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基于 ＭＧＷＲ 模型的西安手足口病发病影响因素
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摘要:目的　 在 ５ ｋｍ×５ ｋｍ 的空间网格尺度上探讨西安市手足口病发病与环境、社会经济因素等的关系ꎬ为区域

防控措施的制定提供依据ꎮ 方法　 收集 ２０１９ 年西安市手足口病报告发病率数据ꎬ应用空间自相关分析手足口病

空间分布特征ꎻ基于多尺度地理加权回归(ｍｕｌｔｉｓｃａｌｅ ｇｅｏｇｒａｐｈｉｃａｌｌｙ ｗｅｉｇｈｔｅｄ ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎꎬ ＭＧＷＲ)模型分析环境与

社会经济因素对手足口病发病的影响ꎬ并与普通最小二乘(ｏｒｄｉｎａｒｙ ｌｅａｓｔ ｓｑｕａｒｅｓꎬ ＯＬＳ)回归模型以及地理加权回

归(ｇｅｏｇｒａｐｈｉｃａｌｌｙ ｗｅｉｇｈｔｅｄ ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎꎬ ＧＷＲ)模型结果进行对比ꎮ 结果　 ２０１９ 年西安市手足口病年报告发病率为

１５７.９９ / １０ 万ꎬ在空间分布上存在正相关性(全局 Ｍｏｒａｎ̓ｓ Ｉ＝ ０.３４９ꎬＰ<０.００１)ꎮ ＭＧＷＲ 模型拟合度优于 ＧＷＲ 模型

和 ＯＬＳ 模型(ＭＧＷＲ:Ｒ２ ＝ ０.５３０ꎻ ＧＷＲ:Ｒ２ ＝ ０.４７３ꎻ ＯＬＳ:Ｒ２ ＝ ０.３２７)ꎮ 各影响因素的作用尺度存在一定差异ꎬ
ＧＤＰ、土地城镇化水平、平均气温等作用尺度较大ꎬ归一化植被指数(ｎｏｒｍａｌｉｚｅｄ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ ｖｅｇｅｔａｔｉｏｎ ｉｎｄｅｘꎬ ＮＤＶＩ)
作用尺度较小ꎮ ＧＤＰ 与手足口病报告发病率呈显著负相关ꎬ土地城镇化水平、平均气温与报告发病率呈显著正相

关ꎬＮＤＶＩ 在西安部分地区对手足口发病有显著负向影响ꎮ 结论　 环境与社会经济因素对手足口病发病有显著影

响ꎬ且各影响因素的作用存在空间差异ꎬ研究结果可为不同地区制定针对性的预防措施提供依据ꎮ
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Ｇｅｏｇｒａｐｈｉｃａｌｌｙ ｗｅｉｇｈｔｅｄ ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎꎻ Ｘｉ̓ａｎ

　 　 手足口病是一种常见的由肠道病毒引起的急

性传染病ꎬ以手部、足部、臀部皮肤以及口腔黏膜出

现皮疹或疱疹为典型临床症状ꎬ多发于 ０~５ 岁儿童

群体ꎬ多数患者症状较轻[１]ꎮ 因为该病传染性强、
传播速度快且尚无特效药物可用ꎬ所以疫情防控难

度较大ꎮ 自 ２００８ 年手足口病被列为丙类传染病进

行管理以来ꎬ该病在全国范围内每年的报告病例数

都在百万例以上[２]ꎬ２０１０ 年以后ꎬ发病率更是长期

居于我国法定传染病之首[３]ꎮ
研究证明手足口病分布存在空间聚集性[４￣５]ꎬ

且受到各种社会经济因素及环境因素的影响[６￣８]ꎮ
传统的线性回归模型不适于解决空间异质性问题ꎬ
地理加权回归( ｇｅｏｇｒａｐｈｉｃａｌｌｙ ｗｅｉｇｈｔｅｄ ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎꎬ
ＧＷＲ)模型[９] 在一定程度上能处理空间异质性问

