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摘  要 

目的：分析我国五岁以下儿童死亡率，通过构建GM(1,1)灰色预测模型预测我国五岁以下儿童健康水平

的未来发展趋势，并对预测结果进行分析，以期为政府及相关部门提供政策依据。方法：根据2021年《中

国统计年鉴》相关数据，选取2016年~2020年五岁以下儿童死亡率作为指标，构建GM(1,1)灰色预测模

型，对我国2021~2025年五岁以下儿童死亡率的发展趋势进行预测分析。结果：根据各项指标所建立的

灰色预测模型后验差比值均小于0.35、模型平均相对误差均小于20%，模型精度较高、拟合度较好，可

用于短期预测；2020~2025年我国五岁以下儿童死亡率不断降低，分别为：6.923%、6.478%、6.062%、

5.672%、5.308%。城乡五岁以下儿童死亡率差距仍然过大，2021~2025年城乡差距分别为4.485%、

4.138%、3.818%、3.521%、3.246%。结论：政府及有关部门应做好幼童健康保障工作，终结可预防

的儿童死亡，同时解决新出现的儿童健康重点问题，精准施策，降低幼童死亡率；推进全民健康覆盖工

作，缩小城乡差距，解决城乡幼童保障工作不平等的问题；加快识别新型冠状病毒肺炎对幼儿形成的危

害，做好预防与保护工作。 
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Abstract 
Objective: To analyze the mortality rate of children under five years of age in China, to predict the 
future development trend of the health level of children under five years of age in China by con-
structing GM(1,1) gray prediction model, and to analyze the prediction results, in order to provide 
policy basis for the government and relevant departments. Methods: Based on the relevant data of 
the 2021 China Statistical Yearbook, the under-five mortality rate from 2016 to 2020 was selected 
as the indicator, and a GM(1,1) gray prediction model was constructed to predict and analyze the 
development trend of under-five mortality in China from 2021 to 2025. Results: The posterior er-
ror ratios of the gray prediction model established according to various indicators are less than 
0.35, the average relative error of the model is less than 20%, and the model accuracy is high and 
the fit degree is good, which can be used for short-term prediction. From 2020 to 2025, China's un-
der-five mortality rate will continue to decrease, respectively: 6.923%, 6.478%, 6.062%, 5.672%, 
and 5.308%, and the gap between urban and rural under-five mortality is still too large, and the 
gap between urban and rural areas from 2021 to 2025 is 4.485%, 4.138%, 3.818%, 3.521%, and 
3.246%, respectively. Conclusion: The government and relevant departments should do a good job 
in ensuring the health of young children, ending preventable child deaths, solving emerging key 
child health problems, and implementing precise policies to reduce child mortality. Promote uni-
versal health coverage, narrow the urban-rural gap, and address inequalities in safeguarding 
young children between urban and rural areas; Accelerate the identification of the harm caused by 
novel coronavirus pneumonia to young children, and do a good job in prevention and protection. 
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1. 引言 

儿童，是国家的希望和民族的未来，党的十八大以来，习近平总书记多次就未成年人保护工作作出

重要指示批示。习近平总书记指出：“让孩子们健康成长关系祖国和民族未来，也是每个家庭最大的愿

望和期盼[1]。”儿童健康是全民健康的基石，是衡量社会文明进步的标尺，是人类可持续发展的基础和

前提[2]。统计数据显示，2021 年，我国出生人口为 1062 万人，人口出生率仅为 7.52‰，出生人口数自

2016 年以来连续 5 年减少，出生率自 2020 年跌破 10‰之后继续下降，2021 年人口净增长仅 48 万人，

照此下去，我国将很快进入人口负增长时代[3]。 
《中华人民共和国国民经济和社会发展第十四个五年规划和 2035 年远景目标纲要》提出：“深入实

施儿童发展纲要，优化儿童发展环境，切实保障儿童生存权、发展权、受保护权和参与权。完善儿童健

康服务体系，预防和控制儿童疾病，减少儿童死亡和严重出生缺陷发生，有效控制儿童肥胖和近视，实

施学龄前儿童营养改善计划。保障儿童公平受教育权利，加强儿童心理健康教育和服务[4]。”儿童有着

天然的脆弱性与较强的依赖性，在其成长过程中存在诸多风险，五岁以下儿童有着最大的死亡风险。 
儿童死亡率显示着一个国家的未成年人健康保障工作水平。可持续发展目标设定“到 2030 年，消除

