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در نظـام  يادیز تیاز اهم یبا دوره کمون کوتاه مانند انواع اسهال خون ییهايماریب انیهنگام طغهو ب حیصح صیتشخمقدمه و اهداف: 
  .دیانجام گرد یبا روش مجموع تراکم یخون يهااسهال يهاانیکشف طغ نییسلامت برخوردار است. این مطالعه با هدف تع

نجام شد. حد آستانه اعلان ا 1393-96 يهاسال نیب ينظام مراقبت کشور يهابا استفاده از داده یزمان يمطالعه به روش سر روش کار:
و تعداد اعلان  نییو استان تع در همان فصل 1393-95 در سه سال نیانگیصورت جداگانه با استفاده از مهدر هر فصل و استان ب انیطغ
ها اعلام شده به انیغبا تعداد ط است؛ یدر نمودار تجمع ییکه برابر تعداد موارد بالاتر از حد آستانه بالا یتراکم وعها در روش مجمانیطغ

   .شدند سهیو همدان مقااصفهان، خوزستان  يهادر هر فصل در استان 1396در سال  ينظام مراقبت کشور یروش فعل

از  تـرکمزمسـتان  و زییو در پـا یاز روش مجموع تراکمـ شیب یبه روش فعل انیدر استان اصفهان در بهار و تابستان اعلان طغ ها:یافته
و  یتراکم از روش مجموع شیب یبه شکل قابل توجه یبه روش فعل انیبود. در استان خوزستان در تمام فصول اعلان طغ یمجموع تراکم

  .بود یاز روش مجموع تراکم ترکم یبه روش فعل انیطغ ملااعدر استان همدان در تمام فصول 

سـال، اسـتفاده از  و فصول مختلـف ییایدر مناطق جغراف یاسهال خون ماعلا زانیمشاهده شده در م ادیبا توجه به تفاوت ز :گیرينتیجه
  .رسدینظر مهبروز بالا بمیزان در مناطق با  ویژهبه انیاعلام طغ يبرا يراه بهتر یروش مجموع تراکم

   زودرس صیتشخ ،یروش مجموع تراکم ،نظام مراقبت ،یاسهال خون ،انیطغکلیدي:  واژگان

  مقدمه
 يبرا ییسزاهب تیاز اهم یاسهال خون يهاانینگام طغهکشف به

که دو سوم  نیبا توجه به ا ویژهبهنظام سلامت برخوردار است، 
میر ناشی از بیماري وموارد مرگ ویژهبهچنین و همموارد بیماري 

باتوجه به در  چنینهمافتد. سال اتفاق می 10از  ترکمهاي در بچه
و درمان به موقع  صیتشخ ،مناسب يهادسترس بودن درمان

اسهال  يهاانیاز طغ یتواند باعث کاهش قابل توجه در بار ناشیم
 يقابل اعتماد برا ياهروش جادیا .)1-4( شوددر کشور  یخون

 مانده است یباق براي پژوهشعنوان حوزه فعال به انیکشف طغ
 ییدر شناسا یمراقبت سنت يهانظام تیبا توجه به محدود .)5(

ها، نظام مراقبت آن 1بودن يماریبر ب یها و مبتنانیطغ امزودهنگ

                                                             
١Disease based 

ها انیزودهنگام طغ ییآن شناسا یژگیو نیترکه مهم یسندرم
به اهداف  یابیدستاکنون براي  .)6،7( ود آمده استوجهاست، ب

صورت به ان،یکشف طغ يهاستمیس ک،ینظام مراقبت سندروم
 انیطغ هیشناختن فاز اول يبرا 2انحرافخودکار در زمان رخداد 

 ییشناسا ياستفاده شده برا يهاتمیالگور .)8( اندافتهیتوسعه 
 یو مکان یزمان يهادر دو گروه مدل یطور کل، بهانینگام طغهبه

مانند روش مجموع  انیکشف طغ يهاتمیالگور .)9( رندیگیقرار م
ها يماریب انینگام طغهتوانند درکشف بهیمCUSUM(3( یتراکم

مانند  یازاتیامت يکه دارا ،)10-12داشته باشند ( ییسزاهب ریثأت

                                                             
 ٢Aberration 
 ٣Cumulative Sum; CUSUM  [
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 1393/277-96 يهادر سال ينظام مراقبت کشور يهابر اساس داده یبا روش مجموع تراکم یاسهال خون يهاانیکشف طغ یبررس

