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专论：健康信息行为
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编者按：随着《“健康中国”２０３０规划纲要》《国务院办公厅关于促进“互联网 ＋医疗健康”发展的意见》
《健康中国行动（２０１９—２０３０年）》等政策文件相继发布，国民健康问题日益得到重视，与健康信息相关
的信息行为研究也受到学界关注。健康信息行为从信息行为基础上衍生而来，指个体通过互联网对健康

信息进行查询、获取、评价及利用的一系列行为。目前国内外健康信息行为研究主题包括健康信息发现、

健康信息采纳、健康信息评价和健康信息共享等方面。研究对象主要聚焦于大学生、科研人员、不同年龄

群体等，并不断延伸。健康信息行为研究情境也在不断拓展，互联网和移动互联网情境成为研究新视域，

基于社交媒体的健康信息行为备受关注。

本期专论着眼于健康信息规避、在线健康社区和移动健康等情境，所载论文详细阐述了健康信息规

避及其调节效应、游戏化设计对移动健康 Ａｐｐ用户心理和行为的影响作用以及抑郁倾向人群在线健康
社区参与行为特征，以期对国家推动“健康中国”计划和优化移动健康服务提供借鉴和参考。
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〔摘要〕　通过网络问卷实证分析验证健康信息规避在健康焦虑与健康促进行为间的调节效应，发现心理健

康信息规避、健康生活方式信息规避、养生保健信息规避、医疗卫生机构信息规避在健康焦虑对健康促进

行为的作用过程中具有负向调节效应。指出医疗卫生机构应加强健康信息宣传，减少健康信息规避的发生。

〔关键词〕　健康信息规避；健康焦虑；健康促进行为；调节效应

〔中图分类号〕Ｒ－０５８　　 〔文献标识码〕Ａ　　 〔ＤＯＩ〕１０３９６９／ｊｉｓｓｎ１６７３－６０３６２０２３０１００１

ＳｔｕｄｙｏｎｔｈｅＭｏｄｅｒａｔｉｎｇＥｆｆｅｃｔｏｆＨｅａｌｔｈＩｎｆｏｒｍａｔｉｏｎＡｖｏｉｄａｎｃｅｂｅｔｗｅｅｎＨｅａｌｔｈＡｎｘｉｅｔｙａｎｄＨｅａｌｔｈＰｒｏｍｏｔｉｏｎＢｅｈａｖｉｏｒｓ　
ＺＨＵＺｈｉｐｅｎｇ，ＮａｎｊｉｎｇＣｅｎｔｅｒｆｏｒＤｉｓｅａｓｅＣｏｎｔｒｏｌａｎｄＰｒｅｖｅｎｔｉｏｎ，Ｎａｎｊｉｎｇ２１０００３，Ｃｈｉｎａ；ＣＨＥＮＹｉｊｉｎ，ＳｃｈｏｏｌｏｆＥｃｏｎｏｍｉｃｓａｎｄＭａｎ

ａｇｅｍｅｎｔ，ＳｏｕｔｈＣｈｉｎａＮｏｒｍａｌＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙ，Ｇｕａｎｇｚｈｏｕ５１０００６，Ｃｈｉｎａ

〔Ａｂｓｔｒａｃｔ〕　Ｔｈｅｍｏｄｅｒａｔｉｎｇｅｆｆｅｃｔｏｆｈｅａｌｔｈｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎａｖｏｉｄａｎｃｅｂｅｔｗｅｅｎｈｅａｌｔｈａｎｘｉｅｔｙａｎｄｈｅａｌｔｈｐｒｏｍｏｔｉｏｎｂｅｈａｖｉｏｒｓｉｓｖｅｒｉｆｉｅｄ

