
 

  .٣٠٢-٣١٠ صفحات: ٤ شماره ،١٧ دوره ،١٤٠٠ زمستانايران؛  اپيدميولوژي مجله تخصصي

  ي پژوهش  مقاله

  ران يآنفلوانزا در ا يماريب ان يسطوح آستانه طغ نييمتحرك در تع ي دميعملكرد روش اپ

  ٢،٣ كرمي، منوچهر ١مهرترنم آريان 
  ران يا  همدان، همدان، يپزشك علوم  دانشگاه ان،يدانشجو پژوهش مركز كارشناس ارشد اپيدميولوژي، ١
  اپيدميولوژي، گروه اپيدميولوژي، دانشكده بهداشت و ايمني، دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي، تهران، ايران   استاد ٢
  ، ايران همدان، همدان، دانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشكي اپيدميولوژي، گروه اپيدميولوژي   استاد ٣

  man.karami@yahoo.com: ك يپست الكترون  ،٠٢١٢٢٤٣١٩٩٣تلفن: . يژپيدميولوا وهگر ،شتابهد  هنشكد دا  ،بلوار دانشجو ، ولنجك  ،تهران ، منوچهر كرمي: رابط سنده ينو

  ٢٧/١٢/١٣٩٩ پذيرش:؛ ١٢/٧/١٣٩٩تاريخ دريافت: 

مطالعه   نياسـت. ا يماريب  نيراهكار مناسـب در پاسـخ بهنگام به ا كيآنفولانزا،  يماريب  انيزمان شـروع طغ ييشـناسـامقدمه و اهداف: 
  انجام شد. رانيآنفولانزا در ا يماريب  انيسطوح آستانه طغ نييمتحرك در تع يدميروش اپ ياب يارز باهدف

  هيبهداشت از ژانو يسازمان جهان ) Flu Net(در سامانه فلونت  شدهثبتموارد شبه آنفولانزا  يهاداده يمتحرك رو يدميروش اپ روش كار:
زمان شـروع   ييمتحرك در شـناسـا يدمي. عملكرد روش اپدياعمال گرد انيسـطوح آسـتانه هشـدار طغ نييتع باهدف ٢٠١٧تا دسـامبر  ٢٠١٠

  .ديگزارش گرد يژگيو و تيحساس يهاخصهشت دوره با استفاده از شا يدر ط انيطغ

امانه فلونت  ٦٩١٦٩تعداد  درمجموع موردمطالعه هايدوره يطها:  يافته به آنفولانزا در سـ دهثبتمورد شـ به   نيبود. كمتر شـ تعداد موارد شـ
ــوم ( ١٨٧ يدميـ وقوع اپ يآنفولانزا برا ) بـه  ٢٠١٥-٢٠١٦مورد در دوره هفتم ( ١٠٨٦) و حـداكثر تعـداد آن ٢٠١١-٢٠١٢مورد در دوره سـ

ماه بود. حداقل طول از اواسـط بهمن باًيتقر يعني چهل و هشـتمدوره سـوم و هشـتم در هفته  يط زين  يدمياپرخداد  نيدسـت آمد. زودتر
درصـد به دسـت   ٩٦و  ٥٥ بيمتحرك به ترت يدميروش اپ يكل يژگيو و تيهفته بود. حسـاسـ  ١٣هفته و حداكثر مقدار آن  ٨ يدميدوره اپ

  .آمد

ا يدميروش اپ گيري:نتيجه ناسـ اير روشآنفولانزا  يماريب  انيطغ ييمتحرك در شـ تفاده از سـ تفادهها قابلدر كنار اسـ ت. پ اسـ  شـنهادياسـ
وديم خ يروش برا نياز ا شـ ا نيآنفولانزا و همچن يدمياپ صيتشـ تفاده از داده يعفون  هاييماريب  ريسـ تفاده  از قبل ثبت يهابا اسـ ده، اسـ شـ

  .شود

  رانيمتحرك، ا يدميروش اپ ،يولوژيدمياپ ان،يآنفولانزا، طغ واژگان كليدي:

  مقدمه
هاي عفوني است. با توجه به ترين بيماري آنفولانزا يكي از مهم

هاي واگير نظارتي مراقبت بيماري ها، سيستماهميت اين بيماري 
هاي عفوني در ايران در براي بررسي همه موارد مشكوك بيماري

صورت گيري آنفولانزا به ). اغلب همه١شد ( اندازيراه ١٣٨٨سال 
افتد اي خاص اتفاق مييز و زمستان) و در منطقهفصلي (معمولاً پاي

