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〔摘要〕　介绍国内外健康画像相关研究进展，详细阐述基于人体特征信息的个体健康画像数据采集与画像
构建方法、标签提取与模型构建方法，分析实证研究结果，指出构建差异化的个体健康画像可以有效帮助

居民针对自身健康状况制定和选择个体健康管理方案，辅助医生判断患者健康状况、制定诊疗方案。
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１　引言

《“健康中国２０３０”规划纲要》指出健康系统

要从 “以疾病治疗为中心”转变为 “以促进健康为

中心”，贯彻落实 “未病先防”的健康理念和以预

防为主的工作策略，努力提高城乡居民卫生管理水

平，使主要卫生健康危害因素得以合理管控。而构
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建差异化个体健康画像可以有效帮助居民了解自身

健康状况，制定和选择个体健康管理方案，实现

“未病先防”的健康理念。

人体特征信息是指与人体有关的一切信息，包括

生理特征信息、心理特征信息、行为特征信息和环境

特征信息等。人体特征信息反映健康状况，通过构建

健康画像观测人体特征信息标签，发现健康隐患，可

以促进个体疾病预警、早期治疗和健康管理。人体特

征信息提取方法有两种：一是人工提取，利用体

检、问卷调查、访谈、观察等方式采集数据；二是

技术提取，借助技术手段和智能算法等从现有健康

信息源中采集数据，如借助可穿戴设备或利用健康

管理平台、在线健康社区挖掘并提取健康数据［１］。

健康画像是用户画像技术在医疗卫生健康领域

的应用与拓展，是人体特征信息和健康状况的可视

化展现。ＣｏｏｐｅｒＡ［２］最早提出了 “用户画像”的概

念，“基于具体的数据并根据用户信息抽象出来的

标签化用户模型，即通过对用户信息进行特征提取

和处理，打上不同标签，形成个性化画像”，被广

泛应用于计算机、市场营销、图书情报、新闻传

媒、医疗卫生健康等领域［３］。基于个体健康数据，

提炼健康指标，将其抽象成标签，可建立个体或群

体健康画像［４］。此外，随着云计算、大数据、人工

智能、智慧医疗、互联网医疗和物联网等技术的广

泛应用，健康数据源日益丰富，为个体健康画像构

建奠定坚实基础。目前用于健康画像的模型主要有

４种：基于社会调查的健康画像模型、基于行为的
健康画像模型、基于兴趣的健康画像模型和基于本

体的健康画像模型［５］。

健康画像是疾病防治、个性化诊疗、精准健康

信息服务和精准医疗发展的必然趋势［６］。因此，基

于人体特征信息，利用电子病历、电子健康档案、

健康管理 Ａｐｐ、在线健康社区等多源健康数据［７］，

构建个体健康画像对于实现 “未病先防”健康理念

至关重要。

２　国内外健康画像相关研究

２１　国外

国外较早关注健康画像，注重多方法、多维度

构建健康画像，健康画像研究呈现多元化发展特

征。１９９８年，ＰｉｅｔｉｌＡＭ等［８］最早提出健康画像的

概念，并将其作为健康研究指南。ＫａｉｌｅｙＭＯ等［９］

将 “我的家庭画像”（ＭｙＦａｍｉｌｙＨｅａｌｔｈＰｏｒｔｒａｉｔ，

ＭＦＨＰ）工具用于临床和健康管理。ＦｌａｖｉａＭ Ｆ

等［１０］利用家庭健康画像评估６种常见的家族遗传疾

病。ＳｕｎｇＭ等［１１］设计了一种灵活的分布式移动平

