
医学信息研究

基于 ＢＰ神经网络方法的手足口病预测预
警模型构建研究

杜雪杰　葛　辉

（中国疾病预防控制中心　北京 １０２２０６）

〔摘要〕　选取手足口病发病数据，阐述数据预处理方法以及基于ＢＰ神经网络的手足口病预测预警模型具
体构建过程，评估该模型效果，结果表明其具有较高准确性。
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〔基金项目〕　国家科技重大专项 “基于海量多元大数据的

突发急性传染病时空多尺度预测预警模型与

应用示范的构建———基于突发急性传染病多

元数据的云服务平台构建”（项目编号：

２０１８ＺＸ１０２０１－００２－００１）。

１　引言

随着全球气候变暖问题加剧，气候异常和自然

灾害现象呈现高发趋势，为手足口病传播提供有利

条件。该疾病儿童易感并发展为重症疾病，引发重

要器官损害甚至威胁生命安全［１］。因此开展对手足

口病流行人数预测和趋势预警及相关因素研究，建

立完善的流行病预测预警机制是手足口病防控工作

的重要内容。

２　数据获取

２１　概述

通过多维数据融合方式，采用 ＢＰ神经网络方

法构建面向手足口病的预警模型，使用数据主要包

括患者和环境数据两部分。来源为 ２０１６年山西省

手足口发病数日统计数据，其中不包含个人隐私数

据。环境数据包括最高温度、最低温度、风力等

级、日照时长、空气湿度、平均气压６项，其中前

３项通过网络获取，后３项来源于山西省１８个气象

站点数据，对统计地区按最近气象站点天气数据进
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行匹配。鉴于手足口潜伏期 （一般为４天）对日发

