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Introducción al Análisis de 

Supervivencia 

 

Introducción 

 

En este tema abordamos el estudio del tiempo transcurrido entre dos eventos 

de interés y de las variables que pueden influir en el mismo. Por ejemplo, 

podemos querer estimar el tiempo que transcurre desde que aplicamos un 

tratamiento hasta que se produce la curación total de un paciente, el tiempo 

que transcurre desde que a una persona se le diagnostica una determinada 

enfermedad hasta que fallece a causa de la misma, o el tiempo que transcurre 

desde que realizamos un trasplante de un órgano hasta que el órgano deja de 

funcionar,….Además, nos puede interesar conocer cuál es el efecto que sobre 

el tiempo que tarda en curar un paciente tiene la edad del mismo, o si el tiempo 

desde el diagnóstico hasta la muerte depende de factores como la edad al 

diagnóstico, el sexo,…En principio, tratamos de modelizar una variable 

cuantitativa, pues estamos hablando de “tiempos”, y a continuación explicamos 

cuál es el motivo por el cuál no se puede abordar su modelización desde la 

perspectiva de la Regresión Lineal.  En primer lugar, la variable tiempo no 

acostumbra a seguir una distribución Normal, y en segundo lugar, en algunas 

ocasiones no tenemos la posibilidad de observar el evento de interés. Por 

ejemplo, en un estudio sobre el tiempo hasta la muerte de pacientes 

diagnosticados de una determinada enfermedad, al finalizar el estudio algunos 

pacientes habrán fallecido por la causa en estudio, otros seguirán vivos e 

incluso a otros podríamos haberles perdido el seguimiento o podrían haber 

fallecido por una causa diferente a la que es objeto de estudio (por ejemplo en 

un accidente de tráfico). Sin embargo, sabemos el tiempo transcurrido hasta la 

muerte en aquellos pacientes que han fallecido por la causa de interés y del 

resto sabemos que al menos han sobrevivido a la enfermedad hasta la última 
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vez que los observamos con vida. Si únicamente se incluyen en el análisis 

aquellos pacientes que han fallecido por la causa podríamos obtener resultados 

sesgados y además estaríamos omitiendo información válida sobre el resto. 

 

Así, en algunas observaciones se habrá producido el evento de interés en el 

momento de finalización del estudio y en otras, aunque no dispondremos del 

tiempo transcurrido hasta el evento de interés, tendremos información parcial 

sobre cuál es el último momento hasta el cuál tenemos conocimiento de que no 

se había producido. A estas últimas observaciones se les llama datos 

censurados. Pueden ser diferentes las causas de censura, pero siempre 

responden a alguno de los siguientes criterios: 

1.- existe una pérdida de seguimiento (por ejemplo, el paciente desaparece o 

decide no seguir participando en el estudio). 

2.- el estudio termina antes de que se produzca el evento 

3.- se produce otro evento que impide que ocurra el evento de interés (por 

ejemplo, estamos observando el tiempo desde el diagnóstico de una 

enfermedad hasta la muerte por esa enfermedad y el paciente fallece en un 

accidente de tráfico). 

 

Para cada individuo tendremos, por tanto, la siguiente información: 

- Fecha inicio: la fecha de comienzo del seguimiento (fecha de 

diagnóstico de la enfermedad, fecha del trasplante,…) 

- Fecha fin: la fecha en la que le ocurre el evento, o para los individuos a 

los que no les ocurre el evento la última fecha conocida en la que al 

paciente no le había ocurrido el evento.  

- A partir de estas dos fechas calcularemos el tiempo T a modelizar  

- Evento: notificación sobre si la fecha anterior se refiere a la ocurrencia 

del evento o última fecha en que sigue sin ocurrir (por ejemplo 

muerto/vivo, curación/no curación, …). A este dato se le suele llamar 

censura, ya que indica qué datos están censurados y cuáles no (los no 

censurados son aquellos a los que les ocurre el evento). Se suele 

representar con el valor 1 a los individuos a los que les ha ocurrido el 

evento, y con el valor 0 a los que no. 
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- Otras covariables sobre las que queramos valorar la influencia sobre el 

tiempo de interés (Sexo, Edad, ….) 

