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Analisis de datos en Epidemiologia
Panoramica

* Medicion de eventos y tipos de datos en salud
 Medidas de asociacion de datos categoricos
 Modelos basicos en epidemiologia

» Otros tipos variables para el analisis

 Medidas de asociacion y relacion de vars
numericas

e Distribucion de diferentes tipos de datos
* Analisis espacial de puntos



Medicion de eventos y tipos de datos
en salud

Medidas absolutas y medidas relativas. Medidas de
Frecuencia: Tasa, razon y proporcion. Medidas de
Morbilidad: Incidencia y Prevalencia. Medidas de
Asociacion: Riesgo Relativo, Odds ratio, Riesgo
Atribuible. Medidas de asociacion poblacionales.



Epidemiologi a descriptiva

Persona
2 quién (es) presentaron el problema?

Lugar
¢, donde se presento el problema?

Tiempo
¢.cuando ocurrio el problema?



Variable

Propiedad que puede variar y es susceptible de
medirse.

Ej: sexo, peso, aprendizaje, exposicion a un
programa de salud.

v Presencia del vector, densidad de vectores, numero
de animales

v Temperatura ambiental, i ndice de vegetacion,
distancia a un foco o “ punto caliente” , tipo de
cobertura en el area.

v Nivel de educacién, NBI, calidad de la vivienda



Variables: tipos

Cualitativa Cuantitativa
(Atributo (Cantidad)
de un objeto) b
_ | " Peso L continua
» Lugar de residencia (Valores

= Causa de muerte
= Sexo =Talla

=N° de embarazos
=N° de fallecjdos
Y

discreta

_/ [
continuos)

i

(Valores enteros)



Variables: tipos

dependientes (o
independientes (o variables respuesta)
variables explicativas)

| |

causa efecto o resultado

En estudios epidemioldgicos la enfermedad/evento es p
lo general la variable dependiente y los factores que
determinan su aparicion, magnitud y distribucion son las
variables independientes, o exposicion



Medidas epidemiologi a

Medidas absolutas y relativas

= Absolutas
simple contabilizacion del suceso, sin tener en

cuenta nada, son pobres en contenido

= Relativas
medidas de contaje relativizadas relacionadas
respecto a un total, mas informacion



Para describir la frecuencia con que ocurren los
eventos se usa indicadores (que son el
cociente de dos variables):

= Razon

" Proporcion

=" Tasa

Numerador / Denominador 6 N/ D



Razon

= Es la relacion entre dos grupos con
caracteri sticas cualitativas diferentes.

* Mide la relacion de un evento con otro.
= | os valores de N y D son independientes

Razon de masculinidad: 300 h =3
100 m 1

Xy, 3:1

Razon de mortalidad= nac/def



Proporciones

= Es unarazon en la cual N esta incluido en D .

= Mide la frecuencia del evento en relacion con un
todo.

» Permite comparar dos o mas series cuyos totales
son diferentes.

Ej.. Mujeres ; Hombres
Pob. Total Pob. total




Proporciones

Proporcion de ninos de bajo peso al nacer:
Nac vivos peso menor 2500 gr X 100

Total de nacidos vivos

/83 x 100=20.6%
3792



Tasa

= Es una proporcion con una dimension adicional: mide lg
ocurrencia de un evento en una poblacion en un periodc
de tiempo, multiplicado por una constante.

T= casos/eventos en un peri odo X 10n
Poblacion en riesgo en ese peri odo




Tasa

Permite:

* Medir la magnitud del riesgo
* Hacer comparaciones

Requisito:

La naturaleza del hecho, la zona
geografica y el periodo de tiempo
seran los mismos para el
numerador y el denominador



Tasa

Tipos:

» Tasas brutas

= Tasas especi ficas
» Tasas ajustadas




Tasa

Brutas: se calcula con respecto a la poblacion total.
Tasa de mortalidad general:

Defunciones en un periodo y area X 1000
Poblacion del area a mitad de periodo

97.545 X 1000 =3.9
2.4726.401




Tasa
Especi fica:
segun una caracteri stica de la poblacion (edad, sexo, lu
de residencia, etc)
Elimina el efecto de alg factores

que producen diferencias en la estructura interna de la
poblacion.