علاوه بر استفاده از  ندیافر پیشینهاي مراحل استفاده از داده
 انیساده براي ب ی، استفاده از فرمولیهاي هر مقطع زمانهداد

از روي نمودار، دارا ند یافر عیمناسب و سر ری، تفسینمودار کنترل
کوچک و متوسط در  راتییبالاتر نسبت به تغ تیبودن حساس

 یصورت ذاتهب ندیافر ریینقطه تغ ییشناسا تیو قابل ندهایافر
انحراف از  عیتجم ،یکممجموع ترا تمیالگور .)13-16( هستند

مشابه  هايهمطالع. باتوجه به دینمایم شیمقدار مورد نظر را پا
، انزاولآنفها مانند سرخک، يماریب ریسا يهاانیکشف طغ براي
 يماریمانند ب انهیو سال یروند فصل يها دارايماریو ب تیمننژ
-23( استفراهم  زیمطالعه ن نیانجام ا براي طیشرا یعفون یاسهال

انحراف از مقدار مورد نظر  عیتجم ،یمجموع تراکم تمیالگور .)17
 نیا یاثربخش پیشین هايهعمطالدر  .)18و17( دینمایم شیرا پا

 یتنفس يهايماریها بانیطغ عیبه هنگام و سر صیروش در تشخ
گزارش مثبت کاذب نشان داده شده  مقدار نیترکمهمراه با  ریواگ

کنند که یم شنهادیپ پیشین ايههمطالعاز  برخی .)19( است
مانند  انهیو سال یروند فصل يها دارايماریب برايروش  نیبهتر

 هايیافته .)21(است  یروش مجموع تراکم یعفون یاسهال يماریب
عملکرد  گرانیب یدر مورد روش مجموع تراکم پیشین هايهمطالع

 با اندازه يهاانیطغ ییدر شناسا یمجموع تراکم تمیخوب الگور
 ییدر شناسا ژهیوف عملکرد آن بهبزرگ و دوره کوتاه و ضع

در  .)17( و اندازه کوچک بوده است یبا دوره طولان يهاانیطغ
باتوجه به الگوي  یاستفاده از روش مجموع تراکم گریمطالعه د

بر  ریسطوح آستانه هشدار متغ نییو بر ضرورت تع تیمننژ یفصل
روش مجموع  يریکارگهاي سال ضرورت بهها و ماهحسب فصل

  .)23( شده است دیکأتسطح آستانه هشدار  نییتع يبرا یتراکم
با  یخون يهااسهال يهاانیکشف طغ نییتعمطالعه با هدف  نیا

در  ينظام مراقبت کشور يهابراساس داده یروش مجموع تراکم
اختصار به  برايمقاله  نی. در اشدانجام  1393-96 يهاسال
با روش مجموع  یخون يهااسهال يهاانیکشف طغ یبررس
(اصفهان، خوزستان و همدان)  در سه استان منتخب یتراکم

  .است هپرداخته شد

  روش کار
هاي ، از دادهشددر این مطالعه که با روش سري زمانی انجام 

هاي خونی در بین هاي اسهالنظام مراقبت کشوري از طغیان
مطالعه تمام  . جمعیت موردشداستفاده   1393-96 هايسال

هاي بیماران شناسایی شده مبتلا به اسهال خونی در استان
که به روش سرشماري  1396اصفهان، خوزستان و همدان در سال 

. بودنددست آمده، ههاي نظام مراقبت کشوري ببا استفاده از داده
در این مطالعه موارد مبتلا به اسهال خونی به مواردي اطلاق 

وجود خون روشن در مدفوع اسهالی با یا ا هکه براي آن شودمی
مشاهده شده  شکم درد (دل پیچه) -استفراغ بدون علایم تهوع/

  است.
نی موارد طغیان اسهال خو اکنوناساس نظام مراقبت کشوري  بر

طقه از موارد اسهال خونی در یک من تربیشیا  2براساس کشف 
ي اصفهان، ها. در این مطالعه، ابتدا براي استانشودمیتعریف 

- 95 هايلخوزستان و همدان موارد ابتلا به اسهال خونی در سا
 دندشهاي نظام مراقبت کشوري استخراج با استفاده از داده 1393

