
Vol. 5, No. 1 

第 5 卷第 1 期 

Social Science Research Frontiers 

社会科学研究前沿 

February, 2026 

2026 年 2 月 

 

 

基金项目: 国家社科基金一般项目《社会转型中城市人群心理压力研究》 (01BSH030);  

《艾滋病性危险行为扩散的社会学研究》 (03SH B015); 广东省科协青年科技人才培育计划（SKXRC2025158). 

*通信作者: 杨廷忠,  

收稿日期: 2026-01-29; 接受日期: 2026-02-10; 在线出版日期: 2026-02-26 http://www.socscires.com 

不确定信念行为理论的构建研究 

杨廷忠 1, 2, 3, *, 彭嗣惠 4 

 
1 浙江大学国家健康医疗大数据国家研究院数智健康行为研究与管理中心, 浙江杭州 310058 

2 西弗吉尼亚大学伤害研究中心, 摩根城 2650626 

3 俄罗斯 M. V. Lomonosov 社会与基础研究院, 莫斯科 119991 

4 暨南大学基础医学与公共卫生学院, 广东广州 510632 

摘要: 不确定性是事物的固有属性，且已成为当代社会的常态。在此背景下，健康行为的发生必然与不确定性

产生紧密联系。然而，现有的健康行为理论尚未将不确定性纳入其框架。填补了文献空白，本文将不确定性融

入现有的认知健康行为理论框架，构建了不确定信念行为理论。该理论通过将不确定性与认知信念结合，探讨

了在不确定情境下人们决策的社会行为机制。文章首先对现有文献进行了梳理与思考，深入理解了事物的不确

定性属性和现象，论证了不确定性融入认知健康行为理论体系的合理性和可行性。在此基础上，应用真实世界

数据对所构架的理论进行了验证。多元线性回归分析结果显示，在考虑不确定性的情况下，危险性感知与高血

压预防行为之间呈现显著的正向关联（β = 0.397, p < 0.001）。进一步分析显示，不确定性所引发的“迷茫感”在危

险性感知与高血压预防行为之间起到了显著的中介作用（β = -0.100, p < 0.05），其效应值占总效应的 25.2%，表

明具有部分中介作用。最后，文章对不确定信念行为理论的理解和应用进行了讨论。不确定信念行为理论能够

更好地解释个体在复杂环境下的健康行为，并为制定更加有效的干预策略提供理论基础。本文仅涉及认知健康

行为理论，未来的研究可考虑将不确定性融入其他理论框架，推动健康行为研究向更广阔的方向发展，从而更

好地应对日益复杂的公共健康挑战。 
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Abstract: Uncertainty is an inherent property of things and has become a norm in contemporary society. In this context, 

the occurrence of health behaviors is inevitably closely linked to uncertainty. However, existing health behavior theories 

have yet to incorporate uncertainty into their framework. This paper addresses a gap in the existing literature by 

incorporating uncertainty into the cognitive health behavior framework, thereby developing the Uncertainty Belief 

Behavior Theory. By combining uncertainty with cognitive beliefs, this theory explores the social behavioral mechanisms 

behind decision-making in uncertain situations. The paper first reviews and reflects on the existing literature, deepening 

the understanding of the attributes and phenomena of uncertainty. It argues for the rationale and feasibility of integrating 

uncertainty into the cognitive health behavior theory framework. Based on this foundation, real-world data were used to 

empirically test the proposed theory. The results of multiple linear regression analysis show that, when accounting for 

uncertainty, there is a significant positive association between risk perception and hypertension prevention behavior (β = 

0.397, p < 0.001). Further analysis reveals that the "confusion" caused by uncertainty plays a significant mediating role 

between risk perception and hypertension prevention behavior (β = -0.100, p < 0.05), accounting for 25.2% of the total 

effect, indicating a partial mediation effect. Finally, the paper discusses the understanding and application of the 

Uncertainty Belief Behavior Theory. By introducing the concept of uncertainty belief, the theory provides a better 

explanation for individual health behaviors in complex environments and offers a theoretical foundation for designing 

more effective intervention strategies. This study focuses solely on cognitive health behavior theory. Future research could 

consider integrating uncertainty into other theoretical frameworks, thus broadening the scope of health behavior research 

and better addressing the increasingly complex public health challenges. 