)٢(.  
هاي مربوط به موارد مشكوك به يك بيماري خاص با پايش داده

هاي مختلف شناسايي طغيان مانند ميانگين استفاده از روش
و روش اپيدمي   )٤(  ٢هاي مجموع تراكمي، روش)٣(  ١متحرك نمايي

ها براي شناسايي ترين روشگيرد. معمول صورت مي )٢( ٣متحرك
ها، روش ميانگين متحرك نمايي و مجموع تراكمي طغيان بيماري

 
١Exponentially Weighted Moving Average (EWMA) 
٢ Cumulative Sums (CuSums) 

  ).٥( است
 يص تشخ  يبرا  ييمتحرك نما  يانگينم  روشو همكاران از    يسلگ

 طالعهم يندر ا ند.استفاده كرد يرانآنفولانزا در ا هاييانطغ
و  يكرم ).٣درصد گزارش شد ( ٤٠روش  ينا يكل يتحساس

 ييشناسا يبرا ييمتحرك نما يانگيناز روش م يزهمكاران ن
 اين روشسرخك در مشهد و بندرعباس استفاده كردند.    هاييانطغ

 اسرخك در مشهد ر ياندو تا هفت روز، توانست طغ يربا تأخ
 يان طغ  شناساييجهت    يزن  ي). روش مجموع تراكم٦كند (  ييشناسا

و همكاران به كار   يادرسدر استان همدان توسط فر  يتمننژ  رييماب
 يآستانه هشدار برا يرسطوح متغ يرمطالعه مقاد ينگرفته شد. در ا

  ).٧( شد يينمورد تع ٦/٢- ٢/٣ ينفصول مختلف سال ب
نيز يك روش شناسايي طغيان  ٤روش اپيدمي متحرك

٣ moving epidemic method (MEM) 
٤ Moving Epidemic Method (MEM)  [
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 ٣٠٣/ رانيآنفلوانزا در ا يماريب انيسطوح آستانه طغ نييمتحرك در تع يدميعملكرد روش اپ 

بهداشت، هاست. كارايي اين روش توسط سازمان جهاني بيماري
مركز پيشگيري و كنترل بيمارهاي اروپا و گروه تحقيقاتي آنفولانزا 

براي پايش سطوح شدت، بر اساس مقادير بروز  ١در اسپانيا
شده، مورد آزمون هاي از قبل ثبتآنفولانزاي هفتگي و داده

ي تائيد المللنيبو عملكرد مناسب آن در سطح ملي و  قرارگرفته
  ).٩شده است (
سازي مدل  باهدفي توسط وگا و همكاران  امطالعه  ٢٠٠٤در سال  

منحني آنفولانزا جهت تعيين شدت و طول دوره اپيدمي انجام شد. 
هفته به دست آمد كه شامل  ١٣در اين مطالعه طول دوره اپيدمي 

درصد تعداد نهايي موارد آنفولانزا بود. نتايج اين مطالعه نشان  ٨٤
هاي رايج سبي براي پايش فصلمنا روشداد تعيين سطح آستانه، 

). مطابق گزارش محققان روش اپيدمي متحرك ١٠اپيدمي است (
كه ميزان بروز هفتگي از  تواند آغاز اپيدمي آنفولانزا را وقتيمي

تعادل ). از طرفي  ١١اپيدمي بيشتر باشد، تشخيص دهد (آستانه پري
 ييجهت شناسا يدميآستانه اپ  يژگيو و تيحساس نيخوب ب
روش  يايكاذب از مزا يو اجتناب از اخطارها يفصل يهااپيدمي

هاي واگير در ). بيماري١١، ٩، ٢است ( شدهعنوان  اپيدمي متحرك
توانند باعث و درمان صحيح و كامل مي موقعبه صورت عدم كشف 

هاي اقتصادي و جسماني زيادي شوند. گيري و آسيب ايجاد همه
، براي بهنگامويروسي ع آنفولانزا و درمان آنتيبيني زمان شروپيش

جمعيت در معرض خطر ازجمله بيماران بستري در بيمارستان با 
تواند موجب كاهش بار بيماري و زيان حساسيت به آنفولانزا مي

اقتصادي ناشي از اپيدمي آنفولانزا شود. با توجه به گزارش محققين  
حرك نمايي و مجموع هاي ميانگين متتوان گفت كارايي روش مي

ها، در برخي مطالعات مطلوب تراكمي براي كشف طغيان بيماري
  شده است.) گزارش٦،٨) و در برخي مطالعات ضعيف (٣،٧(

با توجه به مشخص نبودن عملكرد روش اپيدمي متحرك براي 
بيني شناسايي طغيان اين بيماري در ايران و همچنين اهميت پيش