 

Ejemplo: 

Supongamos que estamos estudiando el tiempo que transcurre desde que 

administramos un antibiótico por infección urinaria hasta que se produce una 

recaída o reinfección. Supongamos además que nuestro estudio se lleva a 

cabo durante 12 meses y disponemos de la información de 5 pacientes que se 

resume a continuación: 

5 
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Figura 1.- Ejemplo de seguimiento de 5 individuos 

 

Podemos observar que el individuo es tratada al inicio del estudio y en él se 

produce una recaída a los 5 meses. El individuo 2 es tratado en el mes 1 de la 

infección urinaria y se produce en él una recaída en el mes 6, por lo que 

también transcurren 5 meses hasta la recaída. El individuo 3 es tratado en el 

mes 4 y en el mes 9 dejamos de tener información sobre él (se le pierde el 

seguimiento), eso sí, sabemos que durante los 5 meses no tuvo una recaída. El 

individuo 4 también es tratado de la infección en el mes 4 y se produce en él 

una recaída en el mes 7, por lo que el tiempo hasta la recaída en este caso es 

de 3 meses. Mientras que el individuo 5 es tratado de la infección en el mes 6 y 
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en el mes 10 finaliza el estudio sin que en este sujeto se hubiera producido 

recaída, por lo que sabemos que el tiempo hasta la recaída es superior a los 4 

meses. Los datos de los individuos 3 y 5 son datos censurados, ya que en 

ellos no conocemos el tiempo hasta el evento de interés, aunque sabemos que 

este tipo será el menos cierto número de meses sobre el que tenemos 

conocimiento. 

 

A la hora de exponer este tipo de análisis se suele considerar por simplificar la 

explicación que el evento de interés es “la muerte” y por tanto el tiempo hasta 

la ocurrencia del evento se le suele llamar tiempo de supervivencia (aunque 

como hemos comentado este tipo de análisis se aplica también para medir 

tiempo hasta curación, tiempo hasta el rechazo de un órgano,…..). El tiempo 

de supervivencia se define entonces como el transcurrido desde la fecha de 

comienzo del seguimiento hasta la fecha del último contacto con el paciente, 

bien por haber fallecido bien por haber sido censurado. 

 

Para planificar correctamente un estudio de supervivencia, deberemos definir 

apropiadamente el inicio del seguimiento, la unidad de tiempo que vamos a 

utilizar (semana, mes, año,…) y el evento de interés que queremos analizar. 

 

Existen diferentes herramientas para el análisis de datos de supervivencia. 

Entre ellas hemos seleccionado para este curso dos herramientas que se 

enmarcan dentro de las llamadas pruebas no paramétricas, la metodología de 

Kaplan-Meier y la Regresión de Cox. 

La metodología estadística que analiza el tiempo de supervivencia tiene 

objetivo obtener una función dependiente del tiempo (t) , cuyos valores 

proporcionen la probabilidad de sobrevivir por lo menos hasta el instante t. A 

esta función se le llama curva de supervivencia. 
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Función de supervivencia 

La función de supervivencia proporciona la probabilidad de que un paciente 

sobreviva un determinado tiempo. 
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Figura 2.- Función de supervivencia con su correspondiente intervalo de confianza al 

95%. 

 

En esta figura se representa la función de supervivencia y podemos observar 

como varía, a lo largo del tiempo, la proporción de individuos que están libres 

del evento de interés. Por ejemplo, en el mes 20, alrededor del 60% de los 

individuos todavía no habían presentado el evento de interés. En línea 

discontinua se representa  el intervalo de confianza al 95% para la 

supervivencia en cada momento. El hecho de que este intervalo sea tan 

estrecho indica que se dispone de buena información. 

La función de supervivencia siempre mostrará un descenso rápido al inicio por 

el hecho de haber más individuos expuestos al riesgo que a medida que pasa 

el tiempo. Por este motivo no son comparables los descensos que se observan 

al inicio de la función de supervivencia (obtenidos de una población grande) 

con los obtenidos al final (cuando la población en riesgo ha disminuido 

considerablemente). Para obtener una función comparable se calcula la 

función de riesgo. 
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Función de riesgo 

La función de riesgo es la proporción de casos que presentan el evento en un 

momento determinado sobre el número de casos que llegan a ese momento.  

