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〔摘要〕　梳理信息素养、健康素养、健康信息素养３者内涵与关系，阐述健康信息素养测评工具、国内外
健康信息素养研究进展，分析我国研究现状、问题并提出建议，包括关注不同人群健康信息素养状况、开

发更多适用于普通人群与专科疾病患者的测评工具等方面。
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（项目编号：１６ＸＤ１４０３２００）；河南省高等学

校重点科研项目计划 “基于社会认知理论的

社区老年慢性病患者健康素养需求的预测模

型及干预研究”（项目编号：１９Ｂ３２００１４）。

１　引言

健康信息素养是２１世纪促进并维护公众健康
的决定性因素［１］，是居民健康及国家卫生水平的重

要评估指标，国内外学者对其理论与实践进行大量

研究。本文在梳理国内外健康信息素养相关文献基

础上，阐述信息素养、健康素养、健康信息素养的

内涵与关系，分析国内外健康信息素养研究进展，

以期为我国健康信息素养研究提供借鉴。

２　概念与内涵
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２１　概念

信息素养 （ＩｎｆｏｒｍａｔｉｏｎＬｉｔｅｒａｃｙ，ＩＬ）指个体对

信息的运用能力，包括认知、理解、鉴别和应用能

力［２］。个体健康信息素养水平可直接影响其健康状

况［３］。健康素养 （ＨｅａｌｔｈＬｉｔｅｒａｃｙ，ＨＬ）指个体获

取、理解、处理基本健康信息或服务、做出合理健

康决策的能力［４］，是信息素养概念在公共卫生领域

的延伸［５］。２００３年美国医学图书馆协会 （Ｍｅｄｉｃａｌ

ＬｉｂｒａｒｙＡｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ，ＭＬＡ）指出应将信息能力引入
健康素养研究中，将信息素养与健康素养相融合，

