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Резюме
Цель. Изучить возможные модели прогнози-

рования заболеваемости энтеровирусными (не-
полио) инфекциями (ЭВнИ) в Кемеровской об-
ласти – Кузбассе.

Материалы и методы. Выполнено ретро-
спективное описательное эпидемиологиче-
ское исследование заболеваемости ЭВнИ в Ке-
меровской области – Кузбассе в 2006−2021 гг.  
(n = 2158). 

Изучение динамики и тенденций развития 
эпидемического процесса проводилось с помо-
щью автокорреляционного анализа, спектраль-
ного анализа Фурье с последующим использо-
ванием технологии искусственного интеллекта 
– нейронных сетей для отображения неизвест-
ных взаимосвязей и составления прогноза. Ис-
пользован инструмент STATISTICA Automated 
Neural Networks (SANN), а также программа 
StatTech v. 3.0.5.

Результаты. В динамике заболеваемо-
сти ЭВнИ наблюдались 3 выраженных подъё-
ма: в 2009 (9,390/0000), 2015 (15,780/0000) и в 2019 
(8,410/0000) годах, когда показатели заболевае-
мости превышали среднемедианное значение 
(2006−2021 гг.) в 2,4, 4,1 и 2,2 раза соответ-
ственно. Характер динамической кривой забо-
леваемости ЭВнИ определяли энтеровирусные 
менингиты. В структуре заболеваемости пода-
вляющее число случаев заболеваний (89,94%) 
зарегистрировано у детей. Анализ тренда забо-

леваемости с помощью стандартных матема-
тических моделей выявил неудовлетворитель-
ную аппроксимацию, что не позволяло досто-
верно описать тренд заболеваемости. Методом 
отношения фактических данных к 12-месяч-
ным цепным средним установлена летне-осен-
няя сезонность (август–октябрь), которая под-
тверждена и автокорреляционным анализом. 
Моделирование проявлений эпидемического 
процесса ЭВнИ с помощью нейронных сетей 
позволило составить прогноз заболеваемости с 
высокой вероятностью до 52 месяцев.

Заключение. Эпидемический процесс ЭВ-
нИ в Кемеровской области – Кузбассе характе-
ризуется низкой интенсивностью проявлений, 
выраженной летне-осенней сезонностью. Тех-
нологии математического моделирования эпи-
демического процесса ЭВнИ позволяют с вы-
сокой вероятностью составить прогноз заболе-
ваемости. 

Ключевые слова: энтеровирусная (непо-
лио) инфекция, заболеваемость, цикличность, 
сезонность, математическое моделирование, 
прогнозирование.
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Введение
Неполиомиелитные энтеровирусы (НПЭВ) 

имеют широкое распространение во всем мире, 
вызывают заболевания у детей и взрослых [1] 

Возбудителями НПЭВ служат многочислен-
ные серотипы энтеровирусов, входящие в со-
став видов A, B, C, D [2]. НПЭВ входят в семей-
ство Picornaviridae и представляют собой мел-
кие (15−30 нм) безоболочечные вирусы с гено-
мом в виде одно цепочечной +РНК. 

Клинические признаки ЭВнИ вариабель-
ны и могут проявляться герпетической анги-
ной, экзантемой полости рта и конечностей, 
геморрагическим конъюнктивитом, увеитом, 
энцефалитом, острыми вялыми параличами 
[3]. Часто НПЭВ вызывают асептический ме-
нингит у детей [4]. Разнообразие клинических 

форм энтеровирусной (неполио) инфекции 
(ЭВнИ) свидетельствует о способности энте-
ровирусов к репродукции в различных орга-
нах и тканях человека на основе специфиче-
ского взаимодействия вирусов с рецепторами 
чувствительных клеток [5]. Несмотря на кли-
ническую важность энтеровирусных инфек-
ций, мало что известно о механизмах, лежа-
щих в основе их пространственной и времен-
ной динамики.