病量的影响，获取统计当天在 ４天前对应天气数

据，以相同方式获取相应环境数据。

２２　数据预处理

２２１　缺失值处理　手足口病流行传播相关因素

数据中，当日天气数据或区县人口数据存在部分变

量值缺失问题，因此对缺失值进行处理。首先，针

对大部分数值未收集到的变量、大部分变量缺失个

体，采用简单删除法直接删除变量或个体数据，不

纳入实验研究和数据分析中；针对属性值稳定且数

值方差小的属性使用最邻近填补法进行填充，例如

所在统计地区当天气压数据缺失，可使用相同时间

最近地区气压值代替，或者使用该地区历史同期气

压平均值代替等。其次，针对在应用爬虫过程中一

些特殊缺失值的填补，例如爬取统计区县气温数

据，因爬虫地址采用地区名汉字全拼方式且部分地

区使用特殊名称，需要对其爬虫地址进行修改并重

新爬取当地气温数据。最后，针对小部分数据缺失

情况采用均值填补法进行处理，当发现对象某变量

数据缺失时，计算出在此变量上其他未缺失数值的

平均值来替补在该属性中的缺失值，如部分区县儿

童数量数据缺失，可使用该区县所在地级市中各区

县平均人口数量代替。

２２２　异常值处理　通过网络爬虫得到的地区天

气数据经异常值识别发现存在部分数据异常现象，

因此对异常值进行替代或修正。首先，针对单变量

因素，定义符合实际需求的约束条件，如区县人口

数量不低于１０００，最高温度不超过４０摄氏度，不

满足约束定义的变量异常值采用均值替换法，即发

现某对象某变量数值异常时，计算出在该变量上其

他所有正常且未缺失数值的平均值以替换该异常

值。其次，对于多个变量因素，由于爬虫页面结构

和内容变动，最高和最低温度先后顺序经常变化，

需识别最低温度高于最高温度的个体数据并将二者

对换使数据符合约束条件。

２２３　数据说明　主要利用山西省２０１６年手足口

发病数据，汇总并统计各地区每天发病量，然后获

取影响手足口病流行的气象和人口数据，形成影响

手足口病流行的原始因素数据，再进行数据预处

理。所有天气变量均按平均值汇总，人口变量与手

足口发病量按总和汇总；对手足口病流行统计时间

按周进行汇总，其中所有天气和人口变量按平均值

汇总，手足口发病量按总和值汇总形成最终完整规

范、用于预测的模型数据，见表１。通过此次数据

收集，方便对手足口病流行人数与因素进行分析，

为建立手足口病预测预警模型提供依据。

表１　手足口流行病研究数据

变量名 数据基本含义 数据类型 数据范围

ｗｅｅｋｏｆｙｅａｒ 统计时间所在周 离散变量 １～５３

ａｄｄＩＤ 统计地区编码 离散变量 １４０１～１４１１

ｃｏｕｎｔ 感染人数 整数变量 ０～

ｌａｓｔ＿ｃｏｕｎｔ 前一周的感染人数 整数变量 ０～

ｈｉｇｈＴｅｍ 平均最高温度 连续变量 ０～３９

ｌｏｗＴｅｍ 平均最低温度 连续变量 ０～３９

ｗｉｎｄＬｅｖｅｌ 平均风力等级 连续变量 ０～１２

ｐ＿ｈｉｇｈＴｅｍ 潜伏期前平均最高温度 连续变量 ０～３９

ｐ＿ｌｏｗＴｅｍ 潜伏期前平均最低温度 连续变量 ０～３９

ｐ＿ｗｉｎｄＬｅｖｅｌ潜伏期前平均风力等级 连续变量 ０～１２

ｈＴｅｍＤｉｆｆ 最高温差 连续变量 －１５～１５

ｌＴｅｍＤｉｆｆ 最低温差 连续变量 －１５～１５

ｗｉｎｄＬｅｖＤｉｆｆ 风力等级差 连续变量 －３～３

ｗｅｔ 平均空气湿度 连续变量 ０～１００

ｓｕｎｓｈｉｎｅ 平均日照时长 连续变量 ０～１０

ｐｒｅｓｓｕｒｅ 平均气压 连续变量 －２～２

ｐ＿ｗｅｔ 潜伏期前平均空气湿度 连续变量 ０～１００

ｐ＿ｓｕｎｓｈｉｎｅ 潜伏期前平均日照时长 连续变量 ０～１０

ｐ＿ｐｒｅｓｓｕｒｅ 潜伏期前平均气压 连续变量 －２～２

ｗｅｔＤｉｆｆ 平均湿度差 连续变量 －１００～１００

ｓｕｎＤｉｆｆ 平均日照时长差 连续变量 －１０～１０

ｐｒｅｓｓＤｉｆｆ 平均气压差 连续变量 －５～５

Ｃｈｉｌｄｒｅｎ ６岁以下儿童数量 整数变量 １～

２２４　手足口病流行影响因素分析　通过单一变

量方差分析和双变量相关性分析方法分别计算各变

量方差、影响因素与病例数之间的 Ｐｅａｒｓｏｎ相关系

数、Ｓｐｅａｒｍａｎ相关系数和距离相关系数，得到详细

结果，用以确定变量波动性、变量间线性关系、单

调关系、非线性关系及相关性强弱，见表２。通过
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计算发现在统计学意义上手足口周发病量与温度