زمان شروع اپيدمي آنفولانزا، ارزيابي اين روش در كشور ضروري به 
ارزيابي روش اپيدمي متحرك در  باهدفرسد. اين مطالعه نظر مي

 ٢٠١٠  هايسالهاي بيماري آنفولانزا در ايران طي  شناسايي طغيان
  انجام شد. ٢٠١٧تا 

  روش كار

  ران يمربوط به كشور ا  آنفولانزا  شبه   موارد  يهاداده  در اين مطالعه،
) FluNet( فلونت سامانه دركه  ٢٠١٧تا  ٢٠١٠هاي سال يط

 
٢Castila y Leon 

يك  فلونت بود، استفاده گرديد. شدهثبت بهداشت يجهان سازمان
 آنفولانزا  يماريباز مراقبت  يبر وب برا يمبتن سامانه
. )/ http://www.who.int/influenza/gisrs_laboratory/flunet/en(است

توسط  يآنفولانزا در سطح كشور هايروسياطلاعات مربوط به و
 گاهيو پا يمل يمرجع آنفولانزا هايشگاهيآزما مربوطه شاملمراكز 

 بارگذاريسامانه    نيدر ا  داشتبه  يسازمان جهان  ايمنطقه  هايداده
  .شودمي روزبه هفتگي صورتو به

 يهاداده  يبود و تمام  يصورت تمام شمارمحاسبه نمونه به   روش
 هاقرار گرفتند. داده  مورداستفادهفلونت    تيدر سا  موردنظر  شدهثبت

مرتب شدند كه در هر  ياگونه به، ٢٠١٠نگارش  Excel افزارنرم در
در  راني. چراكه در افتدياتفاق ب يدميموج اپ  كي ،موردبررسيدوره 

سال رخ  انيدر پا يگريدر ابتدا و د يكي ،يدمياپ  وجهرسال دو م
متحرك  يدمياستفاده از روش اپ  شرطشيپ  كهدرصورتي دهدمي
 ك ياست كه در هر دوره،  نيا ،يماريب كي انيطغ ييشناسا يبرا

  موردمطالعه هايسال ني. بنابرافتدياتفاق ب يدميموج اپ 
دوره   جزبه  كهطوري بهشدند   مي) به هشت دوره تقس٢٠١٧-٢٠١٠(

م بيست ونه ع و تا هفتهام شرو nام سال سياول، هر دوره از هفته 
از هفته  زيام در نظر گرفته شد. دوره اول موردمطالعه ن n+1سال 

هشت دوره  بيترتن يابود. به ٢٠١٠سال  بيست و نهماول تا هفته 
، ٢٠١٠بودند:    ري، به قرار ز٢٠١٧تا    ٢٠١٠  هايسال  يط  يموردبررس

٢٠١٣/٢٠١٤، ٢٠١٢/٢٠١٣، ٢٠١١/٢٠١٢، ٢٠١٠/٢٠١١ ،
٢٠١٦/٢٠١٧، ٢٠١٥/٢٠١٦، ٢٠١٤/٢٠١٥.  
 نكهيبود. با توجه به ا ياهفته ٥٣، ٢٠١٥مطالعه سال  نيدر ا

سال  پنجاه وسوماست و هفته  يشمال مكرهين يجزو كشورها رانيا
هفته موجب   نياست، لذا حذف ا  يدمياپ   يهادر زمستان و جزو دوره

 هان يو اختلال در صحت تخم  يدميكوتاه شدن طول دوره اپ 
 ٢٠١٦هفته اول سال  انعنوبه ٢٠١٥، لذا هفته آخر سال شودمي

 بارگذاري، موردمطالعه يهادوره مي). پس از تنظ١٢لحاظ شد (
 ،www.memwebapp.com تيموارد شبه آنفولانزا در سا هايداده

 ييشناسا يمتحرك برا يدميروش اپ  نيآنلا يكه جهت اجرا
 ي). سپس با اجرا٢،٩،١١شده است، انجام شد ( يطراح هايدمياپ 

 ت،يسا يهايها و خروجبا استفاده از گراف حركمت يدميروش اپ 
 يدميطول دوره اپ   ،يژگيو  ت،يحساس  ،يدميسطوح آستانه هشدار اپ 

طور جداگانه و هر دوره به يبرا يدميشروع اپ  يو هفته هشدار برا
به دست آمد. در  طوركليبه هادوره يژگيو و تيحساس نيهمچن

موارد شبه آنفولانزا   عداداست كه ت  يمطالعه آستانه هشدار، زمان  نيا
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 و همكاران آريان مهر /٣٠٤