Las funciones de riesgo pueden presentar diferentes formas (no 

necesariamente siempre descendiente como la función de supervivencia) que 

responden a diferentes situaciones. 
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Figura 3.- Función de riesgo en 4 situaciones diferentes. 

 

En la figura 3 se observan las funciones de riesgo que describen cuatro 

situaciones diferentes. La situación (a) podría responder al análisis del tiempo 

de vida de personas con leucemia que no responden al tratamiento, y en los 

que la función de riesgo es creciente. La situación (b) podría responder a la 

función de riesgo tras una intervención quirúrgica, en la que la función es 

decreciente. La situación (c) responde a situaciones de riesgo constante, como 

por ejemplo el riesgo de hemorragias digestivas tras la ingesta de 

antiinflamatorios (de los que se afirma que hay el mismo riesgo sea la primera 

o la enésima vez que se toman). Por último, la situación (d) describe por 
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ejemplo el tiempo de vida de un ser vivo, con mayor riesgo al principio y al final 

de la vida (tiene lo que se denomina “forma de bañera”). 

 

El método de Kaplan-Meier 

El método de Kaplan-Meier es un método que permite estimar la curva de 

supervivencia. Este método, enmarcado como no paramétrico, requiere muy 

pocas restricciones para su aplicación, y lo único que supone es que los 

sujetos censurados se habrían comportado del mismo modo que los seguidos 

hasta que se produjo el evento. 

A simple vista, parece razonable estimar la proporción de pacientes que 

sobreviven a un determinado tiempo t como el número de individuos cuyo 

tiempo de observación ha sido superior o igual a t, es decir, los que 

“sobreviven” sobre todos los pacientes de los que disponemos información 

hasta por lo menos ese instante.  

Para cada periodo de tiempo se calcula la probabilidad de sobrevivir, y la 

función de Kaplan-Meier es la “probabilidad de supervivencia individual 

aumulada a lo largo del tiempo”. Este método “actualiza” la estimación de la 

función de supervivencia en cada momento en que aparece un evento. 

Mediante este método también es posible la comparación de dos o más curvas 

de supervivencia correspondientes a dos o más grupos (hombres/mujeres, 

tratamiento1/tratamiento2/tratamiento 3, …) definidos por una variable 

categórica. 

 

Regresión de Cox. Modelo de riesgos proporcionales 

La regresión de Cox modeliza la función de riesgo, y es una generalización del 

análisis de Kaplan-Meier. Mientras que con este último método podemos 

realizar comparaciones entre grupos diferentes definidos por un factor simple, 

la regresión de Cox ofrece la posibilidad de introducir en el modelo un conjunto 

de covariables, categóricas o continuas. Así, la regresión de Cox, consiste en 

obtener una función lineal de las variables independientes que permita estimar, 

en función del tiempo, la probabilidad de que ocurra el evento de interés. Por 

ejemplo, podemos querer estimar la probabilidad de sobrevivir hasta cierto 
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instante t en función del sexo (Hombre/Mujer), el tratamiento recibido (1,2 y 3), 

edad del paciente,… 

La regresión de Cox tiene como premisa que los riesgos son proporcionales 

(para los grupos definidos por las covariables) y el análisis con este modelo 

consiste en estimar unos coeficientes, como si de Regresión lineal o Regresión 

Logística se tratara que indicarán la influencia de las covariables en el tiempo 

de supervivencia. 

Como las modelizaciones citadas, debe tenerse especial cuidado con la 

colinealidad de las variables explicativas y con el cumplimiento de las premisas 

necesarias para poder aplicar la modelización (aunque en este tema no 

profundizaremos en esta práctica, pues el objetivo es “introducir” el análisis de 

datos de supervivencia) 

Antes de poder trabajar sobre un ejemplo, es necesario adaptar el R-

Commander a la nueva funcionalidad que necesitamos. 

 

Actualización del R-Commander para disponer de la 

funcionalidad de Análisis de Supervivencia 

 

Desde la ventana de R seleccionamos la opción: Paquetes>Instalar 

paquetes(s)… 

 

 

Seleccionamos el paquete “RcmdrPlugin.survival”  
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A continuación cargamos el R-Commander (tecleando como siempre en la 

ventana de R el comando: library(Rcmdr)). 

