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Tabla I
Formato del fichero de texto que se enviará a la aplicación WebSurvCa: subcohorte (muestra) de mujeres diagnosticadas de cáncer de mama en Girona y Tarragona antes de los 50 años (N = 646) en el período 1990-1994
 WebSurvCa: Estimación vía web de las probabilidades de fallecimiento y de supervivencia de una cohorte 
[WebSurvCa: Web-based estimation of death and survival probabilities in a cohort]

Resumen
La supervivencia relativa (SR) ha sido utilizada habitualmente como medida de la evolución temporal del exceso de riesgo de mortalidad (ERM) en cohortes de pacientes diagnosticados de cáncer teniendo en cuenta la mortalidad de una población de referencia. Recientemente, la utilización de la SR se ha aplicado a otras enfermedades ya que mediante la estimación del ERM se pueden calcular tres probabilidades acumuladas a tiempo T: (i) la probabilidad cruda de fallecer asociada a la causa de diagnóstico inicial (enfermedad en estudio), (ii) la probabilidad cruda de fallecer asociada a otras causas y (iii) la probabilidad de supervivencia absoluta en la cohorte a tiempo T. Este trabajo presenta la aplicación WebSurvCa (https://shiny.snpstats.net/ShinyTabPanel2Web/), mediante la cual, los registros de cáncer de base hospitalaria y poblacional y los registros de otras enfermedades  estiman dichas probabilidades en sus cohortes seleccionando como población de referencia la mortalidad de la comunidad autónoma que consideren. 
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      Id      Edad	DDX	MDX	 ADX DUS   MUS	AUS	status   genero
    895	49	15	10	1990	15	4	1992	1		2
    897	38	15	8	1990	15	12	1993	1		2
    904	49	15	2	1990	15	3	1992	1		2
    909	40	15	11	1990	15	10	1993	1		2
--------------------------------------------------------------------
   4322	37	1	2	1994	31	12	2014	0		2
   4274	34	5	7	1994	31	12	2014	0		2
   4429	49	15	6	1994	31	12	2014	0		2
   4364	43	21	7	1994	31	12	2014	0		2

Columnas:
1.  1. Id: Identificador de paciente (código interno libre).
2. ; 2. Edad en el diagnóstico (años).
3. ; 3. DDX: Día de diagnóstico (1, …, ,31).
4. ; 4. MDX: Mes de diagnóstico (p. ej.,: mes: 1, 2, ..., 12).
5. ; 5. ADX: Año de diagnóstico (p. ej.,:  años: 1980, ..., 2012).
6. ; 6. DUS: Día de último seguimiento.
7. ; 7. MUS: Mes de último seguimiento activo del paciente (o mes de fallecimento).
8. ; 8. AUS: Año de último seguimiento activo del paciente (o aAño de fallecimento).
9. ; 9. Fallece: Fallecimiento (0: nNo;, 1: sSíi).
10. ; 10. SexoGénero (1: hHombre;  / 2: mMujer).
Tabla S1. Formato del fichero de texto que se enviará a la aplicación WebSurvCa: subcohorte (muestra) de mujeres diagnosticadas de cáncer de mama en Girona y Tarragona antes de los 50 años (N=646) en el período temporal comprendido entre 1990-1994.

 

[image: ]
Figura IS1. Representación gGráfica de la evolución temporal de las probabilidades de supervivencia absoluta, de fallecer por la enfermedad y de fallecer por otras causas.


Glosario de términos básicos
 (bBasado en:  “Lambert PC, Dickman PW, Nelson CP, Royston P. Estimating the crude probability of death due to cancer and other causes using relative survival models. Stat Med. 2010;29(7-8):885-95.”):

Supervivencia absoluta (observada), S(t>T): sSupervivencia de la cohorte en estudio más allá del tiempo T. Tiene en cuenta todas la causas de mortalidad que han sido observadas en la cohorte. 
Supervivencia eEsperada, SE(t>T): sSupervivencia que se esperaría en la cohorte según la mortalidad de la población de referencia (provincia, región, comunidad autónoma, país).
Supervivencia nNeta a la enfermedad: sSupervivencia de la cohorte a la enfermedad en estudio más allá del tiempo T. Se puede estimar a partir de la supervivencia relativa.
Supervivencia rRelativa: cociente entre la supervivencia Absoluta y la supervivencia esperada. 

