Uppgift 1 (9 poing)

En viss, ganska ovanlig, sjukdom kan i vissa fall ge upphov till en speciell bieffekt. For att
berdkna frekvensen bieffekter drar man utan aterlaggning ett urval om 80 personer fran
populationen patienter som har sjukdomen. Det visade sig att 36 av patienterna i urvalet rakat
ut for bieffekten.

Ange ett punktestimat och ett 99 % konfidensintervall for andelen i populationen som har
bieffekten.

Uppgift 2 (12p)

Kommentera nedanstaende pastaenden med antingen Sant eller Falskt. Motivera ocksa kort
ditt svar.

a) Spearmans rangkorrelation kréver kvotskala. (2p)

b) Ett hdgt p-vérde ger stdd for nollhypotesen. (2p)

c) Den sanna parametern ligger alltid mitt i konfidensintervallet. (2p)

d) Oddskvoten ar alltid storre an den relativa risken. (2p)

e) Forklaringsgraden kan dverstiga 100 %. (2p)

f) Disjunkta hédndelser, som var och en har en positiv sannolikhet for att intréffa, ar
beroende. (2p)

Uppgift 3 (10 poing)
Betrakta tabellen nedan som visar resultat fran en utvardering av ett diagnostiskt test.

Tabell: Resultat fran en utvérdering av ett diagnostiskt test.

Sjuka Friska Totalt
Testet + 87 13 100
Testet - 18 52 70
Totalt 105 65 170

a) Vad &r en skattning av testets sensitivitet och specificitet? (4p)

b) Skatta sannolikheten att en individ fran en viss population har sjukdomen givet att
testutfallet ar positivt under forutsattning att prevalensen for sjukdomen i populationen
ar 0.1. (6p)

Uppgift 4 (9 poing)
| Dusseldorf genomfordes 1997 en totalundersokning av storleken pa privathushallen.

Tabellen nedan visar resultatet av undersokningen: antal privathushall i Disseldorf, uppdelat
efter hushallsstorlek (d v s antal personer per hushall):

Hushallsstorlek: Antal hushall:

380131
182838
87444
52033
20235

Mo~ wN -

722681




a) Vad ar standardavvikelsen for hushallsstorleken? (3p)

b) En historiker gav féljande kommentar:
Under de senaste 100 aren har familjeformerna forandrats pa ett avgoérande satt. |
slutet av 1800-talet var det fortfarande vanligt att man i Dusseldorf levde tillsammans
i en storfamilj, dar flera generationer delade livets sorg- och gladjeamnen under
samma tak. Nastan halften av befolkningen bodde da i hushall med minst fem
personer. Nu ar det helt annorlunda: mer an halften av Dusseldorfs invanare lever
ensam.

Anvand tabellen ovan for att avgora om historikerns kommentar angaende Dusseldorfs
nutida (= 1997) invanare stammer!
Alltsa, stammer historikerns kommentar? Motivera kort!(1p)

c¢) Tillsammans med hur manga andra personer bor en nutida slumpmassigt utvald
Dusseldorfbo i genomsnitt? (3p)

d) Vad ar medianen for hushallsstorleken? (1p)

e) Vad ar typvardet for hushallsstorleken? (1p)
Uppgift 5 (10p)

De flesta bilforsakringsbolag bestammer sina forsakringspremier delvis efter
forsakringstagarens alder: de yngsta far hogre och de aldre lagre premier. Ett speciellt bolag
planerar nu att inféra tre aldersgrupper i stallet for tva: 18-24 ar, 25-59 ar och 60 ar och aldre.
Bakgrunden &r att man pa senaste tiden tycker sig marka en 6kad skadeinblandning av de
aldsta forarna.

For att fa ett battre beslutsunderlag delas forsakringstagarna upp i dessa tre aldersklasser och
200 lottas ut fran respektive aldersgrupp. De utlottades skadestatistik noteras i en tregradig
skala: ingen rapporterad skada, skuldfria skador (brand, glas, etc.) samt skada med egen
skuld.

Féljande resultat kunde sammanstéllas:

For den yngsta gruppen blev svarsfordelningen éver den tregradiga skalan, i %: 60, 18, 22.
For mellanaldersgruppen: 63, 18, 19 samt for den aldsta gruppen: 70, 9, 21.

Kan man fran denna undersokning dra slutsatsen att de tre aldersgrupperna skiljer sig at
betraffande skadestatistiken? Genomfor ett lampligt test. Anvand signifikansnivan 5 %. Tank
pa att procentsiffrorna inte ar observerat antal personer.