Una vez dentro de la ventana de R-Commander seleccionamos la opción 

Herramientas>Cargar plugin(s) de Rcmdr: 

 

Nos aparecerá la siguiente ventana: 

 

y pulsaremos “Aceptar”. A continuación nos preguntará: 

 

a lo que responderemos “Yes”. A partir de ese momento R-Commander ser 

cerrará y se volverá a abrir, apareciendo en él nuevas opciones de menú.  Esta 

última operación la tendremos que realizar cada vez que queramos disponer en 

R-Commander de la funcionalidad del Análisis de Supervivencia. 

Concretamente podremos observar que han aparecido las siguientes opciones 

nuevas (entre otras) en los diferentes menús del programa: 

1.- Datos > Datos supervivientes… 
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2.- Estadísticos > Análisis de supervivencia… 

 

 

3.- Estadísticos > Ajuste de modelos > Modelo de regresión de Cox… y Modelo 

de supervivencia parámetrico… 
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Ejemplo 1: Estimación de la curva de supervivencia 

(Kaplan-Meier) y comparación de dos curvas con R-

Commander 

Banco de datos: Leucemia.rda 

42 niños con leucemia son divididos aleatoriamente en 2 grupos diferentes, el 

grupo control y el grupo que añade una nueva componente al tratamiento 

estándar (consideraremos que se trata de un “nuevo tratamiento”) 

tiempo: tiempo hasta la recaída 

censura: 1=ocurrido evento, 0=dato censurado 

trata: 0 (tratamiento control) y 1 (tratamiento nuevo) 

estadio: estadio en la que está la enfermedad. 

 

���� Paso 1: Cargar banco de datos: Leucemia.rda (tal y como se cargan 

habitualmente) 

 

���� Paso 2: Indicar al programa cuál es la variable que guarda el tiempo y 

cuál es la que guarda la censura.  

En primer lugar vamos a indicarle al programa las dos variables que recogen 

de forma conjunta el evento de interés: tiempo y censura. Así, cuando 

queramos realizar análisis sobre estos datos por defecto el programa asignará 

las dos variables mencionadas de forma automática. 

Vamos a la opción: Datos> Datos supervivientes> Definición de los datos de 

supervivencia 
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Y a continuación indicamos las variables tiempo y censura en sus 

correspondientes lugares: 

 

Pulsamos Aceptar y ya tendríamos los datos definidos para los análisis 

siguientes. 

 

���� Paso 3: Estimación de la curva de supervivencia por el método de 

Kaplan-Meier 

Vamos a la opción de menú: Estadísticos> Análisis de supervivencia> 

Estimación de la función de supervivencia 

 

Nos aparecerá la siguiente ventana: 
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En la que tras seleccionar los criterios deseados pulsaremos Aceptar. 

El programa devuelve, entre otras, el resultado: 

 

En la primera línea podemos observar que en el primer mes, tenemos 42 

individuos en seguimiento, de los cuales solo 2 tienen una recaída, mientras 

que 40 no la tienen. La probabilidad por tanto de “sobrevivir a la recaída” un 

mes es 40/42=0.952 (esta probabilidad se acompaña del intervalo de confianza 
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correspondiente). En las siguientes líneas el cálculo es similar, pero también se 

tienen en cuenta las pérdidas de seguimiento (es decir, las censuras). 

En la ventana de gráficos de R, el programa también proporciona la siguiente 

gráfica: 
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En esta figura podemos apreciar la curva de supervivencia calculada. La 

probabilidad de sobrevivir hasta el mes 20 está alrededor (aunque algo menor) 

del 40%.  

En la ventana de R-Commander también aparecen los siguientes resultados: 

 

La interpretación de estos resultados es la siguiente: 

- El percentil 75 del tiempo de supervivencia está alrededor de 4, con un 

intervalo de confianza del 95% entre 4 y 10. Esto significa que el 75% de 

los enfermos no tiene recaída (“sobrevive a la recaída”) al menos 6 

meses (con un 95% de confianza entre 4 y 10) 

- El percentil 50 del tiempo de supervivencia está alrededor de 12 

(IC95%=(8,22)), por tanto, el 50% de los enfermos no tiene recaída al 

menos en 12 meses (con un 95% de confianza entre 8 y 22). 