انه طور جداگهو موارد ابتلا به تفکیک ماه و فصل براي هر استان ب
 وهانه دست آورده شد، سپس براي هر استان میانگین روزانه، ماهب

له از این مرح پس هاي خونی تعیین گردید.لا به اسهالفصلی ابت
ها ندر آن استا 1396هاي خونی در سال فراوانی ابتلا به اسهال

راج استخ هاي نظام مراقبت کشورصورت روزانه با استفاده از دادهبه
اي نی برو در نهایت نمودار فصلی فراوانی ابتلا به اسهال خو شدند
تفاده از روش مجموع تراکمیترسیم با اس یاد شدههاي استان
به  نمظنوارد مواد تعداز نه روزا هرماآیک روش ین در ا .شدند

 ه اسهالمطالعه بیماران مبتلا باین (در  بیماري یا حالت موردنظر
  .)17(ود شمیآورد یر برل زفرموده از ستفاابا  خونی)
)2/ σ−  t+ Y 1−t, CUSUM0= Max (tCUSUM: )1 معادله( 

  n  ،...،1،2 =t( ،σست (ا  tدر روز هاهمشاهداد تعد Yt ،ندر آ که
−CUSUMtو ست ه اشده یر مشاهددمقار معیااف نحرا  ادتعد 1

−tن ماه در زشدآورد بر ي حد بالاست. اپیش روز  هرماآیعنى ، 1
رد برآو 2 شماره عنوان سطح آستانه با استفاده از معادلهکنترل، به

از آن باشد، تر بزرگ CUSUMtشود و در صورتی که مقدار می
  .شودهشدار طغیان تلقی می

: Upper Control Limit= UCL = μ  + h × σ  )2ه لدمعا(  
دى عد hو  هاهمشاهدر معیااف نحرا σ، میانگین  μدر آن که

 عیین ت 1-6 اي بینکه بر اساس هر مطالعه در بازه ستاثابت 
 است. رفته شدهدر نظر گ 3که در این مطالعه عدد ثابت  شودمی

د ها در روش مجموع تراکمی که برابر تعداتعداد اعلان طغیان
اد ا تعدب استموارد بالاتر از حد آستانه بالایی در نمودار تجمعی 

داد ها اعلام شده به روش فعلی نظام مراقبت کشوري که تعطغیان
اهم ب است؛ثابت دو و بیش از دو مورد اسهال خونی در یک منطقه 

  .دندشمقایسه 
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 و همکاران الکاشانیشریف /278

  هایافته
مورد، در سال  7921 یموارد اسهال خون یفراوان 1393در سال 

 1395مورد، در سال  11542 یموارد اسهال خون یفراوان 1394
 یفراوان 1396مورد و در سال  9237 یموارد اسهال خون یفراوان

 یموارد اسهال خون نیتربیشمورد بود.  9294 یموارد اسهال خون
و اصفهان، در سال  زستانفارس، خو يهاتاندر اس 1393در سال 

 1395اصفهان، فارس و خوزستان، در سال  يهادر استان 1394
در  1396بلوچستان و در سال وستانیفارس، اصفهان و س

اند. بلوچستان و اصفهان گزارش شدهوستانیفارس، س يهااستان
 3735 ينظام مراقبت کشور ياز سو 1396در سال  چنینهم

موارد  نیتربیشاز سراسر کشور اعلام شده است که  انیمورد طغ

 یفراوان خوزستان، مازندران و کرمانشاه بوده است. يهااستان يبرا
- 96 يهااستان و فصل در سال کیبه تفک یموارد اسهال خون

موارد روزانه اسهال  یفصل نیانگی)، م1(جدول شماره  1393
 اساس بر 1393-95 يهاها در سالاستان کیبه تفک یخون
موارد  ی)، فراوان2(جدول شماره  ينظام مراقبت کشور يهاداده

به  یاسهال خون يهاانیطغ یفصل یفراوان سهیو مقا یاسهال خون
نظام مراقبت  يهااساس داده بر1396ها در سال استان کیتفک

 ي) و نمودارها3(جدول شماره  یو روش مجموع تراکم يکشور
 کیبه تفک یمجموع تراکم روشبا  یناسهال خو يهاانیاعلان طغ

