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〔摘要〕　构建个案流行病学标签体系，详细阐述标签体系构建方法及示范场景应用，指出构建的标签体系可用
于流行病学调查过程中提取个案流行病学特征，为进一步构建知识图谱提供流行病学调查信息分级分类的基础。
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１　引言

流行病学调查 （以下简称流调）是用流行病学

方法进行的调查研究，是传染病暴发中寻找传染

源、追踪和判定密切接触者、分析传播特征与传播

关系的重要手段［１］。现实工作中流调信息纷繁复杂

且具有不确定性、主观性和缺少统一标准等特点。

仅靠人工从海量非结构化流调信息中梳理出传播特

征和传播关系费时、费力、时效性差。基于标签体

系建立个案流行学画像，可在一定程度上解决流调

信息无法直接通过计算机批量处理和分析的难

点［２］，具有重要现实意义。用户画像是在收集用户

属性及行为信息基础上抽取用户信息全貌、形成数

字化标签集以表征和预测用户的行为，是对真实用

户的数字化建模［３］。标签是通过人为概括或定义以

唯一性语义说明其对应实体的具体含义，无需文本

分析等过多预处理便可为后续信息读取、计算、分

析和可视化展示提供便利［４］。本研究将用户画像和

标签理论与流调相关核心业务结合，以呼吸道传染

病病例个案流调相关要素为研究对象构建个案流行

病学标签体系，将零散、复杂的流调信息转换为形

象、结构化、易懂的标签，为提取个案流行病学特
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征、建立个案流行病学画像提供模型基础。

２　研究对象与方法

２１　研究资料

以呼吸道传染病病例个案流调相关要素为研究

对象。研究资料为肺鼠疫、严重急性呼吸综合征

（ＳｅｖｅｒｅＡｃｕｔｅＲｅｓｐｉｒａｔｏｒｙＳｙｎｄｒｏｍｅ，ＳＡＲＳ）以及肺
炭疽以及不明原因肺炎的病例个案流行病学调查表

（以下简称流调表）。

２２　标签抽取方法

使用指标标签化与活动要素模型从流调表中抽取

标签。指标标签化是从数据指标出发，在保持指标含

义不变的条件下，将指标转换为以短词语或短词组形

式为主的精简标签［５］。活动３要素模型将活动看作由
一系列事件构成，将事件概括为何人 （Ｗｈｏ）、何时
（Ｗｈｅｎ）、何地 （Ｗｈｅｒｅ）３要素集合［６］。

２３　标签分类方法

根据流调表业务属性，采用等级列举式分类

法构建１级和２级标签。等级列举式分类法是一
种以知识分类为基础，依据概念划分与概括原理，

将概括文献内容与事物的各种类目组成一个层层

隶属、详细列举的等级结构体系的分类法。其特

点是采用等级隶属方法规定类目间相互关系，通

过全面列举表达一组完整的并列类目，以树型结

构在类目表上将众多类目系统排列起来组成一个

体系［７］。

２４　类目标签提取方法

在２级标签基础上采用分面组配式分类方法形
成多个类目标签。分面组配式分类方法是将概括事

物的主题概念分解为简单概念，组成 “分面 －亚面
－类目”结构体系［８］。本研究应用分面组配式分类

法中冒号分类法的 ５个基本范畴理论进行分面分
析，从本体、空间、时间、动力、物质 ５个范
畴［９］，对２级标签的流调具体元素进行分面分析，
见表１。

表１　冒号分类法的５个基本范畴

基本范畴 意义

本体 事物本身

物质 构成事物的材料或要素

动力 事物各种活动、影响、状态和问题

空间 事物存在或发生的地点

时间 事物存在或发生的时间

２５　标签属性定义方法

标签属性可以理解为针对标签进行的再标注，即

标签的标签，主要包括标签类型、标签取值与标签组

合规则等［１０］。为便于理解和表达，本研究参照数据

元属性相关理论定义标签属性。数据元属性包括数据

名称、定义、数据类型表示格式以及数据元允许值等

多个维度［１１］。本研究采用多个维度混合定义标签属

性，定义标签数据类型和标签表示格式。数据表示格

式中，可枚举字符型参照流调表中指标选项进行定

义，不可枚举字符型对标签的取值进行定义。

２６　研究技术路线

个案流行病学画像标签体系构建研究技术路线

包括标签体系构建与示范场景应用研究两部分。首

先分析流调表，从中抽取关键指标并进行标签化。

通过等级列举式分类法构建１级和２级标签，利用
分面组配式分类法构建类目标签并定义类目标签属

性，形成个案流行病学标签体系。再通过个案流行

病学画像、病例间相互关系及传染病传播链分析３
个场景进行应用示范，见图１。

图１　个案流行病学画像标签体系构建研究技术路线
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３　标签体系构建

