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Medicina Basada en la Evidencia
Conceptos Epidemiologicos y Estadisticos

1. Tipos de disenos epidemiologicos (Niveles
evidencia)

—  Pregunta de investigacion

—  Diseno (Direccionalidad / Temporalidad / Tipo
de Muestreo)

—  Intervencion (Aleatorizacion)
2. Medidas de Frecuencia-Riesgo-Impacto
3. Errores aleatorios - Intervalo de confianza

4.  Errores sistematicos (Sesgos)




.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Metodo Epidemiologico

EXposicion afml

Generalizacio

Resultados
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investigacion
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.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Tipos de Diseno

. Pregunta de investigacion
. Caracteristicas del diseno
e Direccionalidaad
« Jemporalidad
 TIP0O de MUESLreon
. Existencia de intervencion

. Unidades de estudio




.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Tipos de Diseno

1. Pregunta de investigacion
Descriptivos

¢,qué pasa?, ¢a quien?, ¢cuantos?, ¢donde?, ¢cuando?,
Analiticos

éporqué?, ¢como evitarlo?, ¢ sirvio para algo?.

(GrUpoS de H
comparacion




I.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Tipos de Diseno

2.- Caracteristicas del diseno: (direccionalidad,
temporalidad; tipo de muestreo)
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I.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Tipos de Diseno

3.- Existencia de Intervencion:

Descriptivos

Experimentales




.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Tipos de Diseno

. Pregunta de investigacion
. Caracteristicas del diseno
e Direccionalidaad
« Jemporalidad
 TIP0O de MUESLreon
. Existencia de intervencion

. Unidades de estudio




.- Tipos de estudios epidemiologicos

¢, Existe Intervencion?

No | Si
v v
Observacionales Experimentales
\ 4 \ 4
¢Existe grupo de ¢ Existe asignacion
comparacion? aleatoria y grupo
comparacion?
No Si
\ 4 v No Si
Descriptivos Analiticos J
v Ensayos clinicos
¢ Tipo de muestreo? no controlados
\ 4
Casos clinicos Por enfermedad : ) v
E— Estudios C‘tjﬁs" Ensayos clinicos
: studios de experimentales -
Series de casos " cmsos v controles P aleatorizados y
Y controlados
Estudios Por exposicion (ECAL)
transversales :
| Estudios de
Cohortes

Grado de evidencia



I.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Estudios Transversales

PASADO PRESENTE FUTURO




I.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Estudios Transversales

PASADO PRESENTE FUTURO
Efecto
=
Exposicion
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I.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Estudios Transversales

PASADO PRESENTE FUTURO

Muestra




I.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Estudios Transversales

PASADO PRESENTE FUTURO

Efecto

Exposicign:

Muestra

Ejemplo: Déficit de iodo. Serra Prat M, et al. Med Clin (Barc) 2003;120:246-9



.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Estudios de Cohortes (Prospectivas)

PRESENTE

Cohorte expuesta

FUTURO
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Muestra Cohorte No expuesta
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Ejemplo: Sobrepeso Infancia / Diabetes. Bhargava SK et al. N Engl J Med 2004;350:865-75




I.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Estudios de Casos y Controles

PASADO O PRESENTE

PRESENTE

Muestra

H‘
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Ejemplo: S.Reye/Aspirina. Hurwitz ES, et al. JAMA 1987;257:1905-11.
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I.- Diseno de Estudios Epidemiologicos

Ensayos Clinicos

PRESENTE

Tratamiento

:
:**i th]
i‘i"n" ,

Muestra

FUTURO

3

/ #

;
YL

T\ e

Control

Ejemplo: Fluticasona / Cromoglicato Asma 1-3 a. Bisgaard H, et a. Pediatrics 2004;113:e87-94




.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Pregunta de Investigacion

Prevalencia > Estudio transversal
Historia natural » Estudio cohortes
(Incidencia)

,
Factores de riesgo Estudios cohortes
(Etiologia) < Estudios casos y controles

( Ensayos clinicos

Eficacia intervencion —. Ensayo clinico



Medicina Basada en |Ia Evidencia
Conceptos Epidemiologicos y Estadisticos
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.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Medidas de Frecuencia, Riesgo e Impacto

EXposicion 00 P Efecto

Clasificar. Medir




.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Medidas de Frecuencia, Riesgo e Impacto

= EXxposicion 00 P Efecto =

,i ............. | R

Exitus 7° dia
Reanimacion RN ALEETE
______ . Aire ambiental 35 (12,2%) 253 288
Oxigeno 100% 48 (15,0%) 273 321
83 526 609

Reanimacion RN. Saugstad et al. Pediatrics 1998;102(1).



