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	表1. 截至2020年2月29日，全国报告的新型冠状病毒肺炎病例数和模型估计的不同防控措施下病例数量
	图1. 2020年1月23日至2月29日和往年春运同期全国各地市人员流出趋势
	图2. 全国各地区报告的新冠肺炎疫情发病曲线（红色）和模型估计的流行曲线（蓝色）
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	图4. 截至2020年2月29日，全国内地省份各地市报告新冠肺炎病例的分布
	图5. 模型估计不同地区和不同防控措施下新冠肺炎疫情可能的发展趋势
	图6. 模型估计在不同的防控及时性和取消人员流动限制措施下新冠肺炎疫情可能的发展趋势
	橙色竖线表示武汉“封城”和全国开始逐步采取限制人员流动的时间。紫色竖线表示正月初一。蓝色表示在当前措施下的疫情趋势。呈现的模型估计曲线为中位数。自2月17日以来，全国逐步有序取消湖北省之外地区的人员流动限制措施。

