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Ei ole oikeaa tapaa arvioida
kriittisesti artikkelia



Yleinen lahestyminen lahestymiseen

“Embrace variation and accept uncertainty”
2, 19XX



Yleinen lahestyminen lahestymiseen

* Teoria » Hypoteesi » Aineisto » Paatelmat » Teoria

* Yksittainen tieteellinen tutkimus antaa harvoin

yleispatevaa selitysta teorialle tai hypoteesille
vahvistusta

* Yksi tutkimus on yhdella hetkella, yhdessa paikassa,
yhdella aineistolla tehty



Tieteellisen kriittisyyden dogma




Metodologia ja soveltava tilastotiede
CORTEN CEEL

LONDON, SATURDAY 29 JANUARY 1994

IS THERE A |

REPRODUCIBILITY
GRISIS?

A Nature survey lifts the lid on
how researchers view the ‘crisis’
rocking science and what they

The scandal of poor medical research . hink will help.

We need less research, better research, and research done for the right reasons R MONYARAKER

Aleksi Reito, Lauri Raittio ja Olli Helminen

Tutkimustulokset eivat toistu — missa syy?




Duodecim-lehden tuotantoa

« Hyvan artikkelin anatomia - 3. osa: tilastotiede
2014;130(22-23):2356-7

* Hyvan artikkelin anatomia 4. osa: yleisimmat
kompastuskivet 2074:130(22-23):2358-9

* Satunnaistetun kontrolloidun tutkimuksen periaatteita ja
sudenkuoppia 2074;130(14):1439-44

* Miten arvioin ja hyodynnan havainnoivan tutkimuksen
tuottamaa tietoa? 20714;130(15):1545-50



"Klassinen” kriittinen artikkelin tarkastelu

TAULUKKO 1. Satunnaistetun kontrolloidun tutki-

muksen arvioinnissa huomioitavat kysymykset (16).
Olivatko tutkimuksen tulokset piteviid?
Satunnaistettiinko potilaat hoitovaihtoehtoihin
asianmukaisesti?

Oliko potilaiden valitseminen hoitoryhmiin tehty
siten, ettd potilaan tutkimukseen soveltuvuuden
padttava ja tutkimukseen hyviksyva henkild ei voi-
nut tietad, mihin ryhmaan potilas joutuu eli totew-
tuiko tutkimusryhmdjaon salassapito?

Olivatko ryhmat samanlaisia tutkimuksen alkaessa?
Olivatko potilaat, hoidon antajat ja hoitotulosten
arvioijat sokkoja annetulle hoidolle?

Olike hoitoon sitoutuminen rittadvad kaikissa hoi-
toryhmissa?

Hoidettiinko ryhmid samalla tavalla lukuun otta-
matta tutkimuksen kohteena olevaa interventiota?
Oliko potilaiden seuranta riittdvan pitka ja taydel-
linen?

Analysoitiinko potilaat niissa ryhmissa, joihin hei-
dat oli satunnaistettu (lahtdryhmien mukainen
analyysi)?

Mitka olivat tulokset?

Kuinka suuri oli hoidon vaikutus?

Kuinka tarkka oli arvio hoidon vaikutuksesta?
Onko tuloksista apua hoitopaidtoksissa?

Voida tuloksia soveltaa oman potilaani tai
potilasryhmdani hoitoon?

Arvioitiinko kaikkia kliinisesti merkittavia vaiku-
tuksia (hoidon tuloksia)?

Ovatko hoidon todenndkdiset hyddyt sen mah-
dollisia haittoja suurempia ja ovatko ne hoidosta
aiheutuvien kustannusten arvoisia?

TAULUKKO 1. Havainnoivan tutkimuksen arvioinnissa

huomioitavat kysymykset (16).
Olivatko tutkimuksen tulokset pitevia?
Oliko altisteen (syytekijan) ja sekoittavien teki-
jGiden madrittdminen kohortin seurannan alussa
luotettavaa?
Oliko kohortin koko ja seuranta-aika riittdva?

Oliko kohortin seuranta kattava ja kaytettiinké
lopputulosta mitattaessa puolueettomia ja har-
hattomia menetelmia?

Olike tieto mahdollisista sekoittavista tekijdista

riittavan kattavaa ja huomioitiinko se analyyseis-

sa (vakiointi)?
Mitka olivat tulokset?

Miten suuri oli altisteen vaikutus?
Miten tarkka oli arvio altisteen vaikutuksesta?

Ovatko tulokset yleistettivissa ja onko niista
hydtya potilastydssa?

Olivatko tutkitut henkildt samankaltaisia kuin
omat potilaani (tai vaestd, johon tuloksia yleis-
tetddn)?

Onko havaittu tulos kliinisesti ja kdytannén kan-
nalta merkittava?

TARKISTUSLISTA, 3. osa:
Tilastotiede

Menetelmissa on kuvattu
tilastolliset menetelmat.

