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【摘    要】个人行为受其社会环境的影响，青少年的健康相关行为不仅对个体的终生健康具有影响，还可能

在社会网络中发生行为传染。本文从观察性与干预性研究的视角综述了青少年健康相关行为传染的研究进

展，为我国青少年健康行为的干预与防控提供新的视角。研究表明，当前面临诸多挑战，包括纵向社会网络

数据获取的困难、集中于单一行为、数据分析方法的不足以及干预措施的匮乏等。我国在这一领域仍处于

探索阶段，亟需进行更深入的研究。
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【 Abstract】   Individual  behavior  is  significantly  influenced  by  the  surrounding  social  environment.  Health-related
behaviors among adolescents not only affect their lifelong health but may also result in behavioral contagion within social
networks. This paper reviews advancements in the studies of health-related behavioral contagion among adolescents from
the  perspectives  of  observational  and  intervention  research,  providing  new  insights  for  intervention  and  prevention
strategies  targeting  health-related  behaviors  in  Chinese  adolescents.  The  analysis  identifies  several  current  challenges,
including  difficulties  in  obtaining  comprehensive  longitudinal  social  network  data,  a  predominant  focus  on  individual
behaviors,  limitations  in  data  analysis  methods,  and  a  lack  of  effective  intervention  strategies.  China  remains  in  the
exploratory phase in this field, which underscores the urgent need for more in-depth research.
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青少年时期的健康相关行为对终身的健康具

有深远影响 [1]。研究显示，约 70%的过早死亡与

青少年时期的健康危害行为密切相关。这些行为

包括不健康的饮食习惯、吸烟、饮酒和网络游戏

成瘾等，且在青少年群体中具有较高的流行率[2–4]。

通过健康促进行为的养成并遏制健康危害行为

的发生，可以减轻对生活质量和寿命的负面影

响，从而为社会的整体健康水平提升奠定基础。

行为传染（behavioral contagion）指个体通过观察、

模仿或外部影响，倾向于采取与他人相似的行为[5]。

与疾病传染不同，行为传染并非依赖于直接接触

某个传染源，而是受到多重社会和心理因素的共

同作用影响，包括个体间的亲密关系、社会网络

的结构特征以及潜在传染源的数量等 [6]。此外，

行为传染的识别可能受更多混杂因素的影响，因

为除了传染事件本身外，行为聚集的原因还可能

涉及选择性互动，即个体倾向于与具有相似行为

特征的人建立关系。研究健康相关行为传染为健

康促进行为的推动和健康危害行为的遏制提供

了重要依据。社会网络分析能够有效捕捉个体间

社会关系的非独立性，揭示健康相关行为在社会

网络中的传染效应 [7]。自 2000年初以来，随着社

交媒体平台的普及，社会网络分析已广泛应用于

信息传播、舆情监测、社交影响力分析等多个领

域，但在健康相关行为传染的研究中仍处于初步

探索阶段。本文基于社会网络的青少年健康相关

行为传染研究，为我国青少年健康相关行为防控

提供新的视角与实践启示。  
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 1   行为传染研究方法（图 1）

行为传染研究一般基于社会网络数据，利用

社会网络分析方法探究行为传染的现象与机制。

社会网络是指一群人或团体按某种关系连接在

一起而构成的系统 [8]，其设计可按照以自我或社

会为中心分为自我中心网络（ego-centered network）
和整体网络（whole network）。如图 1所示，自我

中心网络选择一个行动者为中心节点（ego）并获

取与其存在社会关系的邻居节点（alter），整体网

络则需收集选定群体内所有行动者间的社会关

系。对社会网络进行纵向观察，可形成由一系列

离散时间点上的静态社会网络构成的集合，即时

序网络（temporal network），为个体和社会关系加

上时间维度，以获取关于社会关系和个体属性随

时间演化的数据。
  

整体网络 自我中心网络

 
图 1    社会网络研究设计的整体网络和自我中心网络
Fig. 1   Whole network and ego-centered network in social