Tasa de mortalidad de 1-4 anos:
Defunciones de 1-4 afios en periodo “ x” X 1000
Poblacion de 1-4 anos en el periodo “ x”




Brutas:

= Mortalidad
general

= Fecundidad
= Natalidad
= | etalidad

Tasa

Morta
Morta
Morta
Morta
Morbi

Especi ficas:

idad por edad
idad infantil
idad materna
idad por causa
idad por causa



Medidas de Morbilidad:
Incidencia y Prevalencia

Tasa de Prevalencia: es el numero de personas
afectadas presente en una poblacion en un
momento especi fico dividido entre el numero
de personas presentes en la poblacion en ese
momento. Se denomina prevalencia de punto.

T. de Prevalencia =
N°casos presentes en la poblacion * 1000

Poblacion presente en el lugar en ese momento



Tasa de Prevalencia periodo: es el
numero de personas afectadas en una
poblacion en un periodo dividido entre el
numero de personas de la poblacion en
el mismo periodo. En el denominador se
usa la poblacion a mitad de periodo
COMO una aproximacion.

T. Prevalencia periodo=
NUmero de casos en poblacidn en periodo * x”
Poblacion en el lugar en el periodo “ x”

*1000



Tasa de Incidencia: es el nUmero de casos nuevos que
ocurren en un periodo de tiempo en la poblacion en
riesgo. Mide el riesgo o probabilidad de enfermar en
una poblacion durante un peri odo de tiempo.

T. de Incidencia =

Numero de casos NUEVOS del evento en un periodo “ x” *1000
Poblacion en riesgo del evento en el lugar en el periodo “ x”




Ejemplo: En censo del ano 2002, localidad B, con
5000 hab se encontraron 100 casos de diabetes, 50
eran nuevos y 50 ya teni an el diagndstico. La |
obtenida es diez por mil, se interpreta asi :

- existen 10 casos nuevos de diabetes por cada mil
hab en localidad B en el ailo 2002 6,
-la probabilidad de encontrar un diabético en B en

2002 es 0,01



Medidas de mortalidad
Tasa cruda de mortalidad =

# total de muertes durante un peri odo “ x” * 10"
Poblacion a mitad de peri odo “ x”

T. mortalidad especi fica por edad=

# total de muertes en edad det en peri odo “ x” Poblacion de esa edad det a
mitad del peri odo “ x”

Tasa de mortalidad por causa

# muertes por 1 causa especi fica en peri odo “ x”
Poblacion a mitad del peri odo “ x”




Funcion de probabilidad (V. Discretas)

« Asigna a cada posible valor 4%

de una variable discreta su 3%

probabilidad. 30%]

25%
 Recuerda los conceptos de

frecuencia relativa y diagrama 2%

de barras. 15%:]
. 10%-1
 Ejemplo 1 1
5%1]
— Numero de caras al lanzar 3 el | | |
monedas. 0 1 2 3
Bioestadistica. U. Tema 5: Modelos probabilisticos 24

Malaga.




Medidas de Asociacion:
Riesgo Relativo, Odds ratio,
Riesgo Atribuible

MA= son indicadores que miden la fuerza con la
que una determinada enfermedad o evento de
salud (que se presume como resultado) esta
asociada o relacionada con un determinado
factor (que se presume como su causa).



Riesgo Relativo

Compara incidencias:

la incidencia de la enfermedad en personas que se
expusieron al factor estudiado (presunto f. de riesgo
o f. protector (o incidencia entre los expuestos) con la
Incidencia de la enfermedad en las personas que no
se expusieron al factor estudiado (o incidencia entre
los no expuestos).