台，通过持续监控用户自主生理、运动活动、睡眠

模式和其他健康指标来构建个性化健康画像。Ｏｆｏｒｉ

Ｍ等［１２］利用用户健康画像帮助设计以用户为中心、

具有关怀性的移动医疗 Ａｐｐ。ＡｇａｐｉｔｏＧ等［１３］基于

用户医疗问卷调查形成健康画像，为用户提供专业

化膳食营养建议。

２２　国内

国内健康画像研究起步较晚，重点集中在健

康数据采集、健康画像模型构建、健康画像应用

和健康画像系统开发等方面。李慧子等［１４］提出通

过电子病历集成用户健康大数据，通过可穿戴设

备记录用户动态体征数据，构建用户健康画像并

可视化展示用户健康状态。王莉婷［１５］基于健康管

理系统建立３种主要角色健康画像。罗琴［１６］基于

移动医疗平台构建患者和医务人员用户画像。常

虹等［１７］基于智能用户画像系统实现个人健康监

测、预警、评估等。韩梅花等［１８］通过获取用户网

络情绪表达构建用户心理画像，并有针对性地推

送阅读资料。刘莉等［４］构建患者健康画像模型。

杨子良等［１９］构建流行病学画像标签体系。张红伟

等［２０］构建重大公共卫生事件中多角色画像系统模

型。张艳平［２１］利用自画像刻画大学生心理健康状

况。李颖智等［２２］基于在线行为数据和健康画像技

术对大学生心理健康状况进行精准刻画。李岩

等［２３］构建在线医疗网站医生画像。李倩等［２４］系统

梳理用户画像在健康领域的应用。包培文等［２５］开

发了一种健康画像专利。陈光毅［２６］设计了人体健

康指标实时监测系统。无限极 （中国）有限公

司［２７］推出 “健康指数评估”小程序，科学评估健

康状态及风险，提供专业化、个性化养生方案。
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３　数据与方法

３１　自测健康量表

利用自测健康评定量表 （ｓｅｌｆ－ｒａｔｅｄｈｅａｌｔｈ
ｍｅａｓｕｒｅｍｅｎｔｓｃａｌｅ，ＳＲＨＭＳ）工具获取个体健康数
据，通过健康画像构建方法实现个体健康画像。健

康自测是个人对自身健康状况的一种主观评价，是

目前国际监测个体健康状况的通用性方法。１９４７年
世界卫生组织指出，个人身体健康不仅指没有疾

病，还必须在生理、心理、社会健康等多个层面上

做出全面的健康评估。ＳＲＨＭＳ正是基于生理、心理
和社会维度的健康自测指标体系。ＳＲＨＭＳ１０［２８］涵
盖生理自测子量表 （ｐｈｙｓｉｃａｌｓｅｌｆ－ｒａｔｅｄｈｅａｌｔｈ，
ＰＳＨ）、心理自测子量表 （ｍｅｎｔａｌｓｅｌｆ－ｒａｔｅｄｈｅａｌｔｈ，
ＭＳＨ）、社会健康自测子量表 （ｓｏｃｉａｌｓｅｌｆ－ｒａｔｅｄ
ｈｅａｌｔｈ，ＳＳＨ）及健康总体自测 ４个部分，包括 ４８
个条目、１０个维度，见表１。

表１　ＳＲＨＭＳ维度及条目分布情况

维度 测度指标
条目数

（个）

条目在ＳＲＨＭＳ中
的分布

生理 身体症状与器官功能 （Ｐ１） ７ １，２，３，４，５，６，７
日常生活功能 （Ｐ２） ５ ８，９，１０，１１，１２
身体活动功能 （Ｐ３） ５ １３，１４，１５，１６，１７

心理 正向情绪 （Ｍ１） ５ １９，２０，２１，２２，２３
心理症状与负向情绪 （Ｍ２） ７ ２４，２５，２６，２７，

２８，２９，３０
认知功能 （Ｍ３） ３ ３１，３２，３３

社会 角色活动与社会适应 （Ｓ１） ４ ３５，３６，３７，３８
社会资源与社会接触 （Ｓ２） ５ ３９，４０，４１，４２，４３
社会支持 （Ｓ３） ３ ４４，４５，４６