题ꎬ但是所有自变量使用统一的带宽(即构建局部

回归时需要的周边数据点的数量)ꎬ没有充分考虑

各种 影 响 因 素 作 用 尺 度 的 不 同ꎮ Ｆｏｔｈｅｒｉｎｇｈａｍ
等[１０]对 ＧＷＲ 模型做了进一步优化ꎬ提出了多尺度

地理加权回归 (ｍｕｌｔｉｓｃａｌｅ ｇｅｏｇｒａｐｈｉｃａｌｌｙ ｗｅｉｇｈｔｅｄ
ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎꎬ ＭＧＷＲ)模型ꎬ此模型可以赋予各个自

变量独立的带宽ꎬ能更好地模拟自变量与因变量的

空间响应过程ꎬ识别不同影响因素的空间尺度效应ꎮ
目前ꎬＭＧＷＲ 模型在住宅价格和城市交通相关领域

的影响机制分析上应用比较多[１１￣１２]ꎬ也逐渐应用于

公共卫生领域[１３￣１４]ꎬ但在手足口病研究领域应用仍

较少ꎮ
同时ꎬ以往手足口病相关的流行病学研究多以

市、县作为基本地理单位[６ꎬ１５￣１６]ꎬ研究对象的计算处

理容易受到行政区划的不规则性的干扰ꎬ而空间网

格分析可以有效避免这种现象[１７]ꎬ此外ꎬ目前在更

精细空间规模上的相关研究较少ꎬ无法满足精准防

控的需求ꎮ 本研究以 ２０１９ 年手足口病数据为例ꎬ基
于西安市 ５ ｋｍ×５ ｋｍ 的空间网格尺度ꎬ利用 ＭＧＷＲ

模型对手足口病发病影响因素进行探究ꎬ为制定更

加精准的手足口病防控策略提供理论依据ꎮ

１　 资料与方法

１.１　 资料来源

２０１９ 年西安市全年的手足口病报告病例数据

来自中国疾病预防控制信息系统ꎻ调用百度地图

ＡＰＩ 获取报告病例现居地经纬度坐标ꎻ土地覆盖数

据来 源 于 ＣＬＣＤ１９９０￣２０１９ 年 全 国 土 地 覆 盖 数

据[１８]ꎬ以各个地理单位内不透水的土地占比反映土

地城镇化水平ꎻ２０１９ 年 ＧＤＰ 数据及人口数据来源

于资源环境科学与数据中心 ( ｈｔｔｐ: / / ｗｗｗ. ｒｅｓｄｃ.
ｃｎ / )ꎻ同期的平均气温数据及归一化植被指数(ｎｏｒ￣
ｍａｌｉｚｅｄ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ ｖｅｇｅｔａｔｉｏｎ ｉｎｄｅｘꎬ ＮＤＶＩ)数据来

源于国家地球系统科学数据中心(ｈｔｔｐ: / / ｗｗｗ.ｇｅｏ￣
ｄａｔａ.ｃｎ)ꎻ基础地图数据来自国家基础地理信息系统

(ｈｔｔｐ: / / ｗｗｗ.ｎｇｃｃ. ｃｎ / ｎｇｃｃ / )ꎬ利用 ＡｒｃＧＩＳ１０.８ 中

的渔网工具创建西安市 ５ ｋｍ×５ ｋｍ 的网格地图ꎮ
使用 ＡｒｃＧＩＳ１０.８ 中分区统计工具ꎬ对各网格内 ２０１９
年的病例数据、人口数据以及 ＧＤＰ 数据分别进行求

和计算ꎬ土地城镇化水平、归一化植被指数以及平均

气温等数据整理为各网格单位的年度均值ꎬ最后将

分区统计数据与网格地图连接建立地理信息数

据库ꎮ
１.２　 研究方法

１.２.１　 空间经验贝叶斯平滑

当空间单位内人口数较少时ꎬ病例数的变化会

引起发病率的较大变化ꎬ空间经验贝叶斯平滑可以

使可信度较低的估计向局部平均率靠近ꎬ减小不同

人口规模所造成的偏倚ꎬ减小数据的空间变异

性[１９]ꎮ 因此ꎬ使用空间经验贝叶斯平滑方法对各地

理单位的手足口病报告发病率进行空间平滑ꎮ
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１.２.２　 空间自相关