- Por último el 25% de los pacientes no tiene recaída hasta los 23 meses 

aprox. (con un 95% de confianza entre 16 y más de 23 [infinito]) 
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���� Paso 4: Comparación de curvas de supervivencia 

Hasta ahora, hemos tratado a los 42 pacientes como si de un grupo de una 

misma población se tratara. La realidad es que de los 42 pacientes algunos 

forman el grupo control (tratamiento estándar) y otros forman un grupo a los 

que se les ha aplicado el tratamiento nuevo. Podría ocurrir, que el tiempo hasta 

la recaída de estos pacientes dependiera o tuviera relación con el tratamiento 

seguido.  

Para comprobar esta hipótesis podemos realizar la comparación de curvas de 

supervivencia de ambos tipos de pacientes, los que toman el tratamiento 

control y los que toman el tratamiento nuevo. Para ello acudimos a la opción de 

menú: Estadísticos> Análisis de supervivencia> Comparación d las funciones 

de supervivencia: 

 

Aparecerá la ventana: 



 

 

  

Introducción al Análisis de Supervivencia P.Botella Rocamora, M.A. Martínez-Beneito 
y  M. Alacréu-García 

16 

 

Tras pulsar el botón Aceptar el R-Commander nos devolverá el resultado: 

 

 

Como el p-valor obtenido es 0.0000417, y es mucho menor que el nivel de 

significatividad habitual (0.05), rechazamos la hipótesis nula que indica 

igualdad de curvas de supervivencia, y por tanto podemos afirmar que la 

supervivencia (a la recaída) de ambos tratamientos no tiene el mismo 

comportamiento. Para ilustrar a nivel gráfico cómo se está comportando cada 

grupo  y para ello, volvemos a la opción Estadísticos> Análisis de 

supervivencia> Estimación de la función de supervivencia, pero en esta 

ocasión en la opción Estratos seleccionamos la variable “trata”. El programa 

nos devuelve la estimación de la curva de supervivencia (numérica y gráfica) 
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pero separadamente para ambos grupos. A continuación se muestra la salida 

gráfica: 
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Podemos apreciar que la curva de supervivencia para el grupo tratado con el 

tratamiento nuevo (línea roja y discontinua) está por encima de la supervivencia 

esperada en el grupo control (tratamiento estándar). 

También podemos comparar la estimación de los percentiles (25, 50 y 75) del 

tiempo de supervivencia de ambos grupos: 

 

en los que podemos observar que claramente el grupo “Tratamiento” es 

superior al grupo “Control”. 
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Ejemplo 1: Regresión de Cox con R-Commander 

 

Banco de datos: Mieloma.rda 

48 pacientes con mieloma múltiple de los que se conoce:  

Tiempo: tiempo de supervivencia (en meses) 

Estado: 1=fallecido, 0=dato censurado 

Edad: Edad al diagnóstico (años) 

Sexo: Sexo (1-Hombre, 2-Mujer) 

US: Urea en sangre 

HB: Hemoglobina 

Información sobre pacientes con mieloma múltiple de los que se conoce: 

tiempo de supervivencia en meses, logaritmo de urea en sangre, hemoglobina, 

calcio, sexo y edad al diagnóstico. 

Objetivo: Valorar la influencia de las covariables disponibles en el tiempo de 

supervivencia) 

 

���� Paso 1: Cargar banco de datos: RecaidaLeucemia.rda (tal y como se 

cargan habitualmente) 

 

���� Paso 2: Indicar al programa cuál es la variable que guarda el tiempo y 

cuál es la que guarda la censura.  

Indicar que la variable “Tiempo” recoge el tiempo de supervivencia desde el 

diagnóstico hasta la muerte y la variable “Estado” es la que recoge el evento o 

censura de cada individuo 

 

���� Paso 3: Regresión de Cox.  

Acceder en el menú a la opción: Estadísticos> Ajuste de modelos> Modelo de 

regresión de Cox 
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Aparecerá la ventana: 
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Tras indicar qué variables queremos introducir en el modelo, pulsamos Aceptar 

y el programa nos devuelve los resultados que se muestran a continuación: 
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A partir de estos resultados podemos obtener la estimación del Riesgo relativo 

para cada covariable,  su correspondiente intervalo de confianza y el p-valor 

sobre su significatividad (¿Es realmente diferente del valor 1?) 

