datelor si cu care se caracterizeaza nivelul
de dezvoltare atins de unitatile simple si complexe si caracteristici de-
rivate — obtinute prin aplicarea unui model de calcul.

Datele statistice sunt caracterizari numerice ale unitatilor, grupelor
si colectivitatii, obtinute din observare si prelucrare. In statistica, datele
sunt intotdeauna marimi concrete, caracterizate printr-o parte notiona-
la care defineste continutul calitativ, valoarea numerica si elementele
de cuantificare (de timp, de spatiu etc.).

Mesajul datelor 1l reprezintd informatia. Datele ce caracterizeaza
un fenomen sau proces economic sau social ce se repeta cu regulari-
tate se numesc indicatori statistici.

Indicatorii statistici reprezinta expresia numerica a unei determinari
calitative obiective, obtinutd in urma efectuarii unei cercetari statistice
raportata la conditii specifice de timp, spatiu si organizatorice.

Indicatorul statistic exprima de regula, numeric, o categorie econo-
mica, medicala etc.

Exprimarea numerica a unei categorii presupune folosirea mai mul-
tor indicatori, fiecare punand in evidentd anumite aspecte esentiale ale
acesteia.

3.4. Prezentarea materialului statistic
Prezentarea materialul statistic se poate face cu ajutorul tabelelor
si cu ajutorul reprezentarilor grafice.

3.4.1. Prezentarea prin tabele
Prezentarea prin tabele constituie o metoda comoda, sintetica si

sistematica:

 comoda, pentru ca rezultatele cercetarii sunt redate sub forma
unor date cifrice, permitdnd observarea cu usurintd a aspectelor
principale ale problemei cercetate;

* sintetica, pentru ca datele cifrice redau aspectele esentiale ale fe-
nomenului studiat;

e sistematica, pentru ca intre diferitele date cantitative sau calitative
prezentate in tabel, exista o inlantuire logica usurand intelegerea lor.
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Pentru ca un tabel s& corespunda cerintelor, el trebuie s& indepli-
neasca urmatoarele cerinte:

Sa aiba un titlu care, printr-o fraza clara, sa redea continutul ta-
belului, locul si perioada de timp la care se refera, ca si modul in care
au fost obtinute datele. Datele titlului tabelului trebuie sa raspunda la 4
intrebari: ce, unde, cand, cum? Ce cuprinde tabelul, unde s-a efectuat
cercetarea, cand s-a efectuat cercetarea si cum au fost obtinute datele
la Tntrebarea “cum” se raspunde de obicei printr-un asterix sub mache-
ta tabelului.

Exemplul 1. Distributia pe sexe si grupe de valori ale HTA a bolna-
vilor cu HTA din localitatea X in anul Y (Tab. 42).

Tabelul 42
Repartizarea pe sexe si grupe de valori ale TA a bolnavilor cu HTA
din localitatea X in anul Y

Nr. Sex | Total Grupe de valori TA

crt. 160-169,9 170-179,9 180-189,9 200-209,9
1. | Total 50 28 15 7 -

2. |F. 32 20 8 4

3. |M. 18 8 7 3 -

Exemplul 2. Distributia pe cauze, grupe de varsta si sex a imbolna-
virilor stomatologice a elevilor liceului X anul Y (Tab.43).
Tabelul 43
Repartizarea pe cauze, grupe de varsta si sex a imbolnavirilor stomatologice
a elevilor liceului X anul Y

Numar elevi
NI . Grupede | 45 46 17-18 19-20
ort. Afectiunea Total varsta
Sexul Sexul Sexul Sexul
M F M F M F M F
1. | Caria simpla 118 | 54 | 64 | 20 | 24 18 | 21 16 10
2. |Pulpita 15 7 8 3 4 3 2 1 2
3. |Gangrena 4 3 1 - 1 2 - 1
4. | Extractii 18 10 8 5 2 1 3 4 3
Total 155 | 74 | 81 28 | 31 24 | 26 | 22 | 24

Randurile si coloanele tabelului trebuie sa fie logic asezate si sa
fie notate corespunzator continutului acestora. Spre exemplu, in tabe-
lul 43 grupele de varsta ca si grupele de afectiuni sunt agezate intr-o

Metodologia generald a cercetarii statistice 149

ordine logica: crescand la grupele de varsta si in ordinea gravitatii (de
la caria simpla la extractii), Tn cazul grupelor de afectiuni.

Totalurile in tabelele statistice se inscriu de obicei in primul rand si
in prima coloana, in tabelele matematice totalurile se inscriu in ultimul
rand si in ultima coloana, in statistica insa avem uneori situatii in care
tabelele sunt extinse depasind dimensiunile atat in lungime cat si in
latime. Daca am inscrie totalurile in ultimul rédnd si in ultima coloana a
tabelului am putea observa mai greu caror caracteristici le corespund
aceste totaluri.

Atunci cand nu dispunem de datele necesare pentru a le inscrie n
casutele tabelului se trage o linie orizontala, semn al inexistentei date-
lor respective, iar atunci cand nu cunoastem datele necesare inscrierii
intr-o casuta a tabelului, desi ele exista, acest lucru se exprima prin
cateva puncte succesive.

TIPURILE DE TABELE STATISTICE

Exista in general o mare diversitate de tabele statistice, de la cele
mai simple, care au la baza un singur criteriu de clasificare, pana la
cele mai complexe, avand la baza mai multe caracteristici, depinzand
atat de natura materialului cercetat cat si de ingeniozitatea celui care le
intocmeste. Este recomandabil insa sa nu uitam lucrul cel mai impor-
tant si anume faptul ca tabelul trebuie sa redea cu usurinta esentialul.
n scop didactic am impartit tabelele in 3 tipuri:

» tabele pentru clasificare dichotomica;

+ tabele pentru distributia de frecvente;

+ tabele de corelatie.

Tabelele pentru clasificarea dichotomica le utilizam in situatia in
care cercetam fenomene care se caracterizeaza prin insusiri sau ca-
racteristici diametral opuse, excluzandu-se unul pe altul. A dichotomi-
za, in limba greaca, inseamna a divide, a imparti in doua. Spre exem-
plu, populatia unei colectivitati, distribuitéd sau repartizatd pe sexe, se
imparte Tn doua parti: de sex masculin si de sex feminin; dupa starea
de sanatate populatia poate fi sanatoasa sau bolnava; dupa mediu se
poate imparti in populatie rurala si urbana; dupa reactia la tuberculina
(IDR) poate fi pozitiva sau negativa la tuberculina etc.

Exemplul 1. Distributia elevilor din colectivitatea X in anul Y pe sexe,
locul de domiciliu gi prezenta sau absenta cariei dentare (Tab. 44).
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Tabelul 44

Distributia elevilor pe sexe, locul de domiciliu si prezenta sau absenta cariei dentare
din colectivitatea X in anul Y

TOTAL Sex Domiciliu Carii dentare
R 200 P 150
A 50
M 300
P 60
U 100
A 40
500
P 100
R 150
A 50
F 200
U 50 P 30
A 20

In cazul utilizarii

unei astfel de prezentari nu trebuie sa admitem
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Tabelul 45
Distributia bolnavilor hipertensivi in raport cu grupa de vérsta si valorile TA
Grupe de varsta Valori TA
160-169,9 170-179,9 180-189,9 190-199,9

40-44 5
45-47 10
50-54 15
55-59 20

Se observa o legatura stransa intre cresterea valorilor TA si Tha-
intarea Tn varsta, legatura care va fi masurata printr-un coeficient de
corelatie, care va fi studiat la capitolul respectiv.

