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摘　 要： ［目的 ／ 意义］ 通过分析虚假健康短视频特征对用户多重风险感知的影响， 探究多重风险感知对用

户分享意愿的影响， 为虚假健康短视频治理提供借鉴。 ［方法 ／ 过程］ 通过抖音平台采集虚假健康短视频， 经过

处理开展用户试验， 基于多元线性回归分析短视频特征对用户多重风险感知及分享意愿的影响。 ［结果 ／ 结论］
研究发现： 第一， 虚假健康短视频的作者头像、 视频形式、 配音形式、 标题语气分别对用户的心理、 生理与资源

风险产生不同程度的影响。 作者认证对用户多重风险感知的影响不显著。 第二， 用户生理、 资源风险显著负向影

响其分享意愿， 而用户心理风险显著正向影响其分享意愿。 第三， 多重风险感知在虚假健康短视频特征影响用户

分享意愿的过程中具有部分中介效应。
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　 　 从 《健康中国行动（２０１９—２０３０ 年）》 文件， 到

党的二十大 “健康优先” 理念， 这些都促进了健康

理念的推广。 当前， 公众健康意识不断增强， 对健

康信息的关注度日益增高。 同时， 我国短视频用户

数量也在不断增加。 截至 ２０２２ 年 １２ 月， 我国短视

频用户规模为 １０􀆰 ３１ 亿， 占整体网民的 ９４􀆰 ８％［１］。
随着用户健康信息需求不断提升， 短视频健康传播

也日益增长。 短视频因其时长较短、 形式多样、 互

动性强等特点， 已成为用户线上获取健康信息的主

要渠道。 由于平台对用户生成内容缺乏严格规制，
导致健康短视频质量良莠不齐。 部分短视频账号为

获取流量发布的虚假健康信息， 给用户带来潜在健

康风险， 危害网络信息生态。 其中， 虚假健康短视

频指短视频平台中缺乏科学依据、 不准确或虚假的

健康信息， 主要涉及健康养生、 食品安全及医疗等

方面的内容［２］。
为抑制社交媒体虚假信息传播， 学界已开展系

列研究， 研究情境主要集中于微博［２］、 微信公众

号［３］、 在线健康论坛［４］ 等平台， 针对短视频情境

的研究仍较少。 此外， 风险感知是虚假信息传播的

关键影响因素［２］， 但多重风险感知如何影响虚假

健康短视频分享较少被探究。 为此， 本研究基于精

细加工可能性模型和风险感知理论［５］， 提取虚假

健康短视频的内容和来源特征， 将风险感知划分为

资源、 心理与生理风险， 以分析面向虚假健康短视

频用户多重风险感知的影响因素， 探究多重风险感

知如何影响用户分享意愿。 本研究虚假健康短视频

基于权威辟谣账号内容进行回溯检索， 选取虚假健

康短视频为素材进行用户实验。 本研究结论可丰富

健康信息学研究体系， 为虚假健康短视频治理提供

借鉴， 服务于网络生态治理。

１　 文献综述

１􀆰 １　 风险感知理论在信息系统领域的研究

风险感知指个体对外界客观风险的直觉判断和

主观感受， 在心理学领域被提出［６］， 后广泛应用

于医学健康等领域。 Ｓｌｏｖｉｃ Ｐ ［６］ 认为， 用户风险感

知可量化， 且具有个体差异。 在公共卫生事件中，
风险感知影响公众心理状态， 进而激发某些公众行

为， 如戴口罩、 隔离在家等［７］。 在信息系统领域中，
风险感知也得到大量应用， 如表 １ 所示。 研究情景

涵盖网络健康信息［５］、 电子病历［８］、 在线流感信

息［９］、 健康网站［１０］ 等。 主要研究方法涉及半结构

化访谈［５］、 元分析法［８］、 问卷调查［１０］ 等。 风险感

知视角下健康信息行为研究集中于以传统图文为主

的社交媒体， 实证研究以问卷调查法为主。 少量风

险感知研究面向短视频平台， 研究方法包括网络调

研法［１１］、 问卷调查法［１２－１３］ 等， 研究对象涉及短视

频信息披露［１１］、 政务短视频使用［１２］、 虚假信息采

纳［１３］等。 风险感知在不同场景下对用户信息行为

的影响具有差异性， 例如， 危机风险感知会促进用

户对政务短视频的使用意愿［１２］， 而健康风险感知

会削减用户对虚假短视频的采纳意愿［１３］。 因此，
短视频情境下用户的风险感知及其信息行为均有所

差异， 且鲜有研究探究多重风险感知对短视频信息

行为的影响。 为此， 本研究聚焦短视频内容特征，
采用用户实验分析多重风险视角下虚假健康短视频

的分享意愿。

表 １　 风险感知理论在信息系统领域的研究

Ｔａｂ􀆰 １　 Ｒｅｓｅａｒｃｈ ｏｆ Ｒｉｓｋ Ｐｅｒｃｅｐｔｉｏｎ Ｔｈｅｏｒｙ ｉｎ Ｔｈｅ Ｆｉｅｌｄ ｏｆ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ Ｓｙｓｔｅｍ

研究情景 研究对象 研究方法 主要结论 作　 者

／ 网络健康信息搜寻 半结构化访谈
构建了网络健康风险感知与影响因素间关系

的理论模型
赵蕊菡等［５］

电子病历 电子病历使用 元分析法 风险感知是阻碍电子病历使用的主要障碍 Ｊｉｍｍａ Ｂ Ｌ 等［８］

／ 网络健康信息搜寻

因子分析；
回归分析；

时间序列分析

基于风险感知可预测公众健康信息搜寻 Ｌｉａｎｇ Ｂ 等［９］

健康网站 健康网站使用
问卷调查；

结构方程模型

即使产生感知风险， 其仍愿意因便利性使用

健康网站
张坤等［１０］
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表 １ （续）

研究情景 研究对象 研究方法 主要结论 作　 者

短视频平台 信息披露行为
网络调研法；
回归分析

用户隐私风险负向影响私人信息披露行为，
受欢迎程度起中介作用

Ｌｉ Ｊ 等［１１］

短视频平台 政务短视频使用
问卷调查；

结构方程模型

疫情危机风险感知显著正向影响政务短视频

使用意愿与使用行为
汤志伟等［１２］

社交媒体 虚假信息采纳
问卷调查；

结构方程模型

用户健康信息素养与感知风险显著负面影响

虚假健康信息的采纳意愿
付少雄等［１３］

／ 网络健康信息信任

情景实验；
问卷调查；

结构方程模型

感知信息质量显著降低用户感知风险， 而感

知风险显著负面影响用户信任
Ｙｉ Ｍ Ｙ 等［１４］

１􀆰 ２　 在线健康信息分享意愿的影响因素研究

国内外学者对用户的在线健康信息分享意愿已

展开系统性研究， 主要涉及图书情报［１５］、 医学教

育［１６］等领域。 研究情境涵盖健康论坛［４］、 社交网

络［１７］等。 本研究梳理了在线健康信息分享意愿影

响因素研究， 具体如表 ２ 所示。 研究对象主要有在

线健康论坛用户［４］、 社交媒体用户［１８］ 等。 例如，
邓胜利等［１９］发现， 社交媒体健康类谣言的发布者

是否认证显著影响用户的分享意愿。 研究理论基础

主要有自我效能理论［４］、 ＭＯＡ 理论［１５］、 消极偏见

理论［２０］等。 例如， Ｃｈｕａ Ａ Ｙ 等［２０］发现， 谣言类型、

用户参与、 谣言反驳信息显著影响用户的健康谣言

分享意愿。 然而， 上述研究情景主要集中在以图文

为主的社交媒体［２１］ 中， 鲜有短视频情境下的健康

信息分享意愿研究。 短视频作为主流的社交媒体类

型， 大量虚假健康信息在其中生成与传播。 虚假健

康信息可能导致用户做出错误健康决策， 威胁其自

身健康。 因此， 本研究面向短视频平台， 基于精细

加工可能性模型和风险感知理论设计研究模型， 以

探究多重风险视角下虚假健康短视频的用户分享意

愿的影响因素。

表 ２　 在线健康信息分享意愿的影响因素研究

Ｔａｂ􀆰 ２　 Ｒｅｓｅａｒｃｈ ｏｎ Ｉｎｆｌｕｅｎｃｉｎｇ Ｆａｃｔｏｒｓ ｏｆ Ｏｎｌｉｎｅ Ｈｅａｌｔｈ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ Ｓｈａｒｉｎｇ Ｉｎｔｅｎｔｉｏｎ

研究情景 理论 ／模型 研究方法 影响因素 作　 者

体育健康论坛
自我效能理论；

资源理论

问卷调查；
结构方程模型

内在动机；
外在动机；
规范性

Ｍａｒｅｔｔ Ｋ 等［４］

社交媒体 ＭＯＡ 模型
实验法；
回归分析

健康意识；
时间成本；
健康素养

宋小康等［１５］

医院诊所 ／
访谈法；
逻辑回归

信息素养；
沟通能力；
患者积极性

Ｌｅｄｆｏｒｄ Ｃ Ｊ 等［１６］

社交网络
隐私计算理论；
调节定向理论

问卷调查；
回归分析

感知风险；
感知收益；
调节定向

朱鹏等［１７］

社交媒体
文学传播理论；
信任信念理论

问卷调查；
结构方程模型

来源可信度；
内容可信度；
机构信任度

Ｊｉｎ Ｘ 等［１８］

社交媒体 ／
访谈法；
实验法；
方差分析

认证；
图片；
超链接

邓胜利等［１９］
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２０２４ 年 １１ 月

第 ４４ 卷第 １１ 期
现 代 情 报

Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｍｏｄｅｒｎ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ
Ｎｏｖ．， ２０２４