Энтеровирусы легко передаются от человека 
к человеку аэрогенным и/или фекально-ораль-
ным механизмами. Длительное бессимптомное 
выделение вируса обеспечивает возможность 
внезапных эпидемических вспышек энтерови-
русных инфекций на разных континентах и ус-
ложняет их прогнозирование [2].

Abstract
Aim. To study mathematical models for predict-

ing the incidence of non-polio enterovirus infec-
tions (NPEVI) in the Kemerovo Region.

Materials and Methods. Here we conducted a 
retrospective epidemiological study of NPEVI inci-
dence in the Kemerovo region from 2006 to 2021 (n 
= 2152 cases). Epidemic process was studied using 
autocorrelation analysis, Fourier analysis, and neu-
ral networks using STATISTICA Automated Neural 
Networks (SANN) tool and StatTech v. 3.0.5.

Results. The incidence rates of NPEVI were 9,39 
per 100,000 population (2009), 15,78 per 100,000 
population (2015) and 8,41 per 100,000 population 
(2019), exceeding the average median value (2006-
2021) by a factor of 2.4, 4.1, and 2.2, respectively. 
NPEVI incidence was largely determined by entero-
viral meningitis. The majority of cases (89.94%) were 
registered in children. Notably, standard mathemati-

cal models failed to provide an objective analysis of 
the incidence trend. Autocorrelation analysis found 
the summer-autumn seasonality (August-October) by 
evaluating the ratio of actual data to 12-month rolling 
averages. Modeling of the epidemic process of NPE-
VI using neural networks highly likely predicted its 
incidence up to 52 months.

Conclusion. The epidemic process of NPEVI in 
Kemerovo region has been characterized by a low 
intensity and summer-autumn seasonality. Neural 
networks are suggested as a promising tool to fore-
cast the incidence of NPEVI.

Keywords: non-polio enterovirus infections, 
incidence, mathematical modeling, cyclicity, sea-
sonality, forecasting.
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Вместе с тем, создание адекватной прогно-
стической модели инфекционной заболеваемо-
сти необходимо для понимания закономерно-
стей развития эпидемического процесса, вы-
явления предикторов эпидемического неблаго-
получия, оценки эффективности проводимых 
мероприятий, совершенствования эпидемиоло-
гического надзора, контроля и снижения риска 
эпидемических вспышек [6].

Цель исследования
Изучить возможные модели прогнозирования 

заболеваемости энтеровирусными (неполио) ин-
фекциями в Кемеровской области – Кузбассе.

Материалы и методы
Выполнено ретроспективное описательное 

эпидемиологическое исследование заболеваемо-
сти ЭВнИ в Кемеровской области – Кузбассе в 
2006−2021 гг. Всего изучено 2158 случаев ЭВнИ. 

Данные о случаях заболеваний получены из 
форм федерального государственного статисти-
ческого наблюдения №1 «Сведения об инфек-
ционных и паразитарных заболеваниях в Кеме-
ровской области Кузбассе» (месячная), №2 «Све-
дения об инфекционных и паразитарных забо-
леваниях в Кемеровской области – Кузбассе» 
(месячная и годовая). 

Показатели заболеваемости оценивались на 
предмет соответствия нормальному распреде-
лению с помощью критерия Шапиро-Уилка. В 
связи с отсутствием нормального распределения 
данные описывались с помощью медианы (Me), 
нижнего и верхнего квартилей (Q1 – Q3). Изуче-
ние динамики и тенденций развития эпидемиче-
ского процесса (тренда и цикличности) прово-
дилось с помощью автокорреляционного анали-
за, спектрального анализа Фурье с последующим 
использованием технологии искусственного ин-
теллекта (нейронных сетей) для отображения не-
известных взаимосвязей и составления прогноза. 

