IV.
Детская смертность
[Данный шаблон предназначен для использования в случае, если в ходе обследования проводился опрос по модулю «История рождений». Если в ходе обследования не проводился опрос по модулю «История рождений», используйте документ под названием Ch04 Child Mortality with Birth History.]

Одна из главных Целей развития тысячелетия (ЦРТ) – снижение младенческой смертности и смертности детей в возрасте до пяти лет. В частности, в ЦРТ содержится призыв к сокращению смертности детей в возрасте до пяти лет на две трети между 1990 и 2015 годами. Отслеживание движения к этой цели – важная, но трудная задача.

Коэффициент младенческой смертности представляет собой вероятность смерти до первого дня рождения, а коэффициент смертности детей в возрасте до пяти лет – вероятность смерти до пятого дня рождения.
В ходе странового MICS использовался косвенный метод, известный как метод Брасса
. Этот косвенный метод позволяет выносить достоверные оценки вышеупомянутых показателей, сопоставимые с оценками, получаемыми с использованием прямых методов.

Данные, используемые при применении косвенного метода: среднее число когда-либо рожденных детей по пятилетним возрастным группам/по времени с момента первых родов женщин в возрасте 15–49 лет, и доля умерших детей по этим же пятилетним возрастным группам/по времени с момента первых родов женщин (Таблица CM.1). В данной методике доля умерших детей женщин из каждой возрастной группы/группы, сформированной на основе времени с момента первых родов, пересчитывается в вероятности смерти путем учета приблизительной продолжительности периода подверженности детей риску смерти и допущения наличия конкретного типового распределения смертности по возрастам. На основании ранее полученных сведений о смертности в стране в качестве наиболее подходящей была выбрана указать используемую модель: «Восток», «Запад», «Юг» или «Север».

[ПОМЕСТИТЕ ТАБЛИЦУ CM.1 ПРИМЕРНО ЗДЕСЬ.]

В Таблице CM.2 представлены оценочные данные о смертности младенцев и детей в возрасте до пяти лет, полученные на основе доли умерших детей женщин из разных возрастных групп от 15 до 49 лет/групп, сформированных на основе времени с момента первых родов: от 0–4 до 20–24 лет. В этой таблице даны оценочные коэффициенты смертности младенцев и детей в возрасте до 5 лет для разных временн́ых точек до проведения обследования. Далее эти оценки используются на Рисунке CM.2 для сопоставления тенденции, выраженной этими коэффициентами, с тенденциями, полученными на основе других источников данных.

[ПОМЕСТИТЕ ТАБЛИЦУ CM.2 ПРИМЕРНО ЗДЕСЬ.]

Для получения наиболее недавних единичных оценок этих двух показателей в разбивке по основным характеристикам были усреднены расчетные показатели по возрастным группам 25–29 лет и 30–34 лет/были усреднены расчетные показатели по группам, сформированным на основе времени, прошедшего с момента первых родов: 0–4 лет да и 5–9 лет/используются расчетные показатели по группе, сформированной на основе времени, прошедшего с момента первых родов: 0–4 лет/используются расчетные показатели по группе, сформированной на основе времени с момента первых родов: 5–9 лет, которые представлены в Таблице CM.3.

[ПОМЕСТИТЕ ТАБЛИЦУ CM.3 ПРИМЕРНО ЗДЕСЬ.]

Пример текста к Таблице CM.3: Коэффициент младенческой смертности оценивается на уровне ## на тысячу живорождений, при этом вероятность смерти детей в возрасте до 5 лет составляет около ## на тысячу живорождений. Имеется некоторое различие вероятностей смерти мальчиков и девочек. Прокомментируйте эти различия. Самые низкие коэффициенты младенческой смертности и смертности детей в возрасте до 5 лет наблюдаются в название региона, а в название региона аналогичные показатели примерно на %% процентов выше, чем в название региона. Эти различия иллюстрирует Рисунок CM.1. Кроме того, показатели смертности младенцев и детей в возрасте до 5 лет различаются в зависимости от уровней образования, благосостояния и этнической принадлежности. Дайте дополнительные комментарии о различиях в зависимости от основных характеристик.

График CM.1. Коэффициенты смертности детей в возрасте до 5 лет в разбивке по местности и регионам, название обследования, год
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На Графике CM.2 результаты странового MICS сравниваются с результатами из других источников данных. Результаты странового MICS получены из Таблицы CM.2. Полученные в ходе MICS оценки указывают на снижение смертности за последние ## лет. Наиболее недавняя полученная в ходе MICS оценка смертности детей в возрасте до 5 лет (## на тысячу живорождений) примерно на %% процентов выше, чем оценка в название другого источника данных за тот же год (укажите справочные данные), при этом тенденция, выявленная по итогам указанного обследования, в общих чертах согласуется с тенденциями, выявленными в году в ходе предыдущего MICS (укажите справочные данные предыдущего MICS). Тенденция смертности, описанная в название источника данных-2, также является убывающей; однако результаты MICS значительно выше, чем показатели, приведенные в название того же источника данных (здесь укажите справочные данные). Дальнейшая оценка этих явно убывающих тенденций, а также различий в показателях и определяющих их факторов должна выполняться в рамках отдельного более подробного анализа.
График CM.2. Тенденция изменения коэффициентов смертности детей в возрасте до 5 лет, название обследования
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