network study design
 

社会网络数据往往不能满足传统统计模型中

的独立性假设，如 logistic回归、线性回归等模

型。因此，在基于社会网络数据的研究中仅采用

传统统计分析模型可导致结果偏倚。此外，行为

相近个体间的社会关系有聚集倾向，传统模型未

能解决由网络结构引起的内生性问题。经文献回

顾，基于社会网络数据的行为传染研究分析方法

如下。

 1.1    同配系数　社会网络中的个体往往表现出

行为同质性（homophily），即相互连接的个体在健

康相关行为上具有较高的相似性。利用同质性可

初步判断行为是否具有传染性，其最常用的指标

为同配系数（assortativity coefficient）。同配系数是

度量存在社会关系的个体间行为的相关性指标，

其取值范围为–1～1，同配系数越接近于 1，说明

行为在社会网络中更倾向于聚集，即存在同质

性，提示行为传染的发生可能 [9]。虽然同配系数

可直观描述社会关系与行为之间的相关性，但是

其计算是基于单一的横断面静态网络。因此，不

能判断行为同质性产生的原因。此外，同配系数

仅能衡量单一行为与网络连边的关联，亦不能排

除个体其他行为或特征带来的影响。

 1.2    网络自相关模型　网络自相关模型（network

autocorrelation model）是社会网络分析中的常用方

法，类似于在网络上构建传统统计模型如广义线

性回归和 Cox回归，以探索静态网络中网络结构

对行为的影响。网络自相关模型重点关注个体之

间的社会关系对个体行为的影响，不仅考虑个体

自身特征的外生变量，还考虑个体之间的相互影

响 [10]。但该模型同样只考虑了变量在同一时间

截面的相关性，而没有考虑到变量之间关系的动

态变化和相互作用。因此，无法捕捉到网络中的

复杂动态演化过程，从而无法识别其行为同质性

形成的因果机制。

 1.3    网络动力学模型　网络动力学模型是一类

用于描述和理解网络结构和节点属性间相互作

用及其随时间演化的数学模型。其中行动者随机

导向模型 （stochastic actor-oriented models,  SAOM）

是常用的网络动力学模型，该模型将网络结构与

行为视作 2个因变量，结合网络结构演化和行为

演化这两种相互依赖的过程，基于动态网络同时

模拟“物以类聚”的选择机制和“近朱者赤”的传染

机制 [11]。行动者随机导向模型将网络面板数据

分割为多个微步（mini-step），基于行动者的社会

网络特征和行为属性对这些微步之间的数据变

化规律进行模拟，然后将演化过程进一步划分为

连续的微步，以弥补面板数据的不完整观察，并

推断网络结构和个体行为的演化趋势，揭示个体

之间动态互动过程。但是，行动者随机导向模型

具有较高的复杂度，且需要纵向的整体网络数

据。因此，行动者随机导向模型的建立、参数估

计都更为困难和耗时。

 2   观察性研究

 2.1    基于传统分析方法的研究（表 1）　目前已

有 8篇关于健康相关行为传染的调查研究。其

中，Giese H和 Kreager D A等[12–13] 采用多水平模

型探讨了青少年吸烟与饮酒行为之间的关联。研

究结果表明，学生可能会与那些互相回报友谊的

同伴一起饮酒，且其饮酒量通常与朋友相似。美

国的几项研究则采用传统分析方法，如 logistic回
归和线性回归，探讨青少年成瘾行为之间的关

系。结果表明，青少年与同伴之间在行为频率上

存在相似性 [14–16]。这些研究的主要结论是同伴

的行为与自身的行为之间存在关联，即相关性。

然而，这些方法未考虑网络结构导致的内生性问

题，因此，得出的结果准确性较低。此外，这些研

究基于的都是非网络数据，未收集参与者的整体

网络信息，导致无法刻画这些行为在网络中的具

体分布及同质性。更重要的是，这些模型的因果

推断能力有限，无法明确是传染效应还是其他因

素导致这种行为的同质性。
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 2.2    基于社会网络分析的研究（表 2）　目前，已