Ｖｏｌ􀆰 ４４　 Ｎｏ􀆰 １１



表 ２ （续）

研究情景 理论 ／模型 研究方法 影响因素 作　 者

社交媒体

消极偏见理论；
回旋镖效应；
谣言理论

实验法；
回归分析

谣言类型；
个人参与；
个人相关

ＣｈｕａＡ Ｙ 等［２０］

社交媒体 认知信念理论
实验法；
方差分析

认知信念；
文本特征

Ｃｈｕａ Ａ Ｙ 等［２１］

２　 研究模型与假设

精细加工可能性模型 （ Ｅｌａｂｏｒａｔｉｏｎ Ｌｉｋｅｌｉｈｏｏｄ

Ｍｏｄｅｌ， ＥＬＭ）常用于解释用户如何被合适的论据说

服， 该模型将用户信息处理路径分为中心路径

（Ｃｅｎｔｒａｌ Ｒｏｕｔｅ）和边缘路径（Ｐｅｒｉｐｈｅｒａｌ Ｒｏｕｔｅ） ［２２］。
其中， 中心路径指用户面向核心内容时， 有意识地

仔细分析， 进而改变行为态度； 边缘路径指用户面

向外部线索时， 基于外部因素做简单推论， 以辅助

行为态度的改变［２２］。 本研究旨在综合分析虚假健

康短视频的核心内容与外部线索如何通过影响用户

风险感知， 改变行为态度。 其中， 核心内容在本研

究情境下指虚假健康短视频的内容特征， 外部线索

指来源特征。 内容与来源特征通过影响用户感知风

险， 改变分享意愿。

具体而言， 内容特征指健康短视频内容表达特

征， 包括信息主题、 拍摄人称、 内容情感、 视频形

式、 背景音乐、 配音、 标题、 标签等； 来源特征指

短视频发布者信息， 包括作者名称、 头像、 认证、

ＩＰ 属地等。 本研究选取内容特征与来源特征的依

据如下： 第一， 来源特征中作者的认证与头像， 以

及内容特征中的标题语气、 视频形式和配音形式皆

为用户浏览短视频过程中能直观感知到的特征。 第

二， 结合文献调研［２３－２４］， 作者的认证与头像、 标题

语气、 视频形式及配音形式在先前研究中也被证明

是短视频情境下用户心理及行为的重要影响因素。

第三， 结合对虚假健康短视频的人工审核， 标题语

气、 视频形式及配音形式分别为文本、 图像及音频

模态的代表性特征。 为此， 本研究将来源特征中的

作者认证与头像设为边缘路径， 内容特征中的标题

语气、 视频形式及配音形式设为中心路径。 此外， 先

前研究揭示了性别［２５］、 电子健康信息素养［１５］、 自评

健康状况［２６］、 健康信息关注［２７］、 健康焦虑［２８］ 对用

户心理及行为的潜在影响。 为此， 上述变量被设为

多重风险感知与分享意愿的控制变量， 以控制其对

本研究主效应的潜在影响。 研究模型如图 １ 所示。

图 １　 虚假健康短视频用户分享意愿影响模型

Ｆｉｇ􀆰 １　 Ｍｏｄｅｌ ｏｆ Ｆａｃｔｏｒｓ Ｉｎｆｌｕｅｎｃｉｎｇ Ｕｓｅｒｓ􀆳 Ｗｉｌｌｉｎｇｎｅｓｓ ｔｏ
Ｓｈａｒｅ Ｆａｌｓｅ Ｈｅａｌｔｈ Ｓｈｏｒｔ Ｖｉｄｅｏｓ

　

２􀆰 １　 健康短视频来源特征

信息发布者属性作为重要来源特征， 会显著影

响用户的信息态度［２２］。 作者认证指制作某短视频

的作者是否被抖音官方认证。 抖音平台的账号认证

包含个人、 企业或机构认证。 个人认证需作者已在

其作品生产领域产生一定影响力， 并提供由国家认

可并发放的职业资格证书才可申请。 研究表明， 制

作虚假健康信息的账号主体多为无认证［２９］。 如果

短视频账号尚未认证， 用户有更大可能性质疑账号

发布内容的可靠性， 进而影响其感知风险。 因此，

假设如下：

Ｈ１ａ～Ｈ１ｃ： 相较于认证账号， 用户对无认证账

号发布虚假健康短视频的感知资源风险、 生理风险、

心理风险更高。

作者头像指短视频发布账号的头像。 社交媒体

中将照片作为账号头像是用户的一种身份构建［２５］。
—０７—
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照片的不同类型、 内容、 拍摄手法、 是否刻意摆拍

等特征皆会影响其他用户对账号真实身份的判断［３０］。

在抖音平台中， 发布健康短视频的账号头像主要有

两种： 作者职业照或其所属相关机构 ＬＯＧＯ 的官方

头像、 与医疗从业者无关的图片（如风景照、 虚拟

人物画像）。 前者向用户呈现专业医护人员的形象，

因此此类账号发布的健康信息更易降低用户感知风

险。 而后者可能增强用户对短视频创作者的不信任

感， 提升用户风险感知。 因此， 假设如下：

Ｈ２ａ～Ｈ２ｃ： 相较于官方头像账号， 用户对非官

方头像账号所发布虚假健康短视频的感知资源风险、

生理风险、 心理风险更高。

２􀆰 ２　 健康短视频内容特征

健康短视频的内容特征是用户判断信息是否有

价值的中心路径［２２］。 其中， 标题语气指短视频标

题文本是否使用过分强调的语气， 如夸张、 反问。

在文本内容为主的传统社交媒体中， 虚假健康信息

使用无节制语气的频率显著高于真实健康信息。 在

语义上， 虚假健康信息在夸大事实、 语气不当等特

征上的表现频率也显著高于真实健康信息［３］。 医护

人员在给出医疗建议时， 如果使用过分夸张的语气

或不正当表述， 会使用户怀疑其信誉， 提升对健康

信息的感知风险［３１］。 同时， 对此类 “标题党” 行

为， 用户也可能会怀疑创作者以博眼球为目的而发

布虚假健康信息， 从而增强用户感知风险。 因此，

假设如下：

Ｈ３ａ～Ｈ３ｃ： 相较于不夸张标题的短视频， 用户

对夸张标题虚假健康短视频的感知资源风险、 生理

风险、 心理风险更高。

视频形式指短视频内容的画面表现形式。 基于

短视频平台的视频形式特征， 本研究将视频形式分

为两种： 真人出镜类和图文剪辑类。 真人出镜类中，

作者通常身着白大褂、 手术衣等服装， 身处诊室等

医院场所讲述健康信息。 图文剪辑类则是由图片、

短视频和说明文字等元素剪辑而成。 由于经后期处

理， 图文剪辑类短视频更易造假［３２］。 因此， 用户

可能对图文剪辑类短视频的感知风险更高， 担心发

布者不具备足够资质， 或认为采纳健康信息会带来

不确定危害［５］。 因此， 假设如下：

Ｈ４ａ～Ｈ４ｃ： 相较于真人出镜的短视频， 用户对

图文剪辑类虚假健康短视频的感知资源风险、 生理

风险、 心理风险更高。

配音形式是指短视频在讲述内容时所使用配音

的形式， 包括真人和合成语音。 前者由短视频制作

者使用自身人声讲述健康知识， 后者则利用文语转

换技术， 使用合成语音朗读撰写好的短视频脚本。

合成语音类短视频中的音频大多都使用抖音或其他

平台所提供的 ＡＩ 声库生成， 创作者自身人声不会

在短视频中出现。 此种匿名性给短视频以造假的机

会［３３］， 让用户担忧视频发布者是否可信、 采纳信

息是否危害健康， 从而提升用户风险感知。 因此，

假设如下：

Ｈ５ａ～Ｈ５ｃ： 相较于真人配音的短视频， 用户对

合成语音虚假健康短视频的感知资源风险、 生理风

险、 心理风险更高。

在以往健康信息分享意愿研究中， 感知风险作

为负向影响因素， 显著降低用户对健康信息的分享

意愿［１３］。 如果用户认为健康信息存在某种风险：

隐私泄露风险、 存在虚假健康信息等， 会降低其对

该网站健康信息的信任程度［５］。 用户在决定是否

将健康信息分享给亲人朋友时， 会考虑此类信息行

为的收益是否大于风险［１５］。 如果用户认为信息风

险大于其分享收益， 那么用户就不愿意分享健康信

息。 另外， 在线健康信息平台中的感知风险会降低

用户的信息期望， 增加用户对信息分享后果的不确

定性， 降低其分享意愿［１８］。 在面对来源不够可靠、

内容可信度不足或可能危害身体的健康信息时， 用

户有可能降低分享意愿。 因此， 假设如下：

Ｈ６ａ～Ｈ６ｃ： 感知资源风险、 生理风险与心理风

险负向影响用户的虚假健康短视频分享意愿。

３　 研究方法

３􀆰 １　 短视频来源

本研究的虚假健康短视频素材， 均收集于 “抖

音” ＡＰＰ。 选择该平台既能保证搜集足够的实验素

材， 也符合多数用户的使用习惯。 为确保健康短视

频素材均为虚假健康信息， 本研究首先通过 “微

信辟谣助手” “中国互联网联合辟谣平台” 等官方

辟谣平台搜集若干虚假健康信息主题内容及其辟谣
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信息。 然后， 利用此类虚假健康信息主题在抖音