Tunnistan menetelmissa
mainitut tilastolliset
menetelmat

Aineisto on mielestani nor-
maalisti jakautunut

Valittu testi on:
parametrinen
ei-parametrinen

TARKISTUSLISTA, 4. osa:

Yleisimmat kompastuskivet

Tutkimuskysymyksella ja -tu-

loksella on uutuusarvoa ja ne \/

ovat kliinisesti merkittavia

sen tulokset
liittyvat ensisijaisiin paate-
muuttujiin

Tutkimuksen johtopaatoste
luotettavuutta ja yleistetta-
vyytta on arvioitu riittavasti

Artikkeli on kirjoitettu
sujuvasti

donnaisuudet on rapor-
toitu. Lukijan tulkittavaksi
jaa niiden merkitys tulosten
kannalta.




Kuten sanottua, vaikeaa...

Tilastollinen merkitsevyystaso (p-arvo):

e Todennikdisyys, ettd hyldtddan nollahypoteesi, vaikka se on totta (tyypin I virhe)

Kaytannossa p-arvo tarkoittaa todennakoisyytta, etta nollahypoteesi on totta. Jos on



Tulevisuuden oppeja ajatellen

* “Ei eroa”

- Otoskoko ja tilastollinen voima
* Tutkimuskysymys

- HARKing

* Tulokset - Paatelmat

* Kausaali- eli syy-seurauspaattely havainnoivissa
tutkimuksissa
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Ei eroa eli "negatiivinen tutkimus’

« 99% tilastotieteesta on frekventistista tilastotiedetta
* P-arvot ja luottamusvalit

* Virheellisia tulkintoja
* Ryhmien valilla ei ollut eroa
- Hoidolla ei ollut vaikutusta
 Altisteella ei ollut yhteytta

* Frekventistisessa tilastotieteessa ei voida koskaan
osoittaa vaikutuksen puutosta

* “Absence of evidence is not evidence of absence”



Ei eroa eli "negatiivinen tutkimus”

* Virheellisia tulkintoja
* Ryhmien valilla ei ollut eroa = eroa ei voitu osoittaa
* Hoidolla ei ollut vaikutusta = vaikutusta ei voitu osoittaa
* Altisteella ei ollut yhteytta = yhteytta ei voitu osoittaa

* Mita voidaan poissulkea tuloksiin perustuen



Ei eroa eli "negatiivinen tutkimus”

* Laake A, syst. RR hoidon jalkeen 150 mmHg
 Laake B, syst. RR hoidon jalkeen 130 mmHg
- Ryhmien ero ei tilastollisesti merkitseva (p=0.11)



Otoskoko ja tilastollinen voima

- Voima-analyysi eli otoskoon arviointi perustuu arvioon
millainen vaikutuskoko oletetaan aineistossa olevan
- Korrelaatio, keskiarvojen erotus, osuuksien erotus jne.

 Onko realistinen vaikutuskoko?



Otoskoko ja tilastollinen voima

« Satunnaistettu vertailututkimus ja alle 100 potilasta

—>Ei riita havaitsemaan puolen keskihajonnan suuruista
erotusta jatkuvassa muuttujassa tai ~30% eroa
kaksiluokkaisessa muuttujassa

—>Mita voidaan loytaa 2020-luvulla?



Tutkimuskysymys

* Miten tutkimuskysymys muotoiltu?

 Epaselvyys tutkimuskysymyksissa tarkoittaa epaselvyytta
koko artikkelissa



HARKing

- Hypothetizing after results are known
- Hypoteesin tuottava vai hypoteesin vahvistava tutkimus

Tiede

Tutkimus: Kakkostyypin diabetes on

vleisempi miehillq, joilla on koira

Naisten diabeteksella ja koiranomistajuudella ei ilmennyt
minkaanlaista vhteytta.




Tuloksista paatelmiin

 Variaation ja epavarmuuden minimointi yhdessa
tutkimuksessa harvoin onnistuu

* Yksi tutkimus on yhdessa paikassa, yhtena hetkena

» Mita loydettiin: Assosiaatio, korrelaatio, samanaikainen
ilmaantuminen

- Mita paateltiin: Aiheuttaa, altistaa, ennustaa

aikaan hyvia asioita



Kausaalipaattely

e Selittaminen, ennustaminen

 Syy-seuraussuhteita pitaa kuvata, jos tutkimuksessa
pyritaan selittamaan asioita
- Vahentaako koiran omistaminen DM -riskia?

> \/erenpainetauti

Hyotyliikunta <«——————— Elintavat

Koira —



Lukemista

p-arvon merkitys ja virhekasitykset:

Johdantoa monimuuttujamalleihin - selittaminen, ennustaminen ja vaihtelun
selittaminen:

Selityssuhteiden hyodyntiaminen ja harhan minimointi havainnoivassa
tutkimuksessa:

Selittaminen havainnoivassa tutkimuksessa:
Statistical Errors in the Medical Literature:

HARKing: Hypothesizing After the Results are Known:


https://www.tilastokunto.fi/p-arvon-merkitys-ja-virhekasitykset/
https://www.tilastokunto.fi/johdantoa-monimuuttujamalleihin-selittaminen-ennustaminen-ja-vaihtelun-selittaminen/
https://www.tilastokunto.fi/selityssuhteiden-hyodyntaminen-ja-harhan-minimointi-havainnoivassa-tutkimuksessa/
https://www.tilastokunto.fi/selittaminen-havainnoivassa-tutkimuksessa/
https://www.fharrell.com/post/errmed/
https://www2.psych.ubc.ca/~schaller/528Readings/Kerr1998.pdf