Por otro lado, obtenemos la inversa del RR para facilitar la interpretación en el 

caso de valores del RR inferiores a 1. 

 

• Edad: La estimación del RR respecto a la edad es 0.977441, con un 

intervalo de confianza al 95% (0.9263, 1.0314). Como la estimación 

puntual es inferior a 1, indica que por cada año más de edad disminuye 

el riesgo de morir, concretamente los que tienen un año menos tienen 

1.0231 veces más probabilidad de morir que los que tienen un año más. 

Observamos que el p-valor es 0.40538 (mayor que 0.05), por lo que la 

relación entre la edad y la supervivencia estimada no es 

estadísticamente significativa (hecho que también nos indica el intervalo 

de confianza, pues contiene el valor 1). 

• Sexo: El RR de mujeres respecto a hombres estimado es 0.766427, por 

lo que las mujeres tienen menos riesgo de morir que los hombres (los 

hombres tienen 1.3048 veces más riesgo que las mujeres). El intervalo 

de confianza es (0.3665,1.6029). Este intervalo contiene a 1, por lo que 
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la relación no es significativa (hecho que también indica el p-valor 

=0.47977 mayor que 0.05). 

• Hemoglobina: La estimación del RR por cada unidad que aumenta el 

nivel de Hb es 0.845597 (es decir, por cada unidad menos en el nivel de 

Hb se multiplica por 1.1826 la probabilidad de morir). El intervalo de 

confianza para este RR es (0.7444,0.9605) y como podemos observar 

no contiene el valor 1 y por tanto refleja una relación significativa. Este 

hecho lo confirma el p-valor =0.00989 (menor que 0.05). 

• Urea en sangre: El RR estimado es 1.0189, con un intervalo de 

confianza (1.0073,1.0308). Por cada unidad que aumenta el nivel de 

urea en sangre se multiplica por 1.0189 la probabilidad de morir. Esta 

relación si es significativa, pues el intervalo de confianza no contiene al 1 

(y el p-valor es 0.00141, también menor que 0.05). 

 

Así, podemos concluir que no parece haber influencia de la edad y el sexo 

en la supervivencia tras ser diagnosticado de esta enfermedad, mientras 

que tanto el menor nivel de hemoglobina y el mayor nivel de urea en sangre 

afectan negativamente en el tiempo de supervivencia (o lo que es lo mismo, 

incrementan el riesgo de morir). 

Para obtener una estimación del efecto de estas variables podemos solicitar 

la grafica disponible en la opción del menú:Modelos> Gráficas> Dibujar 

términos del modelo de Cox 
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La representación gráfica que se obtiene es la que se muestra a 

continuación: 
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En esta representación gráfica se puede observar las relaciones que hemos 

comentado a la vista de los resultados.
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ACTIVIDAD:  

El fichero laringe.rda contiene los datos de un estudio realizado en Holanda 

con 90 hombres diagnosticados de cáncer de laringe. Tiene la siguiente 

estructura: 

tiempo: Tiempo desde el tratamiento hasta la muerte (o final de seguimiento) 

en meses 

censura: Indica 1=muerto, 0=vivo (censura) 

edad: Edad en el momento del diagnóstico (años) 

año: Año de diagnóstico 

estadio: Estadio de la enfermedad (clasificada en 4 niveles o categorías: de 1 

a 4) 

 

ACTIVIDADES: 

1) Estima la curva de supervivencia por el método de Kaplan-Meier, obtén 

la gráfica con intervalos de confianza para la misma y comenta los 

resultados 

2) Compara las cuatro curvas de supervivencia de los diferentes grupos 

que definen los diferentes estadios de la enfermedad. ¿Existen 

diferencias significativas entre ellas?  Obtén una representación gráfica 

de las cuatro curvas de supervivencia (Kaplan-Meier) y comenta los 

resultados. 

3) Introduce las variables en un modelo de regresión de Cox y comenta las 

conclusiones que de él se deriven (acompaña los resultados de la 

gráfica de los términos del modelo de Cox) 