ＡＰＰ 平台进行检索并下载对应短视频。 最终， 筛

选得到 ３ 个主题下各 ２ 条（共 ６ 条）短视频及其来源

信息以供用户进行情景实验。 其中， 来源信息截取

自短视频作者详情页的图片， 包含了作者的认证信

息、 头像信息等。

３􀆰 ２　 短视频素材处理

对于每个主题下的虚假健康短视频， 本研究分

别选取其中一条， 对其在配音形式、 视频形式、 标

题语气、 作者认证以及作者头像 ５ 个特征上进行处

理， 并制作形成新的虚假健康短视频素材， 与未处

理的原短视频信息对应匹配成用户实验。 具体变量、

处理方式及编码方式如表 ３ 所示。 同时， 在短视频

实验素材处理时， 保证各特征在实验中的呈现与

“抖音 ＡＰＰ” 中一致。 图 ２ 和图 ３ 为以某短视频为

例的处理结果。 在实验中， 包含有作者信息的图片

与短视频被放到同一页面供被试浏览和观看。 此外，

要求实验参与者使用个人手机进行观看， 以保证实

验情景更接近用户的真实使用环境。

表 ３　 短视频素材处理方式及其编码

Ｔａｂ􀆰 ３　 Ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ ａｎｄ Ｅｎｃｏｄｉｎｇ Ｍｅｔｈｏｄ ｏｆ Ｓｈｏｒｔ Ｖｉｄｅｏ Ｍａｔｅｒｉａｌｓ

变量名 处理方式 变量值 编码值 参考文献

作者认证 截取认证图标嵌入作者信息或将其从作者信息中抹去
有认证 ０

无认证 １
［１９］

作者头像 使用网络搜索非官方图片覆盖作者原本头像
官方头像 ０

非官方头像 １
［３０］

标题语气 搜集相关短视频的夸张 ／陈述性标题， 选取其中一组， 覆盖原标题
陈述标题 ０

夸张标题 １
［３１］

视频形式 使用视频剪辑软件整合相关图片、 视频片段形成新短视频
真人出镜 ０

图文剪辑 １
［３２］

配音形式 使用 Ｍｉｃｒｏｓｏｆｔ 文本转语音生成合成语音覆盖音轨
真人声音 ０

合成语音 １
［３３］

３􀆰 ３　 实验流程

在实验准备阶段， 参与者在明确实验的主题、
目的、 流程以及可能需采集的个人信息后， 可选择

是否同意继续参与实验。 一旦参与者同意继续， 其

将被分配 １ 个序号作为后续实验的身份标识。 接着，
参与者需填写一份前测问卷， 内容包括基本人口统

计学信息（性别、 年龄、 学历等）以及控制变量量表

（电子健康信息素养、 健康焦虑等）。 随后进入正式

实验， 参与者需使用个人手机依次观看短视频及其

提示语， 在每浏览完 １ 个短视频后， 实验参与者皆

需要基于问卷星平台， 填写 １ 份实验后测问卷。 其

中， 后测问卷内容包括感知心理风险、 感知生理风

险、 感知资源风险、 分享意愿的变量测量项。 当所

有短视频均已观看并完成对应问卷后， 实验结束。
３􀆰 ４　 变量测量

在测量各变量时， 除部分自评量表外， 其余变

量均引用并改编自先前学者的成熟量表， 保证良好

测量效度的同时， 也让量表更适用本研究情景。 前

测问卷共 １０ 个题项， 后测问卷共 １５ 个题项， 各量

表设计及来源如表 ５ 所示。 所有量表均采用李克特

７ 点量表测量， “１” 为非常不同意， “７” 为非常

同意。
３􀆰 ５　 回归分析模型

为更好地反映短视频特征对用户风险感知及分

享意愿的影响， 本研究选用多元线性回归的方法进

行数据分析。 由于自变量涉及分类变量， 因此在计

算多元线性回归时需要对变量进行虚拟变量转换。
同时， 为避免短视频内容主题的潜在影响， 本研究

在各变量上对 ３ 个主题下的数据均取平均值。 基于

此， 回归模型如下：
ＰＳＲ＝β０＋β１Ｃｅｒｔ＋β２Ａｖａ＋β３Ｓｙｎ＋β４Ｔｉｔｌｅ＋β５Ｖｉｄｅｏ＋

β６ＨＡ＋β７ＨＬ＋β８Ｇｅｎｄｅｒ＋β９ＡＴＴ＋β１０ＨＳ （１）

—２７—

２０２４ 年 １１ 月

第 ４４ 卷第 １１ 期
多重风险视角下虚假健康短视频的用户分享意愿实验研究

ｗｗｗ．ｘｄｑｂ．ｎｅｔ
Ｎｏｖ．， ２０２４

Ｖｏｌ􀆰 ４４　 Ｎｏ􀆰 １１



图 ２　 短视频特征处理： 原始短视频（左）标题语气（中图红框）视频形式（右）
Ｆｉｇ􀆰 ２　 Ｓｈｏｒｔ Ｖｉｄｅｏ Ｆｅａｔｕｒｅ Ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ：Ｏｒｉｇｉｎａｌ Ｓｈｏｒｔ Ｖｉｄｅｏ（Ｌｅｆｔ）Ｔｉｔｌｅ Ｔｏｎｅ（Ｒｅｄ Ｂｏｘ ｉｎ Ｍｉｄｄｌｅ Ｐｉｃｔｕｒｅ）Ｖｉｄｅｏ Ｆｏｒｍ（Ｒｉｇｈｔ）

　

图 ３　 作者信息处理： 原始信息（左）作者认证（中）作者头像（右）
Ｆｉｇ􀆰 ３　 Ａｕｔｈｏｒ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ Ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ：Ｏｒｉｇｉｎａｌ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ（Ｌｅｆｔ）Ａｕｔｈｏｒ Ａｕｔｈｅｎｔｉｃａｔｉｏｎ（Ｍｉｄｄｌｅ）Ａｕｔｈｏｒ Ａｖａｔａｒ（Ｒｉｇｈｔ）

　

　 　 ＰＨＲ＝β０＋β１Ｃｅｒｔ＋β２Ａｖａ＋β３Ｓｙｎ＋β４Ｔｉｔｌｅ＋β５Ｖｉｄｅｏ＋

β６ＨＡ＋β７ＨＬ＋β８Ｇｅｎｄｅｒ＋β９ＡＴＴ＋β１０ＨＳ （２）

ＲＥＲ＝β０＋β１Ｃｅｒｔ＋β２Ａｖａ＋β３Ｓｙｎ＋β４Ｔｉｔｌｅ＋β５Ｖｉｄｅｏ＋

β６ＨＡ＋β７ＨＬ＋β８Ｇｅｎｄｅｒ＋β９ＡＴＴ＋β１０ＨＳ （３）

ＳＩ＝ β０ ＋ β１ＰＳＲ ＋ β２ＰＨＲ ＋ β３ＲＥＲ ＋ β４ＨＡ ＋ β５ＨＬ ＋

β６Ｇｅｎｄｅｒ＋β７ＡＴＴ＋β８ＨＳ （４）

其中， ＰＳＲ 为感知心理风险（Ｐｓｙｃｈｏｌｏｇｉｃａｌ Ｒｉｓｋ），

ＰＨＲ 为感知生理风险（Ｐｈｙｓｉｃａｌ Ｒｉｓｋ）， ＲＥＲ 为感知

资源风险（Ｒｅｓｏｕｒｃｅ Ｒｉｓｋ）， ＳＩ 为分享意愿（Ｓｈａｒｉｎｇ

Ｉｎｔｅｎｔｉｏｎ）。 性别（Ｇｅｎｄｅｒ）、 健康信息关注（Ｈｅａｌｔｈ

Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ Ａｔｔｅｎｔｉｏｎ）、 电子健康信息素养（Ｈｅａｌｔｈ

Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ Ｌｉｔｅｒａｃｙ）、 健康焦虑（Ｈｅａｌｔｈ Ａｎｘｉｅｔｙ）、

自评健康状态（Ｈｅａｌｔｈ Ｓｔａｔｕｓ）均为控制变量。

４　 结果分析

４􀆰 １　 人口信息描述性统计

实验从 ２０２３ 年 ２ 月 ２７ 日开始， 到 ２０２３ 年 ３

月 １２ 日结束， 每次实验时间约 １ 小时。 在结束实

验后， 每位参与者将得到 ４０ 元现金作为报酬。 共

有 ４０ 位参与者， 其中女性略多于男性， 契合抖音

用户性别分布。 同时， 先前研究表明 ２０ ～ ４０ 名参

与者可为信息行为实验研究提供足够置信度［１９］。

详细数据如表 ４ 所示。

４􀆰 ２　 信度和效度检验

本研究使用 ＳＰＳＳ ２３􀆰 ０ 分析实验问卷的信效

度， 在健康焦虑量表中， 有一问项的标准化因子载

荷低于 ０􀆰 ６， 且收到被试者反馈， 该问项文本存在

理解困难和歧义问题， 故在分析时将其删去。 最终

信效度分析结果如表 ５ 所示。 信度通过 Ｃｒｏｎｂａｃｈ􀆳ｓ

Ａｌｐｈａ 系数和组合信度（ＣＲ）来评估。 本研究的 ５

个变量的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ􀆳ｓ Ａｌｐｈａ 和 ＣＲ 值均在 ０􀆰 ８ 以上，