差、日照时长相关变量呈负相关，与上周感染人

数、周平均最高和最低气温、风力等级、空气湿

度、气压、０～６岁儿童人口数量呈正相关。同时所
有变量方差均大于０５，无需淘汰变量；上周感染
人数、最高温度、最低温度、空气湿度、潜伏期之

前的最高温度、最低温度、空气湿度和儿童人口数

量等影响因素与病例数呈线性相关，周平均最高温

度、周平均最低温度、周平均空气湿度、周平均风

力等级、潜伏期之前的最高温度、最低温度、空气

湿度、风力等级、风力等级差和儿童人口数量等影

响因素与病例数呈非线性相关，上一周感染人数、

周平均最高和最低气温、空气湿度、风力等级、潜

伏期之前的最高温度、最低温度、空气湿度和儿童

人口数量等影响因素与病例数呈单调相关；同时在

置信度为 ０９５的条件下，除最高温度差、风力等
级差、空气湿度差、日照时长差和气压差之外，其

他变量的Ｐ值均小于００５，具有显著统计学意义，

与手足口病例数呈现一定相关性。因为在单一变量

分析与双变量相关性分析基础上存在较多具相关性

和显著意义的流行影响因素，为进一步确定影响手

足口病例数的主要和次要因素，利用多元回归分析

法构建回归模型，不断调整各相关因素影响，定量

研究影响因素与病例数参数化关系，因此在进行多

变量综合分析之前利用单变量和双变量进行分析，

初步过滤出周序数、上周发病量、周平均最高和最

低气温、风力等级、气压、空气湿度、潜伏期之前

的最高和最低气温、风力等级、气压、空气湿度、

统计日期与潜伏期的风力等级差和儿童人口数量等

１４个变量。使用步进法将满足条件的特征依次输入
模型，通过分析得到模型详细参数结果，见表 ３。
上周发病量、周平均气压值、周序数和儿童人口数

量的Ｐ值均小于００５，上述变量在统计学上有显著
意义，可用于建立其他线性模型，而且建立非线性

模型时可重点考虑。

表２　手足口病流行影响因素变量分析

变量名 方差 Ｐｅａｒｓｏｎ Ｓｐｅａｒｍａｎ 距离相关系数 Ｐ－ｖａｌｕｅ

ｗｅｅｋｏｆｙｅａｒ ２１０２６ ０１１８５ ０３２７４ ０３３２８ ３５２ｅ－１４

ｈｉｇｈＴｅｍ １０３２６ ０３５０３ ０４３７１ ０３６１１ ３６１ｅ－２５

ｐ＿ｈｉｇｈＴｅｍ ９８３８ ０３６５３ ０４６９７ ０３８１３ ２７１ｅ－２９

ｈＴｅｍＤｉｆｆ １０９７ －００１９２ －００８６１ ０１７７７ ００５２２

ｌｏｗＴｅｍ １１４９ ０３６９８ ０４５８３ ０３９３８ ８３９ｅ－２８

ｐ＿ｌｏｗＴｅｍ １１０１ ０３７６４ ０４７８４ ０４０８２ １７７ｅ－３０

ｌＴｅｍＤｉｆｆ ７５８ ０００５２ －００９４５ ０１７５３ ００３３０

ｗｉｎｄＬｅｖｅｌ ０７７ ０１３７６ ０２０８１ ０２８６２ ２１９ｅ－６

ｐ＿ｗｉｎｄＬｅｖｅｌ ０７５ ００６９９ ０１１８３ ０２５２８ ０００７６

ｗｉｎｄＬｅｖＤｉｆｆ ０８１ ００６６８ ００７９４ ０２４０８ ００７３３

ｗｅｔ ２５９８ ００９１６ ０４５３７ ０３６５０ ３３０ｅ－２７

ｐ＿ｗｅｔ ２２４ ０３０６９ ０４６４８ ０３７５８ １２２ｅ－２８

ｗｅｔＤｉｆｆ ２４５８ ０００１４ ００４６８ ０１１２１ ０２９１５

ｓｕｎｓｈｉｎｅ ６３７ ００１０１ －０１１５１ ０１２９０ ０００９３

ｐ＿ｓｕｎｓｈｉｎｅ ７３７ ００１６２ －０１００６ ０１２１５ ００２３２

ｓｕｎＤｉｆｆ ７７４ －０００６６ ００１２９ ０１２４７ ０７７１６

ｐｒｅｓｓｕｒｅ １００ ００４５０ ０１０９０ ０１８７８ ００１３９

ｐ＿ｐｒｅｓｓｕｒｅ １００ ００４４０ ０１０９３ ０１８７３ ００１３６

ｐｒｅｓｓＤｉｆｆ １３２ ００１２３ ００４７２ ０１６３８ ０２８８０

ｃｈｉｌｄｒｅｎ＿ｎｕｍｂｅｒ ９９７２ ０５９５８ ０８５４７ ０７５０６ １９６ｅ－１４６

ｃｏｕｎｔ ２０２４ １ １ １ ０

ｌａｓｔ＿ｃｏｕｎｔ ２０２４ ０９５５１ ０９３７３ ０９４６６ ２７８ｅ－２３４
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表３　多元线性回归模型各变量相关参数

