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Los datos perdidos en estudios de
investigacion ;son realmente datos perdidos?

Dr. Pablo Durdn*

La pérdida de datos en
investigacion es siempre una
realidad y un problema a considerar

Esinevitable en todo estudio deinves-
tigacién, independientemente de su dise-
fio metodolégico, la pérdida o no dispo-
nibilidad de una proporcién variable de
los datos correspondientes a los sujetos
seleccionados.

Estos datos faltantes pueden involu-
crar desde algunas de las variables de
algunos de los sujetos seleccionados has-
ta la totalidad de los datos de algunos de
los individuos seleccionados.

En estudios retrospectivos basados en
registros preexistentes (por ejemplo, his-
torias clinicas) es comdn que en varios
registros no conste alguno de los datos
requeridos. El desconocimiento o el no
recuerdo por parte del respondente de
algunos de los datos requeridos constitu-
ye otro de los motivos que frecuentemen-
te lleva a la pérdida de datos. En otros
casos no es posible obtener algunos da-
tos, por ejemplo, resultados de determi-
naciones bioquimicas, por no contar con
el consentimiento del paciente para la
toma de la muestra de sangre pero si para
responder al cuestionario o por dificulta-
des técnicas (muestra insuficiente, conta-
minacién de cultivo, etc.).

Finalmente, en aquellos disefios mues-
trales con seleccién nominal que no per-
miten reemplazos, la negativa a partici-
par implica la pérdida de la totalidad de
los datos.

Los datos perdidos, segtin sus caracte-
risticas y proporcién, pueden afectar en
formaimportante tanto la precisién como
la validez de las estimaciones a alcanzar.

¢En qué medida los datos perdidos
pueden afectar los resultados?

La precision se ve afectada por la re-
duccién delnimero total de casos o deuna

0 mads variables, en tanto que la validez se
verd afectada debido a los posibles sesgos
que pueden determinarla pérdida de valo-
res en sujetos con caracteristicas comunes
(por ejemplo, debido a unamayor frecuen-
ciadenegativasenel grupo de condiciones
socioecondmicas mas elevadas).

Eltratamiento de posibles datos perdi-
dos, conelfin dereducirlos o caracterizar-
los, debe considerarse fundamentalmen-
te en tres momentos del desarrollo de
todo estudio de investigacion: a) durante
la etapa de disefio, mediante la adicién al
tamafio muestral minimo requerido de
una proporcién variable de sujetos que
permita compensar las posibles pérdidas
de datos o sujetos, evitando de este modo
el no alcanzar el tamafio muestral reque-
rido; b) durante la etapa de recoleccién de
datos, mediante un adecuado monitoreo
de la calidad de los datos que permita
recuperar datos perdidos. El tercer mo-
mento, una vez recolectados los datos, si
bien no permite reducir el impacto sobre
la precisiony validez, permitird valorar la
medida en que ambos se ven afectados
por la pérdida de datos. Este momento
corresponde al proceso de andlisis de con-
sistencia de los datos y valores perdidos,
que debe formar parte de todo estudio,
antes de la estimacién de los estadisticos
que permitan dar respuesta alos objetivos
definidos.

;Coémo valorar esta situacion?

El andlisis de datos perdidos implica
principalmente valorar su proporcién y ca-
racteristicas para las variables de resultado
principales y la posible presencia de sesgos
en la distribucién de valores perdidos.

Si bien algunos paquetes estadisticos
cuentan con médulos que permiten anali-
zar valores perdidos a partir de series de
datos, la metodologia bésica no requiere
de procesamientos sofisticados.



Los datos perdidos en estudios

Con el fin de ejemplificar las caracteristi-
cas de la valoracién de datos perdidos, se
seleccioné aleatoriamente una muestra de
registros a partir de una base de datos del
Sistema Informdtico Perinatal. La muestra
incluy6 1.000 registros y las variables inclui-
das fueron edad materna, edad gestacional
en la primera consulta prenatal, edad gesta-
cional al momento del parto, ganancia de
peso materno durante la gestacion, peso al
nacer, indice de masa corporal (IMC) preges-
tacional y afios de educacién materna.

A partir de la base original se conformé
una segunda base de datos eliminando algu-
nos de los valores de las diferentes variables.
La Tabla 1 presenta, para cada una de las
variables mencionadas, el porcentaje de da-
tos perdidos y el nimero de valores extre-
mos. Este primer aspecto permite valorar
que, aun cuando el ntimero total de registros
es de 1.000, el nimero de registros con datos
varia entre 996 (edad materna) y 739 (edad
gestacional en la primera consulta). La valo-
racién de valores extremos es tan importante
como la de datos perdidos, ya que funcional-
mente se comportan como datos perdidos. El
andlisis de valores extremos excede los al-
cances del presente trabajo; sin embargo, es
relevante tener en cuenta que una vez iden-

TaBLA 1. Niimero de casos con datos completos, con dato faltante y
valores extremos de variables seleccionadas a partir de datos simulados

Casos Perdidos N° de datos
con dato extremos
n %  Bajos Altos
Edad materna 996 4 0,4 0 6
Edad gestacional al parto 964 36 3,6 74 24
Edad gestacional en la 1* consulta 739 261 26,1 0
Ganancia de peso 827 173 17,3 1
Peso al nacer 916 84 8,4 14
IMC pregestacional 745 255 25,5 1 25
Educacién materna 936 64 6,4 0 4

de investigacion ;son realmente datos perdidos? | 567

tificados, debe valorarse la necesidad de que
sean excluidos del andlisis de los datos, per-
diéndose, por lo tanto, tales datos.