表明量表具有良好的一致性。 在效度方面， 各变量

的平均方差萃取值（ＡＶＥ）均大于 ０􀆰 ５， 各变量具有

良好的收敛效度。 同时， 采用 Ｆｏｒｎｅｌｌ－Ｌａｒｃｋｅｒ 标准

对各变量之间的区分效度进行检验。 如表 ６ 所示，

各变量 ＡＶＥ 的平方根均大于与其他变量相关度，

表明各变量间具有良好的区分效度。 各变量问项的

因子载荷系数也均大于 ０􀆰 ６， 各变量内部也一致性

良好。
—３７—
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表 ４　 人口信息描述性统计

Ｔａｂ􀆰 ４　 Ｄｅｓｃｒｉｐｔｉｖｅ Ｓｔａｔｉｓｔｉｃｓ ｏｆ Ｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ

变　 量 选　 　 项 频率
百分比

（％）

性　 　 别
女 ２３ ５７􀆰 ５

男 １７ ４２􀆰 ５

时　 　 长

１ 小时内 ５ １２􀆰 ５

１～２ 小时 １９ ４７􀆰 ５

２～３ 小时 １２ ３０􀆰 ０

３ 小时以上 ４ １０􀆰 ０

频　 　 次

每日 １ 次 １ ２􀆰 ５

每日两次 ４ １０􀆰 ０

每日 ３ 次 ５ １２􀆰 ５

每日 ３ 次以上 ３０ ７５􀆰 ０

健康信息需求

完全不需要 １ ２􀆰 ５

比较不需要 １ ２􀆰 ５

一般不需要 ４ １０􀆰 ０

一　 般 １０ ２５􀆰 ０

一般需要 １２ ３０􀆰 ０

比较需要 １０ ２５􀆰 ０

非常需要 ２ ５􀆰 ０

健康信息关注

完全不关注 １ ２􀆰 ５

比较不关注 ３ ７􀆰 ５

一般不关注 ４ １０􀆰 ０

一　 般 １０ ２５􀆰 ０

一般关注 １３ ３２􀆰 ５

比较关注 ６ １５􀆰 ０

非常关注 ３ ７􀆰 ５

自评健康状况

很　 差 ０ ０􀆰 ０

比较差 ３ ４􀆰 ３

一般差 ２ ５􀆰 ０

一　 般 ３ ７􀆰 ５

一般好 １２ ３０􀆰 ０

比较好 １７ ４２􀆰 ５

很　 好 ６ １５􀆰 ０

４􀆰 ３　 假设检验结果

本研究实验设置的 ５ 个特征自变量皆为分类变

量。 因此， 本文将变量编码后再纳入回归模型中分

析［３７］。 其中， 作者无认证、 非官方头像、 夸张标

题、 图文剪辑类、 合成语音都被编码为 １， 未经处

理的对照特征则被编码为 ０， 具体编码如表 ３ 所

示。 在回归分析前， 本研究将同一被试观看的同一

特征下的 ３ 个样本求平均， 以降低短视频内容的潜

在影响。 回归分析及假设检验结果如表 ７、 表 ８ 所

示。 其中， 各变量间 ＶＩＦ 系数均小于 ５， 不存在严

重多重共线性问题。

４􀆰 ４　 中介效应分析

结合逐步回归中介效应分析方法［３８］， 本研究

以短视频来源及内容特征为自变量， 分享意愿为因

变量， 检验多重风险感知的中介效应， 检验结果如

表 ９ 所示。 第一， 检验自变量对因变量的影响效应

是否显著。 作者认证（Ｐ ＝ ０􀆰 ２０４）、 视频形式（Ｐ ＝

０􀆰 １１２）的直接效应不显著， 意味着多重风险感知

面向上述自变量不具备中介效应。 第二， 验证自变

量对中介变量的影响效应是否显著。 作者头像对感

知生理风险（Ｐ ＝ ０􀆰 ０７８）、 配音形式对感知资源风

险（Ｐ ＝ ０􀆰 ０６４）的影响不显著， 说明上述两个路径

上的中介效应不显著。 第三， 检验自变量与中介变

量对因变量影响效应的联合显著性。 其中， 所有系

数均具有显著性。 因此， 心理风险、 生理风险、 资

源风险在配音形式、 作者头像、 标题语气影响用户

分享意愿的过程中均起到部分中介效应。

５　 讨　 论

本研究旨在厘清虚假健康短视频特征对用户风

险感知的影响机理， 基于用户维度减少虚假健康短

视频传播， 服务于网络信息生态治理。 为此， 本研

究基于精细加工可能性模型和风险感知理论， 分析

信息特征对用户分享意愿的影响， 主要结论如下：

１） 对于短视频来源特征与用户多重风险感知

的关系， 研究发现： ①作者认证对用户感知风险影

响不显著， 假设 Ｈ１ａ～Ｈ１ｃ 不成立， 这与先前研究

不一致［１９］。 可能原因是， 对于健康短视频， 用户

认为信任短视频中健康建议并改变健康习惯需付出

一定成本［１５］。 因此， 对于无认证账号发布的虚假

健康短视频， 用户会通过其他途径来判断健康内容

是否可靠， 如作者昵称、 短视频拍摄地点等［３２］。 因

此， 即使无认证， 用户仍有可能从其他特征上判断

该短视频健康内容的可靠性。 ②作者头像对用户的

部分感知风险影响显著， 假设 Ｈ２ａ 成立， 假设 Ｈ２ｂ、

Ｈ２ｃ 不成立。 当账号头像与医疗单位、 医疗从业者

皆无关时， 用户会怀疑该账号的拥有者可能并非具

有从医资格的医生或专家， 从而提高感知资源风险。
—４７—
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表 ５　 问卷及信效度分析结果

Ｔａｂ􀆰 ５　 Ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅ Ｉｔｅｍｓ， ａｎｄ Ｒｅｓｕｌｔｓ ｏｆ Ｒｅｌｉａｂｉｌｉｔｙ ａｎｄ Ｖａｌｉｄｉｔｙ Ａｎａｌｙｓｅｓ

变量 问　 　 项
因子

载荷
ＡＶＥ

Ｃｒｏｎｂａｃｈ􀆳ｓ
Ａｌｐｈａ

ＣＲ
参考

文献

感知

心理

风险

该短视频内容会使我感觉心里不舒服 ０􀆰 ９５３

该短视频内容会使我体验不必要的紧张 ０􀆰 ８７２

该短视频内容会导致我的心理不适 ０􀆰 ９６５

０􀆰 ８７３ ０􀆰 ９５ ０􀆰 ９５２ ［５］

感知

生理

风险

我担心采纳该短视频内容会引发我的生理不适 ０􀆰 ９２３

我担心采纳该短视频内容会负面影响我的生理健康 ０􀆰 ９５６

我担心采纳该短视频内容会损害我的生理健康 ０􀆰 ９６５

０􀆰 ８９９ ０􀆰 ９６３ ０􀆰 ９６７ ［８］

感知

资源

风险

鉴定该短视频内容发布者的可靠性和专业度对我来说很困难 ０􀆰 ９１３

判别该短视频内容发布者的声誉对我来说很困难 ０􀆰 ９４５

判别该短视频内容发布者的诚信度和可信度对我来说很困难 ０􀆰 ９６１

０􀆰 ８８３ ０􀆰 ９５８ ０􀆰 ９６５ ［５］

分享

意愿

我愿意把该短视频转发到其他社交媒体 ０􀆰 ９０８

我愿意在其他平台与他人分享自己在该短视频中的收获和感想 ０􀆰 ９４８

我愿意参与和该短视频相关的话题讨论 ０􀆰 ８９５

０􀆰 ８４０ ０􀆰 ９４０ ０􀆰 ９３８ ［３４］

电子

健康

素养

我知道怎么上网找到有用的健康信息 ０􀆰 ６２７

我能够分辨网上高质量和低质量的健康信息 ０􀆰 ７９３

我对应用网上的健康信息做出相关决定充满自信 ０􀆰 ８１７

我知道如何使用网上的健康信息改善自己的健康状况 ０􀆰 ８００

我有能力评价在网上找到的健康信息的好坏 ０􀆰 ８７４

０􀆰 ６３９ ０􀆰 ８７９ ０􀆰 ８９７ ［３５］

健康

焦虑

我总是害怕我患有严重疾病 ０􀆰 ７２１

我通常觉得自己患严重疾病的风险很高 ０􀆰 ８９４

我总是感觉自己的身体出现疼痛 ０􀆰 ８１４

０􀆰 ６５４ ０􀆰 ８１７ ０􀆰 ８１９ ［３６］

表 ６　 区分效度分析结果

Ｔａｂ􀆰 ６　 Ｒｅｓｕｌｔｓ ｏｆ ｔｈｅ Ｄｉｓｃｒｉｍｉｎａｎｔ Ｖａｌｉｄｉｔｙ Ａｎａｌｙｓｉｓ

ＰＰＳ ＰＨＳ ＰＲＥ ＳＩ ＨＩ ＨＡ

ＰＰＳ ０􀆰 ９３４

ＰＨＳ ０􀆰 ７５１ ０􀆰 ９４８

ＰＲＥ ０􀆰 ２９４ ０􀆰 ２７４ ０􀆰 ９４０

ＳＩ －０􀆰 ２３０ －０􀆰 ３２４ －０􀆰 ２５６ ０􀆰 ９１７

ＨＩ －０􀆰 １８６ －０􀆰 ２２１ －０􀆰 １６４ ０􀆰 １４９ ０􀆰 ７９９

ＨＡ ０􀆰 １９０ ０􀆰 ２２０ ０􀆰 ２５９ ０􀆰 ０４３ －０􀆰 ３０７ ０􀆰 ８０９

但对于健康内容是否真实可信， 或采纳健康内容是

否会为自身带来不确定的危害， 可能还需结合短视

频内容具体判断。 因此， 头像并不能显著影响用户

的生理和心理风险。

２） 对于短视频内容特征与用户多重风险感知

的关系， 本研究发现： ①标题语气对用户部分感知

风险影响显著， 假设 Ｈ３ｂ、 Ｈ３ｃ 成立， 假设 Ｈ３ａ 不

成立。 夸张标题常被不良媒体用于吸引流量， 传播

虚假信息。 因此， 用户对标题夸张的短视频具有一

表 ７　 回归分析结果

Ｔａｂ􀆰 ７　 Ｒｅｓｕｌｔ ｏｆ Ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎ Ａｎａｌｙｓｉｓ