新生儿和 5 岁以下儿童可预防的死亡[5]”。自 1990 年以来，全球在降低儿童死亡率方面取得了重大进展，
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但每年还是有大量的儿童死亡；国家、地区之间五岁以下儿童死亡率存在极大的差距，保障幼儿健康水

平并不平衡。新冠肺炎疫情已具有大流行特征，新冠肺炎已经是一个儿童死亡的主要原因之一[6]。 

2. 灰色预测方法 

2.1. 模型选择 

灰色理论是研究和解决现实世界不确定性问题的主要方法之一，以 GM(1,1)模型为基础的灰色预测

模型是灰色理论的重要组成部分[7]。灰色预测是一种对含有不确定因素的系统进行预测的方法，相比于

其他预测方法，其优势在于可用灰色数学处理不确定量使之量化，然后充分利用已知信息寻求系统的运

动规律。五岁以下儿童死亡率具有不确定、小样本、贫信息的特点，可使用灰色数学处理使其量化，充

分利用已知数据来预测未来数据。 

2.2. 预测原理 

灰色预测通过鉴别系统因素之间发展趋势的相异程度进行关联分析，并对原始数据进行生成处理来

寻找系统变动的规律，生成有较强规律性的数据序列，然后建立相应的微分方程模型，从而预测事物未

来发展趋势的状况。灰色数列预测其用等时距观测到的反映预测对象特征的一系列数量值构造灰色预测

模型，预测未来某一时刻的特征量，或达到某一特征量的时间。 

2.3. 模型建立 

建立 GM(1,1)模型： 
第一步，对选取的指标进行级比检验确定选取模型的可行性。记原始数据为 x(0)，计级比值，级比值

公式为： 
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， 内，说明数据适合模型构建。 

第二步，构造累加序列制造规律。对原始数据进行累加并记为 x(1)，累加生成序列公式为： 
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累加生成序列里的第 k 个数，是原始序列前 k 个数相加之和。新的序列和年份的图像看起来像是一

条直线把这个“规律”用数学表达式写出来，就能求出 x(1)下一年的预测值；求出预测值后再将相邻两个

x(1)相减(累加生成序列的逆过程)，就能得到预测值。 

第三步，微分方程拟合新序列，构造新序列和年份的一阶微分方程。设 x(1)满足：
( )
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解出 a，u 就能预测出下一年的数值。 
第四步，利用最小二乘法求出未知参数，最小二乘法是使拟合函数求的值与已知数据的平方差最小。

把
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，根据累加生成序列公式可知 
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( ) ( ) ( ) ( )0 1x t ax t u+ =  
移项得 

( ) ( ) ( ) ( )0 1x t ax t u= − +  
得到方程后，用最小二乘法参数 a 和 u。方程矩阵形式 Y = BU，U 内包含所要求的 a 和 u，如下： 
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第五步，求解微分方程得出参数 a 和 u 的估计值，把 a，u 带入公式得到累加序列的预测值，并根据

累加序列公式求得原序列值的预测值结果，就能预测所求数值。 

2.4. 模型检验 

模型需要做拟合精度检验，模型拟合精度高，方可用于外推预测。检验指标：后验差比值 C，后验

差比值 C 可以验证灰色预测的精度，后验差比值越小，则说明灰色预测精度越高。一般后验差比值 C 值

小于 0.35 则模型精度高，C 值小于 0.5 说明模型精度合格，C 值小于 0.65 说明模型精度基本合格，如果

C 值大于 0.65，则说明模型精度不合格。符合率，即预测值与实际值相符合程度，用该年的预测值与实

际值的百分数表示相对误差值越小越好，一般情况下小于 20%即说明拟合良好。 

3. 预测的必要性分析 

基于儿童发展的角度。儿童，是祖国的希望民族的未来，保护儿童成长，是体现国家责任与担当的

重要工作。儿童基于当前时代发展成长，社会经济发展水平、幼儿健康保障水平是儿童健康成长的关键

因素；儿童是祖国未来发展的基石，保障儿童健康成长就是保障祖国的未来。我国很快进人口负增长时

代，保障每一位幼童的成长至关重要。五岁以下儿童死亡率作为衡量人群健康水平的敏感指标，其变化

情况不仅反映了全民健康水平，更在一定程度上反映了社会发展程度。 
基于保护与预防的角度。运用 GM(1,1)模型，对 2021~2025 年城市、农村儿童死亡率进行预测，有