Keywords: Uncertainty; Social Environment; Health Behavior Theory; Perceived Belief; Uncertainty Stress 

 

1 引言 

不确定信念行为理论（Uncertainty Belief Behavior 

Theory, UBBT）是一个探讨不确定信念如何影响健康

行为的理论框架。所谓不确定信念，是指个体在面对健

康或健康行为问题时，由于对相关信息或结果存在认

知不确定性，这种不确定性作用于其行为认知信念，从

而形成的信念。该理论将不确定性因素纳入现有的健

康行为理论框架，提出了一系列可能的新理论模型。这

些模型有助于更精确地解释个体在复杂、多变的现实

环境中所面临的健康挑战，并为公共健康研究提供全

新的理论视角。 

不确定性（Uncertainty）系指人们对事物的状态和

变化无法做出准确判断的情形[1]。这是由于事物的复

杂性、内在的随机性以及人们的认知局限性所致。早在

20 世纪初，经济学家 Knight（1921）首次对不确定性

进行了区分。他将不确定性分为两类：一类是“可计量

的风险”，另一类是“不可计量的不确定性”。其中，“可

计量的风险”指的是那些可以通过概率或统计方法进

行量化、预测和管理的风险，如自然灾害、保险领域中

的风险，等；而“不可计量的不确定性”则指的是那些由

于信息不完全、系统复杂性或未来事件的不可预测性，

无法通过传统的概率模型或经验数据进行量化的情况

[2]。Heisenberg（1927）在量子力学中提出了不确定性

原理，指出粒子的某些对立属性，如位置与动能，无法

同时被精确测定。这并不是技术上的不足，而是由自然

界的基本规律所决定。Heisenberg 认为，量子粒子的行

为本质上是不确定的，测量一个属性（如位置）会影响

另一个属性（如动量），这意味着无法精确地同时测量

这两个属性，从而对传统的物理学观念提出了深刻挑

战[3]。Simon（1957）进一步指出，由于人类认知能力

的局限性，个体在面临复杂的环境和不完全信息时，无

法像理性经济人那样做出“最优”决策。相反，人们往往

倾向于采取“满意化”策略。在不确定和复杂的情境下，

选择一个足够满足需求的决策，而不是追求理论上的

最佳方案。Simon 的这一观点挑战了经典经济学中的完

全理性假设，强调了人类决策中的有限理性，并为后来

的行为决策理论和认知科学研究提供了重要的理论支

持[4]。Kahneman 和 Tversky（2013）从心理学角度深

入分析了人在面对不确定性时的非理性行为，他们的

研究揭示了人类在决策过程中常常偏离理性预期，做

出不符合经济学假设的行为。他们提出了“前景理论”

（Prospect Theory），指出个体在面对风险时，往往表

现出损失厌恶和不对称的风险态度，对损失的敏感度
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远大于对等额收益的敏感度[5]。这一理论打破了传统