Una vez cuantificados los datos perdi-
dos, es necesario valorar en quiénes se pre-
sentan los datos faltantes. En el ejemplo an-
tes mencionado se observé que en quienes el
dato sobre peso al nacer estaba disponible, la
frecuencia debajo nivel de instruccién fue de
13,2%, en tanto que fue de 56,3% en el grupo
con dato faltante. Esta observacién pone de
manifiesto que en términos del nivel de ins-
truccién materna, los registros con datos de
peso al nacer estan sesgados con respecto al
total de los casos.

Laidentificacién dela cantidad y caracte-
risticas de los casos con datos perdidos es
importante, pero muchas veces no es sulfi-
ciente para mejorar la precision o validez de
las estimaciones. Existen diferentes metodo-
logfas que permiten reemplazar matemati-
camente los datos perdidos por valores cal-
culadosa partir del resto delos valores como,
por ejemplo, mediante regresién o mediante
el método EM (expectacién-maximizacién).

Enla Tabla 2 se comparan valores medios y
frecuencia de peso al nacer y bajo nivel de
instruccién materna en la base de datos com-
pleta, labase con datos perdidos y aquellas con
valores estimados mediante dos métodos.

Sibien la estimacién de valores perdidos
puede resultar un procedimiento sencillo si
se cuenta con el programa estadistico ade-
cuado, laeleccién delos procedimientos para
el manejo de datos incompletos constituye
una tarea compleja. La precision de las esti-
maciones varia segtin el método utilizado y
segtin la distribucién y caracteristicas de los
valores perdidos. Las limitaciones en la im-
putaciéon de datos han sido ampliamente
consideradas en la bibliografia; en muchos
casos es preferible no realizar imputaciones
o bien, en disefios longitudinales en los que
se cuenta con multiples valoraciones en un

TaBLA 2. Comparacion entre estimadores obtenidos mediante diferentes métodos de imputacion

Base completa Base con datos Base con datos Base con datos
(n=1.000) perdidos sin perdidos y estimaciéon  perdidos y por
estimacién por regresion estimacién EM
Peso al nacer (g) 3.294 3.291 3.302 3.295
Media (IC 95%) (3.264-3.323) (3.260-3.321) (3.272-3.331) (3.267-3.324)

Bajo nivel de
instruccién materna % 16,9 13,2

16,5 15,8




568 |/ Arch.argent.pediatr 2005; 103(6):566-568 [ Metodologia

mismo individuo, la imputacién a partir de
otros datos del mismo individuo se valora
como la forma m4és adecuada.

Independientemente del camino
a tomar para su resolucion,
todo trabajo debe cuantificar y
caracterizar los casos con datos perdidos
En resumen, antes del tratamiento de los
datos es imprescindible valorar la propor-
cién y caracteristicas de los datos perdidos,
ademds de presentar en todo informe cien-
tifico una descripcion detallada del total de
casos seleccionados y las pérdidas registra-
das en relaciéon con el total de casos, asi
como para cada una de las variables que se
presentan. Las imputaciones pueden reali-

zarse, pero considerando que puedenigual-
mente conducir a estimaciones sesgadas. La
imputacién a partir de datos de los propios
individuos en momentos diferentes o méto-
dos de imputacién mdultiple constituyen
métodos que brindan estimaciones mds ra-
zonables. Sin embargo, es necesario ser cau-
teloso en el momento de decidir su imple-
mentacién. m
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del medio ambiente.

Hace 50 afios en Archivos Argentinos de Pediatria
Tratamiento de la tos convulsiva. Nuestra experiencia en 461 casos
Dres. Leonidas Taubenslag, Ilda Moreno de Taubenslag y Tomds Lassalle

(...) La Higiene mental del nifio coqueluchoso (Dra. Moreno)

Un dltimo planteo no despreciable dentro del programa general del tratamiento de la
coqueluche quedaria porhacer, y es el que se refiere ala participacién que laenfermedad
tiene en el psiquismo del nifio. Si bien es cierto que cualquier noxa influye en el curso
naturalmente pldcido de su vida, la coqueluche por lo que tienen sus crisis de aparatoso
lo coloca en un estado de ansiedad cuya duracién puede ser modificada por la actitud

Es de observacion frecuente; lo que se ha dado en llamar el automatismo de las quintas,
es decir, persistencia del cardcter coqueluchoso de una tos ya estéril. Se ha dado diversas
explicaciones a este fenémeno, pero es evidente que muchos nifios, habiendo captado
la influencia que sus crisis de tos tiene como desencadenante de la angustia hogarefia,
la siguen utilizando como embajadora de sus exigencias desmedidas.

La terapéutica se enriquecerd, entonces, con oportunas y tan frecuentemente olvidadas
indicaciones a los padres respecto a la utilidad de la actitud serena y animosa durante
las crisis, y a la necesidad de ubicar al nifio momentaneamente desconectado de sus
actividad normal en un ambiente grato, confortable, (...).
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