Для анализа заболеваемости нами была ис-
пользована автокорреляционная функция, ха-

рактеризующая последовательность коэффи-
циентов автокорреляции между уровнями пер-
вого и последующих порядков и определяющая 
тесноту линейной связи между последующими 
и предыдущими членами временного ряда, что 
позволило выявить компоненты структуры ря-
да. Так как вариационный ряд заболеваемости 
представляется сложно аппроксимируемым, 
для моделирования процессов и построения 
модели периодических колебаний вокруг об-
щей тенденции, с учётом полученных коэффи-
циентов автокорреляции, были использованы 
модели типа ARIMA. Данный тип моделей учи-
тывает авторегрессионные процессы и скользя-
щее среднее. Анализ качества моделей прово-
дился с помощью оценки типа распределения 
остатков на гистограмме и наличия автокорре-
ляции между остатками. Сезонность оценива-
ли методом отношения фактических данных к 
12-месячным цепным средним, которую под-
тверждали и автокорреляционным анализом. 

Использовали инструмент STATISTICA 
Automated Neural Networks (SANN), позволяю-
щий автоматически генерировать, оценивать и 
экспортировать нейронные сети с использовани-
ем многоуровневой архитектуры персептрона в 
соответствии с входными переменными. Отбор 
наиболее эффективных нейронных сетей прово-
дился вручную. При использовании этого подхо-
да машинное обучение и перекрёстная проверка 
выполнялись на общем наборе данных (70:30 об-
учение: соотношение выборок для перекрестной 
проверки).

Статистический анализ проводился с исполь-
зованием программы StatTech v. 3.0.5 (ООО 
«Статтех», Россия).

Результаты исследования
Интенсивность проявлений эпидемического 

процесса ЭВнИ в Кемеровской области – Кузбас-
се была менее выражена, чем в Сибирском феде-
ральном округе и Российской Федерации (табли-
ца 1).

Территория
Territory

Заболеваемость ЭВнИ (на 100 тыс. чел)
Incidence of non-polio enterovirus infections per 100,000 population

Me
Median

Q₁ – Q₃
Quartiles n min max

Кемеровская область − Кузбасс
Kemerovo Region 3,88 3,43 – 5,63 16 0,04 15,80

Сибирский федеральный округ
Siberian Federal District 5,93 4,65 – 9,95 16 1,12 15,1

Российская Федерация
Russian Federation 5,1 3,99 – 9,82 16 0,81 16,4

Таблица 1. 
Заболеваемость ЭВ-
нИ в Кемеровской 
области – Кузбас-
се, Сибирском фе-
деральном округе и 
Российской Федера-
ции (2006–2021 гг.)

Table 1. 
Incidence rates of 
non-polio enterovirus 
infections in 
Kemerovo region, 
Siberian Federal 
District, and Russian 
Federation (2006-
2021)
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В динамике наблюдались 3 выраженных 
подъёма: в 2009 (9,390/0000),, в 2015 (15,780/0000) и 
в 2019 (8,410/0000) годах, когда показатели забо-
леваемости превышали среднемедианное зна-
чение (2006–2021гг.) в 2,4, 4,1 и 2,2 раза соот-
ветственно (рисунок 1).

Минимальные значения заболеваемости ре-
гистрировались в 2007 г. (0,040/0000), в 2011 г. 

(3,62 0/000), в 2018 г. (3,3 0/000) и в 2020 г. (0,34 0/000). 
Подъёмы заболеваемости ЭВнИ в Кемеров-

ской области – Кузбассе не совпадают по вре-
мени с подъёмами таковой в Российской Феде-
рации до 2019 года.

Характер динамической кривой заболевае-
мости ЭВнИ определяют энтеровирусные ме-
нингиты (рисунок 2).
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Рисунок 1. 
Динамика заболе-
ваемости ЭВнИ в Ке-
меровской области 
– Кузбассе (2006–
2021 гг.).

Figure 1. 
Incidence rates of 
non-polio enterovirus 
infections (2006-2021) 
in Kemerovo Region.

Рисунок 2. 
Динамика заболева-
емости энтеровирус-
ными менингитами в 
Кемеровской обла-
сти – Кузбассе (2006–
2021 гг.).