经济学中理性决策的假设，并为管理科学、行为经济学

以及政策制定等领域提供了重要的理论基础，推动了

对非理性决策行为的深入研究。Beck（1992）从社会结

构的角度出发，提出现代化进程本身加剧了系统性的

不确定性。他认为，随着社会的现代化，尤其是在政策、

技术和环境领域中，复杂的全球化进程以及科技进步

带来了前所未有的风险和不确定性。现代社会的高度

相互依赖和复杂性使得政策的决策和技术的应用不仅

产生了更多的不确定性，还导致了环境危机的加剧，这

些都超出了传统社会结构和风险管理的应对能力[6]。 

根 据刺 激 – 认知 – 反 应（ Stimulus–Cognition–

Response, SCR）理论，个体在面对不确定性时，首先会

对外部刺激进行认知加工。当不确定性被认知为潜在

威胁时，个体会产生应激反应，通常表现为焦虑、恐惧

和无助等负面情绪[1, 7]。这一理论揭示了个体在面对

不确定威胁情境时，如何通过认知评估产生负面心理

反应，并指出当这种情绪反应持续且强烈时，可能对个

体的心理和生理健康造成负面影响，甚至引发疾病。不

确定性现象在现实生活中无处不在，如经济波动、职业

前景、健康风险、技术变革和社会冲突等各类情境，这

些都成为引发心理问题的重要源泉。生活在这个世界

上的每个人，都必须面对各种不确定因素的影响，时刻

承受不确定性带来的压力挑战。人类天生倾向于追求

可预测性和控制感（Need for Cognitive Closure），而不

确定性通常意味着失控、模糊和未知。研究表明，个体

对“认知模糊”的容忍度较低，在高不确定情境中，往往

表现出焦躁不安和强烈寻求明确答案的心理倾向，从

而加重心理负担[8]。 

不确定性压力（uncertainty stress）是指不确定性刺

激对个体心理造成的困惑或威胁，表现为身心紧张和

不适[1]。作为一种强大的压力源，不确定性往往对个体

产生显著的心理影响。它不仅会干扰个体的正常思维

过程，还会对日常生活和工作产生深远影响。当个体面

临较高的不确定性压力时，常常感到迷茫和无助，这会

影响决策质量和工作效率。严重的不确定性可能成为

个体的心理负担，若长期存在，可能导致健康问题。研

究表明，中国城市人群感知的变化和竞争压力为

（2.47±0.86）分，而不确定性压力为（2.04±0.85）分，

后者明显较前者更为严重[9]。另有研究发现，大学生的

高水平不确定性心理压力率为 19.6%（95% CI：15.9%，

23.3%），高于生活压力率的 8.6%（95% CI：7.2%，

10.7%）[10]。大量研究表明，相较于普通压力，不确定

性压力对人体健康的危害更为显著。有研究指出，生活

在不确定环境中的人群表现出较高的抑郁症状、认知

障碍，以及心肌梗死和中风的风险 [11]。此外，研究还

发现，不确定性压力对大学生心理障碍的影响更加严

重，其危险比值比（OR）为 2.55（95% CI: 1.94, 3.35），

而学习压力和生活压力的危险比值比分别为 1.43（95% 

CI：1.17，1.74）和 1.22（95% CI: 1.78, 1.92）[12]。类

似的研究结果也有所报道，Peng 等发现不确定性压力

与所有类别的非故意伤害相关，而生活压力仅与交通

伤害相关[13]。Yang 等的研究揭示，不确定性压力与网

络成瘾群体的归因风险（PAR）为 29%，远高于生活压

力的 15% [14]。 

现代社会结构日益复杂，信息化和全球化的推进

使得各个领域之间的联系愈加紧密，生活与工作的节

奏也不断加快，新的挑战和风险层出不穷[1]。在这种快

速变化的环境中，不确定性不再是偶尔发生的现象，而

已成为当代社会的常态。不确定性是现实世界中事物

的基本特征，无论是在经济、政治、技术，还是在社会

文化领域，个体和组织都面临着前所未有的不确定性

挑战。这种日益增加的不确定性已渗透到社会生活和

工作各个层面，深刻改变了人们的思维方式和行为模

式。人类健康是由多种内外因素交织而成的复杂现象，

其背后蕴藏着深刻的社会、文化和行为根源，充满了高

度的不确定性。 

自 20 世纪 50 年代起，学界开始构建用于诠释健

康的理论体系，尤其是健康行为理论。经过数十年的研

究努力，现已形成了较为完善的理论框架，涵盖了基础

健康行为理论、个体层面的健康行为理论、群体层面的

健康行为理论以及个体与群体跨层次的健康行为理论

[1]。这些理论不仅在理解健康的形成与变化机制方面

发挥了关键作用，还为健康干预设计和健康政策制定

提供了坚实的理论基础。然而，现有的健康行为理论尚

未系统地将“不确定性”纳入其中，这在很大程度上限制

了其对现实世界复杂性的解释能力。鉴于不确定性在

人们行为选择中的关键作用，亟需将其纳入现有理论

体系，形成一系列新的不确定性相关健康行为理论。这

些新理论将有助于提升理论的预测能力和干预效果，

更好地推动健康问题的研究与解决。 

目前，个体健康行为理论主要基于认知理论。认知

是个体对客观世界进行信息加工的过程，包括行为知

识、意识、观念以及问题的感知等。其中，前几项属于

思维的观念产物，而感知则更侧重于个体对事物的觉

察与理解（perception）。大量研究表明，个体的认知会
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直接影响其行为选择[1]。认知可以通过知识的传播、理