总体 健康总体自测 ４ １８，３４，４７，４８

３２　健康画像构建方法

健康画像构建可分为３个阶段，每个阶段涉及
的数据源及技术、方法都不同。第１阶段为健康数
据采集，健康数据来源于病历信息、体检信息、访

谈和问卷调查等渠道，主要通过社会调查、健康管

理平台、移动健康软件和社交网络平台等途径获

取；第２阶段为健康特征提取，包括用户的基本属
性、生理特征、心理状况、行为习惯等，提取方法

有基于统计的方法、基于本体的方法以及基于机器

学习的方法，如聚类、分类、线性判别式分析模

型、集成学习、神经网络、向量空间模型、粒计算、

概念格等；第３阶段为健康画像生成与可视化，基于
数据挖掘与健康标签构建健康画像模型，借助个性化

图形整体刻画和直观展示个体健康状况，见图１。

图１　个体健康画像构建流程

４　标签提取与模型构建

４１　个体健康画像标签提取

４１１　生理健康标签　生理健康是人体生理功能
的正常状态。在生理学上，生理健康是指人体在进

行日常活动时，表现为精力充沛、反应迅速、不会

轻易感到精疲力竭，同时能够保持积极向上的心态

以及能够正常应对突发状况。

４１２　心理健康标签　心理健康是人体心理活动
的正常状态。在心理学中，心理健康是指心理的各

个方面及活动过程处于一种良好或正常的状态。心

理健康的理想状态是保持性格完好、智力正常、认

知正确、情感适当、意志合理、态度积极、行为恰

当、适应良好的状态。

４１３　社会健康标签　任何人都是社会人和组织
人，受周围环境制约和影响。社会健康主要体现在

社会适应能力，而社会适应能力是指人能够适应自

然以及社会环境，与社会中的其他人正常交往、正

常地进行思考性活动以及体力劳动，在遇到问题
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时，能够有个人的想法与思考，并具有独自解决的

能力。提取生理、心理和社会健康３个维度的健康
标签可以形成个体健康画像标签体系，见图２。

图２　个体健康画像标签体系

４２　个体健康画像标签权重赋值

个体健康画像标签权重采用熵权法赋值。对于

某项指标，可以用熵值来判断离散程度，其熵值越

小，指标的离散程度越大，该指标对综合评价的影

响 （即权重）就越大，如果某项指标的值全部相

等，则该指标在综合评价中不起作用。

　　由于不同个体的健康状况在不同标签上的体
现程度不同，即健康标签在个体健康画像的表现

上存在差异，必须对相应的健康标签权重进行赋

值。人口统计学变量采用属性值进行频率排序，

ＳＲＨＭＳ量表中的条目采用净推荐值量表 （ｎｅｔｐｒｏ
ｍｏｔｅｒｓｃｏｒｅ，ＮＰＳ）测量，正向评分条目由低到高
分别设置为０—１０共１１个等级，反向评分条目则
设置为１０—０递减，从而反映个体在不同健康状
况测量条目上的差异程度，以此确定个体健康画

像标签权重。

４３　个体健康画像模型构建

采集健康数据，提取健康特征形成健康画像

标签体系，即可完成个体健康画像模型构建。个

体健康画像模型构建一般分为 ４个步骤。首先，
以 ＳＲＨＭＳ细分指标为依据设计调查问卷，收集个
体健康信息。其次，对采集到的个体健康数据进

行特征提取以形成人体特征信息标签。再次，通

过因子分析识别关键特征因子，将采集到的个体

健康信息与其一一对应，并构建差异化的个体健

康画像模型。最后，使用 Ｐｙｔｈｏｎ中的 Ｐｙｅｃｈａｒｔｓ工
具，完成个体健康画像的雷达图可视化展示，见

图３。

图３　个体健康画像模型构建

５　实证研究

５１　问卷设计与数据采集

本文用于健康数据采集的调查问卷由 ４部分

构成：一是人口统计特征，包括性别、年龄段、

学历；二是生理健康信息，包括身体症状与器官

功能、日常生活功能、身体活动功能［２０］３个维度，

具体体现为视力、听力、睡眠等问题，其中与

ＳＲＨＭＳ量表中４、５、７条目对应的问题为负向评

分；三是心理健康信息，设置了正向情绪、心理

症状与负向情绪、认知功能［２２］３个维度的测量问
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题，其中与 ＳＲＨＭＳ量表中第 ２５—３０条目对应的
问题为负向评分；四是社会健康信息，从角色活

动与社会适应、社会资源与社会接触、社会支

持［２０］３个维度设置问题。除人口统计特征 ３个问
题之外，设置４８个问题从３个方面、９个维度进
行评分，其中负向评分１１个，分数设置为由１０—
０递减，最后所得量表总分即为生理、心理、社会
健康３方面的得分总和。问卷设计完成并测试无
误后，通过问卷星、ＱＱ、微信等渠道进行发放，
持续发放问卷 ６天，累计回收问卷 ２１８份，剔除
重复、异常较多的问卷，最终获得有效问卷

