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Carta al Director

DOS EJEMPLOS DE REPLICACION BAYESIANA
PARA ESTIMAR EL GRADO DE EVIDENCIA

DE LAS PRUEBAS DE SIGNIFICANCIA
ESTADISTICA

Sr. Editor:

Este afio, en el volumen 37 de la revista Nutricion Hospitalaria,
se publicaron dos importantes articulos que reportaron correla-
ciones de Pearson positivas y estadisticamente significativas. La
investigacion mds reciente evalud la relacion de la dinamometria
con la hemoglobina (g/dL) en 150 pacientes con enfermedad
renal cronica (1). El otro estudio estim¢ la relacion entre 1os niveles
de insulina y la ratio NGAL/creatinina en 26 adolescentes con
sobrepeso (2). La presente carta tiene como objetivo presentar
dos ejemplos de reandlisis bayesiano (3), considerando los valores
de correlacion (r = 0,206; r = 0,483) y los datos muestrales de
ambos estudios (150 y 26), respectivamente (1,2).

El empleo del factor de Bayes permite evaluar el contraste de
probabilidad de las hipdtesis estadisticas, dados los datos nece-
sarios, a partir del estado de los valores de “p”, el cual brinda
informacion adicional mas alla de la interpretacion dicotomica
del rechazo o aceptacion de la hipotesis nula (3,4), mediante un
sistema de valores segun la escala de clasificacion de Jeffreys
(5): débil, moderado, fuerte y muy fuerte (Tabla I).

Tabla I. Valores de interpretacion
cuantificable del factor Bayes

> 30 Muy fuerte Hipotesis alternativa
10-30 Fuerte Hipotesis alternativa
3,1-10 Moderado Hipdtesis alternativa
1,1-3 Débil Hipotesis alternativa
1 0 No evidencia
0,3-0,9 Débil Hipotesis nula
0,3-0,1 Moderado Hipdtesis nula
0,1-0,03 Fuerte Hipotesis nula
< 0,03 Muy fuerte Hipdtesis nula

Nota: Creacion propia segun Jeffreys (5).

El factor de Bayes consta de dos interpretaciones: FB,;
(a favor de la hipotesis alternativa) y BF , (a favor de la hipdtesis
nula), mas el intervalo de credibilidad del 95 % (6). Los resulta-
dos obtenidos del factor de Bayes evidenciaron: BF, | = 2,424y
BF,, = 0,412, con IC 95 % de 0,047 a 0,351, en la investiga-
cion de pacientes con condicion renal cronica, y BF, = 4,702y
BF,,=0,213,conlC 95 % de 0,103 a 0,713, en el estudio que
incluyé a adolescentes con sobrepeso. La primera inferencia
bayesiana refiere una evidencia débil a favor de la hipdtesis
estadistica alterna (correlacion) de la dinamometria y la hemog-
lobina, reportada por Gul y cols. (1), mientras que el segundo
hallazgo del factor de Bayes presentd un respaldo moderado a
favor de la hipétesis alterna (correlacion) entre los niveles de
insulina y la ratio NGAL/creatinina, reportada por Hernandez
y cols. (2).

Asi también se reportan los parametros del factor de Bayes
maximo respectivo (maxBF, = 5,882 y maxBF, = 5,633) para
determinar la estabilidad de los resultados, cuyos valores simi-
lares otorgan una mayor consistencia a las estimaciones de la
reevaluacion bayesiana.

El factor de Bayes es de gran utilidad en otros andlisis y rea-
nalisis estadisticos basados en el enfoque NHST en las investiga-
ciones clinicas (7,8). Esta alternativa metodologica es mas idonea
para futuros articulos donde se utilicen muestras pequefias, que
presentan menos probabilidades de rechazar la hipdtesis nula
cuando esta es falsa y una mayor prevalencia de falsos positivos
(9). En consecuencia, las pautas de interpretacion de los valores
estimados segun el enfoque NHST pueden ser controvertidos.
Ademas, estos criterios varian entre los diferentes campos y
subdisciplinas de las ciencias de la salud debido al tipo de inves-
tigacion, las medidas especificas utilizadas y las poblaciones de
interés (9,10).

En conclusion, la inferencia bayesiana es esencial para precisar
el grado de fuerza probatoria de las hipétesis estadisticas mas
alla de estos marcos referidos.
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