变量名 标准化系数 标准误差 ｔ检验 Ｐ值

ｌａｓｔ＿ｃｏｕｎｔ ０９０２ ００１６ ５６５４７ ００００

ｐｒｅｓｓｕｒｅ －００４９ ０６９４ －３１９７ ０００１

ｃｈｉｌｄｒｅｎ＿ｎｕｍｂｅｒ ０１１０ ００８２ ６０５６ ００００

ｗｅｅｋｏｆｙｅａｒ －００４９ ００４３ －３４７２ ０００１

ｐ＿ｓｕｎｓｈｉｎｅ ００２５ ０２２７ １８５０ ００６５

３　模型构建

３１　ＢＰ－ＮＮ结构

３１１　概述　经比较分析后采用 ＢＰ神经网络构
建手足口病流行预警预测模型。ＢＰ神经网络是在感
知机的基础上引入 １层或多层中间层的前馈网
络［２］，其采用信号向前传播和误差向后传播的训练

方式［３］，通过多层次网络结构和反馈误差机制，动

态调整并更新网络中连接权值和神经元阈值的参

数，从而不断减小输出结果的平均误差之和。ＢＰ神
经网络训练过程通过误差反馈机制实现［４－５］，即向

前传播信号，向后传播误差。

３１２　构建预测模型　分析相关因素后得到手足
口病研究相关变量，将其进行 Ｍｉｎ－Ｍａｘ归一化处
理后，按照７∶３比例随机筛选出训练集和测试集。
将训练集输入要建立的预测模型中，对模型中参数

进行训练调整。经过一系列训练过程后得到适合的

手足口病流行预测模型。将测试集输入该模型中进

行预测，得到预测结果并将其与期望输出进行比

较，对该模型做出评价。

３１３　采用ＢＰ神经网络结构图　该结构图包含３
层，各层神经元个数分别为 ｍ、ｋ、１，其中隐藏层
层数和各层神经元数量可根据训练效果动态调整，

但第１层和最后１层的神经元数量固定不变，见图
１。输入该网络１个数据样本中ｍ个信号组成向量Ｉ
（ｉ１，ｉ２，…，ｉｍ），隐藏层各神经元输出信号组成向
量Ｈ（ｈ１，ｈ２，…，ｈｋ），网络输出值为 ｏ；样本真
实标记为ｙ；第１层与第２层间的连接权值是 ωｉｒ，
第２层与第３层间的连接权值是 γｒ；第２层偏置神
经元阈值为θｉ，第３层偏置神经元阈值为 θｒ；采用

梯度下降法的学习率为 α（取值为０～１之间），神
经元上的激活函数为 ｆ（），常用的激活函数有
ｓｉｇｍｏｉｄ、ｔａｎｈ、ｒｅｌｕ及其变种函数，本文主要使用
ｒｅｌｕ函数。