有 11项研究采用行动者随机导向模型或网络自

相关模型等社会网络分析方法，探讨青少年吸

烟、饮酒以及大麻使用等成瘾行为。例如，Kiuru N
等 [20] 对芬兰 9所中学的 1 419名中学生进行纵

向调查。运用 SAOM模型分析同伴社会网络中

青少年的吸烟与饮酒行为，发现行为聚集现象中

同时存在传染效应与同伴选择效应。美国的几项

研究也得出类似的结论。表明这些成瘾行为存在

明显的传染效应 [21–23]。此外，DiGuiseppi G T和

Kenney S K[24–25] 利用网络自相关模型，通过横断

面数据探讨饮酒行为的同质性。结果表明，同伴

饮酒量的感知与个人饮酒量之间存在显著的正

向关联。这些研究大多数探讨了吸烟、饮酒等物

质使用行为，且多基于美国的样本，主要集中在

中学生群体。这些研究主要利用美国青少年至成

年健康全国纵向研究 （The  National  Longitudinal
Study of Adolescent to Adult  Health,  Add Health）中
收集的整体网络数据 [26]。该研究对 1994—1995
学年 7～12年级的 20 000余名全美代表性样本开

展纵向研究，历经 5轮追踪，最近的一轮是在

2016—2018年。虽然Add Health收集了丰富的人口、

社交、家庭、行为、心理、认知及健康调查数据，然

而该数据追踪的人群较为久远，可能与当前学生

存在差异。此外，由于不同国家之间文化背景和教

育模式的差异，这些行为之间也可能存在区别。
 
 

表 2   基于社会网络分析的健康相关行为传染相关研究
Table 2   Studies on health-related behavioral contagion based on social network analysis

 

研究者 地点 年份 研究对象 样本量/人 研究行为 研究类型 主要方法

Kiuru N[20] 芬兰 2010 中学生 1 419 吸烟、饮酒 纵向研究 行动者随机导向模型

Osgood D W[21] 美国 2013 中学生 13 214 饮酒 纵向研究 行动者随机导向模型

Haas S A[22] 美国 2014 高中生 2 430 吸烟 纵向研究 行动者随机导向模型

Ragan D T[23] 美国 2016 小学生 6 200 吸烟 纵向研究 行动者随机导向模型

Long E[27] 美国 2017 高中生 1 796 体育锻炼 纵向研究 行动者随机导向模型

Schaefer D R[28] 美国 2021 大学生 300 饮酒 纵向研究 行动者随机导向模型

Adams J[29] 美国 2022 中学生 13 214 健康生活方式 纵向研究 行动者随机导向模型

De la Haye K[30] 美国 2015 高中生 1 612 大麻使用 纵向研究 行动者随机导向模型

DiGuiseppi G T[24] 美国 2018 一年级大学生 1 323 饮酒 横断面研究 网络自相关模型

Ennett S T[31] 美国 2018 中学生 6 817 饮酒、吸烟、大麻使用 纵向研究 行动者随机导向模型

Kenney S R[25] 美国 2017 一年级大学生 108 饮酒 横断面研究 网络自相关模型

 

 3   干预性研究

有目的和有针对性地利用社会网络数据，可

诱发或遏制健康相关行为的传播 [32]。当行为干

预的设计是建立在现有社会网络的基础上，并充

分利用社会网络结构实施干预，网络内成员的健

康相关行为水平会得到显著改善 [33]。通过采用

社会网络分析识别强影响力个体并对这类个体

施加干预，行为改变可能通过其社会网络传播至

更广泛的个体。如果结合适当的引导策略，可能

进一步提升行为传染的传播效果。

 3.1    人群干预研究（表 3）　由于获得社会中心网

络较为困难，基于社会网络开展的人群行为干预

研究较少。在校学生具有相对明确的社会网络边

界，且个体之间联系密切。因此，学校是开展社

会中心网络干预的重要场所。Campbell R等 [34]

在英国 59所学校开展了一项整群随机对照试验。

其中，干预组采用基于社会网络的策略，筛选出

学生网络中具有影响力的学生并对其进行培训，

 

表 1   基于传统分析方法的健康相关行为传染相关研究
Table 1   Studies on health-related behavioral contagion based on conventional analysis methods

 

研究者 地点 年份 研究对象 样本量/人 研究行为 研究类型 主要方法

Giese H[12] 德国 2017 一年级大学生 57 饮酒 纵向研究 多水平模型

Alexander C[14] 美国 2001 7～12年级的青少年 2 525 吸烟 横断面研究 logistic回归

Cassidy R N[15] 美国 2018 一年级大学生 1 313 吸烟与大麻使用 纵向研究 logistic回归

Fujimoto K[16] 美国 1982 7～12年级的青少年 20 745 饮酒、吸烟 横断面研究 logistic回归

Kreager D A[13] 美国 2013 8～9年级的情侣 744 饮酒、吸烟 横断面研究 多水平模型

Ali M M[17] 美国 2011 7～12年级的青少年 19 335 大麻使用 横断面研究 线性回归

Mednick S C[18] 美国 2010 7～12年级的青少年 8 349 睡眠 纵向研究 广义估计方程

Hatzenbuehler M L[19] 美国 2015 7～12年级青少年 14 319 饮酒、吸烟 横断面研究 线性回归
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让他们在日常生活中通过非正式教育的形式鼓