采用全局 Ｍｏｒａｎ̓ｓ Ｉ 分析空间经验贝叶斯平滑

之后的手足口病报告发病率的空间自相关性ꎮ 空间

自相关分析技术常用于度量区域内各观测值之间的

空间关联程度ꎬ通过对各观测值在研究区域内的分

布进行相关性分析ꎬ判断是否存在空间聚集性[２０]ꎮ
１.２.３　 ＧＷＲ 与 ＭＧＷＲ

基于方差膨胀因子 ( ｖａｒｉａｎｃｅ ｉｎｆｌａｔｉｏｎ ｆａｃｔｏｒꎬ
ＶＩＦ)检查自变量共线性问题ꎬ剔除 ＶＩＦ>１０ 的自变

量[２１]ꎮ 将最终变量纳入局部回归模型进行分析ꎮ
ＧＷＲ 模型将数据的空间位置信息考虑进回归模型

之中ꎬ解决了传统线性回归模型所不能处理的空间

异质性问题[９]ꎬ其公式如下:

ｙｉ ＝β０(ｕｉꎬｖｉ)＋∑
ｍ

ｋ ＝ １
βｋ(ｕｉꎬ ｖｉ)Ｘ ｉｋ＋εｉ

式中:(ｕｉꎬｖｉ)为第 ｉ 个网格处的坐标ꎬｙｉ 是网格 ｉ 处
的因变量ꎻＸ ｉｋ表示第 ｋ 个影响因子在网格 ｉ 处的观

测值ꎻβ０(ｕｉꎬｖｉ)为回归关系的截距项ꎻ网格 ｉ 处的第

ｋ 个自变量的回归系数由 βｋ(ｕｉꎬｖｉ)表示ꎬ基于核函

数得到ꎻεｉ 代表独立的随机误差项ꎮ
相较于 ＧＷＲ 模型ꎬＭＧＷＲ 模型最大的不同在

于带宽ꎬ带宽是指构建局部回归时需要的周边数据

点的数量ꎮ ＭＧＷＲ 为模型中的每个关系生成单独

的优化带宽ꎬ顾及到不同影响因素的作用尺度差异ꎬ
结果更具稳定性和普适性[２２]ꎮ 其公式如下:

ｙｉ ＝βｂωｏ(ｕｉꎬｖｉ)＋∑
ｍ

ｋ ＝ １
βｂωｋ(ｕｉꎬ ｖｉ)Ｘ ｉｋ＋εｉ

式中:βｂωｏ(ｕｉꎬｖｉ)为截距项ꎻｂωｋ 是模型为第 ｋ 个回

归关系校准的最优带宽ꎻ网格 ｉ 处的各个自变量的

回归系数由 βｂωｋ(ｕｉꎬｖｉ)表示ꎻεｉ 代表随机误差项ꎮ
在构建 ＭＧＷＲ 模型及 ＧＷＲ 模型时均对参数

进行标准化处理ꎬ选择自适应的 Ｂｉ￣ｓｑｕａｒｅ 函数作为

核函数ꎬ带宽优化采用交叉验证法(ｃｒｏｓｓ￣ｖａｌｉｄａｔｉｏｎꎬ
ＣＶ)ꎮ ＭＧＷＲ 模型中ꎬ以回归系数变化值小于 １×
１０－５作为判断模型收敛完成的标准ꎮ 通过计算修正

赤池信息准则(Ａｋａｉｋｅ̓ｓ ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ ｃｒｉｔｅｒｉｏｎ ｃｏｒｒｅｃ￣
ｔｅｄꎬ ＡＩＣｃ)、决定系数( ｃｏｅｆｆｉｃｉｅｎｔ ｏｆ ｄｅｔｅｒｍｉｎａｔｉｏｎꎬ
Ｒ２)以及残差平方和( ｒｅｓｉｄｕａｌ ｓｕｍ ｏｆ ｓｑｕａｒｅｓꎬ ＲＳＳ)
来评估模型拟合优度ꎮ
１.３　 统计学处理