２０６份。

５２　人口统计特征和信效度分析

５２１　人口统计特征　利用 ＳＰＳＳ进行统计分析，
得到调查样本的人口统计特征：此次问卷调查男女

比例大致为４∶５，涉及多个年龄段，以１８～２５岁人
群为主体，受教育程度覆盖高中及以下、专科生、

本科生、硕士研究生、博士研究生等层次，调查样

本覆盖较全面，见表２。

表２　人口统计特征

人口统计学变量 类别 频次 百分比 （％）

性别　　　 男 ９１ ４４２

女 １１５ ５５８

年龄段　　 １８岁以下 １ ０５

１８～２５岁 １９９ ９６６

２６～３０岁 ４ １９

３１～４０岁 １ ０５

４０岁以上 １ ０５

受教育程度 高中及以下 ７ ３４

专科生 ２３ １１２

本科生 １７０ ８２５

硕士研究生 ４ １９

博士研究生 ２ １０

５２２　信效度分析　采用 Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓα信度指标
对变量内部一致性进行测量，实现信度检验，得到

可靠性统计结果。经过 ＳＰＳＳ统计分析可知，问卷
设计整体信度变量的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓα系数为 ０８９８，
大于 ０８；生理健康子量表、社会健康子量表的
Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓα系数均大于０８；心理健康子量表的
Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓα系数大于０７，说明测量问卷中样本
回答结果比较可靠，信度较高。

ＳＲＨＭＳ健康测试量表被广泛用于健康自测和健
康评价等方面，从生理、心理、社会健康３个维度
综合考虑医疗结局研究量表 （ｍｅｄｉｃａｌｏｕｔｃｏｍｅｓｓｔｕｄ
ｙ，ＭＯＳ）、健康信息交换 （ｈｅａｌｔｈｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎｅｘ
ｃｈａｎｇｅ，ＨＩＥ）、３６项健康调查简表 （３６－ｉｔｅｍ
ｓｈｏｒｔｆｏｒｍｏｆｈｅａｌｔｈｓｕｒｖｅｙ，ＳＦ－３６）等多种健康测试
量表中的内容，符合中国居民实际情况和文化背

景，具有较好的内容效度。

Ｂａｒｔｌｅｔｔ’ｓ球性检验用于检验相关矩阵中各变
量间的相关性，即检验各变量是否各自独立［２６］。

通过取样适当性 （Ｋａｉｓｅｒ－Ｍｅｙｅｒ－Ｏｌｋｉｎ，ＫＭＯ）
和 Ｂａｒｔｌｅｔｔ’ｓ球性检验发现，ＫＭＯ样本测度为
０８９９，大于 ０８，显著性小于 ０００１，说明变量
间的相互关联较紧密，相关性较强，变量适合进

行下一步因子分析。

验证性因子分析 （ｃｏｎｆｉｒｍａｔｏｒｙｆａｃｔｏｒａｎａｌｙｓｉｓ，
ＣＦＡ）是用于测量因子与测量项 （量表条目）之间

的对应关系是否与研究者预测保持一致的一种研究

方法［２９］。为了与预先划分的维度进行比较从而判断

维度划分的合理性，在对 ＳＲＨＭＳ１０进行分析时，
采用ＡＭＯＳ软件进行验证性因子分析［２８］，结果显

示，所有路径系数均具有统计学意义 （Ｐ＜００５），
除了ＳＲ１、ＳＲ４、ＳＲ６、ＳＲ７、ＳＲ１１对应条目外，
其余标准化因子载荷系数均大于０５。得到拟合优
度卡方自由度比值 （χ２／ｄｆ）为２１１１，小于３，比
较拟合指数 （ｃｏｍｐａｒａｔｉｖｅｄｉｔｉｎｄｅｘ，ＣＦＩ）为０８７１，
Ｔｕｃｋｅｒ－Ｌｅｗｉｓ指数 （ｔｕｃｋｅｒ－ｌｅｗｉｓｉｎｄｅｘ，ＴＬＩ）为
０８５９，均接近于１；近似误差均方根 （ｒｏｏｔ－ｍｅａｎ
－ｓｑｕａｒｅｅｒｒｏｒｏｆａｐｐｒｏｘｉｍａｔｉｏｎ，ＲＭＳＥＡ）为００７４，
小于００８，说明获得了较为满意的路径拟合结果，
见图４。
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图４　ＳＲＨＭＳ１０因子图及标准化路径系数