励同伴减少或预防吸烟行为。对照组则继续实施

其常规的吸烟教育和控烟政策。经随访发现，与

传统的课堂教学模式相比，非教学形式的日常行

为引导策略，更可能促进行为在群体内的扩散。

但其他研究者针对体育运动、饮食等行为开展相

关干预研究后，对于这种干预策略实际是否有效

的结论不完全一致。Jago R等 [35] 研究结果表明，

利用同伴引导策略的行为干预措施对提高整个

群体的身体活动水平没有影响。Bell S L等 [36] 研

究也发现，不同行为之间本身关系复杂（例如体

育锻炼与饮食行为），导致体育锻炼行为在同伴

网络中的传播受到阻碍，难以推进。目前的研究

相对较少，未能有效充分地探索基于社会网络的

干预策略的有效性与可行性。同时，现在有效的

研究主要针对戒烟行为，更像是从行为抑制角度

进行干预，未从行为传染的角度开展干预。此

外，现有干预策略较为单一，仅针对行为采取简单

的行为引导方式，未对选出的关键个体进行额外

的干预。因此，未来需要进一步探索基于社会网

络的干预方式，从行为传染性的角度对其他健康

相关行为进行干预的有效性和可行性进行评估。
 
 

表 3   基于社会网络的健康相关行为人群干预研究
Table 3   Population intervention studies on health-related behaviors based on social networks

 

研究者 干预人群 干预策略 对照方式 主要结局 主要结果

Campbel R[34] 英格兰和威尔士59所学校的

10 730名12～13岁的学生

培训有影响力的学生（由基于学校社会

中心网络的同伴提名结果分析确定）在

日常互动中充当同伴支持者，鼓励他们

的同伴减少或预防吸烟行为。

空白对照 干预1周后的吸烟率 与对照组相比，干预措施

降低了青少年的吸烟率

Jago R[35] 英国20所中学的9年级（13～

14岁）的1 558名女学生

培训有影响力的学生在日常互动中充

当同伴支持者，通过多种引导策略鼓励

她们的同伴增加体育锻炼行为。

空白对照 干预6个月后的体育锻

炼水平

未观察到干预效果

Bell S L[36] 英国6所学校的928名八年级

学生

培训有影响力的学生在日常互动中充

当同伴支持者，通过多种引导策略鼓励

他们的同伴改善肥胖相关的行为（如增

加体育锻炼和改善饮食）。

空白对照 干预1个月后的体力活

动水平与饮食摄入量

未观察到干预效果

 

 3.2    模拟干预研究（表 4）　有少量研究通过模拟

的方式探讨基于社会网络设计的行为干预效果。目

前有 3项基于 SAOM开展的模拟干预研究，均针

对饮酒行为。Hallgren K A等[37] 基于美国高中生

的同伴网络和饮酒行为数据进行模拟，在酗酒个

体中随机选择目标个体，模拟目标个体饮酒行为

发生改变和不改变两个场景；演化模型后比较不

同场景下的同伴饮酒行为，发现个体行为的改变

引发其他个体的行为改变。Wang C等[38–39] 在美

国开展的另两项模拟研究中，则分别探讨了目标

个体识别方法（如入度中心性）和改变行为传染

参数对整体行为水平的影响。目前的研究仅针对

饮酒行为开展模拟干预，每项研究的干预策略相

对单一，主要集中在不同选择关键个体的方式和

改变效应参数的方式，缺乏策略组合。此外，这

些模拟研究仅基于 Add Health的观察性研究结

果，并没有通过真实的人群干预来检验这些模拟

干预策略的有效性和可行性。尽管模拟干预在策

略组合和参数设置上具有灵活性，但其干预的现

实可行性和有效性仍未知。因此，需要将人群干

预与模拟干预相结合，全面探索基于社会网络的

干预策略的最佳组合。
 
 