.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Medidas de Frecuencia, Riesgo e Impacto

EXposicion alm] > Efecto

<« _Percentil 9
|

Aire ambiente .
[ Jroom ai

Oxigeno 2 ‘ oxygen

1.0 5.0

Reanimacion RN. Saugstad et al. Pediatrics 1998f02(1)



.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Medidas de Frecuencia, Riesgo e Impacto

PRESENTE

Prevalencia

Estudio Transversal -~
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.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Medidas de Frecuencia, Riesgo e Impacto

PRESENTE FUTURO

Estudio de Cohortes

'I- -,
phytyptyt = =

Incidencia




:_— Incidencia

Curacion

Exitus



.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Medidas de Frecuencia, Riesgo e Impacto

PRESENTE FUTURO

MEDIDAS DE RIESGO

Intolerancia glucosa (curva) 26-32 anos

IMC 2 anos <15,0

s bty

o 261 .'I' 50 || 12,8% 'I"I'
* =T T * *

Muestra IMC 2 anos >16,1

Obesidad (BMI 2a.>16,1) / Diabetes (Intolerancia 26-32 a). Bhargava SK; N Engl J Med 2004;350:865-75



.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Medidas de Frecuencia, Riesgo e Impacto

RIESGO RELATIVO 445 IMC<15
81
R— 81 /445 “1 .
59 /461 -
461 IMC>16,1
0,2 1 9
F. proteccion No efecto F.riesgo




.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Medidas de Frecuencia, Riesgo e Impacto

PRESENTE FUTURO

PA = Proporcion atribuible

Intolerancia glucosa (curva) 26-32 anos

PA:RR_1:1’42_1:O,29
RR 1,42
>
PAP:RR_leE:1’42_1x 81 _o.
142 59+81

PAP = Proporcion atribuible Poblacional

Obesidad (BMI 2a.>16,1) / Diabetes (Intolerancia 26-32 a). Bhargava SK; N Engl J Med 2004;350:865-75



.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Medidas de Frecuencia, Riesgo e Impacto

PASADO O PRESENTE
Gestacion
Exposicion (2°-3° mes):

Inhibidores de dihidrofelate reductasa
(Trimetoprim, Triamterene, Sulfasalazina)

23

PRESENTE

Parto

RN Cardiopatia Cong.

L o PR o P Casos

3870 '

= =

A

17

Hernandez-Diaz et al N Engl J Med 2000;343:1608-14.)

Controles

; RN NO malformados




.- Diseno de Estudios Epidemiologicos
Medidas de Frecuencia, Riesgo e Impacto

5870 casos “ODDS RATIO”
23] 384 o 2313847
— = 2,94
17/8370
17|| 8370

8387 controles

0,2 1 5

F. proteccion No efecto F.riesgo
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Il.- Errores aleatorios y sistematicos
Tipos de Errores

1. Errores aleatorios:
Falta de precision — Tamano muestral
2. Errores sistematicos:
Falta de validez — Sesgo (bias):
- Sesgos de seleccion
- Sesgos de informacion — clasificacion
- Sesgos de analisis:

- Confusion
- Modificacion del efecto o Interaccion




Il.- Errores aleatorios y sistematicos
Errores aleatorios

Errores aleatorios

- Falta de precision — Tamano muestral

Poblacion Muestra

Poblacion expuesta

PR A @ ?