Exemplul 3. Daca dorim sa stabilim intr-o colectivitate daca intre
varsta si parodontopatie exista o legatura de dependenta sau nu, utili-

mai mult de doua, maxim trei dichotomizari, intrucat prin supraaglome-
rare ele devin confuze, greu de urmarit si interpretat.

Tabele pentru distributia de frecvente le utilizam atunci cand do-
rim sa prezentam in tabele rezultatele gruparii dupa anumite criterii.

Tabele de corelatie le folosim pentru evidentierea corelatiei dintre
doua fenomene intre care in mod logic exista o legatura de dependen-
ta. Aceste tabele se caracterizeaza prin aceea ca au doua variabile:
una determinanta (factoriald) si cealalta determinata (rezultanta), in
cazul tabelului de corelatie valorile inscrise in casutele tabelului cores-
pund Tn acelasi timp unei anumite grupe de valori a primului fenomen
determinant si unei anumite grupe de valori a celui de-al doilea feno-
men determinat de primul. Ca atare cele doua variabile ale tabelului de
corelatie trebuie sa fie Impartite intr-un numar egal de grupe de valori
pentru ca ele sa se coreleze perechi.

Exemplul 2. Incercand sa stabilim daca intre varsta bolnavilor hi-
pertensivi si valorile TA existd sau nu o legatura de dependenta, utili-
zam un astfel de tabel de corelatie in care una din variabile (factoriald)
este reprezentata de grupa de varsta, iar cealalta (determinata sau
rezultanta) este reprezentata de grupele de valori ale TA (Tab. 45).

zam un astfel de tabel de corelatie in care una din variabile (factoriala)
este reprezentata de grupele de varsta, iar cealalta variabila (deter-
minata sau rezultanta) este reprezentata de valori sau frecvente ale
dintilor afectati (Tab. 46).

Tabelul 46
Corelatia intre grupele de varsta si numarul de dinti afectati
Grupa de varsta Nr. dinti cu parodontita
1-3 4-6 7-9 10-12 13-15 16-19

40-44 2
45-49 3
50-54 8
55-59 12
60-64 25
65-69 50

Distributia frecventelor in raport cu grupele de varsta si numarul de
dinti afectati de parodontopatie reliefeaza faptul ca intre cele doua fe-
nomene exista o legatura stransa si directa de dependenta intrucat pe
masura inaintarii in varstd numarul dintilor afectati este mai mare.

3.4.2. Reprezentarea grafica a materialului statistic

Tabelele, desi redau foarte exact aspecte cantitative ale unui fe-
nomen cercetat, fiind in acelasi timp sintetice si sistematice, necesita
totusi o anumita pregatire de specialitate pentru a putea fi urmarite si
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intelese. Ca atare ele pot fi utilizate in lucrari de cercetare stiintifica
prezentate sub forma de articole in reviste de specialitate care se adre-
seaza unui public cu pregatire corespunzatoare. Ele redau mai mult
aspecte statice ale fenomenului cercetat, incarcarea tabelelor cu date
referitoare la perioade lungi de timp ingreuneaza urmarirea si intelege-
rea acestora.

Graficele, desi mai putin exacte decéat tabelele, au o arie de utilizare
mai larga ntrucat sunt mai intuitive, putand fi urmarite si intelese mai
usor de catre un public mai larg.

Componentele principale ale unui grafic

Graficul este de fapt o harta care “vorbeste” direct ochiului si este
foarte eficienta in crearea unei imagini in mintea receptorului. Constru-
irea unui grafic inseamna atat stiinta cat si arta; inseamna cunoasterea
graficelor de baza, modalitatea de realizare din punct de vedere tehnic
si mai ales cum se combina elementele de baza pentru a crea o harta
corespunzatoare; alegerea tipului de reprezentare grafica pentru situatii
dificile, complexe ale evolutiei fenomenelor inseamna de fapt arta. Per-
soana care realizeaza graficul isi asuma o responsabilitate mare pentru
ca un grafic corect conduce la informare corecta iar un grafic gandit si
construit incorect conduce la dezinformare (Anders Wallgren, Britt Wall-
gre, Rolf Persson, 1990). Atunci cand un grafic este privit, ochiul trebuie
sa inregistreze imediat caracteristicile principale precum si unele detalii;
pentru aceasta persoana care construieste graficul trebuie sa realizeze
un echilibru intre detaliu si ansamblu. Un grafic stimuleaza receptorul sa
faca conexiuni si sa observe imediat modelele care pot aparea in evolu-
tia unui fenomen.

Rolul graficului:

- sa orienteze utilizatorul in selectarea informatiilor importante

din raportul statistic (“gateway”)
- sadezvolte idei ulterioare si sa le explice
- sa incurajeze utilizatorul sa priveasca in profunzime problema
prezentata in raportul statistic

- saincurajeze compararea si analiza informatiilor

Graficele sunt construite cu ajutorul unor elemente simple cum ar
fi linii, arii, text etc. Toate aceste elemente simple trebuie combinate
astfel incat graficul rezultat sa aiba sens gi sa poata fi citit cu usurinta.
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Persoana care are responsabilitatea reprezentarii grafice trebuie
sa-si puna urmatoarea intrebare:

Care este tipul de grafic potrivit pentru reprezentarea grafica a

datelor statistice?

» Alegerea depinde in primul rédnd de problema pe care dorim sa
0 punem in evidenta prin reprezentarea grafica.

* Nu exista o regulé care séa stabileasca o corespondenta intre un
anumit tip de relatie intre variabile gi un anumit tip de grafic.

» Trebuie luati in considerare diferiti factori pentru fiecare situatie
in parte.

* Avem de ales uneori intre:

« grafice corespunzéatoare $i necorespunzatoare unei anumi-
te situatii sau,
» intre mai multe tipuri de grafice potrivite aceleiagi situatii

» Trebuie sa decidem in primul rdnd ce dorim s& punem in evi-
denté cu ajutorul acelui grafic: evolutia in timp, variatiile, etc.

» Trebuie subliniate principalele caracteristici ale datelor gi s& ti-
nem cont de limitele impuse de acestea. Caracteristicile impor-
tante in acest context sunt:

» structura datelor

» tipul variabilelor

» caracteristicile masuratorilor.

Principalele componente ale unui grafic sunt( fig. 8, fig. 9):
Suprafata de reprezentare (“chart area”)

Suprafata graficului mérginita de axe si cadran (“plot area”)
aria graficului

legenda graficului

reteaua de axe — liniile orizontale si verticale (“gridlines”)
etichetele corespunzatoare axelor

SahAwWD~
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Suprafata

/ de reprezentare

| _— Reteaua de axe

Suprafata graficului

Fig. 8. Componentele principale ale unui grafic

Eticheta pentru axa

Curba
Valoarea de evolutie
maxima
\ decese la 1000 loc.
Marcaj >
AxaY
—
Legenda
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P
Valoarea
scalei s - Tt
[} T T
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Valoarea Sursa: Biroul National de Statistica, 2001
Axa X

minima
Titlu

Fig. 9. Rata mortalitétii populatiei pe medii in localitatea X pe anii 1990-1999.

