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CARTA AL DIRECTOR

Importancia del reporte del Tamano del Efecto en
Estudios Experimentales: aportes a la investigacion

en Enfermeria

Importance of Size Effect report in Experimental Studies:

contributions to nursing research

Sr. Editor:

En una investigacion clinica, a partir del empleo de disefios experimentales y
cuasiexperimentales, se tiene como objetivo el determinar los efectos de un
tratamiento (causa) sobre una respuesta (efecto), a partir de la determinacion de la
existencia y magnitud empirica de la covariacién entre las variables causa y efecto,?!
a través del proceso de contraste de la hipétesis nula (Ho), en base al test de
significancia de la hipdtesis nula (NHST, por sus siglas en inglés). En el NHST, la Ho
se rechaza o acepta en funciéon de la probabilidad (p-valor) vinculada a la prueba
estadistica utilizada.?

Haciendo una revision de los articulos publicados en los dos ultimos afios en la
Revista Cubana de Enfermeria (2015-2016), se ha identificado un solo estudio
experimental, mediante un ensayo controlado aleatorizado,? cuyo objetivo fue
evaluar la efectividad de la aplicacion de un método de distraccién audiovisual
sobre el nivel de dolor en nifios de 4 afnos durante la administracién de la vacuna
Triple Virica, empleando pruebas estadisticas de contrastacion de hipotesis (prueba
U de Mann-Whitney y prueba t-Student) asociadas al NHST, concluyendo que una
intervencion mediante distraccion audiovisual resulta ser efectiva para disminuir los
niveles de dolor durante la administracién de la vacuna Triple Virica.

Revisiones acerca del NHST,2# critican su empleo como indicador de la probabilidad
de aceptacion o rechazo de la Ho. Una primera limitacion radica en que el NHST
hace solo referencia a la existencia del maximo error permitido para rechazar la Ho;
mientras que una segunda, esta referida a su sensibilidad para mantener o
rechazar la Ho en funcién al tamafio de la muestra. En relacion al tamano de la
muestra, si este es pequefio, mas grande sera el error tipico y mayor la diferencia
entre medias para ser significativa; caso contrario, si el tamafio de la muestra es

mayor, el error tipico sera pequefio y la diferencia entre medias para ser
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significativa sera también pequena. Asi, en el estudio de Plaza y cols., el empleo del
NHST es un procedimiento que podria ser considerado como adecuado, pero
insuficiente, haciendo necesario el empleo de técnicas de cuantificacién del tamafio
del efecto para comparaciones de dos medias dentro de los disefios experimentales
y la estimacién de su intervalo de confianza con el objetivo de determinar la
relevancia practica de los resultados.>

Por otro lado, el tamafio del efecto es una técnica que permite cuantificar la
efectividad de una intervencidn en la poblacién a partir de la cual se genero la
muestra de estudio, en base a una comparacion.®” Esta definicion permite pasar de
la pregunta éla intervencion A es efectivo o no? a una referida en los siguientes
términos: ¢Qué tan bien funciona la intervencion A en diferentes contextos?®

En relacidon a las técnicas de estimacion del tamafio del efecto, en ciencias de la
salud, es habitual utilizar la delta de Glass, d de Cohen y g de Hedges,® a los cuales
es importante agregar la probabilidad de superioridad (PS), conversion de denry
el estadistico CL (Common Language Effect Size Statistic). Los calculos de cada
técnica son sencillos, pudiendo hacerse a partir de datos como el tamafio de
muestra, la media, desviacion estandar, los grados de libertad y medidas robustas
a la no normalidad, tales como la mediana y el rango intercuartilico. Asi por
ejemplo, la d de Cohen, se calcula a partir de las diferencias de las medias de los
grupos y la desviacion estandar ponderada, d= (Mi1-M2)/DE. Con respecto a la
valoracion de la magnitud del efecto, valores inferiores a 0,20, sefialan un efecto
inexistente; valores entre 0,21 a 0,49 hacen referencia a un efecto pequefio;
valores oscilantes entre 0,50 a 0,70 indican un efecto moderado; mientras que
valores superiores a 0,80 sefalan un efecto grande.® En relacion a los intervalos de
confianza asociados al tamafio del efecto, éstos incluyen una estimacion especifica
de la diferencia y su error tipico. Debido a lo breve de la presente carta remitimos a
los interesados a las fuentes respectivas para la visualizacién de las férmulas de
determinacion de cada una de las técnicas y los intervalos de confianza.

El empleo e interpretacion de una técnica u otra de estimacion del tamano del
efecto va a depender de los supuestos de las distribuciones (se parte del supuesto
de que los valores, tanto del grupo experimental y de control, tienen una
distribucion normal asi como desviaciones estandar iguales), las caracteristicas
propias del disefio de investigacion utilizado y el contexto en el que se esta llevando
a cabo el estudio.51°

La presente carta tuvo como objetivo dar a conocer la importancia de las medidas
de tamafio del efecto y sugerir su empleo en investigaciones en salud de caracter
empirico, buscando mayor evidencia, precision, validez y significado practico de los

resultados.
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