利于分析儿童健康水平发展趋势，为幼儿健康保障工作的规划与发展提供政策参考依据。 

4. 五岁以下儿童死亡率预测 

4.1. 数据来源 

论文研究数据来自于 2021 年中国统计年鉴，选取 2016~2020 年五岁以下儿童死亡率作为预测指标，

在预测总体情况的基础上还将分别预测城市儿童与农村儿童死亡率。数据如表 1。 

4.2. 预测结果 

4.2.1. 合计预测结果 
使用 2016~2020 年所有五岁儿童死亡率为参数，构建 GM(1,1)模型。首先对指标进行级比检验。结
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果如表 2。 
 

Table 1. The mortality rate of children under the age of five 
表 1. 五岁以下儿童死亡率 

年份 
5 岁以下儿童死亡率% 

合计 城市 农村 

2016 10.2 5.2 12.4 

2017 9.1 4.8 10.9 

2018 8.4 4.4 10.2 

2019 7.8 4.1 9.4 

2020 7.5 4.1 8.9 
 

Table 2. Table of test results of the total mortality scale ratio 
表 2. 合计死亡率级比检验结果表 

索引项 原始值 级比值 

2016 10.2 - 

2017 9.1 1.121 

2018 8.4 1.083 

2019 7.8 1.077 

2020 7.5 1.04 
 

从上表分析可以得到，原序列的所有级比值都位于区间(0.717, 1.396)内，说明原序列适合构建灰色预

测模型。 
灰色模型构建。发展系数表示数列的发展规律和趋势，灰色作用量反映数列的变化关系。后验差比

值可以验证灰色预测的精度，后验差比值越小，则说明灰色预测精度越高。发展系数、灰色作用量、后

验差比值见表 3。 
 

Table 3. Grey Model Construction 
表 3. 灰色模型构建 

发展系数 a 灰色作用量 b 后验差比 C 值 

0.066 10.012 0.006 
 

分析数值，后验差比值为 0.006 小于 0.35，说明模型精度高。 
使用 GM(1,1)对现有结果进行预测，结果如下表 4。 

 
Table 4. Model fitting results 
表 4. 模型拟合结果 

索引项 原始值 预测值 残差 相对误差(%) 

2016 10.2 10.2 0 0 
2017 9.1 9.031 0.069 0.757 
2018 8.4 8.451 −0.051 0.602 
2019 7.8 7.907 −0.107 1.377 
2020 7.5 7.399 0.101 1.345 
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相对误差值越小越好，一般情况下小于 20%即说明拟合良好。模型平均相对误差为 0.816%，意味着

模型拟合效果良好。 
GM(1,1)模型预测结果如下表 5。 

 
Table 5. From 2021 to 2025 children under the age of five mortality prediction results 
表 5. 2021~2025 年五岁以下儿童死亡率预测结果 

预测年份 预测值 

2021 6.923 

2022 6.478 

2023 6.062 

2024 5.672 

2025 5.308 

 
五岁以下儿童死亡率模型拟合预测图，“见图 1”。 

 

 
Figure 1. Model fitting prediction graph of children under the age of five mortality rate 
图 1. 五岁以下儿童死亡率模型拟合预测图 

3.2.2. 城市儿童预测结果 
使用 GM(1,1)模型方法对 2021~2025 年五岁以下城市儿童死亡率进行预测，结果如下，表 6。 
后验差比值为 0.041，模型精度高。模型平均相对误差为 1.741%，意味着模型拟合效果良好。 

3.2.3. 农村儿童预测结果 
使用 GM(1,1)模型方法对 2021~2025 年五岁以下城市儿童死亡率进行预测，结果如下，表 7。后验差

比值为 0.001，模型精度高。模型平均相对误差为 0.38%，意味着模型拟合效果良好。 
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Table 6. Prediction results of the under-five urban child mortality model 
表 6. 五岁以下城市儿童死亡率模型预测结果 