ｔｈｒｏｕｇｈｔｈｅｅｍｐｉｒｉｃａｌａｎａｌｙｓｉｓｏｆｔｈｅｎｅｔｗｏｒｋｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅ．Ｉｔｉｓｆｏｕｎｄｔｈａｔｍｅｎｔａｌｈｅａｌｔｈｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎａｖｏｉｄａｎｃｅ，ｈｅａｌｔｈｙｌｉｆｅｓｔｙｌｅｉｎｆｏｒｍａ

ｔｉｏｎａｖｏｉｄａｎｃｅ，ｈｅａｌｔｈｃａｒｅｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎａｖｏｉｄａｎｃｅａｎｄｍｅｄｉｃａｌｉｎｓｔｉｔｕｔｉｏｎｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎａｖｏｉｄａｎｃｅｈａｖｅｎｅｇａｔｉｖｅｍｏｄｅｒａｔｉｎｇｅｆｆｅｃｔｏｎｔｈｅ

·２·

医学信息学杂志　２０２３年第４４卷第１期　　　　　　　　　　　　　ＪＯＵＲＮＡＬＯＦＭＥＤＩＣＡＬＩＮＦＯＲＭＡＴＩＣＳ　２０２３，Ｖｏｌ．４４，Ｎｏ．１



ｅｆｆｅｃｔｏｆｈｅａｌｔｈａｎｘｉｅｔｙｏｎｈｅａｌｔｈｐｒｏｍｏｔｉｏｎｂｅｈａｖｉｏｒｓ．Ｉｔｉｓｐｏｉｎｔｅｄｏｕｔｔｈａｔｍｅｄｉｃａｌｉｎｓｔｉｔｕｔｉｏｎｓｓｈｏｕｌｄｓｔｒｅｎｇｔｈｅｎｈｅａｌｔｈｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎｐｕｂ

ｌｉｃｉｔｙａｎｄｒｅｄｕｃｅｔｈｅｏｃｃｕｒｒｅｎｃｅｏｆｈｅａｌｔｈｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎａｖｏｉｄａｎｃｅ．

〔Ｋｅｙｗｏｒｄｓ〕　ｈｅａｌｔｈｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎａｖｏｉｄａｎｃｅ；ｈｅａｌｔｈａｎｘｉｅｔｙ；ｈｅａｌｔｈｐｒｏｍｏｔｉｏｎｂｅｈａｖｉｏｒ；ｍｏｄｅｒａｔｉｎｇｅｆｆｅｃｔ

