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Оценка экономической и эпидемиологической
эффективности иммунизации взрослого населения

Аннотация. Определение экономической и эпидемиологической эффективности иммунизации взрослого населения вакциной «Ваксигрипп». Исследование проводилось на металлургическом заводе в г. Донецке Донецкой Народной Республики в период предсезонного и сезонного подъема заболеваемости гриппом. В исследовании участвовали 1200 человек, были сформированы 2 группы: основная (n=600) и контрольная (n=600). Для обработки и анализа результатов были использованы эпидемиологические, лабораторные и статистические методы.
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Грипп в XXI веке остается наиболее распространенным заболеванием вирусной эпидемиологии, поражающим все группы населения. Болезнь вызывается мельчайшими биологическими частицами вирусами. Характерная особенность вируса гриппа – его способность к постоянной мутации и молниеносное распространение среди популяции. В связи с этим вакцинация, сочетающая высокую универсальность, профилактическую и экономическую эффективность, является наиболее действенным средством защиты от этой инфекции.
По данным ВОЗ, в течении зимних месяцев грипп, может поражать до 20% населения, в зависимости от типа циркулирующего вируса. Заболеваемость гриппом типа А при этом несколько выше, чем гриппом типа В и в закрытых коллективах может достигнуть 60%. 
Частота летальных исходов при гриппе составляет 1 на 10000, что в 3 раза болше, чем при заболевании ВИЧ – инфекцией. Кроме того, грипп наносит значительный экономический ущерб. В результате от эпидемии гриппа в мире ежегодно погибают 250000 – 500000 человек. Только в России в период сезонного подъема эпидемии от  8% до 15% населения заболевают гриппом, экономический ущерб при этом составляет десятки миллиардов рублей. 
На протяжении более чем 215 – летней истории вакцинопрофилактика доказала свою исключительную эффективность в сохранении жизни людей, сокращении заболеваемости и смертности населения. Вакцинация является самым эффективным и экономически выгодным профилактическим мероприятием, известным в современной медицине. Сегодня массовая вакцинация является фактором экономического роста в мировом масштабе. Вакцинация признана во всем мире стратегической инвестицией в здравоохранение, благополучие индивидуума, семьи и нации с выраженным экономическим и социальным эффектом. По данным ВОЗ благодаря развернутым по всему миру программам вакцинации ежегодно люди привитые противогриппозной вакциной на 25% реже страдают инфекционными заболеваниями верхних дыхательных путей, на 44% реже обращаются к врачам по поводу острых респираторных заболеваний (ОРЗ), и на 47% снижает смертность. 
Оценка экономической эффективности вакцинации против гриппа на клиническом материале является чрезвычайно актуальной в условиях нашего региона для обоснования затрат, связанных с иммунизацией взрослого населения.
В связи с этим целью исследования явилась оценка экономической и эпидемиологической эффективности применения у взрослого населения вакцины «Ваксигрипп», которая с 2009г. широко используется в практике здравоохранения.
Материалы и методы. Исследование проводили в период предсезонного и сезонного подъема заболеваемости гриппом и ОРЗ 2017 – 2018гг. на металлургическом заводе в г.Донецке Донецкой Народной Республики. 
Вакцинация проводилась в рамках ежегодной вакцинопрофилактики гриппа. Сроки проведения иммунизации октябрь – ноябрь 2017г. Первая вакцинация была проведена 23.10.2017г., последняя 01.12.2017г. (единственная в декабре). Период наблюдения и сбор данных о заболеваемости гриппом и ОРЗ длился с декабря 2017г. до конца апреля 2018г. и составил для каждого участника исследования не более 5 месяцев.    
Вакцинации подлежали клинически здоровые люди работоспособного возраста (до 25 лет), не имеющие противопоказания для проведения прививок. Перед вакцинацией каждый подлежащий прививке, был осмотрен врачом. При выявлении острых инфекций или обострения хронических заболеваний вакцинация откладывалась до выздоровления больного. 
Всего в исследовании участвовали 1200 человек, из них 600 сотрудников в возрасте 25 – 60 лет были привиты вакциной «Ваксигрипп» (основная группа) и 600 сотрудников в возрасте 30 – 65 лет не прививались (контрольная группа).
Объем выборки рассчитан, исходя из минимальной заболеваемости гриппом в коллективе за последние 2 года (не ниже5%). Прививки проводили в 10 цехах завода, при этом единицей выборки в каждом цехе была смена, которая определялась рабочим графиком. Таким образом, обе группы (основная и контрольная) весь период наблюдения находились в одинаковых социально – бытовых условиях. Во всех 10 цехах работа сотрудников проходила в условиях профессиональной вредности и некомфортного температурного режима. 
В исследовании была использована вакцина «Ваксигрипп», которая прошла контроль на соответствие нормативной документации. Вакцина представляет собой активный компонент культивированные на куриных эмбрионах инактивированные расщепленные вирусы гриппа, представленные штаммами А(Н1N1), А(Н3N2), В, вспомогательные компоненты: буферный раствор, тиомерсал.
Вакцину вводили в дозе 0,5 мл внутримышечно в дельтовидную мышцу. 
Для расчета необходимого числа участников исследования в основной и контрольной группах была использована следующая формула:

где N – численность контингента, который надо взять под наблюдение;
n – число наблюдаемых групп (в данном случае 2);
m – ожидаемая минимальная заболеваемость (на 10000 обследованных) – 5%;
K min – предполагаемый минимальный индекс эффективности, который может быть существенным для данной вакцины (равен 2).

После окончания наблюдения были собраны данные о заболеваемости гриппом и ОРЗ по подразделениям с учетом прививочного анализа заболевших: сведения о тяжести и длительности заболевания, наличие осложнений, а также о прямых и непрямых медицинских расходах в связи с заболеванием гриппом.  
Эпидемиологическую эффективность иммунизации вакциной «Ваксигрипп» оценивали путем сопоставления заболеваемости гриппом и ОРЗ  в основной и контрольной группах. 
Индекс и коэффициент эффективности определяли по следующим формулам:
  и,  E = 
где К – индекс эффективности;
Е – коэффициент эффективности %;
а – заболеваемость среди вакцинированных;
b – заболеваемость среди невакцинированных.

Для подтверждения клинического диагноза была проведена выборочная серологическая расшифровка заболеваний у больных гриппом и ОРЗ: у 54 обследованных в основной группе и у 62 – в контрольной. У заболевших, независимо от тяжести болезни, дважды проводили забор крови: в начале заболевания и через 14 – 21 день. 
Парные сыворотки были оценены в реакции торможения протективных антигенов, со штаммом вирусов гриппа А/Н1N1, А/Н3N2 и В. Диагноз грипп подтверждался. 
Экономический эффект определяли с учетом экономических затрат в зависимости от прививочного анамнеза больных гриппом. При этом учитывали длительность больного на рабочем месте, снижение его работоспособности до 60% при выходе на работу во время болезни. Также учтено, что по возвращении на работу после болезни в течение одного дня у 85% переболевших отмечается снижение работоспособности до 60%. 
Экономические затраты в зависимости от источника финансирования включали производственные потери, оплату больничного места из фонда социального страхования, прямые медицинские расходы. Производственные потери складывались из оплаты по больничному листу за счет предприятия, потерь при выходе на работу больного со сниженной работоспособностью, потерь при выходе на работу в 1-й день после болезни, потерь при невыходе сотрудника на работу в дни больничного. 
При расчете экономического эффекта вакцинопрофилактики гриппа была определена разница между ожидаемыми и фактическими экономическими затратами. Ожидаемые экономические затраты рассчитываются, исходя из затрат, связанных с предполагаемой заболеваемостью гриппом в коллективе в целом (n=1200), при условии отсутствия в нем вакцинопрофилактики. Фактические экономические затраты определяли на основании экономических затрат, связанных с заболеваемостью гриппом в том же коллективе, при наличии в нем привитых против гриппа, при охвате вакцинацией определенного процента работающих в коллективе. 
Экономический эффект равен разнице между ожидаемыми и фактическими экономическими затратами за вычетом затрат на прививки (стоимость вакцины) + стоимость осмотра врачом + стоимость процедуры введения вакцины). Таким образом, экономический эффект = (ожидаемые экономические затраты – фактические экономические затраты) – затраты на прививки.
Результаты и обсуждение. В рамках исследования в период с декабря 2017г. до конца апреля 2018г. среди его участников было зарегистрировано 183 случая заболевания гриппом и ОРЗ; в основной группе 87 случаев, в контрольной 96 случаев (табл. 1).  
 