３１　流行病学调查内容分析

流调表集合个案调查对象基本信息、病例发现

与就诊、暴露史与接触史、实验室检验等信息，可

在一定程度上反映流调数据特征。通过归纳分析４
种呼吸道传染病流调表的内容并统计其包含的流行

病学要素，见表２。本研究重点关注呼吸道传染病
早期暴发的流行病学调查，病例入院日期、出院日

期、既往病史、转归及并发症等疾病临床发病过程

暂不作为本次研究内容。因此将人口学特征、临床

症状、临床体征、病原学检测、血清学检测、暴露

史与轨迹史、疫苗接种史、病例发现８个流调要素
纳入标签体系构建。

表２　流调要素分析

流调要素 频次 频率 （％）

人口学特征 ４ １００

临床症状 ４ １００

临床体征 ４ １００

病原学检测 ４ １００

血清学检测 ４ １００

暴露史与轨迹史 ４ １００

发病过程 ３ ７５

疫苗接种史 ２ ５０

病例发现 １ ２５

３２　指标标签化

从流调要素中归纳提炼出关键指标，将指标统

一归类、合并重复。该过程共提炼出 ３７个关键指
标，其中有无疫苗接种史、发病前是否去过外地以

及可能感染来源３个指标表达复杂不宜直接拿来作
为标签，因此标签化为短语形式的标签，见表 ３。
流调表中轨迹史与暴露史部分的指标复杂且不具

体，无法直接进行标签化。暴露史与轨迹史可看作

随时间变化的事件集合，因此通过构建活动要素模

型对其进行描述。传染病的传播依靠人 －人或人 －
物－人之间的接触，因此人 －物、人 －人之间的关

系是流调过程中重点关注的要素［１２］。结合流调轨迹

史与暴露史特征，本研究在３要素活动模型的基础
上添加关系要素，提出流行病学４要素活动模型，
用时间 （Ｗｈｅｎ）、地点 （Ｗｈｅｒｅ）、对象 （Ｉｔｅｍ）、
关系 （Ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ）描述调查对象的暴露史与轨迹
史。为使活动要素与流行病学标签体系相衔接，将

流行病学 ４要素模型标签化为接触时间、接触地
点、接触对象和与接触关系４个标签，其中接触对
象包含接触的人、环境与物品。

表３　指标标签化结果

个案调查表指标 标签化结果

有无疫苗接种史 预防接种史

发病前是否去过外地 流动状态　

可能感染来源 感染来源　

３３　个案流行病学标签体系框架

在指标标签化的基础上，根据 《中华人民共和

国卫生行业标准》中呼吸道传染病诊断依据，即传

染病的诊断需要有确切的流行病学史、相应临床表

现以及特异性实验室检查结果［１３－１５］。采用等级列

举式分类法将个案流行病学调查活动列举为基本信

息、临床症状与体征、实验室检测与流行病学史４
个基本大类，作为１级标签。在基本大类基础上，
按照其构成列举出８个基本类，作为２级标签，形
成个案流行病学画像标签体系框架，见图２。

图２　个案流行病学画像标签体系框架

３４　类目标签的分面分析与属性定义

３４１　类目标签的分面分析　类目标签是在２级
标签基础上采用分面组配式分类法分析形成的标

签，表４为分面分析得到的３５个类目标签，其中标

号的为按照５个基本范畴理论，结合具体业务得
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到的拓展标签，其余为在流调表的基础上进行分面 分析得到的基础标签。