图１　３层单输出的ＢＰ神经网络结构

如式１，针对 ｐ个训练样本，定义所有样本误

差为：

Ｅ＝ １２Ｐ∑
ｐ

ｉ＝１
（ｏ（ｉ）－ｙ（ｉ））２ （１）

如式２，信号在向前传播时，到达隐藏层第 ｒ
个神经元的输入值为：

ｘｈｒ＝∑
ｍ

ａ＝１
ωａｒｉａ （２）

如式３，到达隐藏层第 ｒ个神经元的所有信号
经过计算后的输出值为：

ｚｒ＝ｆ∑
ｍ

ａ＝１
ωａｒｉ( )ａ （３）

如式４，信号继续向前传播到达输出层唯一的
神经元的输入值为：

ｘｏ ＝∑
ｋ

ｒ＝１
γｋｚｒ （４）

如式５，到达输出层神经元的所有信号经计算
后输出数值为：

ｏ＝ｆ（ｘｏ）＝ｒｅｌｕ∑
ｋ

ｒ＝１
γｋｚ( )ｒ （５）

如式６、式 ７，动态更新不同层之间的连接权
值，其中隐藏层与输出层、输入层与隐藏层之间具

体更新方式分别为：

γ＋ｒ ＝γｒ－α·
Ｅ
γｒ

（６）

ω＋ｉｒ ＝ωｉｒ－α·
Ｅ
ωｉｒ

（７）
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３２　ＢＰ－ＮＮ模型设计

３２１　数据预处理和特征选择过程　第一，对获
取的手足口病流行相关影响因素数据进行预处理，

包括缺失值、异常值和归一化处理；第二，对所有

影响因素变量进行相关性分析，得到双变量相关系

数和对应Ｐ值，根据二者筛选出有统计学意义且相
关性强的因素，利用其建立多元回归模型，找到影

响手足口病流行的主要和次要因素，同时将过滤出

的影响因素进行归一化处理并划分样本数据。

３２２　ＢＰ神经网络训练过程 （图２）

图２　基于ＢＰ神经网络的手足口病流行预测模型流程

　　第一，根据实际手足口病预测问题确立网络
结构，只有１个输入层和输出层，分别含有神经
元个数为特征数量和１，初步设定有 ｋ个神经元的
１层隐藏层，若训练结果不理想可动态改变层数和
各层中神经元数量，但不超过３层隐藏层。第二，
初始化网络结构中的超参数，包括学习率、训练

次数、连接权值，若训练结果不理想可动态调整

超参数值。第三，将训练样本输入网络，经过向

前传播过程得到各样本预测值，计算输出预测值

与期望值之间的整体误差。第四，若误差不满足

条件或训练未达到迭代次数将误差反向传播到输

入层，在此过程中更新连接权值。第五，若大于

设定的迭代次数则结束训练过程，输出此 ＢＰ神经
网络结构并根据相关指标对测试数据进行评测。

第六，若测试结果达不到一定阈值需调整网络中

的相关超参数或隐藏层层数或各隐藏层神经元个

数，重复进行以上训练过程。

４　实验结果

４１　评价指标

４１１　拟合优度　拟合优度是指回归模型对观测

值的拟合程度，其度量统计量是确定系数 Ｒ２。Ｒ２

的取值范围是 ［０，１］，在该范围内取值越大说明
回归方程对训练样本的拟合效果越好；反之拟合程

度则越差，当拟合优度为负数时，说明此回归模型

拟合效果太差，没有实际意义。设 ｙ为待拟合数
值，其均值为ｙ－，对拟合预测值四舍五入后为ｙ＾，记

总平方和ＳＳＴ为∑ｎ

ｉ＝１
( )ｙｉ－ｙｉ２，回归平方和ＳＳＲ

为 ∑ｎ

ｉ＝１ ｙ
∧

( )ｉ－ｙｉ２， 残 差 平 方 和 ＳＳＥ 为

∑ｎ

ｉ＝１ ｙｉ－ｙ
∧

( )ｉ２，则有ＳＳＴ＝ＳＳＲ＋ＳＳＥ，则确定系

数的计算方法如下式８：

Ｒ２ ＝ＳＳＲＳＳＴ＝１＝
ＳＳＥ
ＳＳＴ （８）

将经过预处理的数据按 ７：３比例分为训练和

测试数据，最终模型评价指标为二者拟合优度的权

值和，权值比为３：７。

４１２　误差内准确率 （ＡｃｃｕｒａｃｙＷｉｔｈｉｎＥｒ

ｒｏｒ，ＡＷＥ）　类似于分类问题中的准确率，为避
免干扰因素影响，引入误差内准确率，是指在预

测整数型因变量回归分析过程中，在一定误差允

许范围内，通过训练得到回归模型正确拟合的样

本数量所占训练样本总量的比率。ＡＷＥ一定程度

解释了回归模型的拟合泛化能力，ＡＷＥ越高说明
模型拟合能力越强，反之则说明回归模型拟合能

力越弱，其取值范围在０～１００％之间，ＡＷＥ计算
公式如式１０：
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ＡＷＥ＝ｎＮ×１００％

