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CAUSALIDAD Y RIESGO EN SALUD-
ENFERMEDAD
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CLASIFICA-
CIÓN DE
ESTUDIOS
EPIDEMIO-
LÓGICOS

SEGÚN SU
FMALIDAD

OBSERVACIONAL
ES

CUASIEXPERIMEN
TALES

TEMPORALIDAD Y
CAUSALIDAD

EL INVESTIGADOR SOLO OBSERVA (EJ. ESTUDIOS DE
CASOS Y CONTROLES, TRANSVERSALES).

EL INVESTIGADOR INTERVIENE SIN
ALEATORIZACIÓN.

EXPERIMENTALE
S

ANALÍTICOS

DESCRIPTIVOS
SERIES DE CASOS, CASOS ÚNICOS ECOLÓGICOS,
TRANSVERSALES DESCRIPTIVOS 

SEGÚN
ASIGNACIÓN
DE LA
EXPOSICIÓN

INVESTIGAN RELACIONES CAUSA-EFECTO (CASOS Y CONTROLES,
COHORTES, TRANSVERSALES ANALÍTICOS

EL INVESTIGADOR ASIGNA INTERVENCIONES (ENSAYOS
CLÍNICOS, COMUNITARIOS, DE CAMPO).

SEGÚN LA
TEMPORALI
DAD

TRANSVERSALES MIDEN EXPOSICIÓN Y ENFERMEDAD EN UN SOLO MOMENTO
(ÚTILES PARA CONOCER PREVALENCIA).

LONGITUDINALES SIGUEN A LOS INDIVIDUOS A LO LARGO DEL TIEMPO
(PROSPECTIVOS O RETROSPECTIVOS).

SEGÚN LA
UNIDAD DE
ANÁLISIS

INDIVIDUALES

ECOLÓGICOS O
POBLACIONALES

CADA PERSONA ES LA UNIDAD DE ESTUDIO

EL GRUPO O COMUNIDAD ES LA UNIDAD DE ANÁLISIS

SEGÚN LA
UNIDAD DE
ANÁLISIS

EN TRANSVERSALES

EN LONGITUDINALES Y
COHORTES

UNA SOLA OBSERVACIÓN

MÚLTIPLES OBSERVACIONES A LO LARGO DEL TIEMPO.

SELECCIÓN CON BASE
EN LA EXPOSICIÓN O
EVENTO

COHORTES
ENSAYOS CLÍNICOS
ESTUDIOS DE CASOS Y
CONTROLES

PROSPECTIVAS O RETROSPECTIVAS

ASIGNACIÓN CONTROLADA

COMPARACIÓN DE ENFERMOS Y SANOS

PERMITE ESTABLECER SI LA EXPOSICIÓN OCURRE ANTES O DESPUÉS DE LA ENFERMEDAD, LO
QUE AYUDA A EVALUAR RELACIONES CAUSALES.
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LA
MEDICIÓN
DE LOS
FENÓMEN
OS DE
SALUD
Y
ENFERME
DAD

NÚMERO

RELACIÓN ENTRE DOS
CANTIDADES
INDEPENDIENTES.

ÚTIL PARA COMPARAR RIESGOS,
GRUPOS POBLACIONALES O
EVENTOS.

TASA

EXPRESA LA PROBABILIDAD DE QUE UN EVENTO OCURRA
DENTRO DE UN GRUPO.

ES UN COCIENTE DINÁMICO QUE RELACIONA UN EVENTO DE SALUD
CON LA POBLACIÓN EN RIESGO DURANTE UN TIEMPO
DETERMINADO.

TIPOS

RAZÓN DE MOMIOS
(ODDS RATIO)

EL NUMERADOR NO ESTÁ
INCLUIDO EN EL
DENOMINADOR.

RAZÓNTipos de
medidas
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CUENTA CUÁNTOS CASOS HAY DE UNA ENFERMEDAD
O EVENTO

PROPORCIÓ
N

SIEMPRE SE REFIERE A UN PERIODO ESPECÍFICO

OSCILA ENTRE 0 Y 1 (O 0% Y 100%)

RAZÓN DE TASAS

RAZÓN DE
PREVALENCIAS

RAZÓN DE
INCIDENCIA

RAZÓN DE
MORTALIDAD

PERMITE MEDIR LA FRECUENCIA Y VELOCIDAD CON QUE OCURRE
UN EVENTO.

SE EXPRESA POR CADA 1,000, 10,000 O 100,000 HABITANTES



personas en riesgo
que desarrollan la
enfermedad en un

tiempo

PREVALENCIA 

INCIDENCIA
 
Y

PREVALEN
CIA

PREVALENCIA
PUNTUAL

INCIDENCIA

INCIDENCIA
ACUMULADA (IA)

TASA DE INCIDENCIA
(TI)

Velocidad de
ocurrencia de
casos nuevos.

casos en un
momento específico

PREVALENCIA DE
PERÍODO

casos durante un
intervalo de tiempo.
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Puntual

Tipos Tipos

Formulas

Utilidad

PREVALENCIA

Número de casos
existentes (antiguos +

recientes) en una
población.

Odds

INCIDENCIA
ODDS Y ODDS RATIO

(OR)

PREVALENCIA,
INCIDENCIA Y ODDS

Incidencia
acumulada

(IA)
De período

Formula

Frecuencia de casos
nuevos en un periodo

determinado

Tasa de
incidencia

medir riesgo,
planificar salud,

identificar patrones

Odds Ratio
(OR):

posibilidad de que
ocurra un evento vs.

que no ocurra.

Medida de
asociación

exposición–
enfermedad.

Formula

PREVALENCIA–
INCIDENCIA

 P depende 
de

Incidencia

Duración promedio de
la enfermedad

Se expresa

P = I × T.
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