１　引言

健康信息泛指与疾病、营养和养生等身心健康

相关的信息［１］。当前，健康信息搜寻现象日益普遍

并成为研究热点。然而，与之相伴而生的健康信息

规避并未引起学界重视。健康信息规避是指在健康

相关任务情境下阻止或延迟信息获取、处理和利用

的行为［２］。当前研究仅聚焦健康信息规避的影响因

素，未关注健康信息规避在健康行为间的调节作

用。事实上，健康信息规避调节作用研究具有重要

价值，既能丰富健康信息行为与健康行为关系的理

论，又可以促进居民健康行为的改善。

健康焦虑是指对身体某种症状过度关注或对可

能患有某种严重疾病过分担心［３］。健康促进行为是

一种积极主动提高个人健康水平的方法，其正确评

估将有助于促进健康生活［４］。相关研究表明，健康

信息行为可以反映健康焦虑水平［５］。健康焦虑影响

健康促进行为［６］，健康信息行为对健康促进行为具

有调节作用［７］。作为健康信息行为的一种，健康信

息规避损害行为人的健康利益［８］，此外也受到焦虑

的正向影响［９］。综上，健康焦虑、健康信息规避、

健康促进行为密切相关。本研究提出健康信息规避

在健康焦虑对健康促进行为的影响中具有调节作用

的假设，旨在验证健康信息规避与健康行为间的关

联，指导健康教育开展。

２　对象与方法

２１　研究对象

采取方便抽样的调查方法，通过腾讯问卷平台，

面向国内成年网民发放网络调查问卷。微信或 ＱＱ

基本覆盖国内成年网民，所以这种问卷分发方式在

一定程度上能保证收集样本多样性［１０］。问卷调查类

研究样本数量应为其研究变量的１０～２０倍［１１］，本

研究涉及变量１３个，为了减小误差，预计获得３６０
份问卷。２０２２年３—４月共回收４２８份问卷，剔除
无效问卷后得到３７４份有效问卷，有效问卷回收率
８７４％。

２２　调查工具

２２１　个人基本信息调查问卷　包含性别、年龄、
受教育程度、居住地性质与个人月收入５个条目。
２２２　健康信息规避问卷　健康信息包含疾病信
息等 ６类［１２］。在此分类基础上结合信息规避量

表［１３］自制健康信息规避问卷，包含６个条目：（１）
会回避有关疾病预防、诊断、治疗的信息。（２）会
回避心理健康信息。 （３）会回避健康生活方式信
息。（４）会回避养生保健信息。（５）会回避有关医
疗卫生政策的信息。（６）会回避有关医疗卫生机构
的信息。本部分问卷均采用李克特４点计分 （１－
从不、２－有时、３－经常、４－总是），得分越高表
明健康信息规避程度越高。Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓα为０８１１。
２２３　健康促进生活方式量表　健康促进生活方
式量表 （ｈｅａｌｔｈｐｒｏｍｏｔｉｎｇｌｉｆｅｓｔｙｌｅｐｒｏｆｉｌｅ，ＨＰＬＰ）是
测量健康促进行为的工具。本研究采用曹文君［４］修

订的量表。该量表包含人际支持、压力处置、自我

实现、活力、健康责任、营养行为６个维度、３６个
条目。采用李克特４点计分，得分越高表明参与健康
促进行为频次越高，生活方式越健康。Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓα
为０８６１。
２２４　健康焦虑量表　健康焦虑量表 （ｓｈｏｒｔ
ｈｅａｌｔｈａｎｘｉｅｔｙｉｎｖｅｎｔｏｒｙ，ＳＨＡＩ）能够测量居民健康
焦虑程度。采用袁勇贵等［１４］修订的中文版量表，包

含１８个条目。采用李克特４点计分，得分越高表明
焦虑程度越高。Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓα为０９１８。

２３　统计学方法运用

利用ＳＰＳＳ２４０软件对样本基本情况进行描述
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性统计分析，对健康焦虑等 ８个变量进行 Ｐｅａｒｓｏｎ
相关分析。以人口学特征为自变量，健康信息规