Suprafata de reprezentare este o suprafatd imaginara ce conti-
ne intregul grafic incluzand titlul si textele explicative. Tn mod normal
suprafata de reprezentare nu este marcata in nici un fel, cu exceptia
cazului in care fundalului i se atribuie o alta culoare.
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Suprafata de reprezentare este mai mare decét cea a graficului. In-
clude graficul si textul corespunzator acestuia astfel incat sa constituie
0 unitate coerenta.

Suprafata de reprezentare include:

- titlul graficului (hartii)

- axaverticalaY

- eticheta atribuita axei Y

- valoarea maxima

- valorile scalei

- marcajul care indica limita dintre valorile scalei (“tick”)

- valoare minima

- axa orizontala X

- eticheta atribuita axei X

- suprafata incadrata

- curbe, coloane etc.

- legenda

- sursa

Suprafata graficului este suprafata ocupata de grafic fara titlu,
valorile scalei etc. Suprafata trebuie sa fie suficient de mare pentru
a obtine un grafic vizibil. Graficele care contin multe detalii necesita
o suprafatd mai mare. Proportiile suprafetei sunt determinate pana la
un anumit punct de date — o serie cronologica mare se reprezinta de
obicei intr-un dreptunghi. Ca regula, formatul orizontal este mult mai
potrivit $i o alegere buna este data de proportia 1:1,6.

1,6

f

Uneori sirul 1:1,2 — 1:2,2 este dat ca reper pentru a stabili raportul
dintre cele doua laturi ale dreptunghiului format de axa verticala si cea
orizontala.
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Aria graficului

Avria graficului este o arie imaginara care contine desenul propriu-
zis (coloane, benzi, curbe etc.). Poate fi colorata intr-o nuanta deschisa
pentru a pune mai bine in evidenta continutul graficului.

Reteaua de axe orizontale gi verticale.

In unele carti este denumita “retea ajutatoare de reprezentare gra-
fic&” pentru a nu fi confundata cu reteaua rectangulara formata din sis-
temul coordonatelor carteziane.

Reteaua de axe permite citirea graficului cu mai multd usurinta si
se pot aprecia cu aproximatie valorile. Axele orizontale se utilizeaza in
cazul reprezentarii prin dreptunghiuri verticale, in timp ce axele verti-
cale se utilizeaza in cazul reprezentarii prin dreptunghiuri orizontale. Tn
ambele cazuri este mult mai usor de apreciat lungimea dreptunghiuri-
lor. In diagramele in care reprezentarea este prin curbe se recomanda
utilizarea ambelor retele de axe.

Reteaua de axe nu trebuie sa fie obstructiva si nu trebuie sa dis-
traga atentia de la datele reprezentate. Axele trebuie sa fie cat mai
subtiri. Daca fundalul este colorat atunci culoarea alba pentru axe este
o alegere potrivita.

Textul

Toate informatiile necesare intelegerii graficului trebuie incluse in
suprafata de reprezentare astfel incat aceasta sa fie dominata de grafic
si nu de text. Textul trebuie sa cuprinda strictul necesar.

Titlul i alte texte

Titlul trebuie s& descrie intr-o forma concisa continutul graficului.
Din titlu trebuie sa reiasa foarte clar:

- grupul descris (femei intre 25-29 ani)
variabilele implicate (cauza decesului)
anul la care se refera datele 2005

- tipul de date reprezentate (valori absolute, procente).

Titlul trebuie:

- sa fie usor de citit

- sainceapa cu informatia cea mai importanta

Este recomandat ca titlul sa apara deasupra graficului pentru a res-
pecta o ordine naturala in citirea lui. Alinierea titlului cu textul cores-
punzator axei Y confera unitate graficului si paginii de text in care este
inserat acesta.
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Centrarea titlului poate fi utilizata atunci cand graficul este prezentat
pe foile destinate retroproiectorului. Titlul poate fi scris cu alte caractere
decét cele folosite pentru text.

Legenda si etichetele trebuie scrise cu caractere mai mici decéat
cele folosite pentru titlu.

Sursa

Pentru fiecare grafic se mentioneaza sursa de provenienta a da-
telor, sursa trebuie precizata sub grafic iar cuvantul “sursd” este reco-
mandat sa fie scris cu litere italice.

Orice text trebuie scris pe orizontala indiferent daca se refera la axa
verticald sau la curba reprezentata grafic.

Axe, scale, marcaje

Axele sunt reprezentate prin linii drepte. Nu exista motive pentru
utilizarea sagetilor. Pentru “axa Y” textul se plaseaza deasupra axei.
Pentru axa X” textul se plaseaz& in partea dreaptd sub axa. in cazul
seriilor cronologice nu este necesar ca anii sa fie insotiti de cuvan-
tul “anul”. Valoarea minima a axei Y este intotdeauna “0”. Valoarea
maxima este aleasa astfel incat sa existe un mic spatiu intre grafic gi
valoarea maxima a scalei. In cazul in care avem mai multe grafice unul
langa altul trebuie pastrata aceeasi scala. In acest fel comparatiile pot
fi realizate n mod direct.

Pentru a ajuta citirea graficului axele sunt marcate la intervale ega-
le, iar marcajele sunt insotite de valorile corespunzatoare. Pentru a
evita incarcarea graficului, o parte din valorile scalei pot fi omise pas-
trandu-se marcajele.

in general o singura axa verticald si o singurd axa orizontald sunt
suficiente. Tn cazul seriilor cronologice foarte lungi, scala din stanga
poate fi repetata in partea dreapta.

Valorile scalei sunt alese astfel incat sa se refere la un sistem nu-
meric natural. Practica standard prevede ca dimensiunea intervalului
pe scalasafie 1, 2,..., 5, sau alternativ 10, 20,..., 50 etc.; pentru numere
zecimale se foloseste 0.1, 0.2,..., 0.5. Scalele construite de tipul 30, 60,
90 se citesc mai greu. Exceptie fac scalele care reprezinta procente. in
acest caz valorile scalei 25, 50,75% sunt naturale. O alta exceptie este
atunci cand valorile scalei sunt importante prin ele insele, de exemplu
grupele de varsta. Este recomandat sa nu se reprezinte pe scala valo-
rizari; se recomanda folosirea categoriilor mii astfel, incat pe axa sa se
poata scrie 100, 200 etc., in loc de 100000, 200000.
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Legenda

Aceleasi principii se aplica atat pentru arii cat si pentru curbe. Tre-
buie specificat ce reprezinta fiecare arie sau curba.

In cazul ariilor, legenda poate fi scrisa direct pe aria respectiva sau
in afara ei in partea dreapta. Reprezentarea ariilor in legenda trebuie
facuta In aceeasi directie cu reprezentarea din grafic, de la stédnga la
dreapta sau de sus in jos.