表 4   基于社会网络的健康相关行为模拟干预研究
Table 4   Simulation intervention studies on health-related behaviors based on social networks

 

研究者 干预人群 干预行为 模拟干预策略 主要结果

Hallgren K A[37] 美国5所高中学生 饮酒 随机选择饮酒水平高的、被认定为“酗酒者”

的个体作为干预目标减少其饮酒量

对目标个体行为的直接改变引发了对其余个体的间接改

变，即减少了他们同伴的饮酒量，但减少得较少。

Wang C[38] 美国2所高中学生 饮酒 通过不同中心性的方式识别不同程度“酗酒

者”的关键个体并模拟减少其饮酒量

选择中度或重度饮酒且高入度中心性或高特征向量中心

性者作为目标个体，将对群体产生最佳的干预效果a

Wang C[39] 美国2所高中学生 饮酒 改变传染效应和选择效应参数 单独增强传染效应降低了群体的饮酒水平，而单独增强

选择效应仅增加了群体内饮酒行为的同质性，并不影响

整体饮酒水平。

　　注：入度中心性指在有向网络中，每个节点所接收的边的数量；特征向量中心性指一个节点的中心性不仅取决于它直接连接的节点数量，还取决

于这些连接节点的中心性。
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 4   目前存在的挑战

 4.1    纵向社会网络数据获取困难　由于研究行

为传染需要基于纵向社会网络数据，需要有一定

的网络边界，并且需要对网络边界中每一个体进

行调查，记录其与其他个体的关系，并进行持续

的随访，实际操作中存在较大的挑战。尽管国外

在健康相关行为传染的研究中已有初步探索，但

基于社会网络的纵向数据仍较少，相关研究尚处

于起步阶段，国内目前尚无此类研究，亟需进一

步开展探索。

 4.2    研究集中于单一行为，缺乏行为间比较　目

前研究大多集中于吸烟、饮酒等物质使用行为，

但对青少年群体中普遍存在的其他行为问题，如

网络游戏成瘾、睡眠不足、不健康饮食等关注较

少。此外，现有研究通常聚焦于单一行为的传染

效应，但不同行为之间的传染效应可能存在差

异。例如，健康促进行为与健康危害行为之间的

传染效应可能不同，现有文献未对不同行为的传

染效应进行比较分析。这一研究方向亟待进一步

探讨。

 4.3    数据分析方法挑战　尽管已有研究尝试基

于网络动力学模型来探索行为传染效应，但也有

研究依然采用传统的统计学模型，这些模型通常

基于个体间独立的假设来分析同伴行为的关联

性。这些方法可能存在偏倚，且未能充分考虑由

网络结构引起的内生性问题。为了在网络结构的

背景下进行有效的因果推断，须应用网络动力学

模型能以更准确地捕捉网络的行为传染效应，提

供更加可靠的证据。

 4.4    干预研究的行为种类和干预方式不足　基

于社会网络的行为干预研究仍相对匮乏。现有研

究仅采用选取有影响力的个体在日常互动中充

当同伴支持者的方式，未充分比较不同干预方式

的效果。此外，常见的同伴教育干预通过提名关

键个体来实现，虽然利用了部分社会关系信息，

但大多数干预形式仍以课堂教学、组织活动或榜

样示范等方式进行，侧重于强化个体对社会规范

的认知。然而，由同龄人在课堂环境中扮演较为

正式的教育者角色，可能会影响信任度，甚至破

坏同伴关系[40–41]。因此，基于社会网络的行为传

染干预与传统同伴教育干预的效果差异，仍缺乏

系统性的研究。

 5   小　结

本综述深入探讨了青少年健康相关行为传染

的研究，重点强调了社会网络在行为传染过程中

的关键作用。目前，我国尚未开展基于青少年社

会网络的健康相关行为传染研究，但这一视角为

促进青少年行为健康提供了重要的理论依据和

新视角。特别是在群体内行为改变的干预策略设

计中，社会网络的作用不可忽视。通过识别关键

节点并干预行为传播路径，可以有效促进健康行

为的扩散，抑制健康危害行为的蔓延。我国相关

研究亟需加速推进，未来研究应加强数据收集与

分析方法的创新，以更有效地推动行为传染研

究，从而提升青少年群体的整体健康水平。

 数据可用性声明　本研究未生成新的数据。
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