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Gliederung

1. lliness-death model (IDM) fur chronische Erkrankungen

2. Kassendaten: Diagnostische Genauigkeit

3. Aggregierte Pravalenz- und Inzidenzdaten zu Diabetes

4. Ergebnisse und Schlussfolgerung
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lliness-death model fur chronische Erkrankungen

Normal Disease
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lliness-death model fur chronische Erkrankungen

@ | @ m

m

I Incidence rate
mo Mortality rate of healthy people

Mortality rate of diseased people
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lliness-death model fur chronische Erkrankungen

@ it, a) @ m,(t, a)

my(t, a)

t Calendar time (period)

a Age

I Incidence rate

m, Mortality rate of healthy people
m, Mortality rate of diseased people
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lliness-death model fur chronische Erkrankungen

Normal i(t, a)
S(t, a)

Disease
C(t, a)

my(t, a)

t Calendar time (period)
a Age

S(t, a) Number of healthy people aged a at time ¢
C(t, a) Number of diseased people aged a at time ¢

I Incidence rate
m, Mortality rate of healthy people
m, Mortality rate of diseased people
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lliness-death model fur chronische Erkrankungen

Normal i(t, a) Disease my(t, a)
S(t, a) C(t, a)
my(t, a)

Age-specific prevalence

B C(t,a)
P = )
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lliness-death model fur chronische Erkrankungen

Normal i(t, a) Disease m,(t, a)
S(t, a) C(t, a)
my(t, a)
Age-specific prevalence 5 5
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lliness-death model fur chronische Erkrankungen

Normal i(t, a) Disease m,(t, a)
S(t, a) C(t, a)

my(t, a)
Age-specific prevalence 5 5
p(t,a)= C,a) + P= (l_p)[i_p(ml _mo)]
S(t,a)+C(t,q) ot Oa
NG 4
\/
Partial differential equation (PDE)
| | ! | | | | | |
A
r( H*.,
[ —— IIJ'[ ‘,ﬁ‘l 3
o Prevalence  Incidence - Mortality
viersnat — _— - —
Witten/Herdecke / \




lliness-death model fur chronische Erkrankungen

Normal i(t, a) Disease m;(t, a)
S(t, a) C(t, a)
my(t, a)
Age-specific prevalence 5 5
UL +— | p=1-p)li— p(m, —m,)]
P )= T Ca) ( ot Oa j L
HR -1
= (- p)|i-m 2D
1+ p(HR-1)
m General mortality rate
HR = m,/m, Mortality rate ratio
Dy (Hazard ratio)
vaersitéit _
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lliness-death model fur chronische Erkrankungen

Prevalence Inmdence Mortallty

0 O ~ p(HR- 1)
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lliness-death model fur chronische Erkrankungen

| I I I | I I I I

- - /\ = ]
Prevalence Incidence / \\ Mortality
\

= ]

0. 0) . |.  pHR-)
(aﬁ&:jp_a p){l m1+p(HR—l)}

Gegeben: allgemeine Sterberate (m) und Hazard-Ratio (HR)

Wie mussen diagnostische Genauigkeit der Pravalenz (p)
und Inzidenz (/) sein, dass PDE erfullt ist?
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Was heil3t diagnostische Genauigkeit?

Interpretation der Kassendaten als diagnostischer Test
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Was heil3t diagnostische Genauigkeit?

Interpretation der Kassendaten als diagnostischer Test

Gold standard
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Interpretation der Kassendaten als diagnostischer Test

Gold standard
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Was heil3t diagnostische Genauigkeit?

Interpretation der Kassendaten als diagnostischer Test

Gold standard
Claims data Diseased Not diseased
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Wahre Pravalenz und Inzidenz bekommt man aus
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Was heil3t diagnostische Genauigkeit?

Interpretation der Kassendaten als diagnostischer Test

Gold standard
Claims data Diseased Not diseased

Diagnosed True positive False positive

Not diaghosed @ False negative True negative

Wahre Pravalenz und Inzidenz bekommt man aus
beobachteten (observed, ,obs') Werten:

p = (pbs) — FPR)/(se + FPR)
i = (i) — FPR)/(se + FPR)
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Prevalence Incidence f“

= ]

Mortality

FPR = ®(se, p©»), i©® m, R).

* Termumformungen liefern Uber PDE Zushg zwischen
Sensitivitat (se) und FPR
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Prevalence  Incidence [\ Mortality

= ]

FPR = ®(se, p©»), i©® m, R).

* Termumformungen liefern Uber PDE Zushg zwischen
Sensitivitat (se) und FPR

* Se kennen wir nicht, wird aus Gleichverteilung ,gezogen’
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Aggregierte Pravalenz- und Inzidenzdaten

Versorgungsatlas zu Pravalenz und Inzidenz des
Diabetes vom Zentralinstitut fur Kassenarztliche
Versorgung (Zi)

l 4 . - -
Qv‘{ﬁrﬂt?tk Goffrier et al, 2017,
DOI 10.20364/VA-17.03



Aggregierte Pravalenz- und Inzidenzdaten

* Altersspezifische . +_2°°9| p(t;, )
Pravalenz (p) von Typ [

2 Diabetes bei 2 /op,

Mannern und Frauen o~ i
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Aggregierte Pravalenz- und Inzidenzdaten

04

—— 2015

» Altersspezifische o P (t )
Pravalenz (p) von Typ ¢ a N
2 Diabetes bei g0 Jop(t,, )
Mannern und Frauen o - i
int,=2009 und ¢, = T

20 1 5 = a o o Alter (Jahre)

2012 2013 7014
fmtji;hurgter 0,02 0,02 0,02
1Fi 20 bis unter
* Alterspezifische e
- . 40 bis unter
Inzidenzrate (/) 2012 c0 ahre
" 60 bis unter
bIS 201 4 80 lahre 2,52 2,47 2,26
e 2,20 214 1,95
( W) el
Sy HeekhA Goffrier et al, 2017,
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N = 100°'000 Resamples der Sensitivitat (se)

Men

-
P
|

o
|

o M P (o)) co
|

| E | | | |
30 40 S50 60 70 80

Age (years)

. , . -‘\ - LL]
( u 9ver5|tat
Witten/Herdecke



FPR (per 1000)

Ergebnisse

N = 100°'000 Resamples der Sensitivitat (se)
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Ergebnisse

Men
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Ergebnisse

Men Women
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Number of false positive diagnoses Number of false positive diagnoses
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Zusammenfassung

* Damit PDE fur Kassendaten erfullt ist, mussen
Fehlerterme (se, FPR) berucksichtigt werden.
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Zusammenfassung

* Damit PDE fur Kassendaten erfullt ist, mussen
Fehlerterme (se, FPR) berucksichtigt werden.

* Resultierender Zushg wird von FPR dominiert, was
Abschatzung auch bei unbekannter se erlaubt

* FPR bei Manner und Frauen unterschiedlich

* Rund 4x so viele falsch-positive Diagnosen bel
Frauen als bei Mannern

* Insgesamt sind etwa 210’000 (von >6 Mio) Typ 2
Diagnosen in Zi-Daten falsch-positiv
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Contact
eMail: Ralph.Brinks@Uni-WH.de

9 @RBrinks
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