采用 Ｇｅｏｄａ１.１６ 软件进行空间经验贝叶斯平

滑ꎻ采用 ＭＧＷＲ２.２ 软件实现 ＭＧＷＲ 模型、ＧＷＲ
模型以及 ＯＬＳ 模型的构建ꎮ 检验水准 α ＝ ０.０５ꎬ双
侧检验ꎮ

２　 结　 果

２.１　 描述性分析

２０１９ 年西安市手足口病报告病例数 １６ １２１ 例ꎬ
年报告发病率为 １５７.９９ / １０ 万ꎮ 所有地理单位对应的

影响因素数据的描述见表 １ꎮ ＧＤＰ、土地城镇化水

平、平均气温、ＮＤＶＩ 等因素的分布均存在区域差异ꎮ
表 １　 影响因素变量描述

Ｔａｂｌｅ １　 Ｄｅｓｃｒｉｐｔｉｖｅ ｓｔａｔｉｓｔｉｃｓ ｏｆ ｖａｒｉａｂｌｅｓ
变量 平均值 最小值 最大值 标准差

ＧＤＰ / (亿元) １９.４３３ ０.０４０ ８４７.７６４ ７１.４１５
土地城镇化水平 / ％ １２.８３８ ０.０００ ９９.１４７ ２１.３９４
平均气温 / ℃ １１.４８１ ０.３０７ １５.１１５ ３.１８３
归一化植被指数 ０.５１６ ０.２２４ ０.６８４ ０.１０８

２.２　 空间自相关分析结果

结果显示ꎬ全局 Ｍｏｒａｎ̓ｓ Ｉ 为 ０.３４９(Ｐ<０.００１ꎬ
Ｚ＝ １７.５７４)ꎬ说明 ２０１９ 年西安市手足口病发病存在

显著空间正相关ꎬ区域报告发病率存在空间聚集性ꎮ
２.３　 模型对比结果

多重共线性检验结果显示ꎬ所有自变量的 ＶＩＦ
值范围为 ２.１８８ ~ ４.８４３(ＧＤＰ:２.１８８ꎻ土地城镇化水

平: ４. ８４３ꎻ 平均气温: １. ７６５ꎻ 归一化植被指数:
３.７４７)ꎬ可认为自变量间多重共线性在可接受范围

内ꎮ 相较于 ＯＬＳ 模型和 ＧＷＲ 模型ꎬＭＧＷＲ 模型的

Ｒ２ 更高ꎬＡＩＣｃ 值及残差平方和也更低ꎬ说明 ＭＧＷＲ
模型能更好地解释各影响因素对手足口病报告发病

率的影响程度ꎬ见表 ２ꎮ
表 ２　 模型指标比较

Ｔａｂｌｅ ２　 Ｍｏｄｅｌ ｉｎｄｅｘ ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ
模型参数 ＯＬＳ ＧＷＲ ＭＧＷＲ
Ｒ２ ０.３２７ ０.４７３ ０.５３０
ＡＩＣｃ １ ６０９.０８４ １ ５１０.８５８ １ ４６８.４１０
ＲＳＳ ４４０.１２４ ３４４.９１３ ３０７.１８１

　 　 各个影响因素的带宽如表 ３ 所示ꎬＧＤＰ 的最优

带宽为 ５１０ꎬ土地城镇化水平的最优带宽为 ６５１ꎬ平
均气温的最优带宽为 ６５３ꎬ归一化植被指数作用尺

度较小为 ２４０ꎮ
表 ３　 ＧＷＲ 与 ＭＧＷＲ 模型各变量带宽

Ｔａｂｌｅ ３　 Ｂａｎｄｗｉｄｔｈ ｏｆ ｅａｃｈ ｖａｒｉａｂｌｅ ｆｏｒ ＧＷＲ ａｎｄ ＭＧＷＲ ｍｏｄｅｌｓ
变量 ＧＷＲ ＭＧＷＲ
截距 １５８ ４３
ＧＤＰ １５８ ５１０
土地城镇化水平 １５８ ６５１
平均气温 １５８ ６５３
归一化植被指数 １５８ ２４０