（ｎ＝ｎ＋１ｗｈｅｎ｜ｆ（Ｘｉ）－ｙｉ｜≤ｅｒｒｏｒｐｅｏｐｌｅ）

（１０）
其中 ｎ代表回归预测正确的样本数量，Ｎ代

表样本总量，当预测值与真实值之间的误差绝对

值小于指定误差范围内，则对拟合正确的样本数 ｎ
加上１，直至训练完所有样本得到最终预测正确的
样本数量。预测手足口发病人数时，因变量发病

人数是整型数字，因此要先对预测数值进行四舍

五入处理，再将处理后的预测值与真实值进行对

比，若二者差值在误差人数允许范围内则认为训

练模型对此样本预测正确，否则认为对样本预测

存在较大误差。根据传染病专业研究人员分析以

及对回归模型的分析，误差人数取值为５，即预测
值与真实值的差值不超过 ５时，则认定模型在此
样本上拟合正确。

４２　不同预测时空精度对比

为得到更精确的手足口病例数预测模型，分

别对不同时间和空间精度进行对比，从最细的时

间精度 （日）和空间精度 （区县）分别扩大到

周和地市，利用线性回归、ＢＰ神经网络和 ＳＶＲ
拟合预测。不同时空精度上的病例数平均值和方

差存在较大差别，因此只利用拟合优度 Ｒ２对模
型进行对比，见表 ４。随着时间和空间精度扩
大，模型拟合优度成倍增长，同时 ３种不同方法
对比中 ＢＰ神经网络预测模型 Ｒ２最大，因此基于
ＢＰ神经网络的市级、周预测模型准确率最高，
见图３。

表４　不同时间和空间精度预测实验结果

评价指标 预测模型名称
区县、

日预测

区县、

周预测

市级、

周预测

Ｒ２ 线性回归 ０３９１４ ０７６１１ ０８９８３

ＢＰ神经网络 ０３９３１ ０７６１３ ０８９９４

ＳＶＲ ０３０４１ ０７５９７ ０８９４８

图３　不同预测精度结果对比

４３　预测模型对比分析

本研究通过对数值型变量进行训练预测，基

于地市手足口周发病量与影响疾病流行的周天气

和儿童人口数据对影响因素进行相关变量分析后，

使用基于相关性分析的多变量联合特征选取方法，

筛选出适合建立线性模型特征子集，包括统计时

间的周序数、上一周发病量、周平均气压、０～６
岁儿童人口数量 ４个特征，同时得到适合建立非
线性模型特征子集，包括统计时间的周序数、上

一周发病量、周平均气压、周最低温度、周空气

湿度、风力等级和 ０～６岁儿童人口数量 ７个特
征，分别使用３种回归方法建立模型拟合周发病
量，在不同评价指标下得到各模型训练结果，见

表５。分析可知 ＢＰ神经网络 Ｒ２达到最大，ＭＡＥ
达到最小，同时在设定预测误差不超过 ＭＡＥ的情
况下，其 ＡＷＥ达到极大值，因此基于 ＢＰ神经网
络的手足口病流行预测模型表现最优，拟合效果

相对最好，见图４。

表５　不同机器学习回归算法训练结果

评价指标 线性回归 ＢＰ神经网络 ＳＶＲ

拟合优度Ｒ２ ０９１９３ ０９２４３ ０９１４２

平均绝对误差ＭＡＥ ８ ７ ７

误差内准确率ＡＷＥ ５８９４％ ６９９４％ ６３８５％

（下转第２１页）
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仅达到０７５５，主要原因之一在于数据集数量较小
且各类别分布不均，各参赛队模型创新不足。ＮＬＰ
技术在医疗健康问句分类应用上尚有较大提升空

间。通过这次评测推动该领域研究进展和技术实用

化，促进不同学科背景研究人员的交流与合作。此

外本次评测所用的语料库将开放共享，相关语料及

评测脚本可通过网址获取［１２］。
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图４　不同机器学习回归算法训练结果对比

５　结语

本研究基于 ＢＰ神经网络方法构建手足口病预
测预警模型并与其他预测预警模型进行比较。实验

结果表明基于 ＢＰ神经网络方法构建的手足口病预
测预警模型具有较好拟合和泛化能力，相较而言具

有更高准确性。
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