
風險社會背景下中國大陸健康傳播研究的
歷史、現狀與發展趨勢

陳虹、梁俊民

摘要

中國大陸健康傳播研究已經有了20多年的歷史，雖仍處在學科建

制的探索階段，但研究視角在不斷發生轉變。本文對1992–2011年20

年間大陸健康傳播研究文獻進行內容分析，研究發現雖然傳播學者缺

席的局面得到改善，但學科交叉研究依然滯後；風險視野下的健康議

題增多，突發公共衛生事件成為當前乃至今後健康傳播研究的熱點；

研究視角正在向受眾本位、危機預警、風險溝通、健康觀念的培養等

方向轉換。此外，理論推動實踐、科際整合、新媒體技術研究以及國

際合作將成為大陸健康傳播研究未來發展的趨勢。
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Abstract

Health communication research in mainland China constantly changed its 

research perspectives over the 20-year period from 1992 to 2011; however, this 

research is still in the exploring stage of subject establishment. After analyzing 

the content of the research literature from this 20-year period, this study found 

that although scholarly health communication research has improved and 

expanded, interdisciplinary research still lags. Current research is focused on 

public standards, crisis warnings, risk communication, and health concept 

training. Literature concerning health risk issues has also increased. Public 

health emergencies are popular in current health communication research, and 

they will continue to be popular in future research. In addition, the promotion 

of theory into practice, interdisciplinary research, new media technology 

research, and international cooperation will be future trends in health 

communication research in mainland China. 

Keywords: health communication, risk society, interdisciplinary research

Communication & Society, 26 (2013), 141–168

Hong CHEN (Professor). Communication School of East China Normal University. 
Research interests: health communication, crisis communication.
Junmin LIANG (MPhil Student). Communication School of East China Normal 
University. Research interests: health communication, crisis communication.

Research article

JCS26_FA02_15Oct2013.indd   142 16/10/13   2:21 PM



143

Health Communication Research in Mainland China under Risk Society—  
Past, Present, and Future

Citation of this article: Chen, H., & Liang, J. M. (2013). Health communication 

research in Mainland China under risk society—past, present, and future. 

Communication & Society, 26, 141–168.

JCS26_FA02_15Oct2013.indd   143 16/10/13   2:21 PM



《傳播與社會學刊》，（總）第26期（2013）

144

研究動機與目的

隨着醫療技術和醫學水平的發展，人類逐步攻克了大量的疾病治

療難關。到上世紀50年代末，天花、鼠疫、霍亂等烈性傳染病在中國

大陸已基本絕跡，血吸蟲病、絲蟲病、鈎蟲病、瘧疾等幾種嚴重危害

人民健康的疾病，也得到了有效的防治（肖愛樹，2005）。然而在現代

社會中，人們卻依然面臨着各種各樣的健康問題和健康風險。一方

面，隨着社會現代性的不斷深入發展，人們由於酗酒、吸煙、熬夜等

不良生活習慣以及社會壓力、工作壓力所導致的心理和生理健康問題

不斷增多；另一方面，隨着全球化風險社會的形成，現代社會制度下

的健康風險亦越演越烈，核泄露、瘋牛病、非典乃至環境的惡化和突

發性自然災害都在威脅人類的健康和生存。

健康傳播的研究是人類應對健康風險的認知研究。對於健康傳播

的定義，目前學界並沒有一個統一的稱謂，不同的研究學者根據各自

的研究取向分別對健康傳播做出不同的闡釋。我國多數研究文獻中，

都援引了國外學者對健康傳播的定義，其中被引用最多的則是美國著

名傳播學者羅杰斯（1996年）對健康傳播的定義，即凡是人類傳播的類

型涉及健康的內容，就是健康傳播。在此之前，羅杰斯（1994年）還詳

細闡述過健康傳播的涵義，即健康傳播是一種將醫學研究成果轉化為

大眾的健康知識，並通過態度和行為的改變，以降低疾病的患病率和

死亡率，有效提高一個社區或國家生活質量和健康水準為目的的行

為。劉瑛（2011年）在〈美國健康傳播研究〉中採用了愛默森大學對健康

傳播相對比較完整的描述 :「健康傳播學是為個體、組織和公眾提供健

康信息，在重要的健康問題上影響和推動他們的一門藝術和技術，包

括疾病預防、健康促進、健康政策、商業以及提升社區中個體健康和

生活質量」。

健康問題在本質上是一類風險問題，人類對健康知識和健康行為

的理解其實就是對健康風險的認知。「風險社會」這一概念在德國社會

學家烏爾里希 · 貝克首次提出後迅速引起了相關學者的重視和深入研

究，並逐漸形成了較為成熟的風險社會理論，以全球化的視角批判和

反思現代社會制度下日益突出的風險因素。在風險社會的宏大背景
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下，人們對健康傳播的研究已經不僅僅局限於保障個人生命狀態的持