نظام مراقبت نشان دهنده هشدار  ياست كه برا دهيرس يبه حد
 يبالا يمدياپ  يهاتعداد هفته ت،يآنفولانزا باشد. حساس يريگهمه

 يدميآستانه بعد از اپ  ي(قبل از اوج) و بالا يدميآستانه قبل از اپ 
) را يدمي(دوره اپ  يدمياپ  يهابر تعداد هفته مي(بعد از اوج) تقس

آستانه  ريز يدميبدون اپ  يهاتعداد هفته  ،يژگيدهد و وينشان م
(بعد از اوج)   يدميآستانه بعد از اپ   ري(قبل از اوج) و ز  يدميقبل از اپ 

 زين  يدمي. طول دوره اپ است  يدميبدون اپ   يهابر تعداد هفته  ميتقس
زمان مشخص، در مكان مشخص   يط  يريگاست كه همه  يزمانمدت
 يهفته از دوره زمان نيمشخص اتفاق افتاده است. اول تيعو جم

بعنوان هفته هشدار،   زين  يدمياپ   يآستانه پر  يبالا  زانيمشخص با م
  ).٢شده است ( فيتعر

 ياخلاق دانشگاه علوم پزشك ته يمجوز كم يحاضر دارا مطالعه
. با توجه به  است IR.UMSHA.REC.1397.562همدان با كد اخلاق 

 ي اه خصمش چيه شوند،يم زيآنال انبوههها در سطح داده نيا نكهيا
  .شوديگزارش نم زيو در طرح ن ستيها ناز افراد در داده

  هايافته

بهداشت سامانه فلونت تعداد موارد شبه    يطبق آمار سازمان جهان
، ٢٠١٣، ٢٠١٢، ٢٠١١، ٢٠١٠ هايسالدر  رانيآنفولانزا در ا

، ٤٣٥٣، ١٠٠٥٥، ٧٠٦٢ بيبه ترت ٢٠١٧، ٢٠١٦، ٢٠١٥، ٢٠١٤
شده است. با مورد گزارش ٦٧٣٥، ٩٩٧٣، ١٦١٤٠، ٦٥٣٠، ٨٣٢١

 هايسال يآنفولانزا ط انطغي آستانه سطوح ها،داده نياستفاده از ا
متحرك و در هشت  يدمي، با استفاده از روش اپ ٢٠١٧تا  ٢٠١٠
شروع و  يهامربوط به هفته  يهاقرار گرفت. داده موردبررسيدوره 

و تعداد موارد شبه آنفولانزا در هر  يدميطول دوره اپ  ،يدمياپ  انيپا
  آمده است. ١جدول شماره در  موردمطالعه يهااز دوره كي

 ي تعداد موارد شبه آنفولانزا برا  نيكمتر  موردمطالعه  هايدوره  يط
) و حداكثر ٢٠١١-٢٠١٢مورد در دوره سوم ( ١٨٧ يدميوقوع اپ 

) به دست آمد ٢٠١٥-٢٠١٦مورد در دوره هفتم ( ١٠٨٦تعداد آن 
آخر سال شروع و تا  يهاآنفولانزا معمولاً از ماه يدمي). اپ ١(جدول 

هفته  نيانگيم  كهي. به طورديبه طول انجام  دسال بع  نيآغاز  يهاماه
 ١٠ يدميطول دوره اپ  نيانگيو م پنجاه ويكمهفته  ،يدميآغاز اپ 

زمان   نيب  يارتباط مشخص  گونهچيمطالعه ه  نيهفته برآورد شد. در ا
  آنفولانزا وجود نداشت. يدميشروع دوره و طول دوره اپ 

هفته و حداكثر مقدار   ٨  يدميمطالعه حداقل طول دوره اپ  نيا  در
 يز طين  يدميرخداد اپ   ني). زودتر١  شماره  هفته بود (جدول  ١٣آن  

از اواسط  باًيتقر يعني چهل و هشتمدوره سوم و هشتم در هفته 
  ).١ شماره ماه بود (جدولبهمن

دوره  يآستانه مربوط به تعداد موارد شبه آنفولانزا ط سطوح
 يهاهشت دوره موردمطالعه در شكل يقبل و بعدازآن ط ،يدمياپ 
تا  اولاز هفته  يدمياپ  يدوره موردبررس نيآمده است. اول ٤تا  ١

به دست نهم تا اول از هفته  يدميبود كه دوره اپ  ٢٠١٠سال  ٢٩
دوره  نيدر ا نيبود. همچن يدمياپ  جاو ٢٠١٠سال دوم آمد. هفته 

