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MODELLI

LOGISTICI

Noi ci concentriamo su:

OUTCOME CATEGORICO



MODELLI

LOGISTICI

OUTCOME DICOTOMICO
(2 LIVELLI: vivo vs morto, …)

OUTCOME POLITOMICO
(3 o + LIVELLI: morto vs disabile vs buon recupero, …)



MODELLI LOGISTICI DICOTOMICI



Predicono la probabilità di un 

certo evento/outcome dicotomico (Y) 

per ciascuna unità statistica considerata, 

date le caratteristiche dell’unità statistica (X)
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MODELLO PROGNOSTICO 

GiViTI

MODELLI LOGISTICI DICOTOMICI

Y = mortalità ospedaliera

X = caratteristiche sociodemografiche, cliniche, …



A prognostic model should give 
you back the probability each 

patient would have had to die in 
the hospital if (s)he had been 
admitted to an average unit 

working in the very same country,
in the very same year, 

given his/her characteristic on 
admission.

Cosa restituisce il nostro modello prognostico?
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Come si costruisce un modello prognostico?

Y | X

Y 
= 

OUTCOME

decesso ospedaliero
sì/no

X 
= 

caratteristiche 
del paziente

all’ammissione
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Come si costruisce un modello prognostico?

• Caratteristiche demografiche (sesso, età)
• Informazioni biologiche
• Valori fisiopatologici
• Patologie coesistenti
• Patologie all’ammissione
• Insufficienze all’ammissione
• Procedure chirurgiche/ Non chirurgiche

X candidate ad entrare nel modello
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MODELLO 

MULTIVARIATO

80 variabili

120 parametri
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Come interpretare i coefficienti:
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Età in decadi: OR=1.45

Come interpretare i coefficienti:
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Malattia ematologica (Sì vs No): OR=1.88

Come interpretare i coefficienti:
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HCO3 (<15 vs ≥20 mEq/L): OR=1.4

HCO3 (15-19 vs ≥20 mEq/L): OR=1.17

Come interpretare i coefficienti:
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Dal modello alla probabilità:
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Dal modello alla probabilità:
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Dal modello alla probabilità:
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𝑃 𝑌 =
1

1 + 𝑒𝑥𝑝−(−1.12+0.37∗𝐸𝐷+0.34∗𝐻𝐶𝑂3<15+0.15∗𝐻𝐶𝑂3<15−19+0.63∗𝑀𝐸)

ED

ME



𝑃 𝑌 =
1

1+𝑒𝑥𝑝−(−1.12+0.37∗8+0.34∗1+0.15∗0+0.63∗1)
= 94.3%

Paziente di 80 anni, HCO3 <15 mEq/L, con malattia ematologica
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Dal modello alla probabilità:

𝑃 𝑌 =
1

1+𝑒𝑥𝑝−(−1.12+0.37∗7+0.34∗0+0.15∗1+0.63∗0)
= 83.5%

Paziente di 70 anni, HCO3 15-19 mEq/L, senza malattia ematologica



Quante variabili inserire in un modello?

❶ non troppo poche
se si aggiusta troppo poco rischiamo di 
tralasciare confondenti o predittori importanti

❷ non troppe
se si aggiusta troppo, rischiamo l’overfitting
(sovradattamento)
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Come definiamo un modello affidabile o meno?

VALIDAZIONE

indaga la robustezza del modello 

(in termini di capacità predittiva e discriminativa) 

e la generalizzabilità (= esportabilità all’esterno)
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Campione di sviluppo 
(80-85%)

Campione di validazione 
(15-20%)

VALIDAZIONE
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❶ VALIDAZIONE INTERNA
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❷ VALIDAZIONE ESTERNA
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MODELLI LOGISTICI POLITOMICI



modello logistico con variabile outcome a 3 o 

più livelli

ci permette di tenere conto della disabilità a 

più livelli (outcome importante nei pazienti TBI)

restituisce una probabilità per ciascun livello
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Vegetativ

e state

Severe 

disability 

lower

Severe 

disability 

upper

Moderate 

disability 

lower

Moderate 

disability 

upper

Good 

recovery 

lower

Good 

recovery 

upper

Death

Unfavorable outcome Moderate disability Good recovery

Glasgow Outcome Scale

1 2 3
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