Esquema basico para el RR

.y
10

40

25 Enfermaron

—» 15

100

r_ —» 25 75 No

enfermaron

=1

.

Azar+t: la mitad de los expuestos estari an

enfermos y la otra mitad sanos. Lo mismo p
grupo no expuesto

no azar: el N° de enfermos es distinto del N° de
sanos luego de un tiempo



Tabla de 2 por 2

TOTAL

Enf. presente | Enf. Ausente | Total
Fachor Presente a=15 b =25 a+b =40
Factor ausente c=10 d =50 c+ d =60
a+c=25 E+d=75 a+b+c+d =100

R Abs

a + b, representa el total de enfermos entre expuestos y
c + d, total de enfermos entre no expuestos.

atc/a+b+c+d=1delaenfermedad

b+d/a+b+c+d=proporcion de sanos
en la poblacion



Med. asociacion establecen la fuerza con que la
exposicidn se asocia a la enfermedad, permiten
realizar inferencias causales, especialmente cuando
se pueden evaluar mediante una funcion estadi stica.

Las m. asociacion mas solidas se calculan utilizando
la iIncidencia

Valor =1 indica ausencia de asociacidn
Valores <1 indica asociacion negativa, posible factor protector.
Valores >1 indica asociacion positiva, factor de riesgo.



Odds ratio, Razon de productos cruzados, razon
de chances, RPC/OR

En estudios de casos/controles, los sujetos son
seleccionados segun la presencia o ausencia de
enfermedad, sin considerar la frecuencia con que la
enfermedad ocurre en la poblacion de donde provienen,
por ello, aqui no es correcto calcular la incidencia de la
enfermedad.



La razon de chances u odds es=

Prob que ocurra x (chance de los casos)
Prob que no ocurran (chance de los controles)

Los casos presentan el antecedente de
exposicion al factor X:

Con misma frecuencia, si OR es igual a 1
Con mayor frec, si OR es mayor de 1
Con menor frec, si OR es menor q 1



Esquema basico para la RPC/OR

40 [¢———
cancer presents - l  corormos
15 -« .as0s
pulmonar
. p— R 60 Sanos

(Controles)

Se indaga por el antecedente de habito de
fumar (definido como 5 o mas cigarrillos al
di a).

N°casos similar N° controles, el cocientea/a + b
no refleja la | de la enfermedad en la poblacion



Cancer pulmonar | No cancer pulmonar | Total
Fumador a =40 b=15 a+hb=55
Mo Fumador c=10 d =45 c+d=55
TOTAL a+c=50 b+4+d=E80 at+b+c+d =110
Chance de casos:a/c Chance de controles:b/d
Razon de Chances: a/b =a*d
c/d b*c
40 % 45 1200 =12
15 #* 10 150

12 es superior a 1, quiere decir que el cancer pulmonar es 12
veces mas frecuente en fumadores que en no fumadores



Tablas de contingencia

Se realizé una encuesta para evaluar la eficacia de una nueva vacuna contra [:
gripe que se habia administrado en una comumdad. La vacuna se aplico de
manera gratuita en dos sesiones en un periodo de dos semanas a quienes
quisieron aprovecharla. Algunas personas recibieron las dos vacunas. otras se
presentaron solo a la primera sesion vy otras no acudieron a ninguna. La
encuesta se aplicd a 1000 habitantes locales y se obtuvieron los siguientes

resultados:
Vacunacion
Estado No Una Dos Total
Gripe 24 9 13 46
No gripe 289 100 565 954
Total 313 109 578 1000

(Existe evidencia de que el estado (contraer o no gripe) esta asociada a la
categoria de vacunacion?

En cada celda de la tabla se registra el nimero de individuos de cierta poblacion
clasificados en la combinacion de las categorias correspondiente. Una tabla de
esta forma se denomina tabla de contingencia (bidireccional o a dos criterios de
clasificacion).



Prueba Chi cuadrado de independencia

Supongamos que tomamos una muestra de 7 individuos de cierta poblacion y
los clasificamos seguin dos variables categoricas X e Y. con [y J categorias
respectivamente.