續和生命質量的提升，更重要地是研究人類賴以生存和維繫的自然生

態環境和社會環境對人類健康的威脅。而且，人們對於風險的探究，

最終都是為了關注人類自身的生存能力和健康狀況，風險社會理論對

食品安全、環境污染和治理、核能的開發和利用等議題的研究歸根究

底是為了考量風險背景下社會的現代性帶給人類社會的種種風險因素

並加以有效規避。

從最初的健康實踐活動到健康傳播概念的正式確立，再發展到後

來各式各樣的健康促進和健康教育實踐，中國大陸健康傳播的研究已

經有了數十年的歷史。本研究通過分析1992年到2011年二十年間健康

傳播領域的研究文獻，來探討我國大陸健康傳播研究的歷史進程以及

在新的現實環境、社會環境和信息環境下的發展現狀，以期對未來的

研究做出一定的展望和指導。

文獻綜述

中國大陸健康傳播的發展

現代健康傳播研究最早可以追溯到美國心臟病學專家杰克 · 法奎爾

和傳播學者內森 · 邁克爾借助美國斯坦福大學的科研力量聯合開展的

「斯坦福心臟病預防計劃」，並隨着20世紀80年代開展的「預防艾滋病

運動」等活動在西方傳播學界逐步成熟，從「隱性」走向「顯性」，成為現

代傳播學研究的一個重要課題。研究初始，健康傳播學就具備了醫藥

學、傳播學、社會學、心理學、教育學等多學科的研究屬性，而多學科

的理論框架和研究方法的綜合運用不斷推動着健康傳播學研究的發展。

我國在20世紀開展的「血吸蟲防治」、「計劃生育」、「預防脊髓灰質

炎」以及「正確看待艾滋病」等運動可以看作是中國大陸在健康傳播領域

開展的早期實踐活動。另一方面，我國衛生界、新聞界利用報刊等大

眾傳播媒介介紹衛生及健康知識，也有幾十年的歷史，但只是在1987

年的「全國首屆健康教育理論學習研討會」上，才第一次提出了傳播學

在健康教育中的運用（任景華、劉寬亮，2010）。1989–1993年，聯合國
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兒童基金會（UNICEF）與中國政府第四期衛生合作項目中，增加了健康

教育項目，目的是廣泛傳播婦幼保健知識，健康信息的傳播及傳播技巧

等方面的培訓工作得到加強。由此，健康傳播概念在項目執行過程中從

完整意義上得到了確認（郭玥，2007）。1993年，愛國衛生運動委員會

辦公室組織專家編寫了一套健康教育專業教材，其中之一就是《健康傳

播學》，成為第一本健康傳播方面的專業書籍（張自力，2009）。20世紀

80年代以來，我國的健康傳播在醫療衛生和新聞傳播兩大領域的專業

學者的帶領下不斷發展，但總體來說，我國大陸對健康傳播的研究尚

處於學科建制的探索階段（見表一）。

表一 現代健康傳播研究的發展演進

20世紀70年代 20世紀80年代 20世紀90年代 21世紀初

美國 學科萌芽 構建學科框架 發展完善 走向成熟

中國台灣 學習、引進 理論應用 快速發展 學科建制

中國大陸 學習、引進 理論應用與發展 學科建制探索

注： 該表格內容引自大陸傳播學者張自力在《健康傳播學——身與心的交融》一書中對健康傳

播學在美國、中國台灣和中國大陸發展狀況的概述。

根據相關學者研究，儘管我國大陸健康傳播實踐開展較早，但對

健康傳播的理論探討，則是上世紀90年代以後的事。1991–2002年我

國大陸研究健康傳播的學術論文多數發表在衛生系統的專業雜誌——

《中國健康教育》期刊上，大陸尚無專事新聞傳播學的研究者系統地關

注健康傳播領域。因此，在大陸從事健康傳播工作的人員主要是具有

醫科專業背景的醫學、衛生工作者（韓綱，2004）。近年來，我國大陸

的新聞傳播學者陸續發表了以健康傳播為研究議題的研究論文，分析

了艾滋病、控煙、抑鬱症、醫患關係等不同主題中大眾媒介在健康傳

播領域發揮的作用。同時，一些健康傳播專題會議的成功舉辦，如衛

生部新聞辦公室與清華大學國際傳播研究中心於2006年起每年舉辦一

屆中國健康傳播大會，也有力地推動了我國大陸健康傳播研究的進程。

另一方面，非典、禽流感、甲型H1N1等重大疫情的爆發也推動了

我國健康傳播研究的發展，特別是突發公共衛生事件的相關研究。在

這類研究中，健康信息傳播策略的思考、醫療衛生報道的方式以及對
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國外媒體報道方式的借鑒都成為健康傳播研究的重要內容，也逐漸發

展成為中國大陸健康傳播研究的一個重要議題。

相關研究成果

健康傳播發展到現在，已經不能算是一個新的研究領域，即便中國

大陸的健康傳播仍處在學科建制的探索階段，眾多學者已然在不同方面

對健康傳播的發展做出了相應貢獻，許多研究議題都有一定的延續性。

首先，關於健康傳播學的引進和介紹，大陸傳播學者張自力（2001）

較早地指出，健康傳播自新世紀以來在傳播內容、傳播方式和傳播技術

等方面都發生了較大變化。張自力（2005）還總結出健康傳播研究的多

維視角和九個方向，包括大眾傳播媒介與效果研究、組織健康傳播研

究等，對中國大陸健康傳播的發展奠定了一定的基礎。

其次，健康傳播中媒介效果的研究吸引了眾多學者的關注，陳丹

（2002）通過分析1994–2001年《人民日報》「世界艾滋病日」期間（11月

30日—12月2日）有關艾滋病議題的報道方式和內容取向，探討了以

《人民日報》為代表的中國主流報紙呈現與建構艾滋病相關議題的方

式。楊藝蓓（2010）從健康傳播的視角入手，對中國大陸「首對同性戀

者結婚」事件的媒體報道進行研究，提出跨越不同健康群落間的溝通屏

障是媒體實現健康傳播意義的最終途徑。

另外，隨着網絡新媒體的介入，劉瑛（2006）從互聯網獨特的媒介

特質出發，通過考察互聯網上的一些政府網站、疾病專業網站的實踐

傳播經驗和個人的上網經驗來探討互聯網在中國重大疾病控制中的傳

播功能。劉瑛（2008）認為，互聯網這一新興媒介由於兼具了人際傳播

與大眾傳播的優勢，十分適合進行勸服傳播來改變個體的健康行為和

進行健康干預。

此外，特殊疾病的健康傳播研究也吸引了不少學者關注。張自力

（2004）通過對《人民日報》、《河南日報》、《北京青年報》、《南方週末》

四家報紙在1988年、1995年和2002年中艾滋病相關報道的內容分析研

究，觀察和探討了中國大陸媒體對「艾滋病議題」的總體構建方式和

十五年來的發展演變，以及各媒體由於定位和報道動機的差異造成的
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在「艾滋病議題」建構方式上的異同。董偉（2010年）通過對2000–2008