Pentru dreptunghiurile verticale sau orizontale grupate, trebuie sa
explicam ce reprezinta fiecare grup in parte. Legenda trebuie poziti-
onata n suprafata grafica, sub grafic, sau lateral in partea dreapta a
graficului (varianta a, varianta b, varianta c).

Pentru barele verticale grupate, legenda poate fi asezata orizontal
in suprafata grafica, dedesubtul ei sau in partea dreapta.

In cazul dreptunghiurilor orizontale, legenda este pozitionata verti-
cal fie in suprafata grafica fie in afara ei, fie in partea dreapta.

variana a varianta b varianta ¢

C1EE

1

Ve g—

Tn cazul curbelor, trebuie specificat in mod clar ce reprezinté fiecare

curba. Legenda poate fi pozitionata astfel:

- sub suprafata grafica sau in partea dreapta a ei — in cazul in
care avem reprezentat un numar mare de curbe, pentru a nu
incarca graficul (varianta a);

- deasupra lor atunci cand sunt vizibil distincte si nu se intersec-
teaza (varianta b);

- in afara suprafetei grafice, in partea dreapta cand sunt apropia-
te sau se intersecteaza (varianta c).
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varianta a varianta b varianta ¢

Hasuréri/ culori
Pentru a putea face comparatii cu ugurintd se recomanda respecta-
rea unor principii elementare in utilizarea culorilor si hasurarilor.

et s
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Se recomanda folosirea a cel mult 4 sau 5 tipuri de hasurari.

Se recomanda accentuarea gradata a intensitatii hasurilor pornind
de la partea superioara a graficului catre partea inferioara.
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Nuantele trebuie sa se distinga cu usurinta. Trebuie aranjate de la
nuanta cea mai deschisa catre cea mai inchisa. Pot fi completate cu
alb, iar in cazuri exceptionale cu negru.

Hasurarea ariilor

Liniile trebuie inclinate in aceeasi directie.

Trebuie evitate

- liniile verticale, deoarece creeaza un efect de lungire a coloane-

lor/benzilor

- liniile orizontale, deoarece creeaza un efect de micsorare a

acestora.

Cand avem mai multe categorii, modelele trebuie sa se diferentieze
in mod vizibil. Daca exista o ordine intre categorii, hasurarile trebuie sa
arate acest lucru.

Culorile:

- trebuie aplicate cu economie — culorile puternice indeparteaza

mesajul graficului, iar costurile de editare sunt ridicate;

- este recomandata folosirea unei singure culori discrete si even-

tual a diferitelor nuante ale acesteia.

Tipuri de linii

Reprezentarea grafica a unei singure serii cronologice se realizea-
za printr-o curba continua de culoare neagra. Curba trebuie sa fie su-
ficient de groasa pentru a nu se confunda cu reteaua de axe dar nu

Grosimea liniei trebuie sa
fie adaptati la dimensiunea
graficului.
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foarte groasa. Ca dimensiuni potrivite se recomanda 0,5 mm pentru
curba si 0,1 mm pentru reteaua de axe.

Pentru reprezentarea in acelasi grafic a mai multor curbe trebuie sa
folosim tipuri diferite de linii pentru a le putea distinge. Teoretic exista
un numar mare de combinatii de linii $i puncte; Practic este dificil de
folosit mai mult de 4-5 (varianta a, varianta b). De asemenea, putem fo-
losi curbe de dimensiuni diferite. Cea mai subtire trebuie sa fie diferita
de reteaua de axe, iar cea mai groasa nu trebuie sa fie prea groasa.

In cazul in care curbele nu se intersecteaza si sunt vizibil distincte
se poate folosi un singur model. in cazul in care curbele se intersectea-
za este necesara utilizarea mai multor modele astfel incat utilizatorul
sa nu fie obligat sa stabileasca ce portiuni apartin aceleiasi curbe pe
baza intuitiei.

varianta a varianta b

Simbolurile

Seriile cronologice sunt alcatuite din observatii unite prin linii. Une-
ori observatiile corespunzétoare fiecarei perioade (luna, an) pot fi mar-
cate prin simboluri.

0———0———0———0

Simbolurile au un rol important in cartograme. in aceste cazuri tre-
buie sa fie simple — cercuri sau patrate, in general figuri geometrice
simple de dimensiuni relativ mici.

Tehnicile de baza in construirea unui grafic

Elementul de baza de la care se porneste in construirea unui grafic
este sistemul de coordonate (sistem de referinta). Sistemul de coor-
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donate uzual consta in linii asezate in unghi drept si numite sistem de
coordonate cartezian. Sistemul de coordonate din figura 10 este bidi-
mensional dar, ideea poate fi generalizata pentru trei sau mai multe axe
(dimensiuni). Tn mod traditional dreapta vertical& este numita ordonata
(sau “axa Y”) si dreapta orizontala este numita abscisa (“axa X”). Acest
sistem de coordonate imparte planul in patru cadrane. Originea sau
punctul “0” este punctul unde se intersecteaza axele si incepe scala
numerica. Valorile din partea superioara a axei Y sunt pozitive, in timp
ce valorile din partea inferioara sunt negative. Valorile din partea stan-
ga a axei X sunt negative iar valorile din partea dreapta sunt pozitive.

In general, statistica foloseste pentru reprezentarea grafica a infor-
matiilor cadranul unul gi foarte rar cadranul unu impreuna cu cadranul
patru. De exemplu majoritatea indicatorilor sociali sunt pe o scala pozi-
tiva, ceea ce determina utilizarea mai frecventa a cadranului unu, cele-
lalte cadrane fiind prin conventie omise. Fiecarui punct “A” din cadran i
se asociaza perechea de valori (x, y).

Intersectia celor doué axe indica nivelul fenomenului intr-o anumita
perioada a evolutiei sale.

Cadranul doi £ Cadranul unu
X +X
+VY +Y
Axy)
X
X
Cadranul trei Cadranul patru
-X Y +X
Y Y

Fig.10. Sistemul de coordonate cartezian.
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Din punct de vedere al tehnicii de construire graficele pot fi grupate

in mod neconventional Tn doua tipuri de grafice:

1. Grafice fundamentale, de baza (histograma, poligonul, ogiva,
diagrama lineara)

2. Grafice speciale (diagrama prin coloane, piramida populati-
ei/varstelor, graficele de structura care utilizeaza cercul (,pie
chart”), harti statistice, cartograme cu diferite simboluri, grafice
semilogaritmice etc.)

1. Grafice fundamentale

Seriile de variatie pot fi reprezentate prin urmatoarele tipuri de dia-
grame de distributie: histograma, poligonul, ogiva si diagrama liniara,
printre aceste tipuri se vor descrie histograma si diagrama lineara care
sunt frecvent utilizate in cercetarea din domeniul sanatatii.

Histograma

Histograma este o reprezentare grafica, prin dreptunghiuri alatu-

rate, a distributiei frecventelor sau procentelor. Ea se utilizeaza cand
autorul graficului doreste sa arate frecventa pentru o variabild continua
(de exemplu varsta). Histograma poate descrie si distributia procentu-
ala. Frecventa cazurilor (sau procentajul) pentru fiecare categorie este
reprezentata de un dreptunghi. Aria dreptunghiului este proportionala
cu frecventa cazurilor din categoria respectiva.

