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На фоне непрерывного развития информационных тех-
нологий и информатизации общества в целом чрезвы-
чайно важной и актуальной является задача автомати-
зации рутинных операций специалистов в области обра-
ботки и анализа информации медико-биологических
систем, в результате чего удастся снизить непроизводи-
тельные расходы времени на регистрацию, поиск и офор-
мление различных документов, автоматизировать фор-
мирование статистических таблиц расчетов, ввести без-
бумажные технологии учета и анализа показателей
заболеваемости, визуализировать и сравнивать динамику
проявлений эпидемического процесса инфекций для пла-
нирования, разработки и коррекции оптимальных управ-
ленческих решений, направленных на поддержание эпи-
демического благополучия населения.
Целью данного исследования является разработ-

ка информационной и функциональной модели инфор-
мационной системы обработки, анализа и прогнози-
рования развития эпидемического процесса инфек-
ций, а также разработка методик анализа данных,
построения прогнозных значений на основе исполь-
зования адаптивных методов прогнозирования, ме-
тодики расчета комплексного показателя по выбран-
ному процессу; методики определения допустимого
уровня заболеваемости.
Для достижения поставленной цели использованы

комплекс математических методов, оперативный и
ретроспективный эпидемиологический анализ.
В результате анализа были выделены три основ-

ные задачи обработки оперативной информации в
системе эпидемиологического надзора:

1. Оценка текущей эпидемической ситуации.
2. Определение допустимых (ординарных) уров-

ней заболеваемости.
3. Краткосрочное и долгосрочное прогнозирование

уровней заболеваемости.
Основываясь на подходе, описанном в работе [1],

предлагается методика расчета основных показа-

телей комплексной оценки эпидемиологического со-
стояния территории с использованием лингвистичес-
ких описаний (<угрожаемая или чрезвычайная>, <на-
пряженная или существенно напряженная>, <неудов-
летворительная или относительно напряженная>,
<удовлетворительная>).
При широко распространенных инфекционных за-

болеваниях, таких как грипп и острые респиратор-
ные инфекции или кишечные инфекции (дизентерия,
сальмонеллез и др.) можно использовать следую-
щую методику. Для определения допустимых уров-
ней заболеваемости применяется метод расчета
верхних толерантных пределов показателей неэпи-
демической заболеваемости, исходя из предположе-
ния их распределения по нормальному закону [2].
Пусть { }'iXX = , { }Ni ..1= – множество заболевае-

мости гриппом в каком-нибудь городе за і-тую не-
делю неэпидемического периода за iN лет. Тогда вер-
хняя толерантная граница рассчитывается по фор-
муле:
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где 
iX  – среднее значение заболеваемости; Si –

среднее квадратичное отклонение; 2−iNQ – значение
критерия Стьюдента для заданной доверительной ве-
роятности с 2−iN степенями свободы.
Задачу прогнозирования эпидемических данных

можно рассмотреть как задачу прогнозирования
динамических рядов. Использование моделей и ме-
тодов анализа, которые формализуются при помо-
щи нечеткой логики, позволяет проводить анализ в
условиях малых экспериментальных выборок, чем
обусловлена применимость к решению данной за-
дачи предложенного в работе [3] адаптивного мето-








да нейро-нечеткого прогнозирования временных ря-
дов биомедицинских данных.
На основе рассмотренных методик предлагается

структура информационной системы эпидемиологи-

ческого надзора. Системная структурно-информа-
ционная модель процесса обработки информации в
системе эпидемиологического надзора приведена на
рисунке 1.

Рис. 1. Системная структурно-информационная модель процесса обработки информации в системе
эпидемиологического надзора за инфекциями.

Программное обеспечение реализовано с помо-
щью объектно-ориентированного подхода на высо-
коуровневом языке С# и представляет собой
Windows Forms приложение. Информационная сис-
тема включает в себя три подсистемы: прогнозиро-
вание, оценка эпидемиологической ситуации и рас-

чет допустимого (ординарного) уровня заболевае-
мости.
На рисунке 2 показан результат расчета и оценки

эпидемической ситуации по инфекциям на опреде-
ленной территории в числовой и лингвистической
форме.

Рис. 2. Окно вывода результата для оценки эпидемиологической ситуации по инфекциям на
контролируемой территории в числовой и лингвистической форме.








Предложенный подход позволяет обеспечить эф-
фективный и точный сбор поступающей информации
о случаях инфекций и проявлениях эпидемического
процесса, проводить качественный анализ и обработ-
ку данных с последующей установкой особенности

динамического ряда и определением факторов его
формирования, что позволяет эксперту-эпидемиоло-
гу разработать эффективные, социально и экономи-
чески обоснованные, адекватные ситуации профилак-
тические и противоэпидемические мероприятия.
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