５３　常模计算

５３１　变量计算　３个子量表和健康自测量表总

分的理论最高分分别为１７０、１５０、１２０、４４０，理论
最低分均为０［３０］。量表总分由３个子量表得分相加
获得。将量表得分转换成百分制，百分制分 ＝ （原
始分－理论最低分）／（理论最高分－理论最低分）
×１００［２２］。得到本次样本量表总得分与ＰＳＨ、ＭＳＨ、
ＳＳＨ的得分分别为 （６６４８±９８９）分、 （７２９６±
１４０９）分、（５８４５±１１４０）分、（６７３４±１６８１）
分。量表９个维度得分分别为 Ｐ１（５５５０±１０５９）
分、Ｐ２（８４２１±２４９６）分、Ｐ３（８６１４±２２９４）分、
Ｍ１（７５００±１７９１）分、Ｍ２（４４２７±２２０９）分、Ｍ３
（６３９３±１７０９）分、Ｓ１（７２８９±１４４４）分、Ｓ２
（６３７９±２１２７）分、Ｓ３（６５８６±１９６０）分。
５３２　常模划界　为了对此次参与健康自测的人
群进行健康状态分类，直观评价居民个体健康状

况，采用正态分布法对常模进行划界，以量表得分

（ｘ±ｓ）和 （ｘ±０５ｓ）为分界点，将本次样本调查
对象的健康状况按照量表中变量的得分划分为以下

５种健康状态类型：［０，ｘ－ｓ）为健康很差，［ｘ－
ｓ，ｘ－０５ｓ）为健康较差，［ｘ－０５ｓ，ｘ＋０５ｓ）为
健康一般，［ｘ＋０５ｓ，ｘ＋ｓ）为健康较好，［ｘ＋ｓ，
１００］为健康很好［２０］，见表３。

表３　样本ＳＲＨＭＳ１０常模划界

量表 健康很差 健康较差 健康一般 健康较好 健康很好

ＰＳＨ ［０，５８８７） ［５８８７，６５９１） ［６５９１，８００１） ［８００１，８７０５） ［８７０５，１００］

ＭＳＨ ［０，４７０５） ［４７０５，５２７５） ［５２７５，６４１５） ［６４１５，６９８５） ［６９８５，１００］

ＳＳＨ ［０，５０５３） ［５０５３，５８９４） ［５８９４，７５７４） ［７５７４，８４１５） ［８４１５，１００］

总量表 ［０，５６５９） ［５６５９，６１５３） ［６１５３，７１４３） ［７１４３，７６３７） ［７６３７，１００］

５４　画像生成与可视化呈现

基于个体健康画像标签与模型以及 ＳＲＨＭＳ量
表采集数据，采用Ｐｙｔｈｏｎ的Ｐｙｅｃｈａｒｔｓ库对样本健康
数据进行可视化展示。通过雷达图将调查样本的平

均健康状况与测试者各维度对应的健康指标得分情

况进行对比，以表现测试者在不同健康状况维度的

得分差异，见图５。红色区域代表样本平均健康状
况，蓝色区域代表不同测试者的健康状况。图中测

试者１在 Ｐ２、Ｐ３、Ｓ１维度明显低于调查样本平均
得分，在Ｍ３维度得分略低于样本平均得分，而在
Ｐ１、Ｍ１、Ｍ２、Ｓ２、Ｓ３维度的得分高于样本平均得
分。因此，根据该个体健康画像可知，测试者１的
日常生活功能和身体活动功能 （如进食、睡眠、上

下楼、步行等）有一定障碍，角色活动与社会适应

方面存在一定问题，且在认知功能 （如注意力、思

维等）方面偏弱，如无法快速适应新环境，建议测

试者１针对相应症状寻求专家帮助或及时就医。
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图５　样本个体健康画像可视化展示