年間我國大陸健康衛生行業報、大眾化報紙和黨報三大類別的報紙關

於抑鬱症的新聞報道進行內容分析後發現，媒體對抑鬱症的報道尚未

普遍進入大眾化和主流媒體的報道範圍內，在報道內容上仍然處於提

供健康信息的階段。

當然，還有一些學者對於大陸健康傳播的發展進行了總結和回

顧。韓綱（2004年）對中國大陸1999–2002年間的健康傳播研究進行了

梳理和回顧後，指出專業的傳播學者在中國大陸健康傳播研究中是「缺

席」的。喻國明和路建楠（2009年）在分析研究了1999–2009年間中國大

陸健康傳播的研究以後指出，中國大陸健康傳播研究自1999年以來始

終保持高度的實踐應用導向，新聞傳播學者的相關研究蹣跚起步。

然而，要着重指出的是，2003年，非典的全球性爆發推動了中國

大陸健康傳播研究的新進展。非典肆虐期間，不論是疫情信息還是疾

病防治等健康信息需要通過各種傳播渠道有效傳遞，而健康信息的傳

播顯得尤為重要，新聞傳播學者張自力（2003年）以及醫療衛生工作者

黃民杰（2004年）都鮮明地指出了健康傳播在抗擊非典中的顯著作用，

健康傳播與突發公共衛生事件的預防和控制有了實質上的聯結。

研究問題

從前文綜述中可以看出，中國大陸健康傳播的內容和議題都已經

比較充分，而且也已經有不少學者對中國大陸的健康傳播研究進行過

一些梳理，但是隨着時間的推移和更多學者進入這一領域，他們提到

的一些問題是否得到解決？他們堅持的一些觀點是否已經發生了轉

化？新媒體環境下的大陸健康傳播是否有了一些新的特點？筆者希望

通過對中國大陸健康傳播文獻的分析，擬解決以下五個問題：

1、中國大陸健康傳播研究中傳播者缺席的局面是否得到改善？

2、中國大陸健康傳播的主要議題是哪些？

3、中國大陸健康傳播研究中主要應用理論和研究方法有哪些？

4、中國大陸健康傳播研究視角是否有所轉換？

5、中國大陸健康傳播未來的研究趨勢怎樣？
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研究方法

內容分析法與樣本抽樣

前文已經提過，我國大陸對健康傳播的理論探討是上世紀90年代

以後的事，故本研究主要通過內容分析法對上世紀90年代以後的文獻

進行分析討論。筆者選用在大陸較為知名網絡出版平台「中國知網」作

為待分析文獻的來源，以「健康傳播」為關鍵詞並將檢索項設為「全文」

後進行搜索，再從結果中繼續將搜索項設置為「關鍵詞」進行搜索，得

出待分析的文獻；用同樣的方法再分別以「健康信息溝通」、「健康風險

溝通」為關鍵詞進行搜索。

由於在上述搜索中，1990年與1991年並無相關文獻，故筆者選用

1992年至2011年共20年間中國大陸健康傳播研究文獻進行分析，以此

探究在風險視野下中國大陸健康傳播研究的發展與視角的轉換。筆者

最後對搜索得到的文獻進行篩選，删除掉不相關文章後共得到382篇文

獻（如表二所示），其中，期刊類文獻324篇，學位論文52篇，傳播年

會論文6篇。

表二 待分析文獻的搜索結果

關鍵詞 「全文」搜索項 「關鍵詞」搜索項 篩選後文獻數量

健康傳播 2360 461 348

健康信息溝通 44 0 30

健康風險溝通 6 0 4

總計 2,410 461 382

內容分析類目

本研究的內容分析類目主要包括「論文分布概況」、「論文的研究議

題」、「論文的理論應用」以及「論文採用的研究方法」。

I. 論文分布概況
這一類目主要是對中國大陸健康傳播研究進行總體上的把握，主
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要通過「論文發表的年份」、「論文發表的期刊」以及「作者單位」等變量

進行分析。

我國大陸健康傳播學主要有醫療衛生和新聞傳播兩大類研究群

體，因此，「論文發表的期刊」這一變量主要分為「醫療衛生」和「新聞

傳播」兩大類。「作者單位」則分為「各地健康教育（研究）所 /健康教育

中心」、「醫科大學 /醫學院」、「醫院 /衛生所 /保健中心」、「衛生防疫站

/疾控中心」、「媒體領域」以及「新聞院系 /研究所」幾大類。

II. 研究議題
隨着我國學者對健康傳播理論研究和理解的深入，健康傳播的研

究議題也呈現出多樣性，筆者在對我國健康傳播研究學者張自力以及

劉瑛對健康傳播研究方向的分類（張自力，2005；劉瑛，2011）進行綜

合考量後，將健康傳播的議題做如下分類：

• 大眾健康傳播媒介與效果研究（議題一）

• 組織健康傳播研究（議題二）

• 醫患傳播研究（議題三）

• 健康教育與健康促進研究（議題四）

• 健康傳播的外部環境與文化研究（議題五）

• 艾滋病、安樂死、器官移植等特殊議題的研究（議題六）

• 健康傳播史的研究（議題七）

• 突發公共衛生事件的危機傳播研究（議題八）

• 健康傳播中新技術的應用研究（議題九）

III. 理論應用
健康傳播學從誕生之日起就具有了新聞傳播學、醫藥社會學、健

康教育學、社會心理學、管理學等多學科的屬性，隨着這些學科間的

整合越來越密切，不同領域內的經典理論和研究模式相互促進。在健

康傳播學的相關研究中，可以沿用框架理論、知溝理論、創新擴散、

說服理論、使用與滿足、議程設置、風險社會理論、社會營銷理論等

經典理論進行相關研究。
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IV. 研究方法
通過對前人研究的概括，筆者將研究方法的變量分為「個案分