Aria dreptunghiului = Baza x inéaltimea

Scala categoriilor variabilei este reprezentata pe “axa X” prin distan-

te egale. Scala frecventelor este reprezentata pe “axa Y” prin distante
egale corespunzatoare frecventelor egale. Axa Y incepe intotdeauna
din punctul “0” pentru a evita problemele ce ar putea sa apara in com-
pararea bazelor. Axa X incepe insa din orice punct convenabil (inferior)
de pe axa. Obiectivul este acela de a obtine o figura cu aria totala egala
cu frecventa totala N (sau procentul total 100%).

Exemplul 1. In Tab. 46 sunt prezentate datele necesare pentru

construirea unei histograme.
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Tabelul 46
Frecventa in cadrul fiecarei categorii a persoanelor investigate (%)
Ani de Distributia Frecventa in cadrul fiecarei categorii
scolarizare | frecventelor a persoanelor investigate (%)
4 ani 21 9,4
5 ani 53 23,8
6 ani 69 30,9
7 ani 47 21,1
8 ani 33 14,8
N =223 100,0%

Histograma utilizeaza valori absolute sau relative.

Tehnica este aceeasi, dar pe axa Y sunt reprezentate valori absolute
sau relative in functie de situatie. Pe axa X este reprezentata variabila
pe care o masuram (intervalul de clasa), iar pe axa Y este reprezentata
frecventa pentru fiecare interval de clasa; inaltimea dreptunghiului este
proportionala cu numarul de persoane din categoria respectiva.

frecventa

80
70

60
50

40
30
20

10
0

3 4 5 6 7 8 9
varsta

Fig.11. Histograma.

Unele variatii ale histogramei de baza sunt folosite pentru a reflec-
ta anumite caracteristici ale datelor. Spre exemplu, daca variabila este
‘nominald” dreptunghiurile din histograma pot fi separate astfel incat sa
vizualizeze separat si distinct categoriile. De obicei acest grafic mai este
numit gi diagrama prin coloane iar dreptunghiurile au latimile egale.
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Pentru variabilele “ordinale”, unde nu sunt definite distante egale
dreptunghiurile pot avea spatii intre ele pentru a evidentia acest lucru
(Tn particular daca variabila este discreta si mai putin in cazul in care
este continud). Tn acest caz, histograma poate fi de tip scara si da
impresia de ordonare a categoriilor (marcajul este in interiorul fiecarei
coloane). Pentru variabilele ordinale exista traditia de a lua o latime
standard, desi distantele nu sunt definite. Acest lucru duce la evitarea
distorsiunilor aparente ce pot sa apara datorita variatiei latimilor.

Histograma este potrivita in cazul variabilelor de tip “interval de va-
riatie”, discrete. Daca variabilele sunt de tip “continuu “exista alte tipuri
de grafice mai potrivite (exemplu, poligonul frecventelor).

Poligonul frecventelor

Poligonul frecventelor sau al procentelor este o figura inchisa ce
uneste punctele dintre centrele de interval si frecventele lor. Este o
alternativa la histograma.

O altd modalitate de reprezentare grafica este distributia cumula-
tiva a frecventelor sau procentelor. Acest tip de grafic arata frecventa,
respectiv procentele cazurilor situate sub marginea superioara a fieca-
rei clase succesive.

Diagrama liniara (cronograma sau historiograma)

Reprezinta forma specifica pentru reprezentarea seriilor dinamice,
cronologice. Este utilizatd pentru descrierea evolutiei in timp a unui
fenomen (natalitate, fertilitate, mortalitate etc.).

Diagrama liniara prezinta valoarea anumitor variabile dependente
(reprezentate pe axa Y) pentru fiecare categorie a variabilei indepen-
dente (reprezentate pe axa X). Punctele de pe grafic sunt unite printr-o
linie dreaptd, iar figura nu este inchisa cu axa X. Aria de sub curba nu
are un inteles particular agsa cum se intdmpla in cazul histogramei sau
a poligonului.

In acest tip de grafic ochiul urméareste usor curba de evolutie si
sesizeaza imediat modificarile care s-au produs in timp in evolutia fe-
nomenului observat. Este frecvent utilizata Tn monitorizarea starii de
sanatate a unei comunitati (natalitate, mortalitate, morbiditate).

Fig. 12 este un exemplu de diagrama liniara. Variabila independen-
ta este timpul reprezentat pe axa X iar variabila dependenta este rata
(reprezentata pe axa Y).
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Acest tip de grafic este util atunci cand una dintre variabile (de pe
axa X) este continua, este deci, variabila de tip interval (exemplu varsta
si timpul).

Se poate folosi si 0 diagrama prin coloane in cazul in care variabile-
le de pe axa X sunt nominale sau ordinale. In acest caz barele verticale
sunt mai indicate pentru comparari. Pentru seriile cronologice urmari-
rea vizuala a coloanelor in scopul observarii evolutiei este mai dificila.

n diagrama lineara curbele pentru seriile cronologice sunt mult mai
usor de urmarit si in acelasi timp ofera o descriere (un desen) a evolu-
tiei Tn timp a fenomenului observat.

250

200

1o - \_.J

100

50

1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

Fig 12. Incidenta prin maladiile tractului gastrointestinal in Republica Moldova,
1997-2006 (la 10000 locuitori).

Atentie

- Axa trebuie sa fie % din lungimea axei X (sau de aceeasi lun-
gime).

- Intotdeauna axele frecventelor sau ale procentelor incep de la
punctul 0 sau de la origine. Axele scorurilor pot incepe de la
orice scor convenabil pentru a obtine o diagrama clara.

- Fiti siguri ca diferentele numerice egale sunt reprezentate prin
distante fizice egale pe toate scalele.

- Etichetarea corecta a graficului — includerea scalelor, sursa da-
telor, titlul explicativ, note explicative, etc. Evitati confuziile: nu
reprezentati mai multe grafice diferite utilizand aceleasi sistem
de axe.
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2. Grafice speciale

Diagrama prin coloane

Este cea mai simpla forma de grafic. Acest tip de diagrama este
utilizat atunci cand se urmareste:

- reprezentarea mai multor fenomene in acelasi loc si in acelasi

timp, sau

- acelasi fenomen in mai multe locuri dar in acelasi timp (ex. rata

de mortalitate generala pe raioane in anul 2006).

Diagrama prin coloane este usor de reprezentat grafic si usor de
citit. Se utilizeaza atunci cand dorim sa reprezentam valori distincte ale
variabilelor — variabile calitative sau discrete. Pentru ilustrarea acestui
lucru coloanele sunt separate de spatii.

Sunt utilizate pentru reprezentarea grafica a frecventelor absolute
sau a frecventelor relative, a sumelor sau a mediilor.

Pe axa X sunt reprezentate variabilele, in timp ce pe axa Y sunt
reprezentate frecventele.

Utilizarea procentelor permite mult mai bine compararea multimilor
de date de dimensiuni diferite.