Nos interesa estudiar s1 existe asociacion entre las dos variables categoricas.
Precisamente. queremos contrastar:

H: las variables X e ¥ son independientes

contra la alternativa de que H, es falsa.

Vacunacion
Estado No Una Dos Total
- -~ :r".?+ - H:‘+ H+ E _
ey =My Py =My , = » Gripe 24 9 13 46
No gripe 289 100 565 954
Total 313 109 578 1000




Estadisticos descriptivos de variables
numericas

 Medidas de tendencia central: Media, Mediana
 Medidas de dispersion: Varianza, desv. estandar
e Graficos: histogramas

Medidas de asociacion p variables
continuas

e Correlacion de Pearson/por rangos
* Regresion lineal
* Regresion Logistica



Un brevisimo resumen sobre estadisticos
Posicion
— Dividen un conjunto ordenado de datos en grupos con la
misma cantidad de individuos.
e Cuantiles, percentiles, cuartiles, deciles,...
Centralizacion

— Indican valores con respecto a los que los datos parecen
agruparse.

 Media, mediana y moda
Dispersion
— Indican la mayor o menor concentracion de los datos con
respecto a las medidas de centralizacion.

« Desviacion tipica, coeficiente de variacion, rango,
varianza

Forma
— Asimetria
— Apuntamiento o curtosis



Estadisticos de Posicion

OPercentiles:El percentil de orden 15 deja por debajo al 15% de las
observaciones. Por encima queda el 85%

Cuartiles: Dividen a la muestra en 4 grupos con frecuencias similares.
OPrimer cuartil = Percentil 25 = Cuantil 0,25
O0Segundo cuartil = Percentil 50 = Cuantil 0,5 = mediana

OTercer cuartil = Percentil 75 = cuantil 0,75

El 5% de los recién nacidos tiene un peso
demasiado bajo. ¢ Qué peso se considera
“demasiado bajo”?

e Percentil 5 o cuantil 0,05 s -

Percentil 5 del peso

5

o
N

frecuencia

1 2 = 4 5

Peso al nacer (Kg) de 100 nifios



Estadisticos de Dispersion

 Varianza S? (*Variance’): Mide el promedio de las desviaciones (al cuadrado) de
las observaciones con respecto a la media.

1 ; (&
S*==% (% - %) g

— Es sensible a valores extremos (alejados de la media).

— Sus unidades son el cuadrado de las de la variable. De interpretacion dificil
para un principiante.

— La expresion es fea, pero de gran belleza ‘natural’ (fisicamente). Contiene la
informacion geomeétrica relevante en muchas situaciones donde la energia
interna de un sistema depende de la posicion de sus particulas.

Rango intercuartilico (‘interquartile range’):
— Es la distancia entre primer y tercer cuartil.
« Rango intercuartilico = P5 - P,



Dispersion en distribuciones ‘normales’

X#£2s
95 %
A
|

Vv

68.5 %

VAN
| | | [ IpE

160 170 180 190 150 160 170 180 190

0.00 0.01 0.02 0.03 0.04 0.05

0.00 0.01 0.02 0.03 0.04 0.05

&5
oial|

 Centrado en la media y a una desv. tipica de distancia hay
aproximadamente el 68% de las observaciones.

» A dos desviaciones tipicas tenemos el 95% (aprox.)



Estudio conjunto variables continuas
Diagramas de dispersion o nube de puntos

Tenemos las alturas y los pesos de 30 individuos

100
90 - L
o * o ¢
80 Pesa 76 kg. % . .
70 - O
¢ *
o L ¢ .
60 - o« * o o0 _
* 3 =
o
50 1 Pesa 50 kg. d IS
40 - P
¢ ~ Mide 161 cm. O
140 150 160 170 180 "190 200

Bioestadistica. U.
Malaga. Tema 3: Estadistica bivariante 41



Dichas observaciones pueden ser representadas en un
diagrama de dispersion (‘scatterplot’). En ellos, cada individuos
es un punto cuyas coordenadas son los valores de las
variables.

