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	Додаток 5
до Порядку організації та проведення 
санітарно-протиепідемічних заходів, 
спрямованих на запобігання 
виникненню і поширенню грипу 
та гострих респіраторних інфекцій
(пункт 7 розділу II)


АЛГОРИТМ 

розрахунку епідемічного рівня (порога) захворюваності

1. Епідемічним      порогом      вважається      максимальне      значення
інтенсивного показника захворюваності на грип та ГРІ (в сумі), що є верхньою межею коливань неепідемічного рівня захворюваності, яке визначається згідно з багаторічними даними в кожному регіоні щотижня та вказує на початок епідемії.
2. Для проведення оперативного аналізу захворюваності на грип та ГРІ необхідно:

пронумерувати тижні року (з 1 до 52 або 53 тижня);

вирахувати інтенсивні показники захворюваності на грип та ГРІ (в сумі) на 100 тисяч населення у розрізі вікових груп та всього населення;

порівняти отримані дані з епідемічними порогами для тижня, що аналізується; 

визначити темп приросту захворюваності.

Для зручності використовується така таблиця:

	№ календарного тижня
	Інтенсивний показник дійсної захворюваності на 100 тис. населення
	Середній показник захворюваності на грип та ГРІ за кілька років
	Епідемічний поріг
	Результат порівняння дійсної захворюваності з епідемічним порогом (+ / -)

	1
	2
	3
	4
	5


3. Для проведення розрахунків епідемічних порогів щодо захворюваності на грип та ГРІ необхідно дотримуватись таких правил:

вибрати для розрахунків дані за роки, в які не було зафіксовано епідемії грипу;
для аналізу використовувати дані не менше ніж за 5 попередніх років;

для вірогідності обирати більшу кількість років спостереження;
для обчислень використовувати показники захворюваності у перерахунку на 100 тис. населення.

Принципи розрахунків епідемічних порогів наведено на прикладі      міста М.

І етап.
Побудова таблиці з даними для наступних обчислень.
       Захворюваність на грип та ГРІ за кожний тиждень року (на 100 тис. населення) 

	Тиждень року
	Роки

	1
	22002
	   2003
	 2004
	 2005
	 2006
	 2007
	 2008
	 2009
	 2010
	 2011

	
	640*
	 680*
	 630*
	 980
	 670*
	 1000
	 660*
	 680*
	 860
	 750

	53
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


      *Для обчислень вибираються дані за тижні, в які не було зафіксовано епідемії грипу.

       ІІ етап.
Вираховується середній показник за кілька років.
Середнє арифметичне елементів множини (X) обчислюється за такою формулою:
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 – середній показник захворюваності за кілька тижнів, в які не було зафіксовано епідемії грипу;
N – кількість років спостереження (у цьому випадку 6 років, в які не було зафіксовано епідемії).
ІІІ етап.
        Обчислення середньоквадратичного відхилення (σ) та верхньої толерантної межі вірогідних коливань середнього показника (хσ) – епідемічний поріг. Саме перевищення епідемічного порогу вважається ознакою початку епідемії.

        При малій вибірці з великої множини елементів для оцінки відхилення використовується така формула з поправкою Бесселя:
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IV етап.
Обчислення показника епідемічного порога за допомогою таблиці Стьюдента, наприклад:

хơ = х + Qp = 660+20,98 × 2,445 = 711,3,
де Q – процентна точка розподілу Стьюдента для довірчої вірогідності р з N-1 ступенями свободи. При р = 0,95 та N = 6, як у випадку, що розглядається Qp = 2,445 (за статистичною таблицею розподілу Стьюдента).

Цей розрахунок показав, що 1 тиждень 2011 року є початком чергової епідемії грипу у місті М, оскільки показник захворюваності (750 випадків на 100 тис. населення) виявився вищим за епідемічний поріг (711,3 на 100 тис. населення). Аналогічно проводяться розрахунки для всіх тижнів року. Отримані результати можна використовувати до 5 років.

Темп приросту захворюваності можна обчислювати, застосовуючи наведену нижче формулу:
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де Рα – захворюваність за поточний тиждень;
Рα1 – захворюваність за попередній тиждень.
Якщо темп приросту захворюваності на грип та ГРІ становить 10 % і більше та одночасно за попередній тиждень реєструвалось зростання захворюваності серед дітей шкільного віку на 20 % і більше, то слід вважати цей тиждень початком епідемічного підйому. Винятком є порівняння святкових тижнів із звичайними, у перехідний період від літа до осені (серпень – вересень), коли темп приросту завжди досить високий.

Ознакою закінчення епідемії є зниження інтенсивного показника захворюваності на грип та ГРІ (в сумі) до епідемічного порога.
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