６　结语

本文主要基于 ＳＲＨＭＳ量表，从人口统计特征、

生理、心理、社会健康４个方面、９个维度构建了

个体健康画像标签。通过问卷调查采集样本健康数

据，计算变量得分，获得样本平均健康状况，并将

测试者与调查样本平均健康状况进行对比，采用雷

达图可视化展示个体健康画像。经过实证检验，具

有较好的适用性，且随着调查样本量的增加，结果

会更精准可靠。本文构建的个体健康画像模型可以

为居民自主健康管理提供科学有效的手段，更全

面、直观、准确地评价居民健康状态，为居民健康

管理和精准健康服务奠定基础。

但本研究也存在一定局限。首先是个体健康标

签体系还不全面，需要从生理、心理、行为和环境

健康等多个维度进行全面考察。其次是调查样本量

偏小，且以大学生群体为主。后续研究将考虑年

龄、受教育程度、职业、性别、婚姻状况、经济状

况、区域差异等因素，反映不同群体健康差异，从

而针对不同群体构建差异化健康画像。最后是标签

提取和模型构建还需要进一步完善。

居民个体健康画像研究在我国还处于起步阶

段，有极为广阔的拓展空间。本研究后续将进一步

考虑从生理、心理、行为和环境健康等多个维度、

采用多种方式构建居民个体健康标签体系，如基于

概念格或采取 Ｋ－ｍｅａｎｓ聚类方法、主成分分析法
等构建个体或群体健康画像模型，通过多源途径采

集居民健康数据，利用多种形式可视化展示健康画

像，如个性化图形、描述图表、标签云等。
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Ｊｏｕｒｎａｌｏｆｇｅｎｅｔｉｃｃｏｕｎｓｅｌｉｎｇ，２０１１，２０（５）：５１０－５２５．

１０　ＦＬＡＶＩＡＭＦ，ＦＥＥＲＯＷ Ｇ，ＡＭＹＬ，ｅｔａｌＶａｌｉｄａｔｉｏｎｏｆ

ｍｙｆａｍｉｌｙｈｅａｌｔｈｐｏｒｔｒａｉｔｆｏｒｓｉｘｃｏｍｍｏｎｈｅｒｉｔａｂｌｅｃｏｎｄｉｔｉｏｎｓ

［Ｊ］．Ｇｅｎｅｔｉｃｓｉｎｍｅｄｉｃｉｎｅ，２０１０，１２（６）：３７０－３７５．

１１　ＳＵＮＧＭ，ＭＡＲＣＩＣ，ＰＥＮＴＬＡＮＤＡＷｅａｒａｂｌｅｆｅｅｄｂａｃｋ

ｓｙｓｔｅｍｓｆｏｒｒｅｈａｂｉｌｉｔａｔｉｏｎ［Ｊ］．Ｊｏｕｒｎａｌｏｆｎｅｕｒｏｅｎｇｉｎｅｅｒｉｎｇ

ａｎｄｒｅｈａｂｉｌｉｔａｔｉｏｎ，２００５，１７（２）：１７－２９．

１２　ＯＦＯＲＩＭ，ＥＬＧＡＹＡＲＯ，ＡＳＳＯＣＩＳＥｍｐａｔｈｉｚｉｎｇｗｉｔｈ

ｍＨｅａｌｔｈＡｐｐｕｓｅｒｓｉｎａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｄｅｓｉｇｎ：ｅａｒｌｙ－ｓｔａｇｅｐｅｒｓｏ
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ｒｅｓｅａｒｃｈ［Ｃ］．Ｍｏｎｔｒｅａｌ：Ｔｈｅ２７ｔｈＡｎｎｕａｌＡｍｅｒｉｃａｓＣｏｎｆｅｒ