析」、「文本 /符號 /話語分析法」、「內容分析法」、「觀察法 /實地考察

法」、「小組訪談 /焦點小組討論 /深度訪談」、「實驗法 /干預實驗」、「問

卷調查法」、「定性研究 /業務探討」、「抽樣調查法」、「文獻探討 /理論

綜述」以及「翻譯」這十種方式。

類目信度

本研究信度的檢測是在兩位編碼員對10%樣本進行編碼後，再利

用編碼結果進行Scott's Pi計算後所得。計算結果Pi = 0.91，具有較高

的信度，可以支持進一步的研究。

研究發現

我國大陸健康傳播的研究進路

I. 相關論文發表的年份分布
2000年以前，我國大陸健康傳播研究仍處在蹣跚起步階段，論文

發表數量比較少，僅佔樣本總量的5%。2000年以來，相關論文數量不

斷提升。2003年，「非典」在世界範圍內的肆虐推動了我國健康傳播領

域研究熱情的高漲，樣本中論文數量首次達到十篇以上，共有14篇，

開啟了大陸學者對突發公共衛生事件中健康信息傳播和健康風險預警

的重視。2008年是我國傳播學研究30周年，這一年以南方雪災、汶川

地震、奧運會等重大事件為契機，健康傳播研究論文的發表數量大幅

攀升，樣本文獻數量達到44篇，研究內容也更加多元化。之後，我國

健康傳播研究在風險社會的背景下逐步進入了一個相對繁榮的時期，

樣本中的文獻數量都在60篇以上。
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圖一 1992–2011年中國健康傳播研究相關文獻數量趨勢圖

（篇）

數量

II. 期刊分布與研究群體分析
2002年以前，中國的健康傳播研究始終處於一種「傳播學者缺席」

的狀況（韓綱，2004），研究樣本中僅有2篇論文發表在新聞傳播類期刊

中。2002年以後，新聞傳播類期刊開始大量刊登相關論文，傳播學者

對該領域的研究開始起步。2003年非典流行期間，公眾對風險信息的

感知主要來自於媒體的報道情況，因此新聞傳播學者開始關注突發公

共衛生事件中健康信息的發布以及公眾的認知效果，樣本文獻中，新

聞傳播類達到7篇，首次超過醫療衛生類（僅有4篇）。2009年至2010

年間，甲型H1N1的肆虐，再次將公眾吸引到全球化的健康傳播風險視

野中，新聞傳播類文獻數量一度逼近醫療衛生類文獻數量。

2010年，樣本中新聞傳播類文獻數量達到21篇，再次超過醫療衛

生類文獻的數量（18篇），可見新聞傳播領域的研究學者對健康傳播的

重視不斷增強。其中，2005年以來，各大高校新聞傳播專業的研究生

論文開始選擇健康傳播作為研究課題，這類論文佔到樣本量的14%。

在這一年，中國健康教育協會傳播分會成立；國家衛生部疾控局和新

聞辦以及中國記協新聞發展中心聯合推出「中國健康知識傳播激勵計

劃」。此外，2006年起，衛生部新聞辦公室與清華大學國際傳播研究中

心每年都會舉辦一屆中國健康傳播大會——政府投入和研究學者的介
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入，使健康和傳播研究更加緊密地結合在一起，也推動了新聞傳播領

域學子對健康傳播的重視。

除此之外，從2008年開始，情報學、管理學、廣告營銷學等領域

對健康傳播的研究也開始起步，出現了少量研究論文。

圖二 1992–2011年中國健康傳播研究相關文獻的學科分布趨勢圖

醫療衛生類（N1=201）

新聞傳播類（N2=181）

其他（N3=10）

N=382

（篇）

韓綱（2004年）通過對1991至2002年我國大陸發表的健康傳播相關

研究成果進行回顧和分析後發現，除《新聞大學》的2篇研究論文外， 多

年來新聞或傳播學專業期刊上的健康傳播論文幾乎為空白。而喻國明

和路建楠（2009年）在研究了1999年至2009年我國健康傳播的發展後發

現，傳播類論文數量只佔其樣本量的22.9%。筆者對上圖中文獻的學科

分類進行比重計算可以看出，發展到2011年，我國的健康傳播研究中

新聞傳播領域的研究論文已經佔到了樣本量的46%，比重不斷增加，

只是稍遜於醫療衛生類論文的數量（佔比51%），新聞傳播學者對健康

傳播的研究取得了大跨步發展，而這在很大程度上歸因於甲型H1N1的

爆發以及新媒體形式的不斷出現，它們為中國大陸的健康傳播研究提

供了絕佳的機會。

從作者單位來看，衛生防疫站 /各地疾病控制中心等單位的人員佔

到14%，醫院 /衛生所 /保健中心等單位的人員佔到7%，各地健康教育

（研究）所 /健康教育中心的人員佔到16%，來自醫科大學 /醫學院的研

究者佔17%，這幾類醫療相關類人員共佔樣本總量的51%。新聞傳播
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類研究人員佔到43%，其中，來自新聞院系以及相關研究所的論文作