 هايشکلدر ادامه آورده شده است. ( 1396استان و فصل در سال 
  )1-3شماره 

  ينظام مراقبت کشور يهاهبراساس داد 1393-96 يهااستان و فصل در سال کیبه تفک یموارد اسهال خون یفراوان -1 شماره جدول

  استان  فصل  سال
  همدان  خوزستان  صفهانا

1393  

  21  273  200  بهار
  18  189  187  تابستان
  13  144  117  پاییز

  2  118  100  زمستان

1394  

  26  244  1303  بهار
  42  200  381  تابستان
  43  272  222  پاییز

  14  80  182  زمستان

1395  

  14  286  327  بهار
  18  174  308  تابستان
  21  129  259  پاییز

  21  63  182  زمستان

1396  

  29  227  234  بهار
  40  199  332  تابستان
  21  199  284  پاییز

  14  90  116  زمستان

  هاي نظام مراقبت کشورياساس داده بر 1393-95هاي ها در سالمیانگین فصلی و انحراف معیار موارد روزانه اسهال خونی به تفکیک استان -2جدول شماره 
  تانزمس  پاییز  تابستان  بهار  استان

 73/1±53/0 21/2±81/0 13/3±04/1 55/6±48/6  اصفهان 

 97/0±31/0 01/2±87/0 01/2±14/0 88/2±23/0  خوزستان 

 13/0±10/0 28/0±17/0 27/0±14/0 21/0±06/0  همدان 
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 1393/279-96 يهادر سال ينظام مراقبت کشور يهابر اساس داده یبا روش مجموع تراکم یاسهال خون يهاانیکشف طغ یبررس

هاي نظام مراقبت براساس داده1396ر سال ها دهاي اسهال خونی به تفکیک استانفراوانی موارد اسهال خونی و مقایسه فراوانی فصلی طغیان -3 جدول شماره
  کشوري و روش مجموع تراکمی

  فصل
  شاخص

  استان

  زمستان  پاییز  تابستان  بهار
موارد 
اسهال 
  خونی

نظام 
مراقبت 
  کشوري

مجموع 
  تراکمی

موارد 
اسهال 
  خونی

نظام 
مراقبت 
  کشوري

مجموع 
  تراکمی

موارد 
اسهال 
  خونی

نظام 
مراقبت 
  کشوري

مجموع 
  تراکمی

موارد 
اسهال 
  خونی

نظام 
مراقبت 
  کشوري

مجموع 
  تراکمی

  9  7  116  50  14  284  23  49  332  0  22  234  اصفهان

  40  65  90  17  212  199  3  123  199  10  144  227  خوزستان

  20  4  14  23  3  21  30  11  40  16  5  29  همدان 

  

  
  : زمستان)D: پاییز، C، : تابستانB: بهار، A( 1396ستان اصفهان در سال هاي فصلی اسهال خونی با روش مجموع تراکمی انمودار اعلان طغیان - 1 شماره شکل
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  ): زمستانD: پاییز، Cبستان، : تاB: بهار، A(1396هاي فصلی اسهال خونی با روش مجموع تراکمی استان خوزستان در سال نمودار اعلان طغیان -  2 شماره شکل

  
  : زمستان)D: پاییز، Cن، : تابستاB: بهار، A(1396ال خونی با روش مجموع تراکمی استان همدان در سال هاي فصلی اسهنمودار اعلان طغیان - 3 شماره شکل

 

  بحث
 ریواگ يهايماریب يهاانینگام طغهکشف به تیبا توجه به اهم

 منظوربه نظام سلامت يبرا یاسهال خون يهاانیمانند طغ
و  ییایفها در آن منطقه جغرايماریب نیاز گسترش ا يریشگیپ

که  يماریب نیگروه هدف ا چنینهمگسترش به مناطق اطراف و 
و هم موارد  ابتلاسال بوده که هم  10 ریموارد کودکان ز تربیشدر 

وجود  چنینهمو  شودمی ها مشاهدهدر آن يماریمرگ و عوارض ب

و درمان به  صیبا تشخ ویژهبه يماریب نیا يمناسب برا يهادرمان
و  حیاعلان صح يظام مراقبت کارآمد بران کیموقع، وجود 

از  یخون يهااسهال يهاانیزمان ممکن طغ نیترکمهنگام و در هب
کشف  ی. این مطالعه با هدف بررساست خورداربر ییسزاهب تیاهم
براساس  یبا روش مجموع تراکم یخون يهااسهال يهاانیطغ