Таблица – 1 Заболеваемость гриппом и ОРЗ сотрудников завода в сезон 2017 – 2018гг.
	Группа
	n
	Число случаев заболевания гриппом и ОРЗ
	Серологическое подтверждение, %

	
	
	абс.
	%
	

	Основная
	600
	87
	14,5
	19,5

	Контрольная
	600
	96
	16
	38,2


При этом в ходе наблюдения было зарегистрировано 2 и более случаев гриппа и ОРЗ у 4 человек в основной группе и у 5 – в контрольной. Разница между показателями при расчете общего уровня заболеваемости гриппом и ОРЗ по количеству заболевших и числу случаев заболевания без серологического подтверждения статистически недостоверна (р > 0,05). Вместе с тем частота серологического подтверждения диагноза «грипп» в основной группе составила 19,5%, в контрольной 38,2% (р > 0,05). 
С учетом серологического подтверждения диагноза заболеваемость гриппом в основной группе была в 2 раза ниже, чем в контрольной (р = 0,02).
В ходе исследования группы заболевших гриппом и ОРЗ был проведен анализ тяжести течения и длительности болезни. 
В большинстве случаев отмечали заболевания средней тяжести: в основной группе у 66 человек, в контрольной у 72. Однако при этом не учтены данные серологического анализа. 
В основной группе не было зарегистрировано ни одного случая тяжелой формы гриппа и ОРЗ. В контрольной группе в связи с тяжелым течением заболевания 1 рабочий был госпитализирован в стационар на 12 дней. 
Легкое течение заболевания без учета серологии наблюдали у 21 человека в основной группе и у 23 – в контрольной. 
Осложнения в форме заболеваний верхних дыхательных путей (трахеиты, трахеобронхиты, бронхиты) в основной группе отмечены у 9 человек, а в контрольной у 17, однако данные различия были недостоверны (р > 0,05). 
Методика расчета экономической эффективности вакцинопрофилактики гриппа может служить основой для расчета экономической рентабельности вакцинации при различных уровнях заболеваемости. Нами была рассчитана экономическая рентабельность вакцинопрофилактики при уровне заболеваемости гриппом 10% и 15% при охвате прививками 50% сотрудников. 
Затраты на вакцинацию 600 человек остаются прежними и составляют 183 тыс. рублей, независимо от уровня заболеваемости. При этом ожидаемое и фактические экономические затраты, а также разница между ними возрастают пропорционально заболеваемости гриппом (1 247 587, 46 руб. в основной группе и 1 871 381, 55 руб. – в контрольной).
Таким образом, при повышении уровня заболеваемости гриппом экономический эффект от вакцинопрофилактики значительно увеличивается. 
Выводы:
1) Заболеваемость гриппом с учетом серологического подтверждения диагноза составила в основной группе 19, 5%, в контрольной 38,2% (р > 0,05).
2) Показатели противоэпидемической эффективности вакцинопрофилактики с использованием вакцины «Ваксигрипп» при наличии 50% иммунной прослойки в коллективе из 1200 чел. составили:
К = 1,96 и Е = 48,95%
3) В основной группе осложнения встречались реже, чем в контрольной.
4) Установлено, что экономические затраты на лечение одного больного в контрольной группе выше, чем в основной, что связано с более высокими расходами в этой группе по статьям «прямые медицинский расходы» и «производственные потери».
5) Экономическая эффективность вакцинопрофилактики с применением вакцины «Ваксигрипп» при наличии 50% иммунной прослойки в наблюдаемом коллективе составляет 1 774 руб. на каждого привитого.
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Besedina E.I., Bublik I.V.

Economic and epidemiological assessment
effectiveness of adult immunization

Annotation. Determination of the economic and epidemiological effectiveness of immunization of the adult population with the Vaxigripp vaccine. The study was conducted at a metallurgical plant in the city of Donetsk in the Donetsk People's Republic during the preseasonal and seasonal increase in the incidence of influenza. The study involved 1200 people, 2 groups were formed: the main (n = 600) and control (n = 600). Epidemiological, laboratory and statistical methods were used to process and analyze the results.
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