2014年吉林大学珠海学院数学建模竞赛赛题及注意事项
第二届数学建模竞赛时间为2014年12月1日—2014年12月7日，参赛队请在所附A题和B题中任选一道题作答，以参赛论文作为评价奖项的最终依据，论文提交截止时间为：12月7日晚23:00，论文提交信箱为：sxjmjz@163.com。逾期提交无效。
2、请将“论文首页”文档中的队员基本信息填写完整，并作为所提交论文的首页。要求各参赛队在提交电子版论文时，需自行按照统一要求在参赛队号的基础上生成“论文编号”。即在参赛队号前附加题号（A或B），在参赛队号后加下划线“_”和三个队员的姓名。

例如：参赛队001的三名同学张三、李四、王五选做了A题，相应的论文编号为：“A001_张三_李四_王五”。

3、竞赛期间参赛选手可以使用各种图书资料、计算机和软件，以及国际互联网上的资料。引用他人成果或其它公开资料（包括网上资料）必须按照规定的参考文献表述方式在正文引用处和参考文献列表中明确列出。正文引用处需用方括号标示参考文献的编号；引用书籍必须指出具体页码。参考文献需按照正文中的引用次序列出，具体格式如下：
1）书籍的表述方式为


[编号] 作者，书名：出版社，出版年份，引用处页码。

2）参考文献中期刊杂志论文的表述方式为


[编号] 作者，论文名，杂志名，卷期号：起止页码，出版年份。

3）参考文献中网上资源的表述方式为


[编号] 作者，资源标题，网址链接，访问时间（年月日）

4、竞赛题目为以往全国赛赛题，请大家不要去网上搜索相关范文，自己思考，独立完成。各队所提交的参赛论文将会进行“查重”检测，如发现抄袭现象，或出现多篇参赛论文雷同的情况，所有涉及的论文将被视为无效，不参加最后奖项评选，并通知参赛队员所在系。比赛结束后，我们将选择一些队伍进行答辩，答辩要求做ppt展示，主要展示自己做的思路，答辩时间自己讲8分钟，老师提问5分钟。
5、本次竞赛最终解释权属吉林大学珠海学院公共基础课教研中心数学教研室。
                               公共基础课教研中心

                                    2014年11月21日

2014年吉林大学珠海学院数学建模竞赛题目

（请先阅读“注意事项”）


A题:出版社的资源配置

出版社的资源主要包括人力资源、生产资源、资金和管理资源等，它们都捆绑在书号上，经过各个部门的运作，形成成本（策划成本、编辑成本、生产成本、库存成本、销售成本、财务与管理成本等）和利润。

某个以教材类出版物为主的出版社，总社领导每年需要针对分社提交的生产计划申请书、人力资源情况以及市场信息分析，将总量一定的书号数合理地分配给各个分社，使出版的教材产生最好的经济效益。事实上，由于各个分社提交的需求书号总量远大于总社的书号总量，因此总社一般以增加强势产品支持力度的原则优化资源配置。资源配置完成后，各个分社（分社以学科划分）根据分配到的书号数量，再重新对学科所属每个课程作出出版计划，付诸实施。

资源配置是总社每年进行的重要决策，直接关系到出版社的当年经济效益和长远发展战略。由于市场信息（主要是需求与竞争力）通常是不完全的，企业自身的数据收集和积累也不足，这种情况下的决策问题在我国企业中是普遍存在的。

本题附录中给出了该出版社所掌握的一些数据资料，请你们根据这些数据资料，利用数学建模的方法，在信息不足的条件下，提出以量化分析为基础的资源（书号）配置方法，给出一个明确的分配方案，向出版社提供有益的建议。

[附录]

附件1：问卷调查表；

附件2：问卷调查数据（五年）；

附件3：各课程计划及实际销售数据表（5年）；

附件4：各课程计划申请或实际获得的书号数列表（6年）；

附件5：9个分社人力资源细目。

B题: 艾滋病疗法的评价及疗效的预测
艾滋病是当前人类社会最严重的瘟疫之一，从1981年发现以来的20多年间，它已经吞噬了近3000万人的生命。

艾滋病的医学全名为“获得性免疫缺损综合症”，英文简称AIDS，它是由艾滋病毒（医学全名为“人体免疫缺损病毒”, 英文简称HIV）引起的。这种病毒破坏人的免疫系统，使人体丧失抵抗各种疾病的能力，从而严重危害人的生命。人类免疫系统的CD4细胞在抵御HIV的入侵中起着重要作用，当CD4被HIV感染而裂解时，其数量会急剧减少，HIV将迅速增加，导致AIDS发作。 


艾滋病治疗的目的，是尽量减少人体内HIV的数量，同时产生更多的CD4，至少要有效地降低CD4减少的速度，以提高人体免疫能力。

迄今为止人类还没有找到能根治AIDS的疗法，目前的一些AIDS疗法不仅对人体有副作用，而且成本也很高。许多国家和医疗组织都在积极试验、寻找更好的AIDS疗法。

现在得到了美国艾滋病医疗试验机构ACTG公布的两组数据。 ACTG320（见附件1）是同时服用zidovudine（齐多夫定），lamivudine（拉美夫定）和indinavir（茚地那韦）3种药物的300多名病人每隔几周测试的CD4和HIV的浓度（每毫升血液里的数量）。193A（见附件2）是将1300多名病人随机地分为4组，每组按下述4种疗法中的一种服药，大约每隔8周测试的CD4浓度（这组数据缺HIV浓度，它的测试成本很高）。4种疗法的日用药分别为：600mg zidovudine或400mg didanosine（去羟基苷），这两种药按月轮换使用；600 mg zidovudine加2.25 mg zalcitabine（扎西他滨）；600 mg zidovudine加400 mg didanosine；600 mg zidovudine加400 mg didanosine，再加400 mg nevirapine（奈韦拉平）。

请你完成以下问题：

（1）利用附件1的数据，预测继续治疗的效果，或者确定最佳治疗终止时间（继续治疗指在测试终止后继续服药，如果认为继续服药效果不好，则可选择提前终止治疗）。

（2）利用附件2的数据，评价4种疗法的优劣（仅以CD4为标准），并对较优的疗法预测继续治疗的效果，或者确定最佳治疗终止时间。

(3) 艾滋病药品的主要供给商对不发达国家提供的药品价格如下：600mg zidovudine 1.60美元，400mg didanosine 0.85美元，2.25 mg zalcitabine 1.85美元，400 mg nevirapine 1.20美元。如果病人需要考虑4种疗法的费用，对（2）中的评价和预测（或者提前终止）有什么改变。