 نيا  يدمياپ   يمحاسبه نشده است چراكه پر  يدمياپ يطول مدت پر
 يكه جزو بازه زمان رديگيقرار م ٢٠٠٩ يانيپا يهادوره در هفته

متحرك   يدميروش اپ   يژگيو و  تي. حساسستيموردمطالعه حاضر ن
موارد   داددرصد به دست آمد. تع  ١٠٠و    ٦١  بيدوره به ترت  نيا  يبرا

-١مورد بود (شكل  ٧/٣٨٨دوره   نيشبه آنفولانزا سطح آستانه در ا
  لف).ا

 پنجم ) در هفته ٢٠١١/٢٠١٠در دوره دوم مطالعه ( يدمياپ  اوج
به اوج،   دنيو قبل از رس  يدميدر دوره اپ   نيبود. همچن ٢٠١١سال  

مورد  ١٠٠حدوداً  دومبه يكم تعداد موارد شبه آنفولانزا از هفته 
موارد شبه آنفولانزا تا  يشيكاهش و بلافاصله در هفته بعد روند افزا

هفتم   يهادر هفته  ي. از طرفافتيادامه    يدمياپ   هبه اوج دور  دنيرس
ازآن ماند و پس  يتعداد موارد شبه آنفولانزا ثابت باق  باً يتقر  زيندهم  تا  

 نيا يدمي، دوره اپ يازدهمدر هفته  يمورد ١٠٠با كاهش حدود 
گفت ثابت ماندن  توانيم يطوركل. بهديبه اتمام رس يعفون يماريب

 يبرا يعلامت توانديمدت چند هفته م بهتعداد موارد شبه آنفولانزا 
باشد. تعداد موارد  يماريب نيا يدميپ دوره ا انيشدن به پا كينزد

 ي صورت خطبه  بيبه ترت  زين  يدميقبل و بعد از دوره اپ   شبه آنفولانزا
روش  يژگيو و تيكاهش داشت. حساس يصورت خطو به شيافزا

 به دستدرصد  ٩٧و  ٨٩ بيدوره به ترت نيا يمتحرك برا يدمياپ 
 ٠٧/٤٠١دوره  نيآمد. تعداد موارد شبه آنفولانزا سطح آستانه در ا

  ب).-١مورد بود (شكل 
)، دوره موردمطالعه(دوره سوم  ٢٠١٢تا  ٢٠١١سال  يط در

) ٢٠١٢پنجم () تا هفته ٢٠١١هشتم (چهل و از هفته  كيدمياپ 
 يژگيو و  تيرخ داد. حساس  ٢٠١٢سال    اولدر هفته    يدميبود. اوج اپ 

درصد به   ١٠٠  و  ١٧  بيدوره به ترت  نيا  يمتحرك برا  يدميروش اپ 
دوره  نيدر ا نهدست آمد. تعداد موارد شبه آنفولانزا سطح آستا

روش   تيحساس زانيم نيالف). كمتر-٢مورد بود (شكل  ٦٢/٤٠٨
  آمد. به دستدوره  نيمتحرك در ا يدمياپ 

، دوره ٢٠١٣تا  ٢٠١٢سال  يدوره موردمطالعه ط نيچهارم در
 ١١) و به مدت ٢٠١٣( ١٠) تا هفته ٢٠١٢( ٥٢از هفته  كيدمياپ 

 ت يرخ داد. حساس  ششمدوره در هفته    نيدر ا  يدميهفته بود. اوج اپ 
 ٩٩و  ٧٠ بيدوره به ترت نيا يمتحرك برا يدميروش اپ  يژگيو و

 نيا سطح آستانه در اشبه آنفولانز موارددرصد به دست آمد. تعداد 
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 ٣٠٥/ رانيآنفلوانزا در ا يماريب انيسطوح آستانه طغ نييمتحرك در تع يدميعملكرد روش اپ 

  ب).-٢مورد بود (شكل  ٣٩/٤٠٩دوره 
، دوره ٢٠١٤تا  ٢٠١٣سال  يدوره موردمطالعه ط نيپنجم در

به دست  )٢٠١٤(  ششم) تا هفته  ٢٠١٣(  پنجاهماز هفته    كيدمياپ 
 يژگيو و تيبود. حساس ٢٠١٤سال  دومدر هفته  يدميآمد. اوج اپ 

درصد به  ٩٨و  ٣٩ بيدوره به ترت نيا يمتحرك برا يدميروش اپ 
دوره  نيآستانه در ا سطحدست آمد. تعداد موارد شبه آنفولانزا 