Coloanele trebuie sa fie mai late decat spatiile dintre ele, iar spatiile
trebuie sa fie bine definite, astfel incat graficul de tip coloana sa nu
poata fi confundat cu o histograma (varianta a este corecta)
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varianta a varianta b varianta ¢

Reteaua de axe este utila pentru comparatii si pentru citirea aproxi-
mativa a valorilor. Daca axele retelei sunt in numar prea mare graficul
este greu de citit, iar daca sunt in numar prea mic prezenta lor nu se
justifica (varianta e si varianta f).

Din punct de vedere al orientarii barele pot fi:

- verticale

- orizontale
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Diagrama prin bare orizontale
n acest tip de grafic, pe axa X sunt reprezentate frecventele, in
timp ce pe axa Y sunt reprezentate variabilele. Barele orizontale sunt
preferate Tn locul barelor verticale in doud situatii:
- variabilele au siruri lungi de caractere (de exemplu — bolile apa-
ratului digestiv) — varianta a
- numar mare de valori a variabilei (de exemplu sunt trecute 30
de raioane) — varianta b
Pentru un numar mare de valori ale variabilei nu este suficient spa-
tiu pe axa X pentru a reprezenta dreptunghiurile cu valorile corespun-
zatoare.

Bolile aparatului digestiv

varianta a

Problemele de reprezentare a dreptunghiurilor incep de la 6-8 va-
lori ale variabilei.

Criuleni

Séngerei varianta b
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Pentru a pune in evidenta continutul graficului se vor respecta ca-
teva principii.

* Ordonarea barelor

- ordonarea adecvata a valorilor variabilei ofera un grafic mai
bun

- pentru o variabila calitativa exista o libertate in ordonarea
valorilor sale

- aranjarea valorilor in ordinea descrescatoare a frecventelor
creeaza un interes mai mare

- neordonarea valorilor confera o imagine haotica

» Gruparea barelor este recomandata in doua situatii:

- pentru a descrie simultan doua sau mai multe categorii

- diferite categorii sunt reprezentate in acelasi sistem de axe.
Pentru diferentierea categoriilor se folosesc hasurari sau
culori diferite si se ataseaza graficului o legenda.

Se recomanda sa nu se reprezinte mai mult de doua-trei categorii, un
culin, feminin; urban, rural; salariat, patron, lucrator pe cont propriu).

Daca exista un numar mai mare de categorii se vor folosi mai multe
grafice cu coloane obisnuite.

Coloanele grupate sunt reprezentate fie pe verticala fie pe orizonta-
Ia. Cele doua grafice produc efecte diferite, chiar daca aria are aceeasi
dimensiune in ambele cazuri.

In cazul coloanelor orizontale, axa procentelor este lungd, astfel
incat diferentele dintre valori pot fi observate mai clar.

O alternativa la coloanele grupate o reprezinta coloanele suprapu-
se partial (“overlapping bars”).

Avantajul in acest caz este dat de economisirea spatiului, iar repre-
zentarea grafica devine mai interesanta.

Exista totusi riscul ca suprapunerea sa faca graficul greu de inteles
sau sa conduca la neintelegeri (varianta b) Se recomanda in cazul in
care:

- toate valorile unei categorii sunt mai mici decét valorile celeilal-

te categorii (varianta a)
- exista posibilitatea de a reprezenta categoria cu valori mai mici
in fata cu o culoare mai deschisa (varianta a)
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varianta a varianta b

O alternativa de grupare a coloanelor o reprezinta coloanele aran-
jate sub forméa de piramida, “stivuite” (“stacked charts”). Este cunoscu-
ta sub denumirea de diagrama de structura prin dreptunghiuri (Fig. 13).
Dreptunghiurile sunt reprezentate unul deasupra celuilalt. In acest caz,
suprafata dreptunghiului care reprezinta intreaga colectivitate (100%)
este divizatd in parti proportionale cu ponderea specifica a fiecarei
componente care alcatuieste intregul. Se recomanda un numar relativ
mic de componente (variabile).

Pentru valoarea fiecarei variabile, inaltimea coloanei corespunde
cu frecventa totald a categoriei respective. Cu precizie, poate fi citita
numai dimensiunea categoriei de la baza; celelalte categorii pot fi apre-
ciate cu aproximatie.

Hasurarile sau culorile diferite indica divizarea totalului Tn categori-
ile componente.

Coloane suprapuse vs. coloane “stivuite”

- ambele reprezinta situatii similare

- alegerea se limiteaza la ceea ce dorim sa subliniem cel mai

mult

- In cazul coloanelor suprapuse este usor sa compari intre ele

categorii diferite dar mai dificil sa intelegi ce se intampla la ni-
velul intregii categorii

- in cazul coloanelor “stivuite” ansamblul este vizibil, in timp ce

dimensiunea fiecarei categorii este secundara.

Aceeasi informatie poate fi reprezentata din doua puncte de vedere
utilizand doua tipuri de grafice.
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Fig.13. Ponderea fluxurilor de migratie in migratia totald.
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Fig. 14. Frecventa fluxurilor de migratie in migratia total.

Exemplul 2: (Fig. 13 si Fig. 14).

In reprezentarea din Fig. 13 se observa cd ponderea fluxului de
migratie rural-urban a fost de trei ori mai mare in 1990 decéat in 1998.
Ponderea fiecarei categorii este comparata cu intregul.
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In Fig. 14 se observa distributia fluxului de migratie pe diverse ca-
tegorii.

Diagrama de structura care utilizeaza ca reprezentare cercul (“pie
chart”)

Aceasta este tipica pentru reprezentarea distributiei procentelor in
cazul variabilelor calitative si constituie o alternativa la diagrama prin
coloane (Fig. 15). Acest tip de grafic permite sa se stabileasca in ce
raport se gasesc grupele din cadrul colectivitatii fata de colectivitatea in
ansamblul ei (proportia bolilor aparatului digestiv din totalul bolilor).

Bolile aparatului  Altele
respirator 7%
6%

Traume si otraviri
9%

Bolile aparatului
digestiv
10%

Bolile aparatului
circulator
56%

Tumori
12%

Fig. 15. Structura deceselor pe cauze medicale in Republica Moldova, 2006 (%).

Caracteristicile acestei diagrame sunt:

- totalul ariei reprezinta 100% iar 1% corespunde la 3,6 grade;

- in aria cercului se scriu procentele si nu gradele;

- diagrama se citeste in sensul acelor de ceasornic incepand cu
punctul care poate fi asociat orei 12;

- cercul nu trebuie sa aiba mai mult de 5-6 sectoare;

- culorile trebuie sa fie atribuite incepand cu cea mai inchisa pana
la cea mai deschisa;

- cum aceasta diagrama ofera o vedere de ansamblu, ultima ca-
tegorie trebuie sa fie “altele” si culoarea sau hasurarile nu tre-
buie sa fie dominante.
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Daca dorim sa comparam mai multe grupuri de date folosind aceas-
ta diagrama, atunci vom construi o diagrama pentru fiecare grup in
parte. Aria fiecarui cerc va fi proportionalé cu dimensiunea grupului. in
acest fel putem compara atat dimensiunile grupurilor cat si distributiile
procentuale din cadrul fiecarui grup simultan.