Figure 2. 
Incidence rates of 
enteroviral meningitis 
(2006−2021) in 
Kemerovo Region.
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Анализ тренда заболеваемости с помощью 
стандартных линейной, логарифмической, сте-
пенной, экспоненциальной математических мо-
делей выявил, что все они неудовлетворитель-
но аппроксимируют временной ряд и не позво-
ляют достоверно описать тренд заболеваемо-
сти: при оценке корреляционной зависимости 
с помощью автокорреляции временного ряда 

установлено, что все коэффициенты автокорре-
ляции являются недостоверными (p ≥0,05) (та-
блица 2, рисунок 3).

Методом отношения фактических данных 
к 12-месячным цепным средним выявлено, 
что индексы сезонных колебаний максималь-
ны с августа по октябрь и составляют 285,05; 
315,85; 260,21 (рисунок 4).
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Таблица 2. 
Показатели динами-
ческого ряда ЭВнИ в 
Кемеровской обла-
сти – Кузбассе (2006–
2021 гг.)

Table 2. 
Parameters of 
incidence of non-
polio enterovirus 
infections in 
Kemerovo Region 
(2006−2021)
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Рисунок 3. 
Автокорреляция 
временного ряда за-
болеваемости ЭВнИ 
в Кемеровской обла-
сти – Кузбассе (2006–
2021 гг.).

Figure 3. 
Autocorrelation 
analysis of the 
incidence of non-
polio enterovirus 
infections (2006–2021) 
in Kemerovo Region.

Рисунок 4. 
Сезонность эпиде-
мического процес-
са ЭВнИ инфекций в 
Кемеровской обла-
сти – Кузбассе (2006–
2021 гг.).

Figure 4. 
Seasonality of non-
polio enterovirus 
infections in 
Kemerovo Region 
(2006–2021).
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Для оценки сезонной зависимости были ис-
пользованы модели класса ARIMA. На пер-
вом этапе нами был проведён автокорреляци-
онный анализ внутригодовой заболеваемости. 
Установлено, что для временного лага вплоть 
до пятнадцати все коэффициенты корреляции 
значимы (рисунок 5). Далее необходимо было 
установить ARIMA − функция какого вида луч-
ше всего описывает временной ряд. 

Уже в модели 1-го порядка выявлена высо-
ко значимая автокорреляция. Однако модель ав-
торегрессии 2-го порядка наиболее адекватно 
описывает вариационный ряд (таблица 3, ри-
сунок 6) и имеет вид

Y= 0,396+0,967yt-1-393yt-2.
Сдвиг временного ряда на один, три или бо-

лее показывал худшие результаты моделирова-
ния.
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Рисунок 5. 
Автокорреляцион-
ный анализ сезонно-
сти эпидемического 
процесса ЭВнИ в Ке-
меровской области 
– Кузбассе (2006–
2021 гг.).

Figure 5. 
Autocorrelation 
analysis of 
seasonality of non-
polio enterovirus 
infections in 
Kemerovo Region 
(2006–2021).

Таблица 3. 
Параметры авторе-
грессии 2-го порядка

Table 3. 
Second-order 
autoregressive model

ОРИГИНАЛЬНЫЕ СТАТЬИ

Спектральный анализ Фурье помесячной 
заболеваемости ЭВнИ выявил выраженную 
12-месячную периодичность (рисунок 7).

Моделирование нейронных сетей позволяет 
прогнозировать эпидемический процесс с вы-
сокой вероятностью до 52 месяцев (рисунок 8).

В структуре заболеваемости подавляющее 
число случаев заболеваний (89,94%) зареги-
стрировано у детей (рисунок 9).