*'I' K;Em]@ f ||| 'I'* :

Poblacion No expuesta




Il.- Errores aleatorios y sistematicos
Errores aleatorios

Y
e PO« PO

@Y PO« ":.‘
PO< Loq

Bolsa con 100 caramelos

Poblacion 100 —— Infinita
Intervalo 1009% — " 959

3/100)

7/100)

i — 14/40 (14-74/100)

-
A//
Intervalo de confia? —o— 27180 (27-47/100)

Estimacién puntual

0 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Porcentaje caramelos naranja



Il.- Errores aleatorios y sistematicos

Errores aleatorios

INTERVALO DE CONFIANZA

3870 casos
coy 3947 . / 3847
= =294
17 /8370
17 8370
8387 controles
1,? 5,5
0,2 1 5

F. proteccion No efecto F.riesgo




Il.- Errores aleatorios y sistematicos
Errores aleatorios

CONTRASTE DE HIPOTESIS 15 29 55

n/n’=3870/8387 -

Realidad (jjDesconocidal!!)

Decision Ho Cierta Hqo Falsa
HoRechazada | Error tipo | (o) | Decision correcta
H1 Aceptada p<0,05

Decision Error tipo 11 ()
correcta Falsos (-)
0,2 1 5

F. proteccion No efecto F.riesgo




Il.- Errores aleatorios y sistematicos
Errores aleatorios

CONTRASTE DE HIPOTESIS

15 29 3,5
n/n’=3870/8387 —

0,7 2,8 10
n/n’=900/2000 —

hd

Realidad (jjDesconocidal!)

Decision Ho Cierta Hg Falsa

FlgRechazada | Error tipo | (o) | Decision correcta
rl Acgptada Falsos (+)

Ho Decision Error tipo 11 (B)
NO Rechazada correcta p=0,66




Il.- Errores aleatorios y sistematicos
Tipos de Errores

1. Errores aleatorios:
Falta de precision — Tamano muestral
2. Errores sistematicos:
Falta de validez — Sesgo (bias):
- Sesgos de seleccion
- Sesgos de informacion — clasificacion
- Sesgos de analisis:

- Confusion
- Modificacion del efecto o Interaccion




Il.- Errores aleatorios y sistematicos
Errores sistematicos. Sesgos

PASADO PRESENTE
Gestacion Parto
Sesgos de clasificacion :  Sesgos de seleccion

RN malformados
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Il.- Errores aleatorios y sistematicos
Sesgos de seleccion

PASADO

Gestacion

Ffarto

Sesgo de Neyman

PRESENTE

RN malformados

Torfs et al Am J Epidemiol 2000;152:1185-91

Ray et al QIM 2004;97(10):651-3.

! éﬁ%} ’. |
% éééééééé 0.2

N NO malformados

o




Il.- Errores aleatorios y sistematicos
Sesgos de clasificacion

PASADO

Gestacion

6554

%

PRESENTE

Parto :

RN malformados

%sib% : Cazlt,os

g
8 |

AT Y

.

SeSesgo diferemciial

ETRE N,
T ae 7

Controles

; RN NO malformados



Il.- Errores aleatorios y sistematicos
Sesgos de clasificacion

Sesgo de Recuerdo

Ac.Valproico

OR

Controles No malformados 050

Seudocontroles malformados le

0,01 1 100

Prieto y Martinez Frias. Teratology 1999;60:1-2



Il.- Errores aleatorios y sistematicos
Sesgos de analisis

confusion

Interaccion




Il.- Errores aleatorios y sistematicos
Sesgos de analisis

Confusion

Tabaco

Prevalencia

Controles




Il.- Errores aleatorios y sistematicos
Sesgos de analisis

Confusion
Tabaco
Tabaco _.&
0,89

—> Controlando por Edad (<0 >35) —@——

— Controlando por edad exacta, O .

paridad, raza

0,2 1

Chen et al. Am J Epidemiol 1999;149:442-6.



Il.- Errores aleatorios y sistematicos
Sesgos de analisis

Interaccion

Inhibidores de dihidrofolato reductasa
*Trimetoprim

*Triamterene

*Sulfasalazina

Inhibidores 2°-3° mes gestacion .3'4
— Sin Multivitaminicos .7’7 >
—> Con Multivitaminicos (Ac.félico) .1’5
0,2 1 5

Hernandez-Diaz et al N Engl J Med 2000;343:1608-14.)