Nuestro objetivo sera intentar reconocer a partir del mismo si
hay relacion entre las variables, de que tipo, y si es posible
predecir el valor de una de ellas en funcion de la otra.

100
90
80
70
60
50
40
30

\\‘\)
T | ‘ ¢ ‘ ‘ ¢ ‘

140 150 160 170 180 190 200




La coeficiente de correlacion lineal de Pearson de dos
variables, r, nos indica si los puntos tienen una tendencia |l
a disponerse alineadamente (excluyendo rectas

Coef. de correlacion lineal de Pearson

horizontales y verticales).

r es util para determinar si hay relacion lineal entre dos
variables, pero no servira para otro tipo de relaciones

(c

adratica. loagaritmica....)

330
280 |
230 |
180 - .. . .
130 1

80 -

r=0,1

30

140 150 160 170 180

190 200

100

90 -
80 -
70 -
6o | Loe et
50 -
40 1

r=0,8

3 0 T T T T
140 150 160 170 180

190 200

Sy
5§

130
120 +
110 +
100 +
90 -
80 -
70 4
60 -
50 4
40 -

r=0,4

30

140

190 200

100

90 +
80 +
70 A
60 -
50 ~
40

r=0,99

30
140

150 160 170 180

190 200




Modelo de regresion lineal simple

 En el modelo de regresion lineal simple, dado dos
variables
— Y (dependiente)
— X (independiente, explicativa, predictora)

* buscamos encontrar una funcion de X muy simple
(lineal) que nos permita aproximar Y mediante
diaY =4 +b:X
* b, (ordenada en el origen, constante)
« b, (pendiente de la recta)

Y e Y rara vez coincidiran por muy bueno que sea el
modelo de regresion. A la cantidad
— e=Y-Y se le denomina residuo o error residual.



Animacion: Residuos del modelo de

5 10 15

0

B0 70 80 50

Yariable dependiente (explicada)

50

regresion

V. Dependiente: S5=145.7 Residuos: S5 _ =0.01165
Lo
=
Lo
[ T T ! 1 = [ ! ! 1
ald B0 0 g0 80 -20 -10 a 10 20
Bondad de ajuste: R* = 1-52 _ /52=1
i |'2=”| ) i
r =1 o R ¥
. I
ok
ﬁ?-. o
i 0 s
4 ﬁ#
A -::RMRH: "‘
b 54 *ﬁ?
s
T T T T T
140 160 170 180 180

Bioestadistica. U.

Malaga.

“ariable independiente (explicativa)

Tema 3: Estadistica bivariante
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¢, Como medir la bondad de una regresion?

Imaginemos un diagrama de dispersion, y vamos

a tratar de comprender en primer lugar qué es 0
el error residual, su relacion con la varianza de Y,

y de ahi, como medir la bondad de un ajuste.



Bondad de un ajuste

Resumiendo:
W

 La dispersion del error residual sera una
fraccion de la dispersion original de Y O

*Cuanto menor sea la dispersion del error
residual

mejor sera el ajuste de regresion.

Eso hace que definamos como medida de e
bondad de un ajuste de regresion,
o coeficiente de determinacion a:

0




Modelos de analisis de regresion

1 variable explicativa [Modelos de regresic')n} 2+ variables explicativas
|

simvle il |
@EE voiveat | [ tnea | [Notneal

Asi como en el modelo de regresion lineal simple.
En todos los demas la bondad del ajuste se mide usando R?

No ajustaremos modelos a mano. Usaremos para ello programas estadisticos



¢, Por qué aplicar Regresion Logistica?