预测年份 预测值 

2021 3.772 

2022 3.566 

2023 3.371 

2024 3.187 

2025 3.013 

 
Table 7. Prediction results of the under-five rural child mortality model 
表 7. 五岁以下农村儿童死亡率模型预测结果 

预测年份 预测值 

2021 8.257 

2022 7.704 

2023 7.189 

2024 6.708 

2025 6.259 

4. 结语 

对以上数据结果进行分析，可以得到两个明显的结论。第一，5 岁以下儿童死亡率呈现逐年下降的

趋势，但可以看到预测结果，至 2025 年仍然有 5.308%的儿童活不过 5 岁。据 2021 年中国统计年鉴，2020
年 0~4 岁人口总计 77,883,888 人，如此比例预示还有大量儿童将面临死亡风险。第二，我国城乡儿童死

亡率存在过大差距。至 2025 年，预测城市 5 岁以下儿童死亡率为 3.013%，农村为 6.259%，意味着我国

城乡幼童健康保障工作还存在巨大差距，2021~2025年城乡差距分别为 4.485%、4.138%、3.818%、3.521%、

3.246%。 
《儿童：提高存活率和增进福祉》中指出在全球范围内，肺炎、腹泻和疟疾等传染病，早产、出生

窒息和创伤，以及先天性畸形，仍是 5 岁以下儿童的主要死亡原因。《国家卫健委：2020 年全国婴儿死

亡率下降到 5.4》中提到我国儿童死亡率降低主要有三点原因：第一，儿童健康保护与发展工作取得成效。

全国建立了危重新生儿救治中心 3070 个，省级和地市级基本实现全覆盖，县级覆盖率达到 90%以上。为

了改善贫困地区儿童营养状况，实施了儿童营养改善项目。第二，扎实推进了儿童常见和重大疾病防治；

2020 年，0~6 岁儿童眼保健和视力检查覆盖率达到 91.8%，儿童血液病、恶性肿瘤医疗救治和保障得到

加强，儿童血液病、恶性肿瘤救治管理病种范围逐渐扩大；第三，疫情期间儿童新冠肺炎防治得到重视。

国家卫生健康委高度重视疫情期间儿童等重点人群的健康保护工作，第一时间制定印发了《关于做好儿

童和孕产妇新型冠状病毒感染的肺炎疫情防控工作的通知》。 
结合 GM(1,1)预测结果与目前时代发展现状，对于 0~5 岁儿童健康保障工作有以下三点建议： 
第一，加强幼童保障工作。有关部门应做好幼童健康保护工作，终结可预防的儿童死亡，同时解决

新出现的儿童健康重点问题，精准施策，降低幼童死亡率。有关部门应制定相关政策，针对降低儿童死

亡率制定本国的具体战略，并监测这方面的工作进展，加速推进幼儿健康保障工作。有关部门应优化幼

童健康服务体系建设、优化幼童健康资源的配置；提升幼儿健康机构的服务能力，实现幼儿健康服务人
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才队伍增量提质。 
第二，缩小城乡差距，重视农村基层儿童医疗健康服务，解决城乡幼童保障工作不平等的问题。缩

小差距，可以通过全民健康覆盖工作，使所有儿童都能获得基本卫生服务。应持续、高度关注农村地区

儿童健康问题，尤其是贫困地区儿童健康[8]。政府及有关部门应从目前现状出发聚焦儿童主要死因，找

准差距形成原因，并积极缩小差距制定相应的政策措施，提高儿童保健服务的可及性、覆盖面和质量，

提高农村地区基层卫生服务能力，将儿童需要转变为政策方向，落实农村儿童健康保障制度，联合社会

力量参与度，与家庭共同守护儿童健康成长，寻求公平与效率的最佳组合，降低农村儿童死亡率。 
第三，在新冠肺炎疫情全球大流行的时代，应加快识别危害幼童健康成长的新困境，并对儿童健康

进行精准化保障。应重视新冠肺炎疫情对儿童健康成长造成的新障碍，针对新冠肺炎疫情，相关部门应

做好精准化预防与保障工作。 
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