Обсуждение
Анализ уровней и динамики развития эпиде-

мического процесса лежит в основе прогнози-
рования. Кемеровская область – Кузбасс отно-
сится к территориям с низкой интенсивностью 
проявлений эпидемического процесса ЭВнИ 
[7]. Неравномерность уровней заболеваемости 
ЭВнИ в зависимости от территории отмечена и 
другими исследователями [8]. Фельдблюм И.В. 
и соавт. указывают на необходимость диффе-
ренцированных технологий эпидемиологиче-

ской диагностики и системы профилактики на 
территориях с разной интенсивностью эпиде-
мического процесса [9]. Характер динамиче-
ской кривой ЭВнИ на территории наблюдения 
сложен и не подчиняется описанию стандарт-
ными математическими моделями, что требует 
применения современных возможностей мате-
матического моделирования [10]. Кроме того, в 
настоящее время преобладает регистрация ге-
нерализованных форм и вспышечной заболева-
емости, часто в организованных коллективах, 
другие формы инфекции остаются не диагно-
стированными и не учтёнными. Для уточне-
ния закономерностей эпидемического процесса 
ЭВнИ необходим мониторинг распространения 
возбудителя в популяции в различные периоды 
года среди разных групп населения. 

Нами выявлена летне-осенняя сезон-
ность эпидемического процесса, что каса-
ется цикличности, то для её установления 
требуются более длительные наблюдения.  
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Рисунок 6. 
Автокоррелограмма 
остатков и график 
их распределения 
(модель автокорре-
ляционного анализа 
сезонности эпиде-
мического процесса 
ЭВнИ в Кемеровской 
области – Кузбассе 
(2006–2021 гг.))

Figure 6. 
Autocorrelation 
analysis of residuals 
and plot of their 
distribution as related 
to the seasonality 
of non-polio 
enterovirus infections 
in Kemerovo Region 
(2006–2021)
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Рисунок 7. 
Спектральный ана-
лиз периодично-
сти эпидемического 
процесса ЭВнИ в Ке-
меровской области 
– Кузбассе (2006–2021 
гг., «period» − месяц)

Figure 7. 
Fourier analysis of 
periodicity of non-
polio enterovirus 
infections in 
Kemerovo Region 
(2006–2021, each step 
is equal to 1 month)

Рисунок 8. 
Моделирование ней-
ронных сетей эпиде-
мического процесса 
ЭВнИ в Кемеровской 
области – Кузбассе 
(2006–2021 гг. «steps» 
− месяц).

Figure 8. 
Neural network 
modeling of 
periodicity of non-
polio enterovirus 
infections in 
Kemerovo Region 
(2006–2021, each step 
is equal to 1 month).

Таблица 4. 
Моделирование ней-
ронных сетей эпиде-
мического процесса 
ЭВнИ инфекций в Ке-
меровской области – 
Кузбассе (2006–2021 гг.)

Table 4. 
Neural network 
forecasting of non-
polio enterovirus 
infections (including 
their seasonality 
and periodicity) in 
Kemerovo Region 
(2006–2021)
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Исследователи считают [11], что для прогно-
зирования основным предиктором интенсив-
ности передачи энтеровируса является тем-
пература точки росы: интенсивность переда-
чи энтеровируса увеличивалась с увеличени-
ем этого параметра, а репликация вируса была 
максимальной при значениях точки росы от 0 
°C до 12 °C [12]. Вероятно, этот параметр мо-
жет быть включен в систему мониторинга за 
ЭВнИ. Вместе с тем авторы считают, что при-
чины сезонных колебаний заболеваемости 
ЭВнИ остаются открытым вопросом, в кото-

ром доминируют исследования гриппа и дру-
гих вирусов с зимней сезонностью, таких как 
респираторно-синцитиальный вирус [13]. 

Заключение 
Эпидемический процесс ЭВнИ в Кемеров-

ской области – Кузбассе характеризуется низ-
кой интенсивностью проявлений, выраженной 
летне-осенней сезонностью. Технологии мате-
матического моделирования эпидемического 
процесса ЭВнИ позволяют с высокой вероят-
ностью составить прогноз заболеваемости.
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Рисунок 9. 
Возрастная структу-
ра заболеваемости 
ЭВнИ в Кемеровской 
области – Кузбассе 
(2006–2021 гг.).

Figure 9. 
Age-specific incidence 
of non-polio 
enterovirus infections 
(2006–2021) in 
Kemerovo Region.
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