Regresion logistica

So6lo dos resultados posibles para la variable

dependiente
Las variables independientes pueden ser:

= Cualitativas
= Cuantitativas sin restriccion

Analisis discriminanie
Dos o mas resultados posibles para la variable dependiente

Las variables independientes deben ser cuantitativas y tener
distribucion normal multivariante



Analisis de Regresién Logistica

Estima la probabilidad de que una observacion
pertenezca a una de las dos categorias de la variable

dependiente.

Dado un conjunto de valores x1, x2,...xK de las variables
independientes X1, X2,...XK medidas en un individuo, la
probabilidad de que ese individuo pertenezca a la categoria

1 esta dada por:

1
1+e P X

Pry=1) =

50



Distribucion normal o de Gauss

e Aparece de manera natural.
— Errores de medida.
— Distancia de frenado. D
— Altura, peso, propension al crimen...

— Distribuciones binomiales con n grande (n>30) y ‘p ni
pequeno’ (np>5) ‘ni grande’ (Ng>95).

Wl calice (b
SONIRI0T

e DEUTSCHE BUNDESBANK

-4

o Esta caracterizada por dos parametros: La media, u, y la
desviacion tipica, 0.

e Su funcién de densidad es: 1 _}(ﬂ)

f(x):J\/ZTe







Distribucion de Bernoulli

« Tenemos un experimento de Bernoulli si al realizar un
experimentos solo son posibles dos resultados:
— X=1 (éxito, con probabilidad p)
— X=0 (fracaso, con probabilidad g=1-p)

e Lanzar una moneda y que salga cara.
— p=1/2

» Elegir una persona de la poblacion y que esteé enfermo.
— p=1/1000 = prevalencia de la enfermedad

 Aplicar un tratamiento a un enfermo y que éste se cure.
— p=95%, probabilidad de que el individuo se cure

« Como se aprecia, en experimentos donde el resultado
es dicotomico, la variable queda perfectamente
determinada conociendo el parametro p.



Ejemplo de distribucion de Bernoulli.

* Se ha observado estudiando 2000 accidentes de
trafico con impacto frontal y cuyos conductores no
tenian cinturon de seguridad, que 300 individuos
guedaron con secuelas. Describa el experimento
usando conceptos de v.a.

e Solucion.

— La noc. frecuentista de prob. nos permite aproximar la
probabilidad de tener secuelas mediante 300/2000=0,15=15%

— X=“tener_ secuelas tras accidente sin cinturén” es variable de
Bernoulli

e X=1 tiene probabilidad p = 0,15
e X=0 tiene probabilidad g = 0,85



Ejemplo de distribucion de Bernoulli.

Se ha observado estudiando 2000 accidentes de
trafico con impacto frontal y cuyos conductores si
tenian cinturon de seguridad, que 10 individuos
guedaron con secuelas. Describa el experimento
usando conceptos de v.a.

Solucion.

— La noc. frecuentista de prob. nos permite aproximar la
probabilidad de quedar con secuelas por 10/2000=0,005=0,5%

— X=“tener se_cuelas tras accidente usando cinturén” es variable
de Bernoulli

e X=1 tiene probabilidad p = 0,005
e X=0 tiene probabilidad q = 0,995



Observacion

 Enlos dos ejemplos anteriores hemos visto como enunciar
los resultados de un experimento en forma de estimacion de
parametros en distribuciones de Bernoulli.
— Sin cinturén: p = 15%
— Con cinturon: p = 0,5%

 En realidad no sabemos en este punto si ambas cantidades
son muy diferentes o aproximadamente iguales, pues en
otros estudios sobre accidentes, las cantidades de individuos
con secuelas hubieran sido con seguridad diferentes.

e Para decidir si entre ambas cantidades existen diferencias
estadisticamente significativas necesitamos introducir
conceptos de estadistica inferencial (extrapolar resultados de
una muestra a toda la poblacion).

 Es muy pronto para resolver esta cuestion ahora. Esperemos
a las pruebas de X2.

Tema 5: Modelos 56 Bioestadistica. U.
probabilisticos Méalaga.