因变量 心理风险 生理风险 资源风险

自变量 Ｂｅｔａ ｔ Ｂｅｔａ ｔ Ｂｅｔａ ｔ
ＶＩＦ

分享意愿

Ｂｅｔａ ｔ
ＶＩＦ

（常　 量） ３􀆰 １８２ ４􀆰 １６４ ４􀆰 １６６ ３􀆰 ４９２

性　 　 别 －０􀆰 ００４ －０􀆰 ０６４ －０􀆰 ０２４ －０􀆰 ３７８ ０􀆰 １２３ １􀆰 ９２４ １􀆰 ２３１ －０􀆰 ０３６ －０􀆰 ６１３ １􀆰 １９６

自评健康状况 ０􀆰 ０８４ １􀆰 １２４ ０􀆰 ０１６ ０􀆰 ２１８ －０􀆰 １１８ －１􀆰 ５８３ １􀆰 ６９１ －０􀆰 ０４９ －０􀆰 ６９４ １􀆰 ７２９

健康信息关注 －０􀆰 １５９ －１􀆰 ８１４ －０􀆰 １５６ －１􀆰 ７７９ －０􀆰 ０８４ －０􀆰 ９７０ ２􀆰 ２９３ ０􀆰 １５３ １􀆰 ８５４ ２􀆰 ２９８
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表 ７ （续）

因变量 心理风险 生理风险 资源风险

自变量 Ｂｅｔａ ｔ Ｂｅｔａ ｔ Ｂｅｔａ ｔ
ＶＩＦ

分享意愿

Ｂｅｔａ ｔ
ＶＩＦ

健康信息素养 －０􀆰 １９８∗∗ －２􀆰 ８３１ －０􀆰 ２２７∗∗ －３􀆰 ２４５ －０􀆰 ０５３ －０􀆰 ７７５ １􀆰 ４５２ ０􀆰 ０６１ ０􀆰 ９１７ １􀆰 ５０３

健康焦虑 ０􀆰 １７３∗∗ ２􀆰 ６０９ ０􀆰 １８２∗∗ ２􀆰 ７３１ ０􀆰 １６７∗ ２􀆰 ５３３ １􀆰 ３１２ ０􀆰 ２２７∗∗∗ ３􀆰 ５８８ １􀆰 ３５２

作者认证 ０􀆰 ０４３ ０􀆰 ６５０ ０􀆰 ０９４ １􀆰 ４１６ ０􀆰 ０８７ １􀆰 ３１８ １􀆰 ３２７

配音形式 ０􀆰 １７３∗ ２􀆰 ５９５ ０􀆰 １４４∗ ２􀆰 １５７ ０􀆰 １０４ １􀆰 ５８０ １􀆰 ３２７

作者头像 ０􀆰 １１６ １􀆰 ７４０ ０􀆰 １０７ １􀆰 ５９９ ０􀆰 １６８∗ ２􀆰 ５３５ １􀆰 ３２７

标题语气 ０􀆰 ２４１∗∗∗ ３􀆰 ６１２ ０􀆰 １９５∗∗ ２􀆰 ９１４ ０􀆰 １２４ １􀆰 ８７９ １􀆰 ３２７

视频形式 ０􀆰 ２３１∗∗∗ ３􀆰 ４９１ ０􀆰 １２６ １􀆰 ９１０ ０􀆰 ２３８∗∗∗ ３􀆰 ６１８ １􀆰 ３２７

心理风险 ０􀆰 ２０６∗ ２􀆰 ００４ ３􀆰 ５６０

生理风险 －０􀆰 ４４２∗∗∗ －４􀆰 ２７６ ３􀆰 ５９１

资源风险 －０􀆰 ２６８∗∗∗ －４􀆰 ３７３ １􀆰 ２６２

Ｒ２
ａｄｊ ０􀆰 １５５ ０􀆰 １５３ ０􀆰 １３０ ０􀆰 ２１８

Ｆ ４􀆰 １８７∗∗∗ ４􀆰 １３０∗∗∗ ４􀆰 ５４４∗∗∗ ９􀆰 １１６∗∗∗

注： ∗表示 ｐ＜０􀆰 ０５， ∗∗表示 ｐ＜０􀆰 ０１， ∗∗∗表示 ｐ＜０􀆰 ００１。 下同。

表 ８　 假设检验结果

Ｔａｂ􀆰 ８　 Ｒｅｓｕｌｔ ｏｆ Ｈｙｐｏｔｈｅｓｉｓ Ｔｅｓｔ

假设 路　 　 径 路径系数 显著性

Ｈ１ａ 作者认证→感知资源风险 ０􀆰 ０８７ ×

Ｈ１ｂ 作者认证→感知生理风险 ０􀆰 ０９４ ×

Ｈ１ｃ 作者认证→感知心理风险 ０􀆰 ０４３ ×

Ｈ２ａ 作者头像→感知资源风险 ０􀆰 １６８∗ 􀳫

Ｈ２ｂ 作者头像→感知生理风险 ０􀆰 １０７ ×

Ｈ２ｃ 作者头像→感知心理风险 ０􀆰 １１６ ×

Ｈ３ａ 标题语气→感知资源风险 ０􀆰 １２４ ×

Ｈ３ｂ 标题语气→感知生理风险 ０􀆰 １９５∗∗ 􀳫

Ｈ３ｃ 标题语气→感知心理风险 ０􀆰 ２４１∗∗∗ 􀳫

Ｈ４ａ 视频形式→感知资源风险 ０􀆰 ２３８∗∗∗ 􀳫

Ｈ４ｂ 视频形式→感知生理风险 ０􀆰 １２６ ×

Ｈ４ｃ 视频形式→感知心理风险 ０􀆰 ２３１∗∗∗ 􀳫

Ｈ５ａ 配音形式→感知资源风险 ０􀆰 １０４ ×

Ｈ５ｂ 配音形式→感知生理风险 ０􀆰 １４４∗ 􀳫

Ｈ５ｃ 配音形式→感知心理风险 ０􀆰 １７３∗ 􀳫

Ｈ６ａ 感知资源风险→分享意愿 －０􀆰 ２６８∗∗∗ 􀳫

Ｈ６ｂ 感知生理风险→分享意愿 －０􀆰 ４４２∗∗∗ 􀳫

Ｈ６ｃ 感知心理风险→分享意愿 ０􀆰 ２０６∗ 􀳫

定警惕性， 尤其当标题中包含有反常识内容时， 用

户可能会批判性地审视短视频， 并认为短视频讲述

的健康内容可能是错误的， 采纳其建议会潜在危害

自身健康。 但对于短视频发布者资质是否可靠， 用

户还会结合账号头像等特征判断。 ②视频形式对用

户部分感知风险影响显著， 假设 Ｈ４ａ、 Ｈ４ｃ 成立，
假设 Ｈ４ｂ 不成立。 用户更愿意信任需花费精力制

作的内容， 更加偏爱真人出镜短视频［３９］。 因此，
用户可能认为无创作者出镜的健康短视频制作不够

精良且不贴近现实生活， 从而质疑健康短视频内容，
提高了用户面向虚假健康短视频的感知资源与心理

风险。 同时， 鉴于用户不愿将此类健康建议应用至

实践中， 对感知生理风险影响较小。 ③配音形式对

用户部分感知风险影响显著， 假设 Ｈ５ｂ、 Ｈ５ｃ 成立，
假设 Ｈ５ａ 不成立。 可能的原因是合成语音类在短

视频平台中已普及， 使得用户逐渐接受此项技术。
但作者音频匿名性可能会引发用户疑问， 即为何采

用合成语音， 导致用户心理紧张。 同时， 这也促使

用户认为健康短视频内容可靠性不足， 采纳健康内

容可能损害生理健康。
３） 对于多重风险感知与用户分享意愿之间的

关系， 本研究发现， 用户的感知资源风险、 感知生

理风险对分享意愿影响显著， 假设 Ｈ６ｂ、 Ｈ６ｃ 显著。
当健康信息来源可信时， 用户会对健康短视频抱有

积极态度， 提升其感知有用性并愿意分享内容［２２］。
对于可能威胁生理健康的短视频， 为避免给他人带
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表 ９　 中介效应检验结果