性思维或感知来体现。例如，公众对疾病预防的认知，

既可以通过现有的知识传播，也可以通过科学事实和

原理的引导，促使人们深入思考并形成行为信念；同时，

个体通过自身的体验和感知，也可能形成独特的感知

信念。不同的认知方式在健康行为理论中有着不同的

体现，从各自独特的角度解释个体行为。例如，合理行

动理论认为，人们通过理性思考形成的观念，会影响个

体的行为态度和选择；而健康信念理论则更侧重于“感

知”，认为个体对行为问题或疾病的感知，尤其是对其

危险性和严重性的认知，直接影响行为态度和选择[1, 

15]。无论是哪种认知，它们都不可避免地受到不确定

状态的影响。因此，我们希望通过将不确定性与认知信

念相结合，形成一种新的信念，不确定信念，并探索其

对健康行为的潜在影响。 

2 验证 

2.1 研究假设 

本研究以不确定感知信念行为理论（Perceptual 

Uncertainty Belief Behavior Theory, PUBBT）为理论框

架[16, 17]，高血压预防为例，探讨不确定信念行为理

论的构建方法和形成过程。 

在健康研究中，感知信念通常指个体对健康风险、

疾病后果及行为效果的感知，反映了个体在面对特定

健康行为时的认知评价。感知信念直接影响个体的行

为选择。例如，个体对吸烟、运动、饮食等行为的感知

信念，通常决定其是否采取这些行为。然而，感知过程

往往会受到不确定性的影响，个体对健康风险、疾病后

果和行为效果的了解或判断能力，常常表现为信息的

不完全性、模糊性或认知矛盾。在这种不确定的情境下，

个体的感知信念可能发生变化，进而影响其最终的行

为选择。同时，感知信念的形成和评价常受到外界不确

定性因素的影响。当个体在选择健康行为时，往往面临

信息的缺失或矛盾，从而产生认知上的不确定性。例如，

尽管已有大量科学研究表明吸烟严重危害健康，但一

些广告、媒体或社交网络中的信息可能与此相矛盾。这

些信息来源的分歧可能导致个体对吸烟危害的认知产

生怀疑，从而使其感知信念变得模糊或不确定。信息的

不一致性或模糊性增加了个体面临的决策不确定性，

进而影响其行为选择。 

根据健康信念理论[18]和感知信念—参照规范理

论[17]，个体通常会根据对健康风险的感知来调整其

行为决策。具体而言，个体对某种行为或疾病后果的

感知会影响其是否采取预防措施。然而，在高度不确

定性的情境下，个体的感知信念对健康行为决策的影

响可能会减弱。例如，当个体对吸烟的健康危害缺乏

清晰认识时，其对吸烟是否有害健康的感知信念可能

变得模糊或不坚定。即便存在改变行为的动机，个体

可能依然犹豫不决，甚至继续维持当前的行为模式。

此外，高度的不确定性可能导致个体在做出健康行为

选择时的延迟或回避，尤其在缺乏明确指导的情况下。

例如，个体在面对未知或难以评估的健康风险时，可

能选择维持现有行为，回避做出改变，因为对新信息

的信任度较低，或对信息的解读产生了不确定感。在

这种情况下，感知信念的稳定性和明确性至关重要，

它决定了个体是否能够有效克服不确定性，做出积极

的健康行为选择。本研究以高血压预防为例，验证不

确定性感知信念行为存在的可能性。本研究基于两个

假设： 

假设一：无论是疾病感知还是不确定性，它们均对

高血压预防行为产生直接影响。 

假设二：不确定性在疾病感知信念与高血压预防

行为之间具有中介效应。 

2.2 方法 

2.2.1 研究框架 

 

图 1 高血压预防行为的不确定性-感知信念行为模式框架 

如图 1 所示，研究框架包括若干作用路径：感知危

险性和严重性、不确定性均可直接影响高血压预防行

为；同时，感知危险性和严重性也通过不确定性间接影

响预防行为。在这个框架中，不确定性与感知信念相互

作用，形成不确定信念，从而对预防行为产生影响。 

2.2.2 研究对象与资料收集 

本研究随机抽取暨南大学三年级医学专业的三个
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班级，以班内所有学生作为调查对象，排除了已被明确