者佔到36%，媒體領域從業人員佔到7%，此處的媒體領域從業人員不

僅包括電視台等大眾媒體從業者，還包括醫學類雜誌等媒體的專業工

作者。其他人員佔到3%，比如來自國際兒童基金會的工作者等。

圖三 1992–2011年中國健康傳播研究相關文獻的作者單位分布圖

其他

媒體領域

新聞院系 /研究所

醫科大學 /醫學院

醫院 /衛生所 /保健中心

衛生防疫站 /疾控中心

各地健康教育（研究）所 /健康教育中心

（數量 N=382）

筆者通過對論文所刊登的期刊、論文作者的單位進行匹配分析後

發現，兩大領域內的研究者和工作者聯合撰寫的文章幾乎沒有，目前

我國健康傳播的研究仍然處於兩大領域各自為政的局面。醫療衛生工

作者及其研究者借用傳播學的一些理論進行健康教育和健康促進方面

的探索，其論文仍然是主要發表在醫學類刊物中；新聞傳播領域內的

專家學者着重傳播媒介效果研究，對公共衛生領域的專業知識掌握匱

乏，其論文主要發表在新聞傳播刊物中。另一方面，在論文的樣本

中，也有部分論文是由兩大領域的研究者刊登到對方期刊雜誌的，這

類論文比較少，只佔到2%。例如，單位為安徽理工大學校醫院掛號室

的馮琳（2011年）在《新聞世界》中發表〈淺析手機媒介在健康傳播中的

作用〉一文，分析了手機媒體的傳播優勢，並給出適當的建議。
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研究議題分布

筆者對382篇樣本文獻進行歸納後發現，我國健康傳播的主要研究

方向依然集中在大眾健康傳播媒介與效果研究（31%）以及健康教育與

健康促進研究（23%）兩方面。媒介議題的設置和公眾的媒介接觸習慣

都會影響到他們對於健康風險的認知，報紙、電視等大眾傳播媒介是

媒介效果研究的重要對象，近年來，學者對網絡新媒體（博客、論壇

等）的研究也開始增多。健康教育與健康促進是健康傳播學研究最重要

的實踐方向，論文中對大型健康傳播活動及策略的研究佔有很大比例。

艾滋病、安樂死、器官移植等特殊議題的研究一直是健康傳播的

重要方面，佔到全部樣本的11%。國內外健康傳播學史的研究也有相

當比重，佔到9%。

圖四 1992–2011年中國健康傳播研究相關文獻的研究方向分布圖

（篇）

數量

在我國，以2003年的「非典」為起點，學者開始了對突發公共衛生

事件中健康傳播和風險溝通策略的研究，這類研究佔到10%。從切爾

諾貝利核泄漏到日本地震引發的核泄漏事件，從非典的肆虐再到甲型

H1N1席捲全球，突發公共事件成為風險社會中威脅人類健康的重要方

面，我國學者對突發公共衛生事件議題的研究正在不斷增多。

從圖四我們可以看出，我國健康傳播對組織健康傳播研究、健康

傳播的外部環境與文化研究仍然處於較低的水平（分別佔4%和3%）。
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任何傳播行為都必須處在一定的時空環境中，而這種時空環境又同一

定的地區、歷史具有必然的聯繫。所以，組織視角和群落文化視角是

影響健康傳播的重要方面，而我國的多民族、多地區文化的國情和特

有的歷史底蘊對我國健康傳播策略和方式的選擇也具有深刻的影響。

表三 樣本論文標題的詞頻分析結果

健康 333 傳播 249 研究 89 報道 37 媒體 32

教育 31 衛生 30 公共 26 分析 26 事件 25

效果 25 策略 25 應用 19 我國 19 艾滋病 19

傳播學 19 調查 18 中國 18 對策 17 項目 17

電視 17 發展 16 大眾 16 媒介 15 視角 15

注： 該表內容來自武漢大學瀋陽博士開發的中文分詞軟件ROSTWordParser對文獻標題分詞後

的結果，本文僅選取了頻度位於前二十五的詞匯。

通過對樣本論文的標題進行詞頻分析，我們可以看出，除「健

康」、「傳播」、「研究」這三個高頻詞外，「媒體」、「效果」、「分析」、「電

視」、「大眾」等高頻詞匯說明了我國大陸的健康傳播更多地關注媒介效

果研究，而「策略」、「對策」、「項目」、「教育」、「應用」等高頻詞則驗

證了我國大陸健康傳播對健康促進和健康教育的重視；此外，我國大

陸健康傳播研究中對風險視野下的「公共」「衛生」「事件」研究以及對「艾

滋病」等傳統議題的研究也佔有很大比例。

另外，我國大陸健康傳播的研究更多地是關注「中國」、「我國」在

該領域的發展情況，國際視野頗有局限。我國大陸學者對健康傳播學

的「發展」和「視角」等發展狀況的關注也佔有一定比例。

研究理論應用

對樣本論文的理論應用進行分析後看出，樣本論文中應用理論研

究的不到20%，較多地運用「知溝」「說服」等與人們觀念、行為轉變有

關的理論。其中，有對兒童健康信息認知的「知溝」研究，該研究認為

在電視作為信道的情況下，由於家庭社會經濟地位的差異而產生了兒

童營養健康信息認知的「知溝」，這個「知溝」受到了父母對兒童媒介接
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觸控制模式的影響（王迪，2006）。有學者通過對健康傳播運動中的健