Tasa de mortalidad observada, : tTasa de mortalidad por cualquier causa en la cohorte   que se observa a tiempo t.   

Tasa de mortalidad esperada, : tTasa de mortalidad esperada, por cualquier causa en la cohorte, que se observa a tiempo t.   Esta se calcula a partir de aplicar las tasas de mortalidad general de la población de la cuál que proceden los individuos de la cohorte. 



Tasa de eExceso de mortalidad, : es la diferencia entre la tasa de mortalidad observada, , y la tasa de mortalidad esperada, . 

Probabilidad cruda de fallecer por la enfermedad en estudio, PCd(t≤<=T): pProbabilidad de haber fallecido por la causa en estudio con anterioridad a (o en el momento) T.    Se calcula a partir de S y 

Probabilidad cruda de fallecer por otras causas que no sean la enfermedad en estudio, POc(t≤<=T): pProbabilidad de haber fallecido en la cohorte por otras causas que no sean la enfermedad en estudio con anterioridad a (o en el momento) T.    Se calcula a partir de S y .


Grupos de edad estándar para la comparación de la supervivencia del cáncer.
Los estándares proporcionados son el International Cancer Survival Standard   derivado de Corazziari et al. (2004) para tres grandes grupos de tumores con patrones de incidencia similares por edad (Tabla S2II). La idea es que, al usar el estándar apropiado, la supervivencia estandarizada por edad sería similar a la supervivencia cruda (no ponderada). Para ello, la tabla S3 III muestra los pesos a asignar a dichos grupos, mientras que la tabla S4 IV muestra el caso específico en la estimación de la supervivencia por cáncer de próstata. 
Las tablas se basan en: Corazziari I, Quinn M, Capocaccia R. Standard cancer patient population for age standardising survival ratios. Eur J Cancer. 2004 Oct;40(15):2307-16. 

Tabla II
Tabla estándar internacional de supervivencia del cáncer: definición de grupos de tumores 



· Grupo I: gGlándulas salivales, cavidad oral, orofaringe, hipofaringe, cabeza y cuello, esófago, estómago, intestino delgado, colon, recto, hígado, vía biliar, páncreas, cavidades nasales, laringe, pulmón, pleura, pecho, cuerpo uterino, ovario, vagina y vulva, pene, vejiga, riñón, melanoma coroide, linfoma no Hodgkin, mieloma múltiple, leucemia linfática crónica, leucemia mieloide aguda, leucemia mieloide crónica, leucemia, próstata*, todos los cánceres.
· Grupo II: nNasofaringe, tejidos blandos, melanoma, cuello uterino, cerebro, glándula tiroides.
· Grupo III: tTestículo, linLimfoma de Hodgkin, lLeucemia linfática aguda.

Tabla S2. Tabla Estándar Internacional de Supervivencia del Cáncer: definición de grupos de tumores. 



Tabla III
Grupos de edad estándar para la comparación internacional de supervivencia del cáncer (excepto próstata)

	
	
	Pesos
	

	Grupo de eEdad
	Grupo I
	Grupo II
	Grupo III

	
	
	
	

	15-44 años
	7
	28
	60

	45-54 años
	12
	17
	10

	55-64 años
	23
	21
	10

	65-74 años
	29
	20
	10

	75+ años
	29
	14
	10

	Total
	100
	100
	100

	
	
	
	









Tabla S3. Grupos de edad estándar para la comparación Internacional de Supervivencia del Cáncer (excepto próstata).


	
	
	
	

	
	Grupo de Edad
	Peso
	

	
	
	
	

	
	15-54 años
	19
	

	
	55-64 años
	23
	

	
	65-74 años
	29
	

	
	75-84 años
	23
	

	
	85+ años
	6
	

	
	TOTAL
	100
	

	
	
	
	
	
	


Tabla IV
Grupos de edad estándar para la comparación internacional de supervivencia del cáncer de próstata
	Grupo de edad
	Peso

	
	

	15-54 años
	19

	55-64 años
	23

	65-74 años
	29

	75-84 años
	23

	85+ años
	6

	Total
	100









[bookmark: _GoBack]Tabla S4. Grupos de edad estándar para la comparación Internacional de Supervivencia del Cáncer de próstata.
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