避、健康促进行为为因变量进行独立样本 Ｔ检验、
单因素方差分析。通过Ｐｒｏｃｅｓｓ３４分别对６类健康
信息规避在健康焦虑与健康促进行为中的调节效应

进行简单效应分析，根据分析结果绘制简单斜率

图。检验水准α为００５。

表１　一般人口学特征

变量 类别 百分比 （％）
性别 男 ５５９

女 ４４１
年龄 （岁） １８～２４ ３５３

２５～３４ ４４１
３５～４４ １１８

≥４５ ８８
受教育程度 初中及以下 ２９

高中／职高／中专 １７６
大学本科及以上 ７９４

居住地 城镇 ７６５
农村 ２３５

个人月收入 （元） ＞８０００ ２０６
５００１～８０００ ４４１
３０００～５０００ １１８
＜３０００ ２３５

３　结果

３１　基本情况

样本的部分结构接近 ２０２１年中国网民整体结
构［１５］，见表１。

３２　健康信息规避、健康促进行为的人口学特征
差异

　　为检验网民健康信息规避、健康促进行为的组
间差异，分别以性别、居住地为自变量进行独立样

本Ｔ检验，以年龄、受教育程度和个人月收入为自
变量进行单因素方差分析。根据分析结果，健康信

息规避在性别、受教育程度、居住地性质、个人月

收入差异上有统计学意义。其中，女性网民规避程

度高于男性，大学本科及以上学历网民规避程度高

于其他学历群体，农村网民规避程度高于城镇网

民。健康促进行为在年龄、居住地性质差异上有统

计学意义。其中，１８～２４岁网民健康促进行为优于
４５岁及以上网民，城镇网民健康促进行为优于农村
网民，见表２。

表２　健康信息规避、健康促进行为在一般人口学特征上的差异比较 （ｎ＝３７４）

变量 类别
健康信息规避 健康促进行为

得分 （±ｓ） ｔ／Ｆ Ｐ 得分 （±ｓ） ｔ／Ｆ Ｐ

性别 男 ８８４±２９１ １１００３ ００１０ ４７８４±８８５ １５５６ ０２１３

女 ９９３±３４５ ４９１３±１１１８

年龄 （岁） １８～２４ ９８３±３１４ ２３９７ ００６８ ４６９２±１１４２ ２９７２ ００３２

２５～３４ ９１３±３２９ ４８４０±８７８

３５～４４ ９２５±３９４ ５０２５±１１９８

≥４５ ８３３±０４８ ５２００±２１９

受教育程度 初中及以下 ８０１±１１１ ３９６７ ００２０ ５５００±０９１ ２５４０ ００８０

高中／职高／中专 ８５０±２７１ ４８５０±３５３

大学本科及以上 ９５６±３３２ ４８１５±１０９７

居住地 城镇 ８９２±２７５ １９９９２ ＜０００１ ４９４２±８８５ １２９６３ ＜０００１

农村 １０６３±４１１ ４５１３±１２３８

个人月收入 （元） ＞８０００ １０１４±３５９ ４３２７ ００５０ ５０４３±１３４５ １５９９ ０１８９

５００１～８０００ ８７３±２８０ ４７９３±６３６

３０００～５０００ １０００±３４３ ４６７５±２１９

＜３０００ ９３８±３２６ ４８３８±１３５０

　　注：表示Ｐ＜００５，表示Ｐ＜００１，表示Ｐ＜０００１。
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３３　健康焦虑、健康信息规避与健康促进行为相
关性分析

　　对健康焦虑、健康信息规避及其６个维度、健

康促进行为进行 Ｐｅａｒｓｏｎ相关分析可知，健康焦虑
与健康信息规避及其６个维度均呈显著正相关，与
健康促进行为呈显著负相关。健康信息规避及其６
个维度均与健康促进行为呈显著负相关，见表３。

表３　健康焦虑、健康信息规避与健康促进行为的相关矩阵

变量 １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ ８ ９
１健康焦虑 １ － － － － － － － －
２疾病信息规避 ０５２７ １ － － － － － － －
３心理健康信息规避 ０２７７ ０６１７ １ － － － － － －
４健康生活方式信息规避 ０２６８ ０４０７ ０４５６ １ － － － － －
５养生保健信息规避 ０１０２ ０１７２ ０３７５ ０３９１ １ － － － －
６医疗政策信息规避 ０２３２ ０３６２ ０３３６ ０４５０ ０５２６ １ － － －
７医疗卫生机构信息规避 ０２４４ ０３４１ ０２２０ ０３１６ ０４５０ ０５２６ １ － －
８健康信息规避 （总） ０３７２ ０６４６ ０６６３ ０６６６ ０６６６ ０８６２ ０７８５ １ －
９健康促进行为 －０４０８ －０３８４ －０５２１ －０３９９ －０３５５ －０４１７ －０３８６ －０５６５ １

