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CARTA CIENTÍFICO-CLÍNICA

El método del factor Bayes para
la  investigación en
Dermatología

On  Using  the Bayes Factor in Dermatology
Research

Sr.  Director:

El 6 de diciembre  en la  presente  revista,  se  publicó
un  importante  artículo  que  reportó  la  existencia  de una
asociación  estadísticamente  significativa  (p  <  0,05)  entre
las  actitudes  favorables  al  uso de  fotoprotector  y tener
una  quemadura  solar  previa  en corredores  de  la  ultra
maratón  de  montaña «Gran  Trail Aneto-Posets»  (GTTAP)1

mediante  la  medida  de  efecto  de  razón  de  momios  (Odds
Ratio  [OR]).

Se  recomienda  la replicación  de  las  investigaciones  en
ciencias  de  la salud  basadas  en las  pruebas  de  significancia
para  generar  una evidencia  en  la  investigación  clínica  y  en
la  subdisciplina  de  dermatología  con mayor  credibilidad.

Esto  es  posible  mediante  la inferencia  bayesiana,  pues
permite  reanalizar  el  hallazgo  significativo  reportado  por
García-Malinis  et  al.1, donde  el  método  del  factor  de  Bayes
es  referido  como  la  probabilidad  de  los  datos  bajo  una
hipótesis  en  relación  con la otra  (hipótesis  nula  vs.  hipó-
tesis  alterna)2,3. Es  decir,  que el  factor  Bayes  estima  la
cuantificación  del  grado  o  evidencia  en  que  los  datos  apo-
yan  tanto  la hipótesis  nula  como  la  hipótesis  alterna  para
su  contraste  más  allá  de  la  interpretación  dicotómica  del
rechazo  o  aceptación  de  la hipótesis  nula2,3.  Este  método
brinda  información  adicional  más  allá  de  la interpretación
dicotómica  del rechazo  o  aceptación  de  la  hipótesis  nula.
Cuya  interpretación  está  basada  en el  esquema  de clasifi-
cación  de  valores  de  Jefreys4:  débil,  moderado,  fuerte  muy
fuerte  y extrema  (tabla  1).

Se  tuvo  como  finalidad  de  la  presente  carta  reportar  un
ejemplo  sencillo  de  reanálisis  bayesiano  para  precisar  el
grado  de  fuerza  probatoria  de  las  hipótesis  estadísticas.  Por
lo  tanto,  se consideró  primeramente  la  conversión  del  valor
OR  (1,57)  a  tamaño  de  efecto  de  correlación  (r) mediante  la
calculadora  online  de  Lenhard  et  al.5.  Se  reportó  un  valor  de
r  =  0,124,  y  además  del  tamaño muestral  (657)  son  requisi-
tos  considerados  para  la  replicación  del  factor  Bayes2.  Este
método  considera  dos  interpretaciones:  FB10 (a  favor  de  la

Tabla  1 Valores  de  interpretación  cuantificable  del  factor
Bayes

> 100 Extrema  Hipótesis  alternativa
30 +  100 Muy  fuerte Hipótesis  alternativa
10 +  30 Fuerte  Hipótesis  alternativa
3,1-10 Moderado  Hipótesis  alternativa
1,1-3  Débil  Hipótesis  alternativa
1 0 No  evidencia
0,3-0,9  Débil  Hipótesis  nula
0,29-0,1  Moderado  Hipótesis  nula
0,09-0,03  Fuerte  Hipótesis  nula
0,03-0,01  Muy  fuerte Hipótesis  nula
< 0,01  Extrema  Hipótesis  nula

Fuente: Creación propia según la escala de clasificación de
Jeffreys4.

hipótesis  alternativa  de significancia)  y FB01 (a favor  de la
hipótesis  nula),  con  un intervalo  de credibilidad  del  95%6.
Los  resultados  obtenidos  del  factor  Bayes  son:  FB10 = 7,7
y  FB01 =  0,13  e  IC 95%  [0,048  a  0,198],  lo cual  respaldó
el  hallazgo  significativo  reportado  por  García-Malinis  et  al.1

con una  evidencia  moderada  (siete  veces)  a favor  de  la hipó-
tesis  estadística  alterna  (correlación).

También,  se reporta  el  parámetro  del  factor  Bayes
máximo  (maxBF10 =  35,19)  para  determinar  la estabilidad
de  los  resultados,  cuyo  valor  de mayor  magnitud  fortalece
la  estimación  de la  reevaluación  bayesiana.

El  factor  Bayes  es de  gran utilidad  en  otros  análisis
y  reanálisis  estadísticos  que  se basan en las  pruebas  de
significancia7,8.  por  ende, se requiere  la  difusión  del  uso
e  interpretación  de este  método  en  el  ámbito  clínico  de
dermatología,  adicionalmente  este  método  permite  refor-
zar  las  investigaciones  cuantitativas  sistemáticas  que  usen
dichas  pruebas  estadísticas  para  una  mayor  credibilidad  en
las  conclusiones  de  estudios  meta-analíticos.

La  interpretación  de  las  hipótesis  de significancia  ha sido
cuestionada  por  el  mal uso  de  los  valores  p  debido  a interpre-
taciones  erróneas,  una  de las  más  comunes  es «la  falacia  de
la  probabilidad  inversa», que  es la  falsa  creencia  que  el  valor
p  se refiere  a  la probabilidad  de tener  una  hipótesis  nula  (H0)
verdadera  y  «la  falacia  del  tamaño del  efecto»  que  vincula
la  significación  estadística  con la  magnitud  del efecto.  Así,
los  valores  p pequeños  de significancia  se interpretan  como
efectos  grandes,  sin  embargo,  no  informan  la magnitud
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de  un  efecto9.  Asimismo,  los  criterios  de  interpretación
de  estos  valores  divergen  entre  las  diferentes  áreas  de
las  ciencias  de  la  salud  debido  a  varios  factores  como  la
potencia  estadística  o  las  medidas  clínicas  utilizadas10.

Por  lo  tanto,  se espera que  esta  carta  contribuya  a la
difusión  y utilización  del  factor  Bayes  que  afiance  la repro-
ducibilidad  de  la investigación  clínica  dado  los  datos  más
allá  del  marco  de  la  significancia  estadística,  cuyo  aporte
metodológico  inclusivo  es primordial  para  futuros  artículos
en  la presente  revista.
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