با استفاده مطالعه  نیدر ا .شدانجام  ينظام مراقبت کشور يهاداده
موارد ابتلا به اسهال  خصوصدر  ينظام مراقبت کشور يهااز داده

 يهاانیموارد اعلان طغ چنینهمو  1393-96 يهادر سال یخون
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 1393/281-96 يهادر سال ينظام مراقبت کشور يهابر اساس داده یبا روش مجموع تراکم یاسهال خون يهاانیکشف طغ یبررس

ابتلا به  یفراوان ینمودار فصل 1396در سال  یخون يهااسهال
اصفهان، خوزستان و همدان با  يهااستان يبرا یاسهال خون

روش برخلاف  نی. در اشد میترس یتراکماستفاده از روش مجموع 
 شیب ای 2نظام مراقبت که حد آستانه براساس مشاهده  یروش فعل

، حد آستانه شودیم فیمنطقه تعر کیدر  یاز دو مورد اسهال خون
 يطور جداگانه براههر استان و هر فصل سال ب يبرا انیاعلان طغ

دست آمده از هب يهانیانگیهر استان و هر فصل سال با توجه به م
  هايدر سال یخون يهاابتلا به اسهال یفراوان

 اساسبر شدند.  نییدر هر استان و فصل سال تع 95-1393 
 ،بهار و تابستان هايفصل مطالعه در استان اصفهان در  هايیافته

 و در  یاز روش مجموع تراکم شیب یبه روش فعل انیاعلان طغ
. شدندمحاسبه  یموع تراکماز مج ترکمو زمستان  زییپا هايفصل

به  یبه روش فعل انیدر استان خوزستان در تمام فصول اعلان طغ
بود و در استان  یاز روش مجموع تراکم شیب یوجهشکل قابل ت

از روش  ترکم یبه روش فعل انیهمدان در تمام فصول اعلان طغ
  بود. یمجموع تراکم

ابتلا به اسهال موارد  ینمودار مربوط به فراوان 12مطالعه  نیا در
اصفهان، خوزستان و همدان  يهادر هر فصل سال در استان یخون

  میترس انیاعلان طغ يبرا یبا استفاده از روش مجموع تراکم
 ییخط حد آستانه بالا يکه بالا 1مربع قرمز رنگ کی. هر شدند

)UCL(2 يهاي. لوزاست انیاعلان طغ کینشان دهنده  ؛قرار دارد 
نشان  ؛دنقرار دار LCL(4( ینییخط حد آستانه پا ریکه ز 3قرمز رنگ

در آن مقطع  يماریاست که مجموع موارد ابتلا به ب نیدهنده ا
دست آمده از آن استان در آن مقطع هب نیانگینسبت به م یزمان
 نیکه در ا نیبه ا توجه. با است ترکم یطور محسوسهب یزمان

 شیب ایشاهده دو (م حد آستانه ثابت کیاستفاده از  يجاهروش ب
منطقه) از حد آستانه مربوط به  کیدر  یاز دو مورد اسهال خون

تعداد اعلان  ؛است شدههمان استان و همان فصل استفاده 
در  يمربوط به نظام مراقبت کشور يهاانیطغ ماعلاها با انیطغ

تفاوت قابل  شده است؛نمودار درج  نییکه در پا 1396سال 
از حد  شیب یوابسته به فراوان انیلان طغاع چنینهمدارد.  یتوجه

 ي. براینه مقدار مطلق فراوان است وفصل و استان  کیانتظار در 
مثال در نمودار مربوط به فصل زمستان در استان همدان با 

طبق روش  روزدر  یمورد اسهال خون 13/0مورد انتظار  نیانگیم

                                                             
١FlagsSi 
٢Upper Critical Level; UCL 
٣FlagsTi 
٤Lower Critical Level; LCL 

ه که در دست آمدهب انیمورد اعلان طغ 20 ینمودار مجموع تراکم
هر فصل و هر  ينظام مراقبت با حد آستانه ثابت برا یروش فعل

در سمت  ای است داشتهوجود  انیمورد اعلان طغ 4استان تنها 
 ندر استا 1396 زییمثال در نمودار مربوط به فصل پا يمقابل برا

در روز  یمورد اسهال خون 01/2مورد انتظار  نیانگیخوزستان با م
 دست آمدههب انیاعلان طغ 17 یع تراکمطبق روش نمودار مجمو