Ｔａｂ􀆰 ９　 Ｍｅｄｉａｔｉｏｎ Ｅｆｆｅｃｔ Ｔｅｓｔ Ｒｅｓｕｌｔｓ

自变量对因变量的回归

自变量 因变量 Ｂｅｔａ ｔ Ｒ２
ａｄｊ Ｆ

作者认证 －０􀆰 １２１ －１􀆰 ２７８ ０􀆰 ０１５ １􀆰 ６３３

作者头像 －０􀆰 ２９２∗∗ －３􀆰 ２０８ ０􀆰 ０７７ １０􀆰 ２９１∗∗

标题语气 分享意愿 －０􀆰 ３０２∗∗ －３􀆰 ３２５ ０􀆰 ０８３ １１􀆰 ０５５∗∗

视频形式 －０􀆰 １５５ －１􀆰 ６０５ ０􀆰 ０１５ ２􀆰 ５７５

配音形式 －０􀆰 ３１∗∗ －３􀆰 ４２０ ０􀆰 ０８８ １１􀆰 ６９８∗∗∗

自变量对中介变量的回归

自变量 因变量 Ｂｅｔａ ｔ Ｒ２
ａｄｊ Ｆ

配音形式

心理风险 ０􀆰 ２５６∗∗ ２􀆰 ７８２ ０􀆰 ０５７ ７􀆰 ７３７∗∗

生理风险 ０􀆰 ２２１∗ ２􀆰 ３７７ ０􀆰 ０４ ５􀆰 ６５１∗

资源风险 ０􀆰 １７５ １􀆰 ８６８ ０􀆰 ０２２ ３􀆰 ４９

作者头像

心理风险 ０􀆰 １８８∗ ２􀆰 ０１３ ０􀆰 ０２７ ４􀆰 ０５１∗

生理风险 ０􀆰 １６６ １􀆰 ７７３ ０􀆰 ０１９ ３􀆰 １４５

资源风险 ０􀆰 ２５９∗∗ ２􀆰 ８１４ ０􀆰 ５９ ７􀆰 ９１８∗∗

标题语气

心理风险 ０􀆰 ３３１∗∗∗ ３􀆰 ６８０ ０􀆰 １０２ １３􀆰 ５４３∗∗∗

生理风险 ０􀆰 ２７１∗∗ ２􀆰 ９５７ ０􀆰 ０６５ ８􀆰 ７４４∗∗

资源风险 ０􀆰 ２０９∗ ２􀆰 ２５１ ０􀆰 ０３５ ５􀆰 ０６７∗

自变量与中介变量对因变量的回归

自变量 Ｂｅｔａ ｔ Ｒ２
ａｄｊ Ｆ

占总效应比

（％）

配音形式 －０􀆰 ２５３∗∗ －２􀆰 ７６５

心理风险 －０􀆰 ２１８∗ －２􀆰 ３８４
０􀆰 １２５ ８􀆰 ９３９∗∗∗ ２２􀆰 １０

配音形式 －０􀆰 ２４２∗∗ －２􀆰 ７３２

生理风险 －０􀆰 ３０７∗∗ －３􀆰 ４６８
０􀆰 １７１ １２􀆰 ４４９∗∗∗ ２８􀆰 ０６

作者头像 －０􀆰 ２４８∗∗ －２􀆰 ７４６

心理风险 －０􀆰 ２３２∗ －２􀆰 ５６７
０􀆰 １２２ ８􀆰 ７∗∗∗ １７􀆰 ６２

作者头像 －０􀆰 ２０８∗ －２􀆰 ３２４

资源风险 －０􀆰 ３２５∗∗∗ －３􀆰 ６３５
０􀆰 １６９ １２􀆰 ３２４∗∗∗ ４０􀆰 ５４

标题语气 －０􀆰 ２１９∗ －２􀆰 ３３８

心理风险 －０􀆰 ２５∗∗ －２􀆰 ６７５
０􀆰 １３２ ９􀆰 ４１４∗∗∗ ３７􀆰 ８７

标题语气 －０􀆰 ２２１∗ －２􀆰 ４４５

生理风险 －０􀆰 ２９８∗∗ －３􀆰 ３０４
０􀆰 １５９ １１􀆰 ４８２∗∗∗ ３６􀆰 ６７

标题语气 －０􀆰 ２４∗∗ －２􀆰 ７００

资源风险 －０􀆰 ２９５∗∗ －３􀆰 ３１５
０􀆰 １５９ １１􀆰 ５２３∗∗∗ ２５􀆰 ７６

注： 因变量： 分享意愿。

来潜在危险， 用户不愿将其转发给家人朋友。 但感

知心理风险却显著正向影响分享意愿， 与原假设

Ｈ６ｂ 相反， 这与先前研究不一致［１９］。 原因可能是

如果健康内容与自身健康紧密关联或让用户感到紧

张， 由于缺乏相应知识， 难以判断信息内容是否可

信， 用户可能将其转发给家人朋友辅助判断， 从而
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转移焦虑或降低不确定性。

４） 对于多重风险感知的中介效应， 本研究发

现： 第一， 标题语气会以用户的心理、 生理与资源

风险感知为中介， 进而削弱影响虚假健康短视频的

分享。 其中， 心理、 生理与资源风险的中介效应分

别占总效应的 ３７􀆰 ８７％、 ３６􀆰 ６７％与 ２５􀆰 ７６％。 这表明

夸张的标题会诱发用户感觉心理及生理上的不适，

并质疑短视频内容发布者的可靠性和专业度， 进而

减少对虚假健康短视频的分享。 第二， 作者头像会

以用户的心理与资源风险感知为中介， 降低对虚假

健康短视频的分享意愿。 这表明非官方头像易导致

用户对短视频发布者产生不信任感， 并引发用户的

心理紧张， 从而避免了虚假健康短视频的分享。 第

三， 配音形式会以用户的心理与生理风险感知为中

介， 进而降低其对虚假健康短视频的分享。 这反映

合成语音会引起用户心理及生理上的不适感， 从而

抑制虚假健康短视频分享。

６　 结　 语

本研究探究了虚假健康短视频的作者认证、 作

者头像两个来源特征， 以及视频形式、 配音形式、

标题语气 ３ 个内容特征对用户心理、 生理、 资源 ３

个维度感知风险的影响， 以分析多重风险感知如何

影响用户对虚假健康短视频的分享意愿。 结合研究

结论， 建议如下： ①对于医疗从业者及官方辟谣账

号等健康短视频创作者， 应避免不科学用语， 避免

在短视频标题中使用过度夸张或误导性的描述。 在

使用合成语音、 自动字幕等工具时， 需加强审核，

以防止内容错误。 另外， 在个人账号的呈现中要体

现专业性， 在形象呈现时可以身着医学工作者服装，

拍摄内容时置身于专业工作环境中， 以降低用户风

险感知， 提高健康传播效果； ②对于短视频平台，

应加强认证机制的审核， 为用户辨识健康信息创作

者资质提供权威渠道。 此外， 对于可能存在争议的

内容， 平台可结合内容审核， 将其标识为 “争议内

容”。 例如， 在 “知乎” 平台中， 对于可能存在医

疗建议的文章， 需要标记对应的 “创作说明”； ③

对于短视频用户， 加强对创作者资质的辨识能力，

通过观察作者头像与视频中的衣着服饰、 拍摄环境

等特征细节， 结合作者名称、 作者认证等信息准确

判断信息可靠性， 并理性对待健康内容， 提高对含

有明显煽动性语气和误导性信息的警惕性。 不盲信

真伪不定的健康短视频， 而是通过更加权威的机构

作者发布的科普辟谣信息进行判断。

本研究也存在局限性。 首先， 关于短视频平台，

本研究仅以抖音平台为研究情境， 未来可就不同平

台间的信息服务和用户特征的差异开展跨平台研究；

其次， 关于研究方法， 本研究结合情景实验及问卷

获取数据， 未来可结合用户访谈进一步解读研究结

论， 同时， 在实验设计中考虑先验知识对实验变量

测量的潜在影响； 最后， 当前研究仅关注用户风险

感知， 未来研究可结合用户动机， 进一步探究虚假

健康短视频用户分享行为的影响因素。

参 考 文 献

［１］ 中国互联网络信息中心． 第 ５１ 次 《中国互联网络发展状况统

计报告》 ［Ｒ］ ． 北京： 中国互联网络信息中心， ２０２３．

［２］ 曹雅宁， 柯青． 为什么人们对虚假健康信息的易感性不同？———

基于信息加工过程组态的分析 ［Ｊ］ ． 现代情报， ２０２３， ４３ （１）：

４０－５４．

［３］ Ｌｉ Ｙ， Ｆａｎ Ｚ， Ｙｕａｎ Ｘ， ｅｔ ａｌ． Ｒｅｃｏｇｎｉｚｉｎｇ Ｆａｋｅ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ

Ｔｈｒｏｕｇｈ ａ Ｄｅｖｅｌｏｐｅｄ Ｆｅａｔｕｒｅ Ｓｃｈｅｍｅ： Ａ Ｕｓｅｒ Ｓｔｕｄｙ ｏｆ Ｈｅａｌｔｈ Ｍｉｓ⁃

ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ ｏｎ Ｓｏｃｉａｌ Ｍｅｄｉａ ｉｎ Ｃｈｉｎａ ［ Ｊ］ ． Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ Ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ

＆ Ｍａｎａｇｅｍｅｎｔ， ２０２２， ５９ （１）： １０２７６９．

［４］ Ｍａｒｅｔｔ Ｋ， Ｊｏｓｈｉ Ｋ Ｄ． Ｔｈｅ Ｄｅｃｉｓｉｏｎ ｔｏ Ｓｈａｒｅ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ ａｎｄ Ｒｕ⁃

ｍｏｒｓ： Ｅｘａｍｉｎｉｎｇ ｔｈｅ Ｒｏｌｅ ｏｆ Ｍｏｔｉｖａｔｉｏｎ ｉｎ ａｎ Ｏｎｌｉｎｅ Ｄｉｓｃｕｓｓｉｏｎ

Ｆｏｒｕｍ ［Ｊ］ ． Ｃｏｍｍｕｎｉｃａｔｉｏｎｓ ｏｆ ｔｈｅ Ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ ｆｏｒ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ Ｓｙｓ⁃

