MATERIAL SUPLEMENTARIO

Glosario de términos

1. Autocorrelacion temporal: Fenémeno en el que las observaciones tomadas en sucesion rapida son mas similares entre s,

en comparacion a otras con mayor separacion de tiempo. La autocorrelacion temporal genera dependencia estadistica .

2. Caso incidente: Un caso nuevo de enfermedad que ocurre entre los miembros de la poblacion en un determinado
momento del tiempo considerando un evento de referencia ®. Por ejemplo, un caso incidente de COVID-19 puede ser
definido considerando la fecha de sintomas, o cualquier otro criterio temporal.

3. Desempeio diagnostico: Capacidad de la prueba para discriminar entre personas enfermas y libres de enfermedad. La
sensibilidad y especificidad diagnostica de las pruebas usadas para detectar la COVID-19 permiten clasificar a un sujeto
como infectado o como libre de infeccidn, respectivamente. Estudios previos sugieren que las pruebas diagndsticas
actualmente utilizadas son susceptibles de resultados falsos. Los resultados falsos pueden ser atribuidos a una sinergia
de errores preanaliticos o a la cinética de la carga viral de SARS-CoV-2 durante todo el ciclo natural de infeccién, prin-
cipalmente ¢,

4. Incidencia acumulada: Mide la proporcion de personas que desarrollan la enfermedad durante un periodo especifico
de tiempo @. La incidencia acumulada es calculada mediante la siguiente férmula:

) ) Nuevos casos durante un periodo de tiempo
Incidencia acumulada =

Total de personas en un periodo de tiempo

5. Modelo mecanistico: Modelo matematico usado en epidemiologia que permite predecir indicadores de interés e im-
pacto de intervenciones. Diversos autores han descrito modelos mecanisticos para predecir nimero de casos 0 niimero
de muertos por COVID-19 basandose en diversos parametros como el tiempo de incubacién, duracion de sintomas,
tiempos de infecciosidad, nimero reproductivo basico, tasa de contacto a nivel poblacional, entre otros. Del mismo
modo, el impacto de las intervenciones para COVID-19 puede ser modelado usando parametros a nivel individual
como poblacional .

6. Proyeccién ajustada a datos observados: El anilisis de regresion describe la relacion entre los datos observados medi-
ante una funcién matematica, pudiendo ser esta lineal, exponencial u otra. La funcién con mejor bondad de ajuste sera
aquella que mejor represente la relacion entre los datos observados. Asimismo, es posible proyectar la tendencia para
datos no observados 7.

7. Regresion: Herramienta estadistica que mediante un modelo permite establecer una ecuacién basada en una funcién
matematica, la cual es usada para conocer la relacion entre dos o més variables observadas 1.

8. Tasa de incidencia: Mide la velocidad de ocurrencia de una enfermedad mediante la aparicién de nuevos casos por
unidad de tiempo-persona. La tasa de incidencia es calculada mediante la siguiente férmula:

Nuevos casos durante un periodo de tiempo

Tasa de incidencia = — - —
Numero de persona-tiempo de observacion

y expresada en numero de casos por persona-tiempo .

9. Vulnerabilidades preanaliticas en el laboratorio: La coleccion, transporte, almacenamiento, manipulacién y prepa-
racion de muestras, asi como las muestras inapropiadas o inadecuadas en calidad o volumen, y la presencia de sustancias
de interferencia son variables de la fase preanalitica en el laboratorio clinico vulnerables de error. Estas vulnerabilidades

preanaliticas han sido descritas como la principal fuente de errores en pruebas diagnosticas 112,
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