نظام مراقبت با حد آستانه ثابت  یدر روش فعل که یدر حال است؛
 داشتهوجود  انیمورد اعلان طغ 212هر فصل و هر استان  يبرا

  .است
ا ب ينظام مراقبت کشور یبه روش فعل انیاعلان طغ سهیمقا با

 یبا حد آستانه اختصاص یحد آستانه ثابت و روش مجموع تراکم
 3 شماره جدول يهاافتهیهر فصل و هر استان مطابق با  يبرا

  دست آمد.هب ریز هايیافته
 به انیاستان اصفهان در فصول بهار و تابستان اعلان طغ در

و  زییو در فصول پا یاز روش مجموع تراکم شیب یروش فعل
علت  ر بهام نی. اشدندمحاسبه  یاز مجموع تراکم ترکمزمستان 

 هايلفصدر  یموارد روزانه اسهال خون یفصل نیانگیبالاتر بودن م
و  است و زمستان در استان اصفهان زییبهار و تابستان نسبت به پا

تظار ان ،ندر استان اصفها یموارد اسهال خون یفراوان زانیتوجه م با
ارد ود دوجدر فصول بهار و تابستان  يماریاز بروز ب يموارد بالاتر

در  نایاعلان طغ یکه آستانه فعل 2از عدد ثابت  نیانگیم نیا که
ز ا تفادهسبا ا نیبنابرا .بود تربیش زین ؛بود ينظام مراقبت کشور
فصول نسبت به  نیها در اانیاعلان طغ یروش مجموع تراکم

 ویژهبهو  زییپا هايفصلکاهش داشته است. در  یروش فعل
 ترکم یروزانه اسهال خونموارد  یفصل نیانگیزمستان برعکس م

بوده  تربیش یبه روش مجموع تراکم انیاعلان طغ جهیبوده در نت
  است.
لان ) اع2 شماره (شکلها فصل  یاستان خوزستان در تمام در

از روش مجموع  شیب یبه شکل قابل توجه یبه روش فعل انیطغ
از  انهحد آست رییتواند علاوه بر تغیامر م نیبوده است، ا یتراکم

 شیبهر استان و فصل به  يبرا یعدد ثابت به حد آستانه اختصاص
 که ،باشد مرتبط زین 1396در سال  یاسهال خون انیطغ یاعلان

هال مورد اس 199 کهنیبا وجود ا 1396 زییمثال در فصل پا يبرا
 اعلان انیمورد طغ 212 ؛در سطح استان وجود داشته است یخون

ز ا یا حد آستانه ثابت ناشب انیشده است که در روش اعلان طغ
اما در مجموع به علت  ،باشدیم انیدر اعلان طغ يشمار شیب

ر ه يبرا یثابت به حد آستانه اختصاص دحد آستانه از عد رییتغ
  .استقابل انتظار  رییتغ نیاستان و فصل ا
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) اعلان 3 شماره (شکل هافصل یاستان همدان در تمام در
که  ،بوده است یمجموع تراکم از روش ترکم یبه روش فعل انیطغ

از  یونموارد روزانه اسهال خ یفصل نیانگیبودن م ترکمعلت آن 
 (جدولاست در تمام فصول  یدر نظام مراقبت فعل 2عدد ثابت 

 شود،یممشاهده  3 شماره طور که در جدولالبته همان .)3 شماره
ها به روش انیو زمستان تعداد اعلان طغ زییپا هايفصلدر 

 یشامر نا نیکه ا است یاز موارد اسهال خون شیب یع تراکممجمو
مجموع  نیانگیاست که اگر م یروش مجموع تراکم تیاز ماه

قطع مورد انتظار در آن م نیانگیموارد مشاهده شده از مجموع م
 یاپیپمدت چند روز  به ؛باشد تربیش یطرز قابل توجهبه یزمان

 لاناع یش مجموع تراکمدر واقع در رو .خواهد نمود انیاعلان طغ
نه خود  گیرند ویها در نمودارها  مورد شمارش قرار مانیطغ
 ه بهموارد روزان یفصل نیانگیکه م يدر موارد جهیدر نت .انیطغ