ｔｅｍｓ， ２４ （１）： ４７－６８

［５］ 赵蕊菡， 陈一． 基于扎根理论的网络健康信息多维度风险感知

理论模型研究 ［Ｊ］ ． 情报理论与实践， ２０２０， ４３ （１）： ６８－７５．

［６］ Ｓｌｏｖｉｃ Ｐ． Ｐｅｒｃｅｐｔｉｏｎ ｏｆ Ｒｉｓｋ ［Ｊ］ ． Ｓｃｉｅｎｃｅ， １９８７， ２３６ （４７９９）：

２８０－２８５．

［７］ Ｓａｍａｄｉｐｏｕｒ Ｅ， Ｇｈａｒｄａｓｈｉ Ｆ， Ｎａｚａｒｉｋａｍａｌ Ｍ， ｅｔ ａｌ． Ｐｅｒｃｅｐｔｉｏｎ

Ｒｉｓｋ， Ｐｒｅｖｅｎｔｉｖｅ Ｂｅｈａｖｉｏｒｓ ａｎｄ Ａｓｓｅｓｓｉｎｇ ｔｈｅ Ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ Ｂｅｔｗｅｅｎ

Ｔｈｅｉｒ Ｖａｒｉｏｕｓ Ｄｉｍｅｎｓｉｏｎｓ： Ａ Ｃｒｏｓｓ－Ｓｅｃｔｉｏｎａｌ Ｓｔｕｄｙ ｉｎ ｔｈｅ ＣＯＶＩＤ－

１９ Ｐｅａｋ Ｐｅｒｉｏｄ ［Ｊ］ ． Ｉｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌ Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｄｉｓａｓｔｅｒ Ｒｉｓｋ Ｒｅｄｕｃ⁃

ｔｉｏｎ， ２０２２， ７７： １０３０９３．

［８］ Ｊｉｍｍａ Ｂ Ｌ， Ｅｎｙｅｗ Ｄ Ｂ． Ｂａｒｒｉｅｒｓ ｔｏ ｔｈｅ Ａｃｃｅｐｔａｎｃｅ ｏｆ Ｅｌｅｃｔｒｏｎｉｃ

Ｍｅｄｉｃａｌ Ｒｅｃｏｒｄｓ ｆｒｏｍ ｔｈｅ Ｐｅｒｓｐｅｃｔｉｖｅ ｏｆ Ｐｈｙｓｉｃｉａｎｓ ａｎｄ Ｎｕｒｓｅｓ： Ａ

Ｓｃｏｐｉｎｇ Ｒｅｖｉｅｗ ［Ｊ］． Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｃｓ ｉｎ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ Ｕｎｌｏｃｋｅｄ， ２０２２， ３１：

１００９９１．

［９］ Ｌｉａｎｇ Ｂ， Ｓｃａｍｍｏｎ Ｄ Ｌ． Ｉｎｃｉｄｅｎｃｅ ｏｆ Ｏｎｌｉｎｅ Ｈｅａｌｔｈ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ

Ｓｅａｒｃｈ： Ａ Ｕｓｅｆｕｌ Ｐｒｏｘｙ ｆｏｒ Ｐｕｂｌｉｃ Ｈｅａｌｔｈ Ｒｉｓｋ Ｐｅｒｃｅｐｔｉｏｎ ［Ｊ］． Ｊｏｕｒ⁃

—８７—

２０２４ 年 １１ 月

第 ４４ 卷第 １１ 期
多重风险视角下虚假健康短视频的用户分享意愿实验研究

ｗｗｗ．ｘｄｑｂ．ｎｅｔ
Ｎｏｖ．， ２０２４

Ｖｏｌ􀆰 ４４　 Ｎｏ􀆰 １１



ｎａｌ ｏｆ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｉｎｔｅｒｎｅｔ Ｒｅｓｅａｒｃｈ， ２０１３， １５ （６）： ｅ１１４．

［１０］ 张坤， 陈千， 王文韬． 影响电子健康网站用户使用意愿的感

知因素分析 ［Ｊ］ ． 情报杂志， ２０２１， ４０ （７）： １９５－２００．

［１１］ Ｌｉ Ｊ， Ｚｈａｎｇ Ｙ， Ｍｏｕ Ｊ． Ｕｎｄｅｒｓｔａｎｄｉｎｇ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ Ｄｉｓｃｌｏｓｕｒｅｓ

ａｎｄ Ｐｒｉｖａｃｙ Ｓｅｎｓｉｔｉｖｉｔｙ ｏｎ Ｓｈｏｒｔ－Ｆｏｒｍ Ｖｉｄｅｏ Ｐｌａｔｆｏｒｍｓ： Ａｎ Ｅｍｐｉｒ⁃

ｉｃａｌ Ｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｉｏｎ ［Ｊ］ ． Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｒｅｔａｉｌｉｎｇ ａｎｄ Ｃｏｎｓｕｍｅｒ Ｓｅｒｖｉｃｅｓ，

２０２３， ７２： １０３２９２．

［１２］ 汤志伟， 赵迪， 罗伊晗． 公共危机事件中政务短视频公众使

用的实证研究———基于新冠肺炎疫情 ［ Ｊ］ ． 电子政务， ２０２０，

（８）： ２－１４．

［１３］ 付少雄， 孙岚， 邓胜利， 等． 应对理论视角下短视频用户虚假

健康信息采纳的动因研究 ［Ｊ］ ． 情报资料工作， ２０２３， ４４ （６）：

１００－１１０．

［１４］ Ｙｉ Ｍ Ｙ， Ｙｏｏｎ Ｊ Ｊ， Ｄａｖｉｓ Ｊ Ｍ， ｅｔ ａｌ． Ｕｎｔａｎｇｌｉｎｇ ｔｈｅ Ａｎｔｅｃｅｄｅｎｔｓ

ｏｆ Ｉｎｉｔｉａｌ Ｔｒｕｓｔ ｉｎ Ｗｅｂ－Ｂａｓｅｄ Ｈｅａｌｔｈ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ： Ｔｈｅ Ｒｏｌｅｓ ｏｆ Ａｒ⁃

ｇｕｍｅｎｔ Ｑｕａｌｉｔｙ， Ｓｏｕｒｃｅ Ｅｘｐｅｒｔｉｓｅ， ａｎｄ Ｕｓｅｒ Ｐｅｒｃｅｐｔｉｏｎｓ ｏｆ Ｉｎｆｏｒｍａ⁃

ｔｉｏｎ Ｑｕａｌｉｔｙ ａｎｄ Ｒｉｓｋ ［ Ｊ］ ． Ｄｅｃｉｓｉｏｎ Ｓｕｐｐｏｒｔ Ｓｙｓｔｅｍｓ， ２０１３， ５５

（１）： ２８４－２９５．

［１５］ 宋小康， 赵宇翔， 宋士杰， 等． 基于 ＭＯＡ 理论的健康谣言分享

意愿影响因素研究 ［Ｊ］． 情报学报， ２０２０， ３９ （５）： ５１１－５２０．

［１６］ Ｌｅｄｆｏｒｄ Ｃ Ｊ， Ｃａｆｆｅｒｔｙ Ｌ Ａ， Ｒｕｓｓｅｌｌ Ｔ Ｃ． Ｔｈｅ Ｉｎｆｌｕｅｎｃｅ ｏｆ Ｈｅａｌｔｈ

Ｌｉｔｅｒａｃｙ ａｎｄ Ｐａｔｉｅｎｔ Ａｃｔｉｖａｔｉｏｎ ｏｎ Ｐａｔｉｅｎｔ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ Ｓｅｅｋｉｎｇ ａｎｄ

Ｓｈａｒｉｎｇ ［Ｊ］ ． Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｈｅａｌｔｈ Ｃｏｍｍｕｎｉｃａｔｉｏｎ， ２０１５， ２０ （Ｓｕｐ⁃

ｐｌ ２）： ７７－８２．

［１７］ 朱鹏， 李璐， Ｇａｒｙ Ｍａｒｃｈｉｏｎｉｎｉ． 基于调节定向理论的社交网络用

户信息分享行为研究 ［Ｊ］． 情报学报， ２０１９， ３８ （３）： ２５７－２６５．

［１８］ Ｊｉｎ Ｘ， Ｙｉｎ Ｍ， Ｚｈｏｕ Ｚ， ｅｔ ａｌ． Ｔｈｅ Ｄｉｆｆｅｒｅｎｔｉａｌ Ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ Ｔｒｕｓｔｉｎｇ

Ｂｅｌｉｅｆｓ ｏｎ Ｓｏｃｉａｌ Ｍｅｄｉａ Ｕｓｅｒｓ􀆳 Ｗｉｌｌｉｎｇｎｅｓｓ ｔｏ Ａｄｏｐｔ ａｎｄ Ｓｈａｒｅ Ｈｅａｌｔｈ

Ｋｎｏｗｌｅｄｇｅ ［Ｊ］ ． Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ Ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ ＆ Ｍａｎａｇｅｍｅｎｔ， ２０２１， ５８

（１）： １０２４１３．

［１９］ 邓胜利， 付少雄． 社交媒体附加信息对用户信任与分享健康

类谣言的影响分析 ［Ｊ］ ． 情报科学， ２０１８， ３６ （３）： ５１－５７．

［２０］ Ｃｈｕａ Ａ Ｙ， Ｂａｎｅｒｊｅｅ Ｓ． Ｉｎｔｅｎｔｉｏｎｓ ｔｏ Ｔｒｕｓｔ ａｎｄ Ｓｈａｒｅ Ｏｎｌｉｎｅ Ｈｅａｌｔｈ

Ｒｕｍｏｒｓ： Ａｎ Ｅｘｐｅｒｉｍｅｎｔ ｗｉｔｈ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｐｒｏｆｅｓｓｉｏｎａｌｓ ［Ｊ］． Ｃｏｍｐｕｔｅｒｓ