　　注：表示Ｐ＜００５，表示Ｐ＜００１。

３４　健康信息规避在健康焦虑与健康促进行为间
的调节作用

　　采用Ｈａｙｅｓ编制的 Ｐｒｏｃｅｓｓ程序中的 Ｍｏｄｅｌ１来
检验健康焦虑与健康信息规避的交互作用对健康促

进行为的影响。以健康焦虑为自变量，以疾病信息

规避等６类健康信息规避为调节变量，以人口统计
学特征为控制变量检验调节效应。

根据检验结果，在健康焦虑对健康促进行为的

作用过程中，健康焦虑分别与心理健康信息规避、

健康生活方式信息规避、养生保健信息规避、医疗

卫生机构信息规避的交互项达到显著水平，见表４。

表４　健康焦虑与健康信息规避的交互作用对健康促进行为的影响

项目
健康促进行为

△Ｒ２ Ｆ β ｔ Ｐ
健康焦虑×疾病信息规避 ０００１ ０２７２６ －００４９ －０５２２ ０６０２
健康焦虑×心理健康信息规避 ００８２ ５３２８１ －００６３ －７２９９ ０００１

健康焦虑×健康生活方式信息规避 ０１７３ １１２４９８５ －１２８９ －１０６０７ ０００１

健康焦虑×养生保健信息规避 ０１０７ ６２９５４ －０６２１ －７９３４ ０００１

健康焦虑×医疗政策信息规避 ００７１ ４０３８８ －０２０３ －１６５９ ００９８
健康焦虑×医疗卫生机构信息规避 ００９１ ５１１０６ －０４８２ －７１４９ ０００１

　　注：表示Ｐ＜０００１。

　　根据简单效应检验结果，心理健康信息规避负
调节健康焦虑对健康促进行为的影响，在高心理健

康信息规避组，健康焦虑显著负向影响健康促进行

为 （ｓｉｍｐｌｅｓｌｏｐｅ＝－０９０３，ｔ＝－１００９８，Ｐ＜
０００１）；健康生活方式信息规避负调节健康焦虑对
健康促进行为的影响，在高健康生活方式信息规避

组，健康焦虑显著负向影响健康促进行为 （ｓｉｍｐｌｅ
ｓｌｏｐｅ＝－１４８３，ｔ＝－１３２０１，Ｐ＜０００１）；养生保
健信息规避负调节健康焦虑对健康促进行为的影

响，在高养生保健信息规避组，健康焦虑显著负向

影响健康促进行为 （ｓｉｍｐｌｅｓｌｏｐｅ＝－１０８８，ｔ＝
－１１９２６８，Ｐ＜０００１）；医疗卫生机构信息规避负
调节健康焦虑对健康促进行为的影响，在高医疗卫

生机构信息规避组，健康焦虑显著负向影响健康促

进行为 （ｓｉｍｐｌｅｓｌｏｐｅ＝－０９７７，ｔ＝－１０４５，Ｐ＜
０００１）。其中，健康生活方式信息规避的负调节效
应最强，见图１。
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图１　４类健康信息规避的简单效应检验