进而首次提出健康信息素养 （ＨｅａｌｔｈＩｎｆｏｒｍａｔｉｏｎＬｉｔ

ｅｒａｃｙ，ＨＩＬ）概念［６］，即个体获取、理解、应用健

康信息和服务，做出正确判断和决定，以维持、促

进自身健康的能力［７］。

２２　内涵

健康信息素养既具有信息素养的信息技能，又

涵盖健康素养的健康意识与行为。有学者［８］总结其

内涵如下：一是具备健康信息素养意识，能正确认

识健康信息需求；二是利用自身知识储备理解、获

取健康信息，鉴别可能的信息来源；三是甄别高质

量健康信息，判断健康信息质量与可用性；四是整

合自身知识储备，分析、理解信息；五是利用信息

做出健康决策，解决健康问题。在此基础上我国学

者［９］探讨健康信息素养内涵模型，认为可从６方面

进行概括：一是健康知识 （信息），是获取健康信

息素养的基础；二是健康信息需求，为民众日常与

特殊需求；三是健康信息观念 （理念），即健康信

息需求与意识；四是健康信息技能，是对健康信息

进行加工、处理的能力；五是健康信息利用能力

（健康行为），指通过应用健康信息达到自我实现的

健康行为；六是健康信息背景，是健康信息相关环

境的统称。以上两种对健康信息素养内涵的界定异

曲同工，但后者在强调前者所注重的自身能力的同

时指出关注健康信息背景的重要性，更为全面。综

合两种内涵界定可知，健康信息素养是信息素养与

健康素养两个概念的渗透与融合，既包含信息素养

中认知、理解、应用信息的能力，又涵盖健康素养

中处理信息、做出健康决策的能力。

３　测评工具

３１　概述

随着国内外学者对健康信息素养研究的深入，

发展出多种较成熟测评工具，广泛应用于各领域人

群健康信息素养水平测评。其中快速预测成人医学

素养测评工具 （ＲａｐｉｄＥｓｔｉｍａｔｅｏｆＡｄｕｌｔＬｉｔｅｒａｃｙｉｎ

Ｍｅｄｉｃｉｎｅ，ＲＥＡＬＭ）与成人功能性健康信息素养测

评工具 （ＴｈｅＴｅｓｔｏｆＦｕｎｃｔｉｏｎａｌＨｅａｌｔｈＬｉｔｅｒａｃｙｉｎＡ

ｄｕｌｔｓ，ＴＯＦＨＬＡ）长期被视为健康信息素养测评的

“金标准”，在测评领域起重要基础作用［１０］。

３２　国外测评工具

３２１　 快 速 预 测 成 人 医 学 素 养 测 评 工 具

（ＲＥＡＬＭ）　由Ｄａｖｉｓ等制订，用于测试个体英语阅

读、拼写常见医学术语的能力与知识文化水平。该

测评工具包含６６个与健康相关的单词，依难度升

序排列。参与者朗读时若发音正确且未任意更改单

词读音，则阅读正确，每单词计１分，共６６分。个

体健康信息素养水平分为低 （０～１８分）、中低

（１９～４４分）、中高 （４５～６０分）、高 （６１～６６分）

４档。该工具 Ｃｒｏｎｂａｃｈ′ｓα系数为 ０８０，效度

好［１１］，根据患者识得的医学术语数量计分，主要用

于临床患者健康信息素养水平测试，其结果可为社

区基础医疗保健与公共卫生评价提供参考［１０］。

３２２　成人功能性健康信息素养测评工具 （ＴＯＦ

ＨＬＡ）　由 Ｂａｋｅｒ等制订，用于测试个体对健康相

关文章的阅读理解能力、数字计算能力，即功能性

健康信息素养。该工具共６７个条目，包括１７道数

字计算题与５０道完型填空题［１１］。个体健康信息素

养水平分为低 （０～５９分）、中 （６０～７４分）、高

（７５～１００分）３档。该工具 Ｃｒｏｎｂａｃｈ＇ｓα系数为

０８８，效度好。Ｏｐａｌ等［１２］运用 ＴＯＦＨＬＡ测评了不

同患者的健康信息素养水平。

３２３　成人快速甄别健康信息素养测评工具

（ＳｈｏｒｔＴｅｓｔｏｆＦｕｎｃｔｉｏｎａｌＨｅａｌｔｈＬｉｔｅｒａ

ｃｙｉｎＡｄｕｌｔｓ，ＳＴＯＦＨＬＡ）　学者 Ｃｈｅｗ等以
·０３·
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ＴＯＦＨＬＡ为基础制定的缩写版本。该版本共４０个条
目，包括４道数字计算题、３６道完型填空题。个体