  الف).-٣مورد بود (شكل  ٤١/٣٨٦
، دوره ٢٠١٥تا  ٢٠١٤سال  يط موردمطالعهدوره  نيششم در

 اوج.  آمد  به دست)  ٢٠١٥(  ١٥) تا هفته  ٢٠١٥(  ٤از هفته    كيدمياپ 
و  تيبود. حساس ٢٠١٥در سال  دهمدوره، هفته  نيدر ا يدماپي
 ٩٧و  ٤٧ بيدوره به ترت نيا يمتحرك برا يدميروش اپ  يژگيو

 نيآنفولانزا سطح آستانه در ا هدرصد به دست آمد. تعداد موارد شب
  ب).-٣مورد بود (شكل  ٧٧/٤٠٤دوره 
، دوره ٢٠١٦تا  ٢٠١٥سال  يدوره مطالعه ط نيهفتم يط

 يدمي) بود. اوج اپ ٢٠١٦( ٥) تا هفته ٢٠١٥( ٥٠از هفته  كيدمياپ 

 يدميروش اپ  يژگيو و تيبود. حساس ٢٠١٥سال  ٥١در هفته 
. آمد به دستدرصد  ٧٨و  ٩٣ ب يدوره به ترت نيا يمتحرك برا

مورد  ٣٧/٢٧١دوره  نيا رد آستانه سطح آنفولانزا شبه موارد تعداد
  الف).-٤بود (شكل 

، دوره ٢٠١٧تا  ٢٠١٦سال  يط موردمطالعهدوره  نيهشتم در
 يدمي) بود. اوج اپ ٢٠١٧( ٥) تا هفته ٢٠١٦( ٤٨از هفته  كيدمياپ 

 يدميروش اپ  يژگيو و تيبود. حساس ٢٠١٦سال  پنجاهمدر هفته 
درصد به دست آمد.   ١٠٠و    ٣١  ترتيباينبهدوره    نيا  يمتحرك برا

  ب).-٤مورد بود (شكل  ٥٠/٤٠٩دوره  نيسطح آستانه در ا
 يكل يژگيو و تيمطالعه حساس نيا يهاافتهيمطابق  طوركليبه

همه  يدرصد برا ٩٦و  ٥٥ بيمتحرك به ترت يدميروش اپ 
. آمد  به دست  موردمطالعههشت دوره    يشده طرخ داده  يهايدمياپ 

مورد برآورد  ٧/٣٨٨ زين يدماپي آستانه آنفولانزا شبه موارد تعداد
  شد.

  با تعداد موارد شبه آنفولانزا يدميرخداد اپ انيآغاز و پا هايهفته -١جدول شماره 

  پايان اپيدمي  شروع اپيدمي  
طول دوره 

  اپيدمي

  (هفته)  ILIتعداد موارد   سال  هفته  ILIتعداد موارد   سال  هفته  

                موردمطالعهدوره 
٩  ١٤٩  ٢٠١٠  ٩  ٩٥٠  ٢٠١٠  ١  ١  
١٣  ٢٩٩  ٢٠١١  ١١  ٢٧١  ٢٠١٠  ٥١  ٢  
١٠  ٢٠٥  ٢٠١٢  ٥  ١٨٧  ٢٠١١  ٤٨  ٣  
١١  ٣٩٢  ٢٠١٣  ١٠  ٢٢٥  ٢٠١٢  ٥٢  ٤  
٩  ٣٠٣  ٢٠١٤  ٦  ٢٣٩  ٢٠١٣  ٥٠  ٥  
١٢  ٢٣٣  ٢٠١٥  ١٥  ٢١٩  ٢٠١٤  ٤  ٦  
٨  ٥٥٣  ٢٠١٦  ٥  ١٠٨٦  ٢٠١٥  ٥٠  ٧  

١٠  ١٨٣  ٢٠١٧  ٥  ٣٦٢  ٢٠١٦  ٤٨  ٨  
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 و همكاران آريان مهر /٣٠٦

  

  (ب)    ) الف(

(الف) و دوره  ٢٠١٠در سال  ) طي دوره اپيدمي، قبل از اپيدمي و بعد از اپيدمي بيماري آنفولانزا در دوره اول مطالعهILIتعداد موارد شبه آنفولانزا ( -١ شماره شكل

  (ب). ٢٠١١/٢٠١٠ هايسالدوم مطالعه طي 

 

 

  

  (ب)                )الف(      

  ٢٠١٢/٢٠١١ هايسال) طي دوره اپيدمي، قبل از اپيدمي و بعد از اپيدمي بيماري آنفولانزا در دوره سوم مطالعه و طي ILI( تعداد موارد شبه آنفولانزا -٢ شمار شكل

