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MEDIDAS DE
ASOSACIONES
CAUSALES

ASOCIACIONES

_é_<

En los estudios clinicos.

El concepto de
asociacion se refiere a
la existencia de un
vinculo de dependencia
entre una variable y
otra. En general, la
forma de identificar la
asociacion es a través
de la comparacién de
dos o mas grupos, para
determinar sila
frecuencia, magnitud o
la presencia de una de
las variables modifica la
frecuencia de la otra en
algun sentido.

Riesgo
Absoluto )

-

Principales
asociaciones de
interés clinico

YA QUE SON

LA
IMPORTANCI
A DE
UTILIZAR UN
GRUPO DE
CONTROL EN
ESTUDIOS
CLUNICOS

en cada grupo se
observa la
probabilidad o
calculada del evento

1.-La asociacion entre un factor de
riesgo y la aparicién de enfermedad
o sus desenlaces

2.-La asociacién entre un factor
prondstico y el curso de la enfermedad o
sus desenlaces

3.-La asociacién entre una intervencién
preventiva o promocional vy la aparicion
de enfermedad o sus desenlaces

4.-La asociacion entre una intervencion
terapéutica o rehabilitadora y el curso
de la enfermedad o sus desenlaces

5.-La asociacion entre otras formas de
intervencién sobre los pacientes, el
personal de salud o sobre la comunidad y
las conductas o actitudes de los sujetos
sometidos a la intervencidn, o los
desenlaces sanitarios que derivan de ello

6.-La asociacion entre una intervenciony la
ocurrencia de eventos adversos derivados

LAS MEDIDAS QUE
NOS VAN A INDICAR
SI EXISTE UNA
RELACIONONOY LA
EXPOCICIONE DE SU
MAGNITUD DE UN
FACTOR DE RIESGO

Es por que cuando no
existe un grupo control,
tampoco podemos
comparar directamente
el efecto de dos o mas
exposiciones
alternativas. Para que un
grupo control sirva a
estos propdsitos es que
sea comparable con el
grupo expuesto.
Mientras mayor sea la
similitud entre los
grupos, mayor es la
posibilidad de que los
resultados netos se
deban a una asociacion
real entre la exposicidon y
los resultados.

de ella

POR LO QUE
SE
REPRECENTA
CON LA
LETRA “'P”

Relacion
causa-
efecto

-

El hallazgo de
una asociacién a
través de una
investigacion
clinica no -
implica
necesariamente
que exista una
relacion de
causa-efecto

ES LA QUE INDICA LA
MAGNITUD O FUERZA DE LA
ASOCIACION EN TRE UNA
EXPOSICION Y RESULTADO
DE UNA ENFERMEDAD

Variables
de
exposicion
y
resultado

Ejemplos:

ejemplo

Grupo A (aspirina): Fallecio
un 10% de los pacientes
durante el periodo. El riesgo
absoluto de morir en el
grupo es de 0,1.

grupo B (placebo): Fallecié un
20% de los pacientes durante
el periodo. El riesgo absoluto
de morir en el grupo es de 0,2.

Reducci
on
absoluta
de
riesgo

Debe ser
[RAR] 0,2 -
—_— 0,1 = 0,1

temporali
dad

Fuerza de
asociacié
n

Dosis
respuesta

Rebelsibi
dad

En términos
absolutos, la
aspirina redujo
el riesgo de
muerte en un
10% si antes
morian 2 de
cada 10
pacientes, con
la aspirina lo
hard sélo 1.

La causa procede al efecto
no todos lo estudios
permiten establecer

fehacientemente una
exposiciéon

Mientras mayor la magnitud
mas posibilidad de que la
relacion sea causal

A mayores exposicion
mayores tasas de
enfermedad

Reduccidn de la exposicion se
asocia con menores tasa de

enfermedades
J—
. Debe ser
Riesgo
. [RR] =
relativo
0,1,0,2
=0,5.

—_—==

Riesgo

—

Se define como la
probabilidad de
gue un individuo

desarrolle una
enfermedad o
presente otro
desenlace en un
periodo de tiempo
dado. El desenlace
puede ser adverso
—morir,
contagiarse- o
beneficioso —
desaparicién del
dolor.

La aspirina redujo el
riesgo de muerte a la
mitad con el uso de
aspirina muere el 50%
de los pacientes que lo
haria sin ella