康風險信息理論研究來指導健康傳播運動的發展（李立群，2005）；用

「說服」傳播理論來探討解決健康傳播中的一些問題（馬原，2006）。還

有學者基於「計劃行為」理論對糖尿病健康傳播網站的設計與實現進行

了相關闡述（程坤，2009）。

研究方法分析

筆者對382篇論文文獻中的研究方法進行簡單分類和歸納，得出如

圖五所示結果。由於一篇論文可能採取多種研究方法，故圖五中各研

究方法所佔比例的總和大於100%。我們可以看出，單純進行定性研究

或者業務探討的論文所佔比例最大，比例為48%；內容分析法（19%）

也是相關文獻中常採用的方法，經常用在大眾健康傳播媒介及其效果

研究中；問卷調查法（17%）也佔有很大比例，經常與干預實驗（5%）、

實地考察（3%）、深度訪談（6%）等方法聯合使用，進行健康教育與健

康促進的研究；文獻探討和理論綜述（14%）也是常用的研究方法，這

種方法經常用在健康傳播的歷史研究中。

圖五 1992–2011年中國健康傳播研究相關文獻中研究方法分布圖

個案分析

文本 /符號 /話語分析

內容分析法

觀察法 /實地考察

小組訪談 /焦點小組 /深度訪談

實驗法 /干預實驗

問卷調查法

定性研究 /業務探討

抽樣調查法

文獻探討 /理論綜述

翻譯

（數量 N=526）
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從分析中可以看出，多數論文在撰寫過程中並未充分利用有效的

研究方法，只是進行簡單的觀點和理論闡述，屬「體驗總結式」，規範

研究方法的使用尚未成為固定「規則」，隨意性大，缺乏學界、業界整

體認可度（喻國明、路建楠，2009）。這充分說明了我國的健康傳播研

究依然不夠成熟，創新能力有待提高。

研究視角的轉換

在對理論文獻進行分析的基礎上可以看出，隨着健康傳播的外延

和內涵還在不斷擴大和延伸，我國大陸的健康傳播研究在二十多年的

發展過程中出現了一定的視角轉換。

I. 從決策研究到危機預警
從上部分的研究發現可以看出，中國大陸的健康傳播研究集中於

效果分析、健康促進和健康素養培養方式的探討，具有決策研究的先

天屬性，體現了大陸教育中固有的宣傳導向。健康問題出現後，官方

有了解決措施，然後才會進行信息傳播，而如何做才能夠更好地提高

公眾的健康水平並有效地進行宣傳和促進公眾對信息的接納，是早期

階段中國大陸健康傳播研究的主要內容和要旨。

然而從非典、甲型H1N1等幾場全球流行的重大疾病爆發開始，中

國大陸的健康傳播研究開始注重健康危機的防範和預警。危機預警是

指健康危機事件發生前所採取的信息預防策略，在風險化社會的背景

下，健康風險的危機預警成為健康傳播研究的重要課題，傳播者把健

康促進或健康培養信息的傳播置於健康危機發生之前，以期可以做到

防患於未然。

II. 從技術本位到受眾本位
我國最初的健康傳播和健康教育研究具有強烈的技術範式特點。

首先，早期的健康傳播表現為一種由官方向民間灌輸信息的過程，健

康傳播研究的內容主要側重於如何更好地達到信息傳播的目的，從而

把這種傳播過程當作一種技術傳輸來探討和分析；其次，早期健康傳
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播的傳播主體主要是醫療衛生類的政府機構或研究學者，他們對受眾

的信息灌輸過程主要依賴於大眾媒體的傳播功能，而這類傳播渠道的

構建則主要取決於科技水平的發展進步。

然而，正如前文分析，隨着新聞傳播學者的不斷加入，以及公民

參與公共事件熱情的高漲，再加上新媒體溝通渠道不斷構建，中國大

陸的健康傳播研究已經超脫了傳統的技術局限論，開始較為完善地利

用傳播理論。近期的健康傳播研究不僅重視傳播效果的分析，更加關

注研究受眾的信息接收和反饋情況，以便達到更好的傳播目的。公眾

的主張和意見開始受到重視，健康傳播研究開始重視「受眾本位」模式

的採用。

III從危機管理到風險溝通
早期健康傳播研究中，與決策研究相對應的是危機管理，危機管

理更多地是針對事件而言，強調健康危機事件發生後的信息發布渠道

和技巧的研究，即重大疾病或健康危機發生後，官方機構發布何種防

控措施以及如何有效發布。危機管理是我國大陸健康傳播研究初始階

段信息傳播的實質要求，顯然，傳播方式較為被動。

如今，眾多自然和社會因素都會導致健康風險和危機的發生，由

於健康風險是風險社會的重要方面，因此對危及人類健康的風險諸如

環境污染、食品安全等相關領域的危機預警研究成為目前學者研究的

重點，研究方式也轉向風險層面的互動溝通。而在實踐方面來看，

2011年新疆發現輸入性脊灰疫情後，北京市衛生局疾控處首先組織開

展了風險評估，認定北京市可有效阻斷脊灰野病毒輸入和傳播，並通

過修訂應急預案和醫療衛生工作者的強化培訓，做好了防範相關疫情

的充分準備。

從傳播學的角度來看，風險溝通是一個以公眾感知為基礎的互動

過程（郭小平，2007），互動則意味着信息的流通是雙向的、對等的。

隨着新媒體形式的不斷出現，風險溝通的雙向傳播理念被絕大多數研

究學者所接受，對健康風險信息的研究也從危機事件管理轉向風險溝

通過程中事前、事中、事後的雙向傳播。
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IV. 從個體健康到健康觀念研究
在中國大陸健康傳播蹣跚起步的階段，健康傳播研究還是注重對

