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Polio – an acute viral disease characterized by affection of the nervous system 

(mainly gray matter of the spinal cord) and the development of inflammation in the 
intestinal mucosa and oropharynx. 

The virus is so stable that it stays alive in foods especially vegetables and milk, 
sewage and faeces for months. 

The first signs of polio are: fever, headache and diarrhea. Polio is expressed in 
flaccid paralysis, decreased muscle tone in the lower extremities. Complications can 
cause deadly breathing problems. 

Mild forms of polio without CNS involvement, are left unnoticed. Due to the 
vaccination program the disease runs in easy inapparent and abortive forms. Paralytic 
forms occur only in unvaccinated people. 

There is an epidemic situation of polio in the world according to the WHO. 
Over the past 4 years the Ministry of Health of Ukraine for final Commission 

assessment of cases of acute flaccid paralysis cases found four vaccine-associated 
poliomyelitis (2012 – 2, 2013 – 0, 2014 – 1, 2015 – 1). Since the beginning of 2015 as of 
July 15 in the world registered only 33 cases of polio in endemic countries with the disease: 
Pakistan – and Afghanistan 28 – 5. For the same period last year there were 122 cases. 

Ukraine in June 2002 has been certified as part of the European Region as polio-
free country. This status was achieved through vaccination coverage against polio 
over 95% of the population. But today, Ukraine – the only European country that 
recently was listed Independent Monitoring Office of the Global Initiative to combat 
polio in the list of 13 «red» countries that are at high risk of polio outbreaks. The 
reason – low coverage of children's contingents planned immunization against polio 
that was in 2009 – 80.6%, 2010 – 57.3%, 2011 – 54.3%, 2012 – 73.7 %, 2013 – 
72.0%, in 2014 – 44.7%, for 7 months of 2015 – 17.4%. 

As on 08.25.2015, the country had detected 90 cases of acute flaccid paralysis 
(AFP), the incidence rate per 100,000 children under 15 years is 1.34. 

Of the total registered AFP identified 27 (30%) of «hot cases» of children who 
have no preventive vaccinations according to the immunization schedule. 
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социально-экономического развития имеют несколько вариантов, которые рас-
считаны на долгосрочную, среднесрочную и краткосрочную перспективы. 

Прогноз социально-экономического развития на долгосрочную перспекти-
ву разрабатывается на 10 лет и более. Он является необходимой основой, преж-
де всего, для определения стратегии народнохозяйственного комплекса, как в 
целом, так и отдельных отраслей, в частности. Данными прогноза социально-
экономического развития на долгосрочную перспективу пользуются для выра-
ботки концепции и программ социально-экономического развития на средне-
срочную перспективу. 

Прогноз социально-экономического развития на среднесрочную перспек-
тиву вырабатывается на период от 3 до 5 лет и подлежит ежегодной корректи-
ровке. Прогноз социально-экономического развития на краткосрочную пер-
спективу разрабатывается ежегодно. 

Прогноз является комплексом аргументированных предположений (выра-
женных в качественной и количественной формах) относительно будущих па-
раметров системы. Задача прогноза представляет собой дать объективное, до-
стоверное представление о том, что будет с системой при тех или иных услови-
ях. Для достижения поставленной задачи, следует разрабатывать поисковый 
прогноз, который показывает, каким может быть развитие системы здравоохра-
нения при заранее заданных условиях (объем финансирования, уровень заболе-
ваемости, состояние законодательной базы и др.). 

Научно-технологическое прогнозирование заключается не только в пассивной 
роле предвидения того, что может произойти в будущем, поэтому также разрабаты-
ваются и целевые прогнозы, которые определяют цели, поставленные государ-
ством, обществом перед здравоохранением, и возможные пути их достижения. 

Необходимо научно-технологическое прогнозирование, разрабатываемое 
для любого уровня управления системой здравоохранения, для различных 
служб или по любой проблеме. Прогнозы разрабатываются по следующим 
ключевым направлениям: 

- прогнозы здоровья населения; 
- прогнозы развития отдельных видов медицинской помощи, служб; 
- прогнозы финансово-экономического развития системы здравоохранения и др. 
Несмотря на то, что такие прогнозы разрабатываются для отдельных 

служб в здравоохранении, они тесно взаимосвязаны между собой. 
На современном этапе развития теории управления, методология прогно-

зирования тесным образом связана с математическим моделированием процес-
сов, развития сценариев которых предполагается в будущем. Чтобы построить 
такие математические модели, как прогнозирование структуры и уровня забо-
леваемости, смертности, показателей физического развития населения, потреб-
ности в отдельных видах ресурсного обеспечения и др., необходимо наличие 
исчерпывающей информации за продолжительный (минимум 10-12 лет) ретро-
спективный период наблюдения. Основой разработки таких математических 
моделей служат регрессионный анализ, наряду с построением и анализом ди-
намических рядов, при использовании различных способов их экстраполяции. 
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прогнозирования, порядок разработки прогнозов и планов здравоохранения на 
федеральном, региональном и муниципальном уровнях с целью определения 
приоритетов развития здравоохранения. 