Diagrama prin benzi

Diagrama prin benzi reprezinta o alternativa a histogramei. in acest
tip de grafic dreptunghiurile sunt foarte inguste si capata aspectul de
benzi. Benzile sunt orizontale. Se poate alege intre numere si procen-
te. Sunt doua modalitati de reprezentare a procentelor:

- procentele pot fi procente din total barbati si separat procente

din total femei

- procente din totalul populatiei

Un exemplu de diagrama prin benzi este “piramida véarstelor” (“po-
pulation pyramid®“) — Piramida varstelor descrie populatia unei tari sau
regiuni pe sexe si grupe de varsta. Consta din doua histograme orizon-
tale, una pentru barbati si una pentru femei. Histogramele sunt asezate
in oglinda pentru a se face compararea intre sexe, in populatia unei
tari/regiuni. Pe axa orizontald putem reprezenta atét valori absolute cat
si procente.

Lungimea benzilor este proportionald cu valorile reprezentate iar
latimea lor este aceeasi pentru toate benzile.

Tehnica este utilizata si in alte situatii, de exemplu:

- pentru a reprezenta proportia de fumatori n diferite grupuri de

varsta la barbati si respectiv la femei

- status marital etc.

Harti statistice

Hartile statistice ocupa un loc special in reprezentarea variatiilor
spatiale (geografice) a diverselor fenomene sau probleme sociale de
sanatate. Dintre acestea, in sistemul de sanatate sunt frecvent utili-
zate cartogramele, care reprezinta o combinare dintre grafic si harta
(Fig. 16).

Cartogramele exprima distributia nivelelor unui fenomen intr-o arie
geografica (tara, raioane, regiuni). Diferentele dintre proportii, rate, me-
dii etc., sunt puse ugor in evidenta prin colorarea/hagurarea diferita a
ariilor geografice. Permite compararea valorilor dintre diferitele zone Tn
acelasi timp; compararea pune in evidenta atat zonele cu valorile cele
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mai ridicate, cat si zonele cu valorile cele mai scazute. Se obtine o vi-
zualizare spatiala a informatiilor despre fenomenul observat (fertilitate,
mortalitate etc.)

@
Ocnita

(o]
Donduseni

o}
Edinet

Nivel foarte mare

Nivel mare

Nivel medin
ot Nivel mic
[ ] wNivelfoarte mic

Fig. 16. Clasificarea raioanelor dupd nivelul infirmitaii motorii cerebrale, anul X(%o).

In tehnica de construire a unei cartograme pasii importanti sunt:
- se grupeaza pe intervale de marime valorile fenomenului ob-
servat;
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- se stabileste un cod de culori sau hasurari prin care vor fi expri-
mate valorile corespunzatoare fiecarui interval de marime;
- se coloreaza sau se hasureaza fiecare zona conform grupului
de valori din care face parte;
- inlegenda se va explica codul utilizat.
in domeniul sanatatii publice s-a dezvoltat, in ultimii ani, conceptul
de HEGIS (Health Environment Geographic Information System) care
are la baza GIS (Geographic Information Systems).

Aranjarea graficelor in raportul statistic

In procesul de elaborare a raportului statistic, obiectivele autorului
au un rol major. Aceleasi date pot fi reprezentate in moduri diferite con-
form mesajului pe care autorul doreste sa-l transmita.

Exemplul 3. Mai jos este prezentat acelasi indicator — rata de in-
cidenta prin ciroza hepaticd — din doud perspective diferite conform
intentiilor autorului.

In varianta a, scopul este de a prezenta evolutia ratei de incidenta
pe o0 anumita perioada relevanta de timp, 5 ani. In varianta b, mesajul
este complet diferit si corespunde unui alt scop — compararea ratei de
incidentd pe 5 ani. Deoarece este vorba de o serie temporald mesa-
jul transmis de aceste date se refera la evolutie. Diferenta se poate
observa Tn modul in care sunt organizate graficele si din explicatiile
prezentate in text.

In varianta a, evolutia este subliniatd de reprezentarea anilor pe
axa orizontala. Acesta este modul obisnuit de reprezentare a datelor
temporale. De asemenea pentru a evidentia evolutia, anii sunt sortati
in ordine crescéatoare. Textul asociat descrie evolutia in ansamblu si
subliniaza neregularitatile remarcabile.

In varianta b, intentiile autorului sunt complet diferite, (obiectivul
este compararea).

Pentru comparatii sunt necesare schimbéri structurale. in varianta
b anii sunt reprezentati pe axa verticala eliminand impresia de evolutie.
Aceasta schimbare este importanta pentru perceperea graficului, de-
oarece eliminand diferentele false, mesajul devine mai clar.
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Varianta a: un singur obiectiv — evolutia Interpretare:
Varianta a — Tendinta incidentei este de crestere din 2000 pana in
70 2004, observandu-se un nivel mai scazut in 2000 si 2002.

Varianta b — in perioada 2000-2004 nivelul cel mai scazut al ratei
de incidenta prin ciroza hepatica s-a inregistrat in 2000 iar cel mai ri-

60

50

dicat in 2004.
40 In varianta b anii sunt tratati ca variabile nominale in loc de variabile
30 ordinale si astfel, sortate in ordine crescatoare dupa valorile variabile-
lor. Aceasta reordonare are doua efecte pozitive: pe de o parte, distru-
20 ge imaginea evolutiei, deoarece anii nu sunt prezentati in succesiune gi
10 pe de alta parte, permite o mai buna comparare a valorilor.
o La randul lui textul asociat este diferit de cel din varianta a —in locul

descrierii modului in care are loc evolutia ratei de incidenta, se menti-
2000 2001 2002 2003 2004 - T o . N .
’ oneaza numai anii cei mai buni si cei mai slabi. Aceasta diferenta este
Ani importanta pentru autor, mai ales atunci cand doreste sa transmita mai
multe mesaje.
Varianta b: un singur obiectiv — compararea Exista situatii in care doua obiective pot fi combinate pentru a fi re-
prezentate grafic. In acest caz reprezentarea grafica tine cont in primul
rand de obiectivul principal.
2004 O prezentare grafica gresita are consecinte mai grave decit inexistenta ei.
Anders Wallgren

2003 Lista de verificare (“Check-list”)

Tnainte de a incepe construirea graficului

Cét de mare trebuie sa fie graficul?
Este reprezentarea grafica cea mai buna alegere de prezentare a
2000 informatiilor?
Dupa ce construirea graficului a fost finalizata
Este graficul ugor de citit?
Poate fi graficul interpretabil (interpretat gresit)?
Sunt potrivite forma si marimea graficului?
Fig. 17. Rata de incidenta prin ciroza hepaticé in Republica Moldova, 2000-2004 Este integrat graficul corect in text ?
(la 100 mii locuitori). Se recomanda testarea graficului: se solicitd unei persoane care
are caracteristicile grupului tinté citirea si interpretarea graficului. For-

— > Care este grupul tinta?
E 2002 » Care este rolul graficului?
» Ce tip de grafic trebuie ales?
2001 » Cum trebuie prezentat graficul?
>
>

VVVY
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mulati intrebari despre grafic astfel incat sé intelegeti cum este el per-
ceput de persoana aleasa.