表４　类目标签分面分析结果

１级标签 ２级标签
类目标签分面分析

本体 （Ｐ） 空间 （Ｓ） 时间 （Ｔ） 动力 （Ｅ）

基本信息 人口学特征 患者信息 现住地址 调查时间 临床分型

流动状态

临床症状与体征 临床症状 症状类别 发病地点 发病日期

就诊日期

诊断结果

临床体征 体征类别 就诊地点 检查日期

诊断日期

检查结果

实验室检测 血清学检测 标本类型 检测地点 采样时间 检测结果

病原学检测 标本类型 检测地点 采样时间 检测结果

流行病学史 预防接种史 疫苗种类 接种地点 接种时间 接种剂次

暴露史与轨迹史 接触对象 接触地点 接触时间 接触关系

病例发现 发现途径 发现地点 发现时间 感染来源

３４２　类目标签的属性定义　通过整理提炼各个
类目标签的属性特征，对标签属性进行归类，得到

类目标签属性定义的结果，见表５。

表５　个案流行病学画像类目标签属性定义

１级标签 ２级标签 类目标签 属性定义

基本信息 人口学特征 患者信息 身份证号、姓名、年龄、职业

现住地址 Ｓ１（病例现住地区的省、市、县 （区）、街道等名称）

调查时间 Ｄ（Ｄ８）

临床分型 Ｓ３（皮肤型、肠型、肺型、其他）

流动状态 Ｓ３（境外、跨省、跨市、跨县 （区）、本区县）

临床症状与体征 临床症状 症状类别 Ｓ３（呼吸道症状、消化道症状、全身症状）

发病地点 Ｓ１（发病时居住地的街道／社区名称）

发病日期 Ｄ（Ｄ８）

就诊日期 Ｄ（Ｄ８）

诊断结果 Ｓ３（肺炭疽、肺鼠疫、ＳＡＲＳ、不明原因肺炎、其他）

临床体征 体征类别 Ｓ３（血常规、血生化、肺部影像学）

就诊地点 Ｓ１（所就诊的医疗机构名称）

检查日期 Ｄ（Ｄ８）

诊断日期 Ｄ（Ｄ８）

检查结果 Ｓ２（正常、异常）

实验室检测 血清学检测 标本类型 Ｓ３（血清、咽拭子、血液、粪便、痰）

检测地点 Ｓ１（检验检测机构名称）

采样时间 Ｄ（Ｄ８）

检测结果 Ｓ２（阳性、阴性）
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续表５

病原学检测 标本类型 Ｓ３（血清、咽拭子、血液、粪便、痰）

检测地点 Ｓ１（检验检测机构名称）

采样时间 Ｄ（Ｄ８）

检测结果 Ｓ２（阳性、阴性）

流行病学史 暴露史与轨迹史 接触对象 Ｓ３（所接触人、物品、环境）

接触地点 Ｓ１（发生接触的具体语义地点）

接触时间 Ｄ（ＤＴ）

接触关系 Ｓ３（接触、家人、邻居、同事、朋友）

预防接种史 疫苗种类 Ｓ１（呼吸道传染病疫苗）

接种地点 Ｓ１（疫苗接种单位）

接种时间 Ｄ（Ｄ８）

接种剂次 Ｎ（对应疫苗剂次）

病例发现 发现途径 Ｓ２（主动、被动）

发现时间 Ｄ（Ｄ８）

发现地点 Ｓ１（发现病例的省、市、县 （区）名称）

感染来源 Ｓ３（环境、物品、人）

３５　个案流行病学画像标签体系

标签体系是通过对多种标签进行归类并对标签

属性加以定义形成的。通过等级列举式分类法构建

１级与２级标签，利用冒号分类法进行分面分析构
建类目标签，并对标签体系每一层添加标识符定位

标签位置 （如患者信息可表示为１ａＰ），形成个案流
行病学画像标签体系，见图３。

图３　个案流行病学画像标签体系

４　示范场景应用

４１　描述个案流行病学画像

通过自然语言处理等技术，从复杂流调信息中

提取标签体系所需要信息要素形成数字化标签，刻

画个案流行病学信息，通过画像可视化方式展示。

此方式有别于传统意义上的文本描述，能够让研究

者更加生动、直观、全面地了解该调查对象的流行

病学特征。利用本研究构建的标签体系可对病例进

行流行病学画像，见图４。
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图４　病例流行病学画像应用示范 （已隐藏未取值标签）

４２　发掘病例间的关系

在构建个案画像的基础上，通过对两个病例暴

露史及接触史中有联系的标签进行组合碰撞，可发

掘其关联关系，提升分析效率。利用本研究构建的

标签体系，对病例 Ａ和病例 Ｂ进行流行病学画像，
通过标签碰撞发掘出病例间关系，虚线框内为两病

例共同标签交汇信息，见图５。

图５　病例间相互关系分析应用示范 （已隐藏未取值标签）

４３　传播链分析

在发掘两病例间关系的基础上，可进一步拓展

多个病例间的传播关系，辅助绘制传播链，为防控

传染病和排查密切接触人群提供指导。对模拟的一

起病例进行流行病学画像，通过寻找共同轨迹史中

的类目标签建立关联关系，形成的传播链示意图，

见图６。

图６　传播链分析应用示范 （仅显示共同轨迹史标签信息）
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５　结论

本研究从流行病学调查信息的结构化处理出

发，以呼吸道传染病病例个案调查表为研究对象，

按照基于个案调查表中流调指标构建个案流行病学

标签体系的技术路线，应用等级列举式分类法和分

面组配式分类法构建形成了包括４个１级标签、８
个２级标签和３５个类目标签共４７个标签的个案流
行病学画像标签体系，其中通过流调表标签化 ３７
个，通过活动要素模型得到４个，通过分面分析拓
展得到６个。３个示范场景应用表明，本研究构建
的标签体系兼具稳定性和可扩展性，能够为非结构

化流行病学调查信息的结构化处理提供动态的分级

分类规范化标引，可用于个案流行病学画像、病例

间传播及相互关系的信息关联匹配，为进一步构建

流行病学知识图谱，实现基于大数据和人工智能技

术的智能流调提供信息分级分类的基础。本研究构

建的标签体系还存在一定不足。首先，由于无法获

得完整、真实的流调数据，仅以个案调查表为研究

对象，构建的标签体系还有待在实践中进一步验

证。其次，该标签体系主要关注传染病感染及发现

过程的关键指标，并未涉及既往史、并发症、毒株

分型等现实流调过程中关注较少的标签，有待根据

实际工作需要进一步扩展和丰富标签体系。
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