個體健康狀況的改善，注重的是疾病的治療和預防，研究視角相對較

為狹窄，這也與當時的經濟發展狀況和整體的社會文化環境有關。

發展到新世紀，隨着國人對健康問題的重視和健康視野的開闊，

中國大陸的健康傳播已經逐漸開始重視健康觀念對公眾的影響，如何

培養良好的生活飲食、環境衛生習慣，將健康風險降至最低成為健康

傳播研究的重要方面，這也側面說明了危機預警和風險溝通的重要性。

研究結論與建議

研究結論

中國大陸的健康傳播研究已經走過了二十多年的光景，在這一進

程中，風險社會理論也正好傳入我國獲得了一定的發展。根據對二十

年來中國大陸的健康傳播研究文獻的分析我們可以看出：

（1）就研究主體而言，隨着傳播學者積極參與健康傳播的研究，健

康傳播領域論文在新聞傳播類期刊稀缺的局面得以扭轉，傳播學者研

究缺席的局面得到有力改善，但是該領域的學科交叉研究依然滯後；

（2）就研究內容而言，風險視野下的健康議題不斷增多，突發公共衛生

事件成為當前乃至今後健康傳播研究的熱點；文化語境下的健康傳播

的研究仍顯不足；（3）就研究理論而言，雖然健康傳播在多種學科的基

礎上綜合發展而來，有許多經典理論可供借鑒使用，但是，我國大陸

健康傳播研究者在研究中的理論導向性並不強，相關理論的應用依然

很貧乏，表現出以經驗導向為特點的應用性研究；（4）就研究方法而

言，多數研究並未採用綜合有效的分析方法，大部分的研究都是簡單

的業務探討，多為一家之言，立論依據仍有待提高；（5）就研究視角而

言，由於我國大陸社會環境、媒體生態、人文素養等都發生了巨大的

變化，大陸健康傳播的研究視角正在向受眾本位、危機預警、風險溝

通、健康觀念的培養等方向轉換。
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中國大陸健康傳播研究趨勢展望

我國大陸健康傳播研究已經在傳遞健康信息、樹立健康素養，培

養健康行為等方面發揮了重要作用，也取得了長足的進步和發展。隨

着學科間理論的借鑒和融合，我國大陸的健康傳播研究仍有巨大的發

展空間。

I.  在雙向溝通之後更應將研究結果用於推動公眾活動的 
 社會化參與

從1952年開始的「愛國衛生運動」到2005年展開的「中國健康知識

傳播激勵計劃」，中國大陸一直以來都致力於提高公民的健康素養，培

養公眾健康的生活行為。通過前文分析可以看出，媒介效果研究以及

健康促進研究作為我國健康傳播研究的兩大重要方向，分別在一定程

度上代表了理論研究和實踐效果研究，但是理論對實踐的指導作用並

不明顯。這就是說，中國大陸健康傳播的研究着重於對既有的媒體議

題建構的研究，尚未很好地將研究結果應用於指導具體的健康傳播行

為。

美國健康傳播者在爭取資金支持時保證他們的研究成果將會影響

公眾健康行為的改變，他們會有效地將理論前景與公眾健康實踐結合

起來（Rogers, 1994）。所以，雖然現階段中國大陸的健康傳播已經開始

注重與公眾的雙向溝通，但為更有效地推動健康教育和健康促進活動

的展開，未來的研究應該要更關注將健康傳播研究轉換至相對以證據

導向的健康措施、實踐和政策面上（陳怡寧、陳韜文，2011）。

II.  健康傳播研究應該更加注重科際整合和綜合利用各行業部 
 門的優勢

從健康傳播的根源來看，這門學科本來就是建立在傳播學、健康

教育學、心理學、社會學等學科基礎之上。從該詞的主語「傳播」來

看，由於傳播對社會組織的各個部分（商業、政府、健康關懷、教育、

家庭生活等），是個中介過程，因此傳播本來必定是科際整合的學門

（陳怡寧、陳韜文，2011）。喬治梅森大學教授Gary Kreps（2012年）在
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「健康傳播與中國癌症信息調查」國際工作坊上指出，「健康傳播中有一