ｅｎｃｅｏｎＩｎｆｏｒｍａｔｉｏｎＳｙｓｔｅｍｓ（ＡＭＣＩＳ），２０２１．

１３　ＡＧＡＰＩＴＯＧ，ＳＩＭＥＯＮＩＭ，ＣＡＬＡＢＲＥＳＥＢ，ｅｔａｌＤＩＥ

ＴＯＳ：ａｄｉｅｔａｒｙｒｅｃｏｍｍｅｎｄｅｒｓｙｓｔｅｍｆｏｒｃｈｒｏｎｉｃｄｉｓｅａｓｅｓｍｏ

ｎｉｔｏｒｉｎｇａｎｄｍａｎａｇｅｍｅｎｔ［Ｊ］．Ｃｏｍｐｕｔｅｒｍｅｔｈｏｄｓａｎｄｐｒｏ

ｇｒａｍｓｉｎｂｉｏｍｅｄｉｃｉｎｅ，２０１８，１５３（２）：９３－１０４．

１４　李慧子，陈旭东，解卫军智能健康管理模式设计与实

现 ［Ｊ］．医学信息学杂志，２０１８，３９（９）：７－１１，３６．

１５　王莉婷基于服务设计理念的健康管理平台设计研究

［Ｄ］．广州：华南理工大学，２０２０．

１６　罗琴基于行为设计学的移动医疗系统设计研究 ［Ｄ］．

广州：华南理工大学，２０２０．

１７　常虹，周锋，卞建玲智慧医院的健康管理平台建设实

践 ［Ｊ］．信息与电脑，２０１９，３１（１９）：７２－７３．

１８　韩梅花，赵景秀基于 “用户画像”的阅读疗法模式

研究———以抑郁症为例 ［Ｊ］．大学图书馆学报，２０１７，

３５（６）：１０５－１１０．

１９　杨子良，赵自雄，张业武，等呼吸道传染病个案流行

病学画像标签体系构建研究 ［Ｊ］．医学信息学杂志，

２０２２，４３（４）：４６－５２．

２０　张红伟，郭莹，陈玲，等重大公共卫生事件环境下多

角色画像系统模型研究 ［Ｊ］．医学信息学杂志，２０２１，

４２（３）：１４－１９．

２１　张艳平大学新生自我意识与心理健康———基于自画像

分析 ［Ｊ］．社会心理科学，２０１５（８）：７１－７５．

２２　李颖智，熊敏江基于健康画像的大学生心理健康研究

［Ｊ］．科教导刊电子版 （上旬），２０２１（１０）：３６－３７．

２３　李岩，郭凤英，翟兴，等基于 ｊｉｅｂａ中文分词的在线

医疗网站医生画像研究 ［Ｊ］．医学信息学杂志，２０２０，

４１（７）：１４－１８．

２４　李倩，王艺霏，石建伟，等全科视角下社区健康画像

的理论与实践 ［Ｊ］．中华全科医学，２０２１，１９（１１）：

１７９７－１８０１．

２５　包培文，杨开轶，刘阳，等健康画像的方法、装置、

设备和系统：２０２１１０２４８３８７２［Ｐ］．２０２１－０４－０２．

２６　陈光毅人体健康指标实时监测系统 ［Ｄ］．哈尔滨：

哈尔滨理工大学，２０１７．

２７　新华网２０２０健康责任论坛在京举办全民中医健康指数

研究报告发布 ［ＥＢ／ＯＬ］．［２０２２－０８－０５］．ｈｔｔｐｓ：／／

ｂａｉｊｉａｈａｏｂａｉｄｕｃｏｍ／ｓ？ｉｄ＝１６８６３０５３６３１５９６２５１２６＆ｗｆｒ＝

ｓｐｉｄｅｒ＆ｆｏｒ＝ｐｃ．

２８　高矗群，张河川，罗松兰，等 ＳＲＨＭＳＶ１０在 ２０４８

例农村老年人中的应用研究 ［Ｊ］．中国全科医学，

２０２１，２４（１９）：２４１８－２４２２．

２９　黄冬娣，高钰琳，余淑仪，等产科医护人员母乳喂养

知信行调查量表的研制及信效度检验 ［Ｊ］．中国医药导

报，２０２１，１８（６）：７５－７９，９０．

３０　董晶，陈桂芳，张小芊，等外来支援抗疫医务人员心

理健康状况及社会支持调查 ［Ｊ］．心理月刊，２０２１，１６

（２）：
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２０２３年 《医学信息学杂志》征订启事

　　 《医学信息学杂志》是国内医学信息领域创刊最早的医学信息学方面的国家级期刊。主管：国家卫生健康委员会；

主办：中国医学科学院；承办：中国医学科学院医学信息研究所。中国科技核心期刊 （中国科技论文统计源期刊），

ＲＣＣＳＥ中国核心学术期刊 （武汉大学中国科学评价研究中心，ＲｅｓｅａｒｃｈＣｅｎｔｅｒｆｏｒＣｈｉｎｅｓｅＳｃｉｅｎｃｅＥｖａｌｕａｔｉｏｎ），美国 《化

学文摘》《乌利希期刊指南》及ＷＨＯ西太区医学索引 （ＷＰＲＩＭ）收录，并收录于国内３大数据库。主要栏目：专论，

医学信息技术，医学信息研究，医学信息资源管理与利用，医学信息教育等。读者对象：医学信息领域专家学者、管理

者、实践者，高等院校相关专业的师生及广大医教研人员。

２０２３年 《医学信息学杂志》国内外公开发行，每册定价：１５元 （月刊），全年１８０元。邮发代号：２－６６４，全国

各地邮局均可订阅。也可到编辑部订购：北京市朝阳区雅宝路３号 （１０００２０）医科院信息所 《医学信息学杂志》编辑

部；电话：０１０－５２３２８６７２，５２３２８６８６，５２３２８６８７。
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