Distribucion Binomial

e Si se repite un numero fijo de veces, n, un
experimento de Bernoulli con parametro p, el

numero de éxitos sigue una distribucion binomial de
parametros (n,p).

e Lanzar una moneda 10 veces y contar las caras.
— Bin(n=10,p=1/2)

* El nimero de personas que enfermara (en una poblacion
de 500.000 personas) de una enfermedad que desarrolla
una de cada 2000 personas.

— Bin(n=500.000, p=1/2000)

» Dificil hacer calculos con esas cantidades. El modelo de
Poisson sera mas adecuado.

Tema 5: Modelos 57 Bioestadistica. U.
probabilisticos Méalaga.



“Parecidos razonables”

o Comparacion entre valores ..
de p no muy extremos y
una normal de misma
media y desviacion tipica,
para tamanos de n grandes |
(n>30). W@W
. ]
 Cuando p es muy pequefio | 90—
es mejor usar la
aproximacion del modelo
de Poisson.
3 el A ... .
Bioestadistica. U. Tema 5: Modelos probab...¢.___ = “ ® _ e

Malaga.



Distribucion de Poisson

También se denomina de sucesos raros.

Se obtiene como aproximacion de una
distribucion binomial con la misma media,
para ‘n grande’ (n>30) y ‘p pequeno’ (p<0,1).
Queda caracterizada por un Unico

parametro y (que es a su vez su media y
varianza.)

Funcion de probabilidad:

k
P[X =K] :e‘”%, k=012... .



Ejemplos de variables de Poisson

El numero de individuos que sera atendido un dia cualquiera en
el servicio de urgencias del hospital clinico universitario.
— En Malaga hay 500.000 habitantes (n grande)
— La probabilidad de que cualquier persona tenga un accidente es
pequena, pero no nula. Supongamos que es 1/10.000
— Bin(n=500.000,p=1/10.000) = Poisson(pu=np=50)

Sospechamos que diferentes hospitales pueden tener servicios
de traumatologia de diferente “calidad” (algunos presentan
pPOCOS, pero creemos que aun demasiados, enfermos con
secuelas tras la intervencion). Es dificil compararlos pues cada
hospital atiende poblaciones de tamanos diferentes (ciudades,
pueblos,...)

— Tenemos en cada hospital n, n° de pacientes atendidos o n° individuos
de la poblacion que cubre el hospital.

— Tenemos p pequeiio calculado como frecuencia relativa de secuelas
con respecto al total de pacientes que trata el hospital, o el tamafo de
la poblacion,...

— Se puede modelar mediante Poisson(u=np)



Modelos en Epidemiologia
Lugar

Mapeos de factores Diferencias urbano-rural
ambientales i

Ocupacion (microorgakismos

Accidentes, insecticidas)

L Pesticidas, radiacion)
Superposicion de factores Migrantes de cultivos
Ambientales 3 it

. . V ngn .
(suministro H20, rutas, escuelas) Ricketsias, encefalitis, rabia

Casos pof radios censales

Comparaciones
Internacionales

Estandarizacion de sistema gt
de vigilancia | Problemas semanticos

Problemas de diagnaostico




Tiempo

Basico en estudios epidemiologicos

mensual/anual/decadal
3 tipos de cambios:

Tendencias seculares

Largo plazo

Cambios ciclicos

Fluctuaciones

Fluctuaciones periddicas,
anuales u otra

Corto plazo
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Figure 6-14 Age-adjusted death rates* per 100,000 male population, by selected sites of
cancer, United States, 1930-1979. Rate for female population standardized for age on the
1970 U.S. population. (Data from National Vital Statistics Division and Bureau of the Census,

United States. Epidemiology & Statistics Dept., American Cancer Society, 5-83.)

* Rate standardized for age on the 1940 population.
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Figure 6-15 Age-adjusted death rates* per 100,000 female population, by selected sites of
cancer, United States, 1930-1979. Rate for female population standardized for age on the
1970 U.S. population. (Data from National Vital Statistics Division and Bureau of the Census,
United States. Epidemiology & Statistics Dept., American Cancer Society, 5-83.)