 (ب).  ٢٠١٣/٢٠١٢ هايسال(الف) و دوره چهارم مطالعه طي 
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 ٣٠٧/ رانيآنفلوانزا در ا يماريب انيسطوح آستانه طغ نييمتحرك در تع يدميعملكرد روش اپ 

  

  

  (ب)            (الف)                                                   

 ٢٠١٤/٢٠١٣ هايسال) در دوره اپيدمي آنفولانزا، قبل از اپيدمي و بعد از اپيدمي آنفولانزا در دوره پنجم مطالعه طي ILIتعداد موارد شبه آنفولانزا ( -١ شماره شكل

 (ب)  ٢٠١٥/٢٠١٤ هايسال(الف) و دوره ششم مطالعه طي 

  

  

  

 
 

 

 

 

  

  (ب)    ) الف(

 ٢٠١٦/٢٠١٥ هايسال يآنفولانزا در دوره هفتم مطالعه ط يدميو بعد از اپ يدميآنفولانزا، قبل از اپ يدمي) در دوره اپILIتعداد موارد شبه آنفولانزا ( -٤ شماره شكل

  (ب)  ٢٠١٧/٢٠١٦ هايسال يدوره هشتم مطالعه ط و (الف)

  بحث 

در  يدميرخداد اپ  نيهشت دوره، زودتر يمطالعه در ط نيدر ا
وقوع   يحداقل تعداد موارد شبه آنفولانزا برا  نيبود و همچن  ٤٨هفته  

 جينتا ناي به توجه با. آمد به دستمورد  ١٨٧آنفولانزا  يدمياپ 
 هرسال، در چهل و هشتمداد قبل از هفته  شنهاديپ  توانيم

در معرض خطر و حساس   يهاگروه  يلازم برا  داتتمهي  و  هامراقبت

  .رديبه آنفولانزا صورت پذ
تعداد موارد شبه آنفولانزا، به  كهيگفت وقت توانيم نيهمچن

آنفولانزا وجود دارد كه   يدمياحتمال بروز اپ   ديمورد رس  ١٨٧حدود  
 يكه برا  يا. در مطالعهانجامدبي  به طولهفته    ١٣تا    ٨امكان دارد از  

انجام   ييكشور اروپا  نيآنفولانزا در چند  يدميسطوح آستانه اپ   نييتع
  ).٢به دست آمد ( ام ٣٨هفته  ،يدمياپ  فتهه نياول، شد

  ص ي كه جهت تشخ ييارهايعنوان معبه يژگيو و تيحساس
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 و همكاران آريان مهر /٣٠٨

به كار  يماريب كيسطوح آستانه  نييروش در تع كيعملكرد 
هشت دوره موردمطالعه  براي هاشاخص ني. مقدار ارونديم

روش  تيدرصد به دست آمد. حساس ٩٦و  ٥٥  بيبه ترت يطوركلبه
 هايهمطالعه حاضر بسته به دور هايداده يحرك رومت يدمياپ 

  ت يحساس نيشتريو ب نيكمتر كهطوري بهمتفاوت بود،  موردمطالعه
به درصد)  ٩٣درصد) و دوره هفتم ( ١٧در دوره سوم ( بيبه ترت
نامنظم تعداد موارد شبه  شيآمد. در دوره سوم، كاهش و افزا  دست

مشاهده شد كه ممكن  بعدازآنقبل و  ،يدميآنفولانزا در دوره اپ 
گذاشته  تأثيرمتحرك  يدميروش اپ  دعملكر تياست بر حساس

 نيا  شدهمحاسبه  يژگيو  نيو همچن  يكل  تيحساس  وجودبااينباشد.  
  روش مناسب بود.

 ييارابا ك يعنوان روشمتحرك را به يدميمنابع مختلف روش اپ 
دهنده كه نشان يمراقبت آنفولانزا و هر پارامتر شيپا يمناسب برا

  ).٢،٩،١٠،١٣( اندكرده يباشد، معرف يتجمع فصل كي اي يدمياپ 
 صيتشخ باهدف يامطالعه ٢٠١٣در سال  مثالعنوان به

با استفاده از روش  ييكشور اروپا نيآنفولانزا در چند يهايدمياپ 
و   ٨/٧١  بيبه ترت  يژگيو و  تيمتحرك انجام شد كه حساس يدمياپ 
 اريمطالعه، محققان عملكرد بس ناي در. آمد به دستدرصد  ٥/٩٥

آنفولانزا را   يهايدمياپ   ييمتحرك جهت شناسا  يدميخوب روش اپ 
  ).٢اند (گزارش داده

متحرك همانند  يدمينشان داد، روش اپ  زيمطالعه حاضر ن جينتا
آنفولانزا  يهاان يطغ صيتشخ يكه تاكنون برا ييهااز روش  يبرخ