４　讨论

４１　健康信息规避、健康促进行为在城乡网民间
差异显著

　　城镇网民与农村网民的健康信息规避与健康促
进行为均存在差异。就健康信息规避差异而言，农

村网民规避程度高于城镇网民。这可能是因为城乡

健康教育工作开展情况存在差距，农村健康教育工

作难以落实，农村居民普遍持有重临床、轻预防的

思想［１６］，对于健康信息的接受度有限。就健康促进

行为差异而言，城镇网民健康促进行为优于农村网

民。已有研究证实城乡居民在健康认知、健康行为

方面存在差异［１７］。这可能是由城乡健康教育覆盖

率、接受率等差异造成的。综上，健康教育水平差

异可以在一定程度上解释城乡居民健康信息规避与

健康促进行为的差异。

４２　健康焦虑、健康信息规避与健康促进行为存
在关联

　　健康焦虑与健康信息规避呈显著正相关。网民
健康焦虑程度越高越倾向于规避健康信息。尽管健

康焦虑会引发健康信息搜寻行为，但个体会因为选

择性注意某类信息而处于信息结构失衡状态［１８］，绝

大多数健康信息因而被规避。健康焦虑与健康促进

行为呈显著负相关。网民健康焦虑程度越高健康促

进行为越消极。这是因为健康焦虑是夸大正常的躯

体感觉或意识而造成的心理疾病，会对个体的心

理、躯体与行为产生不同程度影响［１９］。健康信息规

避与健康促进行为呈显著负相关。网民越倾向于规

避健康信息，健康促进行为就越消极。相关研究表

明健康信息规避影响健康行为与身体状态［２０］。这可

能是因为健康信息规避不利于健康知识接收，而健

康知识又正向影响健康生活方式与行为［２１］。综上，

网民健康焦虑程度越高，健康信息规避倾向越明

显，健康促进行为越消极。

４３　健康信息规避具有调节效应

４３１　负向调节效应　心理健康信息规避、健康

生活方式信息规避、养生保健信息规避、医疗卫生

机构信息规避在健康焦虑对健康促进行为的影响中

发挥负向调节作用。这一方面再次印证信息行为对

于健康行为的影响，与已有研究结论基本一致［２２］；

另一方面充分体现心理健康、健康生活方式、养生

保健与医疗卫生机构信息内容对于促进居民健康生

活的重要价值。健康信息影响大众健康观念、健康

手段，具有重要引导作用［２３］，而健康信息内容则是

健康信息传播与接收的关键影响因素［２４］。在上述４
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类健康信息规避中，健康生活方式信息规避的调节

效应最强。这可能是因为健康生活方式信息具有健

康促进的实用价值，能促进个体发现自身健康问

题、纠正错误认知并建立健康生活习惯［２５］。在健康

焦虑影响下，规避此类信息更不利于健康促进行为

的改善。

４３２　疾病信息规避、医疗政策信息规避调节效

应不显著　可能是因为这两类信息普遍不受重视、

需求程度不高。就疾病信息而言，重临床、轻预防

是我国现有医疗体系主要模式，公众很少关注疾病

预防和个人健康管理［２６］，所以疾病信息较少受到关

注。就医疗政策信息而言，一般网民缺少了解医疗

政策的动力［２７］，医疗政策信息需求不强烈。综上，

心理健康信息规避等４类健康信息规避是健康促进

行为的重要调节变量，在与健康焦虑的交互作用下

负向影响健康促进行为。

５　结语

本研究揭示了城乡网民健康信息规避、健康促进

行为差异，挖掘健康焦虑、健康信息规避与健康促进

行为的关联，验证了健康信息规避对健康焦虑与健康

促进行为的调节效应。有关部门应进一步统筹城乡医

疗卫生资源，缩小城乡健康教育水平差距。医疗卫生

机构应重视健康焦虑、健康信息规避对于健康促进行

为的消极影响，通过在健康教育活动中融入健康信息

素养［２８］等方式降低网民健康焦虑，减少健康信息规

避发生。健康教育工作者可以强化心理健康、健康生

活方式、养生保健、医疗卫生机构等相关内容宣传

与科普，尤其要加大健康生活方式宣传力度。本研

究虽然丰富了健康信息行为研究主题内容，但也存

在一定局限性。研究数据来源于网络问卷调查，样

本量较小。在检验健康信息规避的中介效应时没有

考虑健康状态等因素。后续可以开展大范围、大样

本研究，从生理健康、心理健康等视角探索健康信

息规避对于健康状态的影响。
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名医中医药知识，加强社会宣传教育，创新互联网

＋名医中医药健康知识服务模式，举办中医药文化
科普活动，影响公众对互联网 ＋名医中医药知识服
务的认知，形成学习利用互联网 ＋名医中医药知识
服务的良好氛围，促进社区建立制度化的宣传基

地，持续进行互联网 ＋名医中医药知识服务及中医
药健康文化科普活动，为中医药文化事业的发展创

建良好的社区基础环境，进而促进公众对互联网 ＋
名医中医药知识服务的利用意向与行为。
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