個矛盾：有最好的傳播渠道的人未必有最好的健康信息，而有最好的

健康信息的人未必有最好的傳播渠道。我們需要為擁有傳播渠道的人

提供高質量的健康信息。」這對健康傳播中的學科交叉研究做出了最好

的詮釋和要求。根據我們前文的分析可以看出，中國大陸健康傳播領

域的學科交叉研究依然滯後，這是深化研究必須克服的難題，科際整

合必然成為中國健康傳播研究進一步發展的助力。

美國的健康傳播研究自誕生之日起就具有了科際整合的屬性，「斯

坦福心臟病預防計劃」即是由心臟病學專家和傳播學者聯合開展的。美

國的健康傳播研究通常在一些跨學科的研究中心和機構中由傳播學

家、社會心理學家、健康專家、公共健康學者以及醫學專家合作開展

（Rogers, 1994）。我國直到2006年由衛生部和清華大學聯合主辦的第一

屆中國健康傳播大會才完成了衛生系統和新聞傳播界第一次真正意義

上的聯合。所以，對於健康風險的分析和應對應當充分發揮各學科的

理論和實踐優勢，完成科際整合，通過與社會、文化、心理等多種視

角的結合，利用風險認知和風險溝通的理論和策略實現健康傳播效果

的最優化。例如，當危機事件與心理的、社會的、制度的以及文化的

過程互相影響時可能產生擴大或削弱人們的危機感知以及相應的危機

行為的作用，即產生「風險的社會放大」效果（劉瑛，2011），對此類效

果的研究均需要各專業學者的鼎力合作。

另一方面，我國的健康傳播的實踐和研究更多地以政府宣傳為導

向，容易受到政策議程的影響，注重短期的政績表現。在健康促進和

健康教育研究方面，我國的健康傳播研究容易局限在小地區範圍內的

推廣活動等實踐方式。這也說明了為何多數研究文獻中並未有明確的

理論和研究方法應用，而較多地採用業務探討的研究方法。

相對來說，美國對於健康傳播的重要性具有普遍的共識，美國的

健康傳播學者不僅有效地爭取到聯邦政府的資金支持，還爭取到許多

著名的私人基金會的大力贊助。美國的健康傳播研究中心的繁榮不僅

在於廣大學者的不懈努力，還依賴於其得到了包括國家藥物濫用研究

所、國家癌症研究中心等聯邦機構的授權和支持（Rogers, 1994）。因

此，我國大陸未來的健康傳播研究不僅僅在於學科間的合作，還需進
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一步提高社會各界對於健康風險的認知，要求研究學者、業界實踐

者、政府機構、企業組織等進行多種形式的聯合。在多方合作的前提

下，從資金來源、研究規模等方面，不斷地擴展我國健康傳播研究的

深度和向實踐效果轉化的可能性。

III. 更加注重媒體特別是新媒體技術在健康傳播中的作用研究
健康傳播研究包含對眾多傳播方式的檢驗，應該挑選出針對特定

健康問題向公眾傳播健康信息的最有效的方式（Kreps, 2001; Kreps, 

Query, & Bonaguro, 2007）。雖然前文已經指出，中國大陸的健康傳播

研究已經擺脫了技術本位的限制，但是傳播技術和傳播理論的發展仍

然是影響傳播效果的重要因素。例如，作為健康傳播的重要渠道，健

康議題的媒體呈現方式對公眾信息接受效果的影響非常重要，媒介效

果研究始終是中國大陸健康傳播的重要議題，在今後的很長一段時間

內依然會得到重視。

此外，近幾年來，新的媒體技術、新的媒介形式不斷出現，不可

避免地會推動健康傳播的發展，相關研究也應跟上。從上述研究議題

的分布可以看出，學者對網絡新媒體（博客、論壇等）的研究也開始增

多，但比重仍是相對落後。美國對於E-Health的研究始於上世紀90年

代末，他們對Web 2.0時代的互動式健康信息溝通（IHC）進行了長時間

的理論探討和實踐研究，對用戶信息的接受和反饋效果進行了充分的

實驗驗證，認為消費者需要健康信息，而新媒體技術的發展在互動式

信息溝通方面發揮了實質性的作用（Eng, Gustafson, Henderson, Holly, & 

Patrick, 1999）。對比而言，我國大陸健康傳播在這方面的理論研究仍

然比較稀少。

然而，就實踐來看，我國部分地區政府已經在積極探討新媒體技

術在健康衛生領域的運用。甘肅省衛生廳自2011年開始，在新浪和騰

訊微博開通了包含一萬多醫學專家和管理人員的微博矩陣，開展醫療

指導和健康諮詢活動，取得了一定的成效；2012年4月，北京市衛生

局「首都健康微博平台」正式啟動，秉承「傳遞政府部門聲音、提供服務

資訊、傾聽社情民意、回應社會關切」的宗旨，各成員單位積極發布信

息、回覆網友提問。所以說，雖然我國的傳播學者對以微博為代表的
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自媒體傳播模式進行了深入的理論探討，但是健康傳播領域的相關研

究依然滯後，這正是我國大陸健康傳播未來研究的重要方向。

IV. 中國大陸健康傳播研究的深入發展更需注重國際合作。
國家強調軟實力建設，其實國民健康也是國家軟實力的重要組成

部分，提高國家軟實力不能固步自封，還需注重國際交流。從詞頻分

析結果可以看出，我國大陸健康傳播的研究更多地是關注「中國」、「我

國」在相關領域的研究情況。在科際整合的同時，國際合作將是中國大

陸健康傳播良性發展的另一助力。

健康是無國界的，而健康風險更是全球流通的，我們已經看到了

非典、甲型H1N1及其它突發性的傳染疾病在世界範圍內造成的恐慌，

而石油污染、核泄漏等環境問題也不是一國一地的局部問題，都可能

會造成重大的國際影響。2011年，就在日本核污染對我國公眾造成的

恐慌依然歷歷在目時，德國的毒黃瓜又一度震驚了整個歐洲，這些事

例都鮮明地表現出健康風險和傳播的國際性。我國也已經與許多國家

及機構開展了相關戰略合作，例如中英全球衛生支持項目，中澳開展

湄公河地區跨境艾滋病、瘧疾防治項目等。誠然，我國大陸健康傳播

研究學者也已經重視到國際合作的作用，在由清華大學公共健康中心

和麥考瑞大學聯合主辦的「首屆亞太公共健康大會」上，清華大學國際

傳播研究中心主任李希光教授（2012年）就曾指出，全球化進程中的公

共健康問題不僅是個別國家的問題，而且與地區安全乃至全球安全息

息相關。因此，國內外學者的跨國合作必然成為未來健康傳播領域研

究的趨勢。

同時，我們想像得到，在艾滋病流行的非洲國家及其它第三世界

的國家中，人們的健康問題和健康意識堪憂，這也需要更多的人文關

懷基礎上的跨國支持。站在全人類的高度，在全球化風險社會的背景

下審視健康傳播才是正確的健康傳播理念。通過國際合作以及對國外

進步的健康傳播理念和實踐活動的本土化借鑒，我國的健康傳播實踐

和相關研究將有更廣闊的視野。
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