２.４　 影响因素分析结果

ＭＧＷＲ 模型结果显示(表 ４)ꎬＧＤＰ、土地城镇
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化水平以及平均气温等变量的回归系数整体显

著ꎬＮＤＶＩ 的回归系数局部显著ꎮ ＧＤＰ 与手足口病

报告发病率呈负相关关系ꎬ各地理单位回归系数

值差异较小ꎻ土地城镇化水平在整个地区内与手

足口病发病呈正相关关系ꎬ回归系数绝对值大于

其他因素ꎬ对手足口病报告发病率的影响更明显ꎻ
平均气温对整个地区的手足口病的报告发病率均

起着促进作用ꎻ各地理单位间 ＮＤＶＩ 回归系数值

差异相对较大ꎬ在部分地区对手足口病发病率具

有显著负向影响ꎮ
表 ４　 影响因素的 ＭＧＷＲ 参数估计结果统计

Ｔａｂｌｅ ４　 Ｓｔａｔｉｓｔｉｃｓ ｏｆ ｅｓｔｉｍａｔｉｏｎ ｒｅｓｕｌｔｓ ｏｆ ＭＧＷＲ ｆｏｒ ｆａｃｔｏｒｓ

变量
参数统计

最小值 最大值 平均值 标准差

显著系数比例

Ｐ<０.０５ / ％ ＋ / ％ － / ％
ＧＤＰ －０.４２３ －０.４０８ －０.４１５ ０.００４ １００.０００ ０.０００ １００.０００
土地城镇化水平 ０.９６３ ０.９８１ ０.９７１ ０.００５ １００.０００ １００.０００ ０.０００
平均气温 ０.１２２ ０.１６２ ０.１４２ ０.０１４ ９６.０２４ １００.０００ ０.０００
归一化植被指数 －０.２８３ ０.２７５ ０.０４３ ０.１７３ １６.８２０ ０.０００ １００.０００