 در نظام مراقبت انیاز عدد ثابت اعلان طغ یشکل قابل توجه
 کی یباشد حت ترکم هست، 2اکنون که  یروش فعل به يکشور
ع در روش مجمو انیروز اعلان طغ نیتا چند يرمایب رخدادمورد 
از  موارد استفاده نیرا به دنبال خواهد داشت که در ا یتراکم

  .است یالزام زین يریگمیتصم براياطلاعات خام تعداد موارد ابتلا 
ذشته در گمشابه در  هايهمطالعبا  یمطالعه فعل سهیمورد مقا در

 يروندها یبه بررس 2012و همکاران در سال  یکرم يامطالعه
 نظام مراقبت يکشور يهاداده در هیقابل توج يو الگوها یفصل

 يوهاالگ ییشناسا يمطالعه برا نیپرداختند. در ا رانیسرخک در ا
 ی، موارد مشکوك به سرخک طيشورک يهااز داده هیقابل توج

کند یم يریگجهینت مطالعه نیاستفاده شد. ا 1387-89  يهاسال
 يریکارگهاز ب شی، پسرخک خام نظام يهاداده یکه بررس

دارد و استفاده از  ییسزاهب تیاهم انیکشف طغ يهاروش
را  یمحل کوچک و يهاانیکشف به هنگام طغ يبرا تمیالگور
 یمروش مجموع تراک زیمطالعه ناین در  .)22( دینماینم هیتوص
ر د ینال خوموارد ابتلا به اسه نیانگیکه م ییهاو استان هافصلدر 

با ظهور چند مورد  هست؛ یکم مقدارهاي پیشین، يهاسال
تان مثال در مورد اس يدارد برا يادیز يهاانیاعلان طغ يماریب

 انیغاعلان ط يلاالبته تعداد با اتفاق رخ داده است. نیهمدان ا
 ستاناز حد انتظار در آن فصل و ا شیموارد ب یبررس تیاهم براي

 ايبرلا اطلاعات خام تعداد موارد ابت استفاده از است، امامناسب 
  .است یالزام زین يریگمیتصم
با استفاده از  يادر مطالعه 2015و همکاران در سال  ادرسیفر
در  تیمننژ يسطوح آستانه هشدار برا یمجموع تراکم تمیالگور

مطالعه موارد مشکوك به  نینمودند. در ا نیاستان همدان را مع

طور معمول توسط نظام که به 1389- 91 هايسال یط تیمننژ
قرار  یمورد بررس شوند،یت گردآوري میمننژ مراقبت جاري

عنوان برآورد و به یمجموع تراکم تمیالگور ییگرفت. حد بالا
در نظر گرفته شد.  تیمننژ انیسطوح آستانه هشدار وقوع طغ

هاي فصول از داده ريیگبا بهره ریسطوح آستانه متغ یالگوي فصل
 هکند کیم يریگ جهیمطالعه نت نی. اشدندل محاسبه مختلف سا

سطوح آستانه هشدار  نییتع ت،یمننژ یباتوجه به الگوي فصل
هاي سال ضرورت دارد و بر اساس ها و ماهبر حسب فصل ریمتغ

و  نفعانيبه ذ هیمطالعه توص نیدست آمده، اهب هايیافته
و  CUSUM يهاروش يریبه کارگ يکارمندان نظام سلامت برا

EWMA5 این در  .)23( سطح آستانه هشدار شده است نییتع يبرا
در موارد  یو استان یقابل توجه فصل راتییبا توجه به تغ زینمطالعه 

هر فصل و هر  يدست آوردن حد آستانه براهب یابتلا به اسهال خون
  و اقدامات مناسب و  انیطغ درست صیتشخ ياستان برا

 يماریاز گسترش ب يریشگیپ يلازم برا يهانهیهز صیتخص
  .  است یالزام

  گیرينتیجه
اساس  بر یاسهال خون انیطغ يدر نظام مراقبت کشور اکنون

ه منطق کیدر  یاز دو مورد اسهال خون شیب ای 2مشاهده  فیتعر
ده شده ، که با علت وجود اختلاف قابل توجه مشاهشودمی فیتعر

لف و فصول مخت ییایدر مناطق جغراف یبروز اسهال خون زانیدر م
 يرراه بهت یو مکان اختصاص مانحد آستانه براساس ز نییسال تع

ه در توجه داشت ک دیرسد. البته باینظر مهب انیاعلام طغ يبرا
هاي ابقهس که مقدار مورد انتظار با توجه به  ییهاو استان هافصل

