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Hemos leido con interés el articulo de Bobadilla
et al." que tuvo por objetivo proporcionar un analisis
integral de la mortalidad y las hospitalizaciones
secundarias a aneurismas y disecciones adrticas;
siendo asi, nos permitimos hacer las siguientes
acotaciones.

En su metodologia, los autores mencionan que uti-
lizaron la prueba paramétrica t de Student; sin
embargo, consideramos que requiere mas datos
acerca de su ejecucion, pues no esclarecen si utilizan
la prueba para muestras independientes o0 muestras
relacionadas, ni tampoco el tamafio de las muestras,
sus medias y sus varianzas, todo ello pertinente para
no incurrir en errores de aplicacion. Adicionalmente,
en las limitaciones descritas, solo enfatizan el posible
subregistro dado que la informacién fue sacada de
bases de datos de acceso abierto, y no indican las
limitantes propias de su metodologia y el analisis
estadistico.

Bobadilla et al.' hacen hincapié en que los factores
de riesgo son condiciones importantes al seleccionar
a los pacientes que se beneficiaran de la realizacion
de estudios imagenoldgicos como método de detec-
cion inicial. Por su parte, Lin et al.2 utilizaron un algo-
ritmo basado en inteligencia artificial para predecir los
factores de riesgo de ruptura temprana en diseccion
aértica, y concluyen que su modelo basado en bio-
marcadores, edad, sexo y medidas morfoldgicas
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adrticas posee una sensibilidad de 0.93, una especi-
ficidad de 0.90 y una precision de 0.90. En consonan-
cia con esto hubiese sido pertinente, dentro de los
analisis estadisticos de los autores' y dada la amplia
base de datos a la que accedieron, ahondar en las
asociaciones estadisticas de los factores de riesgo
para poder hacer comparaciones con los modelos
actuales de prediccion de desenlaces basados en
inteligencia artificial.

En el estudio de Su et al.® se expone el «efecto de
fin de semana» como un aumento del riesgo de mor-
talidad hospitalaria del 29% en comparacién con un
ingreso en un dia laborable de la semana. Este
aumento de la mortalidad estda dado por la falta de
disponibilidad de equipos imagenoldgicos de urgen-
cias y de especialistas médicos durante las jornadas
festivas y nocturnas. Bobadilla et al." no describen
este fendmeno en su estudio, lo que hubiese permi-
tido analizar la presencia de similitud estadistica con
las descripciones previas en la literatura, conside-
rando que la falta de recursos en los paises de
Latinoamérica podria condicionar este aumento.

A manera de conclusion, es de destacar el impor-
tante trabajo de caracterizacion demografica que se
realiza en dicho estudio, lo que siempre repercute en
mejores bases cientificas para estandarizar procesos
y manejos clinicos y quirdrgicos. Es menester conti-
nuar con la realizacién de estudios que abarquen
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novedosas y mas especificas metodologias, y que
permitan una adecuada reproducibilidad en paises de
similares caracteristicas.
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