健康信息素养水平分为低 （０～５３分）、中 （５４～

６６分）、高 （６７～１００分）３档。该工具 Ｃｒｏｎｂａｃｈ＇ｓ

α系数为０６８，效度好［１１］。Ｙｏｎｇ［１３］曾应用ＳＴＯＦＨ

ＬＡ测评研究对象健康信息素养状况。

３２４　最新关键信息测评工具 （ｔｈｅＮｅｗｅｓｔ

ＶｉｔａｌＳｉｇｎ，ＮＶＳ）　由Ｗｅｉｓｓ等编制，用于测试

个体对食品营养标签的阅读理解与计算能力，共６

个条目，总分６分。０～１分表明健康信息素养较低

的可能性大 （５０％以上）；２～３分表示有健康信息
素养较低的可能；４～６分提示研究对象具备较高健

康信息素养。其 Ｃｒｏｎｂａｃｈ＇ｓα系数为 ０７６，效度

好［１１］，适合作为初级卫生保健对健康信息素养低的

人群进行快速筛查。ＭｃＣａｂｅ等［１４］曾用 ＮＶＳ测试爱

尔兰老年人阅读健康信息准确性，以此衡量其在营

养方面的健康信息素养水平。

３２５　健康信息素养活动量表 （ＨＡＬＳ）　由
Ｒｕｄｄ编制。该量表从健康提升、健康防护、疾病预

防、卫生保健、卫生系统利用 ５个领域进行计

分［１５］，相较于ＲＥＡＬＭ与 ＴＯＦＨＬＡ更具综合性［１６］。

Ｖａｎ［１７］等曾用其调查荷兰本土人口与土耳其人口健

康信息素养与初级卫生保健状况。以上５种健康信

息素养测评工具多注重测评个体的能性健康信息素

养，将医学信息阅读与理解能力作为衡量健康信息

素养水平的指标，是国外发展较为成熟、适用人群

广泛的测评工具。

３３　国内测评工具

３３１　概述　我国对健康信息素养测评研究尚处

于起步阶段。已有测评工具大多由国外翻译而来，

不完全适用于我国人群。居民健康信息素养虽日益

受关注，但我国除了２００８年［１８］、２０１２年［１９］、２０１３

年［２０］由原卫生部制定的全国城乡居民健康信息素养

监测问卷以外，其他较实用可靠的测评工具仅有健

康信息素养自评量表与居民健康信息素养问卷。

３３２　全国城乡居民健康信息素养监测问卷　由
原卫生部发布，从公共卫生视角在基本健康知识与

理念、健康生活方式与行为、基本技能、传染病防

治等１０个方面对健康信息素养进行评估［１０］。梁青

龙等［２１］曾运用２０１２年全国居民健康素养监测调查
问卷－ＨＩＬ部分调查经皮冠状动脉介入治疗 （Ｐｅｒ
ｃｕｔａｎｅｏｕｓＣｏｒｏｎａｒｙＩｎｔｅｒｖｅｎｔｉｏｎ，ＰＣＩ）术后患者的健
康信息素养状况。

３３３　健康信息素养自评量表　由王辅之等［２２］编

制，包含健康信息意识、获取、评价、健应用、道

德５个维度，共 ２９个条目；采用 Ｌｉｋｅｒｔ５级评分
法，评分越高表明个体健康信息素养水平越高。该

量表信效度良好，适用我国人群，值得推广使用。

目前已用于城乡居民［２３－２４］、大学生［２５］、疾病患

者［２６］等人群的健康信息素养调查。

３３４　其他测评工具　王刚等［２７］依据 《全国居民

健康素养调查问卷》改编制定了居民健康信息素养

问卷，共１０个条目，总分１３分。得分≥１０分则认
为具备健康信息素养。聂雪琼等［２８］在中国健康中心

制定的 《中国公众糖尿病防治素养调查问卷》基础

上编制健康信息素养问卷，用于测评个体获取、理

解、甄别 （网络）健康信息的能力。采用个体对自

身在日常生活中能否顺利获取、理解、甄别健康信

息等情况进行简短自评方式。

３３５　已有测评工具分析　我国已有健康信息素
养测评工具较为有限，且普适性测评工具未能涵盖

所有专科疾病领域测评维度，无法代替专科疾病患

者测评工具。虽已有学者着眼于专科疾病患者并制

定特异性健康信息素养测评工具，如姚志珍［２９］编制

《健康信息素养：脑卒中专病问卷》，用于测评脑卒

中患者与高危人群的健康信息素养状况，但适用于

专科疾病患者的特异性测评工具仍较少。

４　研究现状

４１　概述

健康信息素养是健康促进的关键［３０］，目前已有

研究多从理论角度探讨公众健康信息素养培养相关

问题，更多应用性研究则从调查不同人群健康信息

素养状况入手，分析影响因素、提出干预措施。

４２　理论性研究

健康信息素养是健康教育与健康促进理论的重
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要组成及目标，益于增加公众对健康与疾病的了