Методологию научно-технологического прогнозирования и планирования 
рассмотрим на примерах разработки территориальной программы государственных 
гарантий оказания гражданам РФ бесплатной медицинской помощи, заказов госу-
дарственных медицинских учреждений и муниципальных заказов на реализацию 
Программы, комплексных целевых медико-социальных программ. 

Вся жизнь и деятельность человечества постоянно связаны с выбором реше-
ний, что обуславливает желание заглянуть в будущее. Правильный выбор нельзя 
сделать, не предвидя всех его желательных и нежелательных последствий. Посто-
янное видение перспективы и способность предугадывать события позволяют свое-
временно принимать превентивные меры и избегать нежелательных результатов. 
Значение прогнозирования постоянно возрастает, связано это с ускорением научно-
технического прогресса, усложнением задач управления, усилением неопределен-
ности, которая вызвана переходом к рыночным отношениям. 

Прогнозирование, по сути, значит предвидение, опережающее отображе-
ние действительности, и основывается на познании законов природы, общества, 
человеческого мышления. Ориентируясь на степень конкретизации и характер 
воздействия на ход исследуемых процессов (объектов), выделяют: гипотезу, 
прогноз и план. В зависимости от характера воздействия и тесноты связи с ис-
следуемым объектом, прогноз находится между гипотезой и планом. Гипотеза 
реализует научное предвидение на уровне теории, выявляя общие закономерно-
сти. Прогноз является более определенным и достоверным источником, имею-
щим и качественные, и количественные параметры. Прогнозирование можно 
отнести и к стадии планирования, ввиду того, что оно обрисовывает контуры 
будущего, без чего невозможна разработка программы действий. 

Наряду с этим, прогноз является вероятностным и многовариантным ис-
точником, обусловливающим наличие неопределенностей в отображаемой им в 
будущем действительности. От начальной точки отсчета прогноза (принятия 
решения) до его завершения возможно изменение среды прогнозируемого яв-
ления, приоритетности сформулированных ранее целей. Следовательно, про-
гноз, не определяя параметры развития системы с абсолютной точностью, рас-
крывает возможные альтернативы, положительные и отрицательные тенденции, 
противоречия и рамочно определяет условия, при которых обеспечивается ре-
шение поставленных задач. Он может иметь несколько вариантов в зависимо-
сти от вероятностного воздействия различных факторов. 

Научно-технологическое прогнозирование основано на знании объективных 
закономерностей, логике, достоверной информации, математических методах.  

В соответствии с установленным порядком в РФ разрабатываются государ-
ственные прогнозы и программы социально-экономического развития. Прогнозы 
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During the monitoring, circulation and other enteroviruses polio- in humans and 
in the environment in the first half of 2015 patients with AFP were found 7 po-
lioviruses, of which 2 strains belong to the type 1 and 5 strains – the type 2. 

In Ukraine launched unscheduled vaccination against polio, which will be held 
in three rounds. What insists the Ministry of Health of Ukraine? 

In the first two rounds of vaccinations should make all children from two 
months to six years, and in the third round – from two months to ten years. Thus, un-
scheduled vaccination should cover all children born in the period 2005-2015 years. 
Whether they had received vaccinations for polio or not. 

The first promise to make kids vaccinated with inactivated vaccine IPV, and the sec-
ond and third – live OPV vaccine at intervals of not more than two weeks. Management 
believes that the Ministry of Health, which actively promotes unscheduled vaccination 
two weeks – term, it is sufficient to have children vypratsyuvavsya immunity. 

It is known that no cure for polio. The treatment is only symptomatic. 
For prevention it is recommended to wash products and wash hands before 

meal. It is also desirable to avoid swimming in dirty water, because water can be 
accidentally swallowed. 

The best prevention of poliomyelitis are routine vaccination and revaccination of 
children according the national vaccination schedule. Patients with suspected polio 
have to be isolated immediately, disinfection is conducted in the premises, the 
persons who had a contact with patient are to be surveyed and immunized with oral 
polio vaccine (OPV). 

Faced with the problem in Ukraine nowadays, humanity needs to understand 
what a polio means. 

Therefore, you can prevent this problem by vaccination against this terrible 
disease. Due to low vaccination coverage against polio in 2015, preventive and anti-
epidemic measures for polio require strengthening. 

Poliomyelitis – is a very big problem, but it must be fought. 
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