　 　 Ｐ<０.０５ / ％:显著系数所占比例ꎻ＋ / ％:显著系数中正值占比ꎻ－ / ％:显著系数中负值占比ꎮ

３　 讨　 论

本研究在较精细的空间尺度上对 ２０１９ 年西安

市手足口病资料进行了全局空间自相关分析ꎬ发现

西安市手足口病报告发病率的分布具有空间自相关

性ꎮ 进一步使用 ＭＧＷＲ 模型探索了环境与社会经

济因素对手足口病发病的影响ꎬ该模型的优势在于

考虑到了不同因素的作用尺度差异ꎮ
ＭＧＷＲ 模型整体优于 ＧＷＲ 模型和 ＯＬＳ 模型ꎮ

ＭＧＷＲ 模型可以准确地区分具有高空间异质性的

参数表面和具有低空间异质性的参数表面ꎬ允许每

个参数表面具有不同程度的空间变化ꎬ因此该模型

能够通过每个自变量的不同带宽来指示不同关系如

何在不同的空间尺度上运行ꎬ并产生更准确的局部

参数估计[１０]ꎮ 带宽越大说明影响因素在不同区域

作用的差异越小ꎬ即回归系数值在各区域的差别越

小ꎮ 相较于 ＧＷＲ 模型ꎬＭＧＷＲ 模型结果更接近真

实情况的空间作用过程ꎬ进一步提高了模型拟合

度[１１]ꎬ可用于 ＨＦＭＤ 报告发病率影响因素的探索ꎮ
ＭＧＷＲ 模型结果显示ꎬＧＤＰ 与手足口病报告发

病率呈显著负相关ꎬ回归系数的空间差异不大ꎬ其影

响在空间上具有平稳性ꎮ 一般而言ꎬ经济水平高的地

区ꎬ公共卫生事业的发展会得到更多的物质保障ꎬ医
疗卫生条件及疾病防控措施也会更完善ꎬ人们的卫生

意识也更强ꎬ这些都有助于降低感染手足口病的可能

性ꎮ Ｈｅ 等[２３]在深圳开展的一项研究提示经济水平

的提升ꎬ一定程度上可以降低手足口病的感染风险ꎮ
相较于其他影响因素ꎬ土地城镇化水平在各区

域的回归系数绝对值较大ꎬ对手足口病报告发病率

的影响程度相对更大ꎬ表现为正向影响ꎬ影响在空间

上分布较平稳ꎮ 通常而言ꎬ土地城镇化水平高的地

区人口也更为密集ꎬ拥挤的环境以及人与人之间密

切接触会增加易感人群暴露于传染源的风险ꎬ促进

疾病的传播[２４]ꎮ 丘文洋等[２５] 在山东省进行的研究

也显示人工土地利用比例越高ꎬ手足口病发病风险

越高ꎮ 这提示我们ꎬ城镇化水平高且人口密集的地

区是手足口病防控的重点地区ꎬ尤其是发展较快但

卫生条件较差的城乡结合部ꎬ应投入更多的资源用

于疾病防控工作ꎮ
平均温度与手足口病发病存在正相关ꎬ影响在

空间上分布较平稳ꎮ 既往研究也发现温度的升高与

手足口发病率的上升有关[６ꎬ２６]ꎮ 可能是因为较高的

气温会增加易感人群接触感染者或者受污染环境的

机会ꎬ从而加快了疾病传播进程ꎬＬｕａｎ 等[２７] 的研究

也证实高温会使得手足口病传播速度加快ꎮ
以往的研究中ꎬ有关 ＮＤＶＩ 与手足口病关联的

研究较少ꎮ Ｃａｏ 等[２８] 在深圳进行的一项研究显示

植被密度与手足口病报告发病率的降低显著相关ꎮ
本研究发现 ＮＤＶＩ 对手足口病的影响在大部分地区

不显著ꎬ仅在部分区域表现为显著负相关ꎬ这种负相

关可能是因为高 ＮＤＶＩ 区居住人口较少ꎬ疾病传播

风险较小ꎬ这也提示我们在疾病防控上应更加关注

ＮＤＶＩ较低的城市地区ꎮ
本文存在一定局限性ꎮ ①研究为生态学研究设

计ꎬ难以避免混杂因素的影响ꎬ可能存在生态学谬

误ꎻ②考虑到新冠疫情流行对于国民经济、人口流动

的影响ꎬ为更准确分析社会经济因素对手足口病流

行的空间效应差异ꎬ选择采用新冠疫情之前的 ２０１９
年数据为例进行研究ꎬ结果可能对其他时段的代表

性不强ꎬ后续可进一步对多个时间段的数据进行分

析来提高结果的代表性ꎻ③研究中用到的环境因素

数据为年度均值ꎬ忽略了时间维度的波动ꎬ后续可从

更细时间尺度进行分析ꎻ④手足口的发病受多种因
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素的影响ꎬ如空气污染[２９]、疫苗接种[３０]、室内环境

因素[３１]等ꎬ本研究选取的影响因素较为局限ꎬ以后

应考虑更多方面的因素进行研究ꎮ
综上所述ꎬ２０１９ 年西安市手足口病报告发病率

分布存在空间聚集性ꎮ 相较于 ＧＷＲ 模型和 ＯＬＳ
模型ꎬＭＧＷＲ 模型在 ＨＦＭＤ 发病影响因素探索方

面表现更好ꎮ ＧＤＰ、土地城镇化水平、平均温度、
ＮＤＶＩ 等对手足口病发病的影响在不同地区存在差

异ꎬ研究结果有助于不同地区综合考虑发病情况及

影响因素效应ꎬ进一步改进防控措施ꎮ
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