ｉｎ Ｈｕｍａｎ Ｂｅｈａｖｉｏｒ， ２０１８， ８７： １－９．

［２１］ Ｃｈｕａ Ａ Ｙ， Ｂａｎｅｒｊｅｅ Ｓ． Ｔｏ Ｓｈａｒｅ ｏｒ Ｎｏｔ ｔｏ Ｓｈａｒｅ： Ｔｈｅ Ｒｏｌｅ ｏｆ

Ｅｐｉｓｔｅｍｉｃ Ｂｅｌｉｅｆ ｉｎ Ｏｎｌｉｎｅ Ｈｅａｌｔｈ Ｒｕｍｏｒｓ ［Ｊ］ ． Ｉｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌ Ｊｏｕｒ⁃

ｎａｌ ｏｆ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｃｓ， ２０１７， １０８： ３６－４１．

［２２］ 王巍． 网络用户对虚假社会新闻的态度及行为： 基于 ＥＬＭ 模型

的实证分析 ［Ｊ］． 情报科学， ２０２１， ３９ （１２）： １２６－１３２， １４５．

［２３］ 高晓晶， 喻梦倩， 杨家燕， 等． 图书馆短视频传播及互动效果

影响因素模型及实证分析———基于 “上瘾模型” 的探索 ［ Ｊ］ ．

图书情报工作， ２０２１， ６５ （１０）： １３－２２．

［２４］ 陈维． 图书馆抖音号运营优化策略探究 ［ Ｊ］ ． 图书馆工作与

研究， ２０２１， （８）： ９６－１０１．

［２５］ 付少雄， 袁秋， 邓胜利， 等． 承诺理论视角下辟谣短视频分

享意愿的驱动因素 ［ Ｊ ／ ＯＬ］ ． 图书馆论坛： １－１３ ［２０２４－０３－

０７］ ． ｈｔｔｐ： ／ ／ ｋｎｓ． ｃｎｋｉ． ｎｅｔ ／ ｋｃｍｓ ／ ｄｅｔａｉｌ ／ ４４． １３０６． Ｇ２． ２０２３０９２１．

１０３７．００２．ｈｔｍｌ．

［２６］ 朱姝蓓， 邓小昭． 老年人网络健康信息查寻行为影响因素研

究 ［Ｊ］ ． 图书情报工作， ２０１５， （５）： ６０－６７， ９３．

［２７］ 邓胜利， 李雅静． 突发公共卫生情境下中老年人虚假健康信息

应对行为研究 ［Ｊ］ ． 情报资料工作， ２０２１， ４２ （２）： ４３－５１．

［２８］ 金帅岐， 李贺， 沈旺， 等． 用户健康信息搜寻行为的影响因

素研究———基于社会认知理论三元交互模型 ［ Ｊ］ ． 情报科学，

２０２０， ３８ （６）： ５３－６１， ７５．

［２９］ 曾祥敏， 王孜． 健康传播中的虚假信息扩散机制与网络治理

研究 ［Ｊ］ ． 现代传播 （中国传媒大学学报）， ２０１９， ４１ （６）：

３４－４０．

［３０］ Ｚｈａｏ Ｃ， Ｊｉａｎｇ Ｇ． Ｃｕｌｔｕｒａｌ Ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓ ｏｎ Ｖｉｓｕａｌ Ｓｅｌｆ－Ｐｒｅｓｅｎｔａ⁃

ｔｉｏｎ Ｔｈｒｏｕｇｈ Ｓｏｃｉａｌ Ｎｅｔｗｏｒｋｉｎｇ Ｓｉｔｅ Ｐｒｏｆｉｌｅ Ｉｍａｇｅｓ ［ Ｃ］ ／ ／ Ｐｒｏ⁃

ｃｅｅｄｉｎｇｓ ｏｆ ｔｈｅ ＳＩＧＣＨＩ Ｃｏｎｆｅｒｅｎｃｅ ｏｎ Ｈｕｍａｎ Ｆａｃｔｏｒｓ ｉｎ Ｃｏｍｐｕｔｉｎｇ

Ｓｙｓｔｅｍｓ． Ｖａｎｃｏｕｖｅｒ： ＡＣＭ， ２０１１： １１２９－１１３２．

［３１］ Ｖａｒｐｉｏ Ｌ． Ｕｓｉｎｇ Ｒｈｅｔｏｒｉｃａｌ Ａｐｐｅａｌｓ ｔｏ Ｃｒｅｄｉｂｉｌｉｔｙ， Ｌｏｇｉｃ， ａｎｄ Ｅ⁃

ｍｏｔｉｏｎｓ ｔｏ Ｉｎｃｒｅａｓｅ Ｙｏｕｒ Ｐｅｒｓｕａｓｉｖｅｎｅｓｓ ［Ｊ］ ． Ｐｅｒｓｐｅｃｔｉｖｅｓ ｏｎ Ｍｅｄｉ⁃

ｃａｌ Ｅｄｕｃａｔｉｏｎ， ２０１８， ７ （３）： ２０７－２１０．

［３２］ Ｍｉｃｈａｌｏｖｉｃｈ Ａ， Ｈｅｒｓｈｋｏｖｉｔｚ Ａ． Ａｓｓｅｓｓｉｎｇ ＹｏｕＴｕｂｅ Ｓｃｉｅｎｃｅ Ｎｅｗｓ􀆳

Ｃｒｅｄｉｂｉｌｉｔｙ： Ｔｈｅ Ｉｍｐａｃｔ ｏｆ Ｗｅｂ － Ｓｅａｒｃｈ ｏｎ ｔｈｅ Ｒｏｌｅ ｏｆ Ｖｉｄｅｏ，

Ｓｏｕｒｃｅ， ａｎｄ Ｕｓｅｒ Ａｔｔｒｉｂｕｔｅｓ ［Ｊ］ ． Ｐｕｂｌｉｃ Ｕｎｄｅｒｓｔａｎｄｉｎｇ ｏｆ Ｓｃｉｅｎｃｅ，

２０２０， ２９ （４）： ３７６－３９１．

［３３］ Ｄｕｏｎｇ Ｈ Ｔ， Ｎｇｕｙｅｎ Ｌ Ｔ， Ｖｕ Ｈ Ｔ． Ｗｉｔｈ Ｗｈｏｍ Ｄｏ Ｃｏｎｓｕｍｅｒｓ Ｉｎ⁃

ｔｅｒａｃｔ？ ［Ｊ］ ． Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｓｏｃｉａｌ Ｍａｒｋｅｔｉｎｇ， ２０１９， １０ （１）： １８－３７．

［３４］ Ｍｉｌｋｍａｎ Ｋ Ｌ， Ｂｅｒｇｅｒ Ｊ． Ｔｈｅ Ｓｃｉｅｎｃｅ ｏｆ Ｓｈａｒｉｎｇ ａｎｄ ｔｈｅ Ｓｈａｒｉｎｇ

ｏｆ Ｓｃｉｅｎｃｅ ［Ｊ］ ． Ｐｒｏｃｅｅｄｉｎｇｓ ｏｆ ｔｈｅ Ｎａｔｉｏｎａｌ Ａｃａｄｅｍｙ ｏｆ Ｓｃｉｅｎｃｅｓ，

２０１４， １１１： １３６４２－１３６４９．

［３５］ Ｎｏｒｍａｎ Ｃ Ｄ， Ｓｋｉｎｎｅｒ Ｈ Ａ． ｅＨＥＡＬＳ： Ｔｈｅ ｅＨｅａｌｔｈ Ｌｉｔｅｒａｃｙ Ｓｃａｌｅ

［Ｊ］ ． Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｉｎｔｅｒｎｅｔ Ｒｅｓｅａｒｃｈ， ２００６， ８ （４）： ｅ２７．

［３６］ Ｒｅｉｓｅｒ Ｓ Ｊ， Ｗｒｉｇｈｔ Ｋ Ｄ． Ｆｅｔａｌ Ｈｅａｌｔｈ Ａｎｘｉｅｔｙ： Ｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔ ａｎｄ

Ｐｓｙｃｈｏｍｅｔｒｉｃ Ｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓ ｏｆ ｔｈｅ Ｆｅｔａｌ Ｈｅａｌｔｈ Ａｎｘｉｅｔｙ Ｉｎｖｅｎｔｏｒｙ ［ Ｊ］ ．

Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｐｓｙｃｈｏｓｏｍａｔｉｃ Ｏｂｓｔｅｔｒｉｃｓ ＆ Ｇｙｎｅｃｏｌｏｇｙ， ２０１９， ４０ （４）：

２６４－２７３．

［３７］ 张军荣， 贺宁馨． 中国 “拜杜规则” 能提升专利质量吗？ ［Ｊ］ ．

情报杂志， ２０２０， ３９ （１２）： ６２－６６， １４３．

［３８］ 温忠麟， 张雷， 侯杰泰， 等． 中介效应检验程序及其应用 ［Ｊ］．

心理学报， ２００４， （５）： ６１４－６２０．

［３９］ 沈丽红． 图书馆热门短视频内容规律探究———基于抖音平台

的实证研究 ［Ｊ］ ． 图书馆， ２０２０， （１２）： ７５－８２．

（责任编辑： 郭沫含）

—９７—

２０２４ 年 １１ 月

第 ４４ 卷第 １１ 期
现 代 情 报

Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｍｏｄｅｒｎ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ
Ｎｏｖ．， ２０２４

Ｖｏｌ􀆰 ４４　 Ｎｏ􀆰 １１