* Rate standardized for age on the 1940 population,



Tiempo

Cambios ciclicos

» Alteraciones recurrentes en la frecuencia de una enfermedad
(anual, estacional u otra)....insectos vectores

e Sarampion...2-3 anos Rbeepvact
Paludismo...10 anos %
Gripe A........ 2-3 anos
Esperado

Muerte x neumonia e influenza

1 Ano no epidémico
Ano
epidémico

e Agrupaciones en tiempo/espacio, muy usado en ultimas 2 décadas (casos de
leucemia en x lugar)



Epidemia/Brote

e (Corredor endémico

Graficos elaborados a partir de la frecuencia del
evento en estudio de por lo menos 5 anos
endemicos.

1. Ordenar datos de mayor a menor en cada semana (0 mes).
2. Mediana y cuartiles

 Indice epidémico

Es la razon entre el nUmero de casos
presentados en una semana epidemioldgica
dada y los que se esperan (segun la

mediana de los 5 Ultimos afnos) para la
misma semana.

Indices entre 0,76 y 1,24 se consideran esperables. Por sobre 1,25 la incidencia es alta.



Corredor endemico

Tasas de incidencia mensual de X en la Ciudad XX en el quinquenio 1991-1995

heses 1 991 ] 992 ] 1994 1995
Enero é 25 <« 24 22
Febrem 25 25 5 24 20
Marzo Al 37 30 32 20
Abril 35 33 48 A6 35
hMeayo 37 a0 35 a5 35
Junio 41 42 a5 32 4()
Julio 38 35 34 £] 45
Agosto 40 35 a0 a5 38
Sefiembre 35 27 30 28 30
Octubre 32 30 15 20) 25
MNaviembre 20) 15 |7 18 22
Diciembre 18 20 20 17 18

1. Enero de 1996 “se espera” entre 20 y 30 casos

2. Noviembre la mediana 18 y los percentiles 75 y 25---21 y 16 respectivamente



Esquema con las cuatro zonas de los corredores

endémicos
|12
SLpSior
@ 64 ~ Zonade alerta SRS o SR Modiania
o i T . s s E
% S : Cuartil
P Zona de seguridad infarior
-
Zona de éxita
o4 . : : : : : : . . .
Ene Feb Mar Abr May Jun  Jul  Age Sep Oct Nov  Dic
Wi,
indice epidémico
Ej Mediana de enero = 20 e Sitenemos 15 casos:
 Sitenemos 40 casos: 15/20 = 0,75 (zona de seguridad)

40/20 = 2 (incidencia mayor de la esperable)
No tiene utilidad en enfermedades poco frecuentes



Meétodos comunes de generar mapas de riesgo

* riesgo de exposicion a patogenos de (ETV):
» datos de casos humanos (datos epidemioldgicos);
* en base a los datos del vector

Vector Ventajas: Vector Desventajas:

v'Resoluciéon fina de datos vEl costo de las colectas de
colectados a campo campo y deteccion del patégeno
vUn vector puede transmitir v'Falta de correlacién entre la
multiples patdogenos densidad del vector y la cantidad

v'Algunas enfermedades no son de de casos
notificacion obligatoria y dato de los

casos no siempre esta registrado

v'Se puede modelar en espacios

publicos o privados y la abundancia

es independiente a la densidad de

humanos en le area.



Metodos comunes de generar mapas de riesgo

Casos: ventajas

v' Un caso esta inequivocamente

ligado a una exposicion
v Es posible asociarlos a

factores socio-econdémicos y
culturales de riesgo

Casos: desventajas

v

v

No siempre son enfermedades
de denuncia obligatoria

Las maneras de reportar
cambian en espacio y en el
tiempo

La busqueda de casos a veces
se ve influenciada por el
comportamiento y fact. socio-
economicos

Algunas enfermedades no
tiene manifestaciones clinicas
y son sintomaticas