با  يماریچند مورد ب رخداد هستند؛ یکوچک پیشین، مقدارهاي
 يهاادهدارد که لزوم استفاده از د یهمراه يادیز انیطغ يهااعلان

 يتردرست يریگمیموارد با تصم نیدر ا ویژهبهمورد ابتلا  امخ
  خواهد داشت. ینظام مراقبت همراه يبرا

 يهايماریو وسعت مطالعه در ب یاز نظر گستردگ مطالعهاین 
مانند  یتمیالگور يهابا استفاده از روش انیاعلان طغبراي  ریواگ

انجام شده در  هايهمطالع نیتراز بزرگ یروش مجموع تراکم
 کی یکه به بررس هاهمطالع تربیشکه برخلاف  استکشور 

پردازند، یم تاناس کی ایشهرستان  کیدر سطح  ریواگ يماریب
و  هنمود یاستان کشور را در تمام طول سال بررس 31تمام 

فصل،  کیرا به تفک یاسهال خون يماریگزارش ب زانیاطلاعات م

                                                             
١Exponentially Weighted Moving AveragE; EWMA  [
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 1393/283-96 يهادر سال ينظام مراقبت کشور يهابر اساس داده یبا روش مجموع تراکم یاسهال خون يهاانیکشف طغ یبررس

در  يماریگزارش ب نیانگیم چنینهمو  1396ماه و روز در سال 
تمام  يبراساس فصل و ماه و روز برا 1393-95 يهاسال

 ياطلاعات برا نیکه از ا ،است ودهکشور استخراج نم يهااستان
 يبعد هايهمطالعدر  تربیش اتییها با جزاستان یکیتفک یبررس

  مود.توان استفاده نیم
 یبراساس استان بررس یموارد اسهال خون یمطالعه فراوان نیا در
مبتلا به  مارانیب يمشترك برا أمنشاست که با توجه به لزوم  شده

موارد اسهال  یفراوان انیتر شدن اعلان طغقیو دق یاسهال خون
به  چنینهم تر باشد.قیتوانست دقیها مدر سطح شهرستان یخون

مطالعه در مقابل نظام مراقبت این  هتانعلت تفاوت در حد آس
هر استان و  يبرا یصورت اختصاصهمطالعه باین که در  يکشور

ها و تمام استان يبه شکل ثابت برا يهر فصل و در مطالعه کشور
دو روش از نظر تعداد و  سهیمقا ؛شده است فیسال تعر هايفصل

  .تنیس ریپذامکان انیاعلان طغ يهابه هنگام بودن گزارش

  یو قدردان تشکر
و  IR.SBMU.RETECH.REC.1398.194 مطالعه با کد اخلاق نیا 

دانشگاه  يو فناور قاتیتوسط معاونت تحق 17489کد پژوهان: 
مرکز  يشده است. از همکار بیتصو یبهشت دیشه یعلوم پزشک

وزارت بهداشت و درمان و آموزش  ریواگ يهايماریب تیریمد
  .ودشیم یتشکر و قدردان یپزشک
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Background and Objectives: Correct and timely detection of the outbreaks of diseases with a short incubation 
period is of great importance in the health system. The aim of this study was to determine the detection of 
dysentery outbreaks using the cumulative sum method.  
 
Methods: This time series study was conducted using the data of the National Surveillance System between 2014 
and 2017. The outbreak alert threshold of each season and province was determined separately using the 
average of three years (1393 to 1395) in the same season and province. The dysentery outbreak in each season 
was exclusively predicted for Isfahan, Khuzestan, and Hamadan provinces in 2017 using the CUSUM method. 
 
Results: In Isfahan Province, the outbreak alert was higher in the spring and summer and lower in the autumn and 
winter using the current method compared to the CUSUM method. For Khuzestan Province, the current outbreak 
alert was significantly higher in all seasons compared to the CUSUM method, while the current outbreak alert 
was lower than the alert predicted by the CUSUM method in Hamadan Province in all the seasons. 
 
Conclusion: Compared to constant threshold-based methods, using the CUSUM method seems to be a better 
way for reporting outbreaks, especially in areas with a high incidence. 
 
Keywords: Outbreak, Dysentery, Surveillance system, Cumulative sum method, Early detection 
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