مطابق  كهطوري به. است قبولقابلشده است، در كشور بكار گرفته
متحرك در هشت  يدميروش اپ  تيمطالعه حساس نيا يهاافتهي

با  زيو همكاران ن يدست آمد. سلگ هدرصد ب ٥٥ موردمطالعهدوره 
 يهاانيطغ صيدر تشخ ييمتحرك نما نيانگيم استفاده از روش

 ي را برا   تيحساس  ٢٠١٥تا دسامبر    ٢٠١٠  هياز ژانو  راني آنفولانزا در ا
 ٢٩درصد:  ٩٥(فاصله اطمينان  درصد ٤٠داده رخ يهاانيهمه طغ

 يكي  زين  يروش مجموع تراكم  نهمچني).  ٣(  آورند  به دست  )٥٠تا  

در  يعفون يهايماريب انيطغ ييشناسا يمعمول برا يهااز روش 
از مطالعات هر دو روش  ياريبس جي). مطابق نتا٥است ( رانيا

در صورت استفاده از  ييمتحرك نما نيانگيو م يمجموع تراكم
) ٣،٤،١٣( شونديكاذب م يهشدارها جاديخام موجب ا يهاداده

وجود اخطار   دممتحرك ع  يدمياز نقاط مثبت روش اپ  كهي درصورت
 زين يگريد يهاكه شاخص شوديم شنهادي). پ ٢،١١( استكاذب 

 نيا ترقيدق سهيو مقا يابيارز يمثبت برا  يهمچون ارزش اخبار 
  ها بكار برده شود.روش
 ي برا نانيبتوان عدم محاسبه حدود فاصله اطم ديشا وجود،نيباا

 نيا  يبرا  تيمحدود  كي  عنوانبهرا    يژگيو و  تيحساس  يهاشاخص
دسترسي  ،يعوامل مانند كم شمار يبرخ يروش ذكر كرد. از طرف

 يهاداده يور رودهيد يهاگاهپايگيري و عملكرد به تجهيزات نمونه 
 تأثير  ،است  شدهاستفادهمطالعه    نيفلونت كه در ا  تيدر سا  شدهثبت

 هامشكلات در ثبت داده نيگفت ا توانيم نيگذاشته است. بنابرا
اثر  ،يدميآستانه اپ  عنوانبه شدهمحاسبه تعداد موارد لازم  روي

  گذاشته است.

  گيرينتيجه

 انيطغ ييمتحرك در شناسا يدميروش اپ  با توجه به عملكرد
عنوان بهها  در كنار ساير روشروش را    نيا  توانيآنفولانزا، م  يماريب
آنفولانزا در نظر گرفت.  يدمياپ  صي تشخ يبرا توجهقابل نهيگز كي

 ريسا يمتحرك برا يدمياست عملكرد روش اپ  ازين نيهمچن
  شود. يررسب زين ،دارند يكه تجمع فصل ييهايماريب

  يقدردان و تشكر

دانشگاه  ، معاونت تحقيقات و فناوريانياز مركز پژوهش دانشجو
از طرح با شماره  يمال تيهمدان به خاطر حما يعلوم پزشك

  .ديآيبه عمل م يتشكر و قدردان ٩٧٠٩٢٧٥٦٥١
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Background and Objectives: Timely dection of influenza outbreaks is very important for a better reponse to 
outbreaks. The aim of this study was to assess the moving epidemic method for determinating influenza outbreak 
threshold levels in Iran. 
 
Methods: The moving epidemic method was applied to the WHO Flunet website data from January 2010 to 
December 2017 with the aim of determining outbreak alert thresholds. Therefore, the performance of the moving 
epidemic method in identifying the onset of the outbreak over eight periods was reported using sensitivity and 
specificity indices. 
 
Results: A total of 69169 influenza-like illnesses were recorded in the Fluent website during the study period. The 
smallest number of influenza-like illnesses for the epidemic was 187 cases in the third period (2011-2012) and the 
maximum number was 1086 cases in the seventh period (2016-2015). The earliest epidemic occurred during the 
third and eighth periods of the 48th week, approximately in mid-February. The minimum duration of the epidemic 
was 8 weeks and the maximum was 13 weeks. The overall sensitivity and specificity of the moving epidemic method 
were 55% and 96%, respectively. 
 
Conclusion: The moving epidemic method could be used as a complementary method to detection of influenza 
outbreks. It is recommended to apply the moving epidemic method on influenza and similar communicable diseses. 
 
Keywords: Influenza, Outbreak, Epidemiology, Moving epidemic method, Iran 
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