解，增强预防保健意识［３１］。基于此不少学者致力于

公众健康信息素养的培养研究。如 Ｙａｔｅｓ［３２］运用现

象学研究法从与信息素养关系入手，将健康信息素

养归纳为运用信息获取健康知识的７个阶段，为健

康信息素养培养内容确立提供参考。周晓英［３３］在综

述文献基础上对健康信息素养进行研究，认为健康

信息素养培养应重视信息来源及获取途径，通过分

析美国改善公众健康信息素养举措探讨我国应采取

的相应措施。郜鹏燕［３４］总结我国提升公众健康信息

素养研究中存在问题，建立公众健康信息素养内容

体系与教育体系，为健康信息素养培养提供借鉴。

４３　应用性研究

４３１　个体影响因素　现有研究表明个体性格、

文化程度、性别、年龄、生理及心理状况等是影响

健康信息素养的重要因素。有学者［３５］在调查青壮年

健康信息素养状况基础上指出外向型性格与文化程

度是健康信息素养的重要影响因素。Ｋｒｉｓｔｉｎａ［３６］认

为文化程度将直接影响健康信息资源获取。Ｎｉ

ｅｍｅｌ［３７］认为女性在健康信息获取方面较男性更为主

动，对健康信息关注度更高。但我国学者［２３］在调查

安徽省农村社区４５～６０岁居民与慢性病患者健康

信息素养状况［３８］的基础上提出女性健康信息素养水

平普遍低于男性。两种结论的差异可能与不同地区

女性社会地位、经济状况、文化程度不同有关。个

体健康信息素养水平随年龄增长呈递减趋势［２３，３８］，

因为相较于老年人，年轻人获取健康信息渠道更

多［３９］。个体生理及心理状况亦可对健康信息素养产

生一定影响，压力、抑郁、身体老化、慢性疾病的

功能限制等均可干扰个体获取信息、采取健康行

为［４０］。

４３２　社会影响因素　Ｋｒｉｓｔｉｎａ［３６］指出个体职业性

质、社会地位等可间接影响健康信息资源获取，可

能与不同职业性质、社会地位的人群获取健康信息

资源的便利程度、主动程度不同有关。经济状况影

响健康信息素养状况，有研究表明经济状况不同的

群体健康信息素养水平不同，家庭年收入高的人群

健康信息素养水平较高，可能与该人群更关注自身

健康问题、愿意为卫生保健投入更多资源有关［４１］。

居住方式与居住地区也是影响健康信息素养的重要

因素。李春红等［４２］在调查肝癌经颈静脉肝内门体静

脉分流术后病人的健康信息素养状况时发现独居患

者健康信息素养水平相对较低，可能与独居患者获

取健康信息途径受限有关。有学者通过调查发现城

市居民的健康信息素养水平明显高于农村居民，可

能与城市经济发展较迅速，卫生服务与信息资源较

充足，利于健康信息传播有关［４３－４５］。已有应用性

研究多在现状调查基础上分析健康信息素养的相关

影响因素，更深层次的研究如干预模型建立、干预

措施实施与评价等值得进一步探究，更多层面的影

响因素如家庭氛围、生活习惯等有待进一步分析。

５　发展与建议

５１　国内研究现状

我国健康信息素养研究开展相对较晚。２００５年

健康信息素养概念经相关教育人员引入国内［４６］，

２０１２年我国将健康信息素养纳入健康素养中实施首

次调查，国内相关研究较少［４７］，仍处于起步阶段。

随着我国对健康信息素养日益重视，近年来国内学

者相关研究取得进展：一是探究城乡居民、大学生

等人群健康信息素养状况，从一般人口学资料层面

分析相关影响因素，初步了解我国人群健康信息素

养水平，为其健康信息素养水平的进一步提升提供

依据，为后续更深层次研究奠定基础；二是译制相

关测评工具，开发健康信息素养自评量表、居民健

康信息素养问卷等测评工具，信效度良好，适用性

强，目前已广泛应用于相关研究，为我国人群健康

信息素养水平探究提供了有力工具；三是从一般人

口学资料层面分析健康信息素养的影响因素包括性

别、年龄、文化程度、经济状况、居住方式、居住

地区等，拓宽健康信息素养研究领域，为后续针对

性干预措施的制定提供依据。

５２　存在问题

一是目前研究对象有限，针对具体疾病患者，

如慢性病患者健康信息素养研究较少，研究对象范
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围有待拓宽，研究层次有待加深；二是适用于普通

人群的测评工具未能准确测评专科疾病患者健康信

息素养水平，适用于专科疾病患者的特异性健康信

息素养测评工具亟待开发；三是影响因素研究目前

仅局限于一般人口学资料，层面单一，其他层面影

响因素有待探究，促进健康信息素养水平提升的干

预措施有待完善。

５３　建议

一是可关注更多人群健康信息素养状况，如慢

性病患者、疾病高危人群、凶险疾病幸存者等，以

综合探究我国不同人群健康信息素养水平；二是在

参考国外测评工具的基础上开发更多适用于普通人

群与专科疾病患者的测评工具，以准确测评更多人

群的健康信息素养水平；三是探究更多层面的影响

因素，在分析相关影响因素基础上制定并实施针对

性干预措施。

６　结语

目前我国健康信息素养研究仍处于起步阶段。

我国学者应在充分了解健康信息素养研究进展的基

础上借鉴国外发展经验结合我国国情，开发更多具

有普适性与特异性的测评工具，对健康信息素养进

行更深层次探究。
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