3.5. Analiza si interpretarea materialului statistic

Datele statistice, obtinute in cadrul operatiei de adunare si prelu-
crare a materialului statistic, necesare efectuarii unei lucrari stiintifice,
sunt de obicei date brute sau marimi absolute. Operatia de prelucrare
continua cu unele operatii de finete in care datele brute sunt transfor-
mate Tn marimi relative sau marimi medii.

Sub aceasta forma de indicatori statistici, deci raportate la ace-
easi baza, datele obtinute pot fi supuse unor operatii de comparare,
corelare, abstractizare si generalizare, ceea ce ne permite o inter-
pretare cat mai realistda a materialului cercetat. Dupa ce materialul
statistic a fost prelucrat si datele obtinute sub forma de valori abso-
lute, relative sau medii, au fost prezentate in tabele sau grafice, ur-
meaza etapa de analiza si interpretare a materialului statistic. Aceas-
ta operatie consta dintr-o serie de aprecieri, comparatii i corelatii a
rezultatelor obtinute.

Aprecierea tendintelor in timp

Valorile Tnregistrate de noi in raport cu timpul (an, semestru, trimes-
tru, luni) pot fi mai mari sau mai mici, pozitive sau negative, in functie
de modificarea unor factori care pot contribui la determinarea sau influ-
entarea evolutiei fenomenului cercetat, intr-un sens sau altul.

Folosind aceste aprecieri comparative putem sesiza rolul pozitiv
sau negativ pe care factorii respectivi (factori de risc sau de protectie)
l-au exercitat asupra fenomenului cercetat.

Exemplul 1. Cercetdnd morbiditatea prin HTA intr-o colectivitate
si determinand anumite valori ale acesteia, pentru a vedea in ce ma-
sura recomandarile facute pentru eliminarea factorilor de risc au fost
eficiente, comparam valorile gasite de noi in momentul examinarii cu
valorile morbiditatii prin HTA Tn aceeasi colectivitate cu 5 sau 10 ani in
urma. Daca valorile gasite de noi ale morbiditatii (sub raportul indicelui
de incidenta sau prevalenta) sunt mai reduse decét cele inregistrate cu
5 sau 10 ani Tn urma, deci s-au redus de la o prevalenta de 18% spre
exemplu la o valoarea a indicelui de prevalenta de 12%, inseamna ca
masurile recomandate, in timp, pentru reducerea factorilor de risc (ali-
mentari, efort fizic, stres) au fost eficiente.

Metodologia generala a cercetarii statistice 179

Exemplul 2. Cercetdnd morbiditatea prin afectiuni stomatologice
intr-o colectivitate industriala care lucreaza in mediu cu vapori de mer-
cur, trebuie sa comparam valorile morbiditatii stomatologice gasite de
noi in momentul examinarii cu valorile pe care aceasta morbiditate le-a
inregistrat cu 5 sau 10 ani Tn urma si cu conditiile de munca existente
in perioada respectiva de timp.

Aprecierea tendintelor fenomenelor in spatiu

Rezultatele obtinute in cercetarea noastra trebuie apreciate apoi
comparativ cu rezultatele pe care alti cercetatori le-au obtinut in co-
lectivitati spatial diferite cu conditii de munca si de trai similare sau
diferite. Aprecierea rezultatelor obtinute de noi in raport cu rezultatele
inregistrate in colectivitati diferite in care exista factori de risc mai nu-
merosi, ne permite sa reliefam rolul factorilor de risc in determinarea
sau influentarea acestei patologii.

Spre exemplu daca in colectivitatea A examinata de noi, valorile
prevalentei prin HTA sunt de 12% iar in colectivitatea B, cu conditii
similare cu cele ale colectivitatii A, inregistram valori ale prevalentei
de 18% inseamna ca munca de prevenire si combatere a unor factori
de risc existenti in colectivitatea B lasa de dorit. Daca exista conditii
geografice, social-economice, comportamentale diferite, iar asisten-
ta medicald este de aceeasi calitate, diferenta valorica poate fi pusa
pe seama unor factori de risc insuficient cunoscuti si stapaniti, in felul
acesta putem sesiza si evalua rolul pe care unii factori climatici, social-
economici, culturali, igienico-sanitari, de asistentad medicala etc. il exer-
cita in determinarea sau influentarea starii de sanatate a populatiei.

Corelarea rezultatelor obtinute cu factorii de risc care sunt in ma-
sura sa influenteze fenomenul cercetat. Asemenea factori pot fi factori
naturali ai mediului fizic extern (clima, altitudinea, conditii hidrologice,
microclimat, apa, aer etc.) factori biologici, factori social-economici (lo-
cuinta, alimentatie, obiceiuri, mentalitati, conditii de munca etc.). in urma
operatiei de corelare se poate stabili masura in care unul dintre factorii
de risc influenteaza, intr-o mai mare sau mai mica masura, starea de
morbiditate printr-o anumita afectiune si totodata se poate face o ierarhi-
zare a acestora stabilindu-se gi ordinea de influentare a acestora.

Dupa ce am efectuat, in cadrul operatiei de analiza si interpretare,
aprecieri, comparatii si corelatii ale rezultatelor obtinute in raport cu
complexul de factori de mediu extern, socio-economici, biologici, ce ar
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fi putut contribui la determinarea sau influentarea, intr-un sens sau altul
a fenomenului cercetat, se trece la formularea de concluzii.

Exemplul 3. Daca in colectivitatea A factorul de risc pentru HTA
nu influenteaza semnificativ valorile TA, iar in colectivitatea B valorile
crescute ale TA se coreleaza cu o solicitare nervoasa de lunga durata
si cu o alimentatie nerationald se impune o schimbare a ritmului de
lucru in intreprinderea respectiva si corectarea modului de alimentatie
ale angajatilor

Exemplul 4. Daca morbiditatea prin stomatita mercuriala a crescut
fatd de valorile anilor trecuti, fiind mai mare decat morbiditatea unor
colectivitati cu conditii asemanatoare, rezulta ca au existat deficiente in
supravegherea starii de sanatate a colectivitatii respective.

Lucrarea se incheie cu capitolul propuneri.

Tntrucat orice lucrare cu caracter aplicativ, pe care o efectuam, ur-
mareste un scop practic, este firesc ca ea sa se incheie cu acest capi-
tol de propuneri, in cadrul acestui capitol propunerile elaborate trebuie
sa fie cat mai concrete, sa fie usor aplicabile, vizand totodata si caile
de rezolvare a problemelor.

Exemplul 5. in cazul frecventei crescute a bolii hipertensive in co-
lectivitatea B se vor face propuneri de modificare a proceselor tehnolo-
gice cu automatizarea unor operatii solicitante, se vor indica micropa-
uze la anumite intervale de timp, se va institui un program de educatie
pentru sanatate in vederea instituirii unui regim alimentar rational etc.

Exemplul 6. Pentru reducerea cazurilor de stomatita mercuriala se
vor lua masuri cu caracter tehnic, menite sa limiteze concentratia vapo-
rilor de mercur in aerul atmosferic, la locul de munca, se vor indica ma-
suri de depistare activa prin consultatii periodice active, de tratament
prompt si eficient al cazurilor recent depistate, de educatie sanitara a
muncitorilor expusi, cu accent pe masurile de igiena individuala, buco-
dentara etc.
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