诊断为高血压等相关疾病的学生。数据通过无记名问

卷的方式进行收集。 

2.2.3 变量测量 

疾病感知信念 

(1) 危险性感知 

通过问题“您认为自己患高血压的可能性有多

大？”进行测量。受试者根据个人感知，在五个选项中

选择最符合自己情况的答案，选项从“没有可能”到“很

大可能”。 

(2) 严重性感知 

通过问题“您认为如果得了高血压，可能会导致严

重后果？”进行测量。受试者根据个人感知，在五个选

项中选择最符合自己情况的答案，选项从“不严重”到

“很严重”。 

(3) 不确定性 

不确定性测量基于研究对象对高血压疾病不确定

性的感知，包含两个方面的问题，来源于杨廷忠提出的

简易不确定压力问卷，旨在反映个体对不确定性的核

心认知[1]。具体包括以下两个方面：其一是失控感：通

过问题“生活不可预见，命运难以捉摸，是否得高血压

并非自己能决定”进行测量。受试者根据个人感知，在

五个选项中选择最符合自己情况的答案，选项从“完全

不符合我的看法”到“完全符合我的看法”。其二是迷茫

感：通过问题“如果得了高血压，我不知道该怎么做”进

行测量。受试者根据个人感知，在五个选项中选择最符

合自己情况的答案，选项从“完全不符合我的看法”到

“完全符合我的看法”。 

(4) 预防行为 

通过问题“请评价你总体上在高血压预防方面的

表现（例如：锻炼、饮食清淡、压力管理、血压监测等）”

进行测量。受试者根据个人感知，在五个选项中选择最

符合自己情况的答案，选项从“很不好”到“很好”。 

(5) 人口学变量 

包括年龄，性别，民族，家庭所在地（农村、乡镇、

县城和城市）等诸多变量。 

2.2.4 统计分析 

本研究的统计分析分为两个步骤：第一步采用多

元线性回归方法，分析疾病感知和不确定性等变量与

预防行为之间的关系，这个分析矫正了人口学特征。第

二步验证高血压预防行为的不确定性-感知信念行为模

式框架。将第一步分析中获得的显著因素纳入分析框

架，探讨不确定性在疾病感知与预防行为之间的中介

作用和调节作用。调节效应分析在于探讨不确定性是

否会影响疾病感知对预防行为的之间的效应[19]；中介

效应则分析疾病感知对预防行为的影响是否通过不确

定性，这一中介变量而进行的[20]。 

所有涉及的变量均经过中心化处理，数据分析使

用 SAS 9.4 和 SPSSAU 软件，通过相关程序实现。 

2.3 结果 

1). 样本情况：本研究共收集到 114 份有效问卷，

其中各年龄组分布如下：小于 20 岁的年龄组

占 21.2%，20岁组占42.1%，21岁组占 16.5%，

22 岁组占 10.5%，22 岁及以上组占 9.7%。性

别方面，男生占 35.1%，女生占 64.9%。民族

分布中，汉族占 93.0%，少数民族占 7.0%。家

庭所在地方面，来自农村的占 11.4%，来自乡

镇的占 14.9%，来自县城的占 14.0%，来自城

市的占 59.6%。 

2). 疾病感知、不确定性各变量与高血压预防行为

的关系，见表 1。 

表 1 疾病感知和不确定性与高血压关系分析结果 

变量 回归系数 标准误 标准化系数 t P 

危险性感知 0.397 0.087 0.401 4.549 0.000** 

严重性感知 0.104 0.080 0.129 1.305 0.195 

失控感 -0.114 0.086 -0.127 -1.318 0.190 

迷茫感 -0.386 0.086 -0.397 -4.483 0.000** 

 

从表 1 可见，疾病危险性感知与高血压预防行为

之间存在显著正向关联，而不确定性中的迷茫感与高

血压预防行为呈显著负向关联。 

3). 迷茫感在危险性感知与高血压预防行为之间

的中介作用，见表 2。 
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表 2 迷茫感在危险性感知与高血压预防行为之间的中介作用分

析结果 

路径 效应值 Z 值 P 

危险性感知->迷茫感 0.351 3.799 0.000** 

迷茫感->预防行为 -0.285 -3.253 0.002** 

间接作用 -0.100 -0.2546 0.011* 

直接作用 0.297 3.336 0.000** 

总体作用 0.397 0.4549 0.000** 

从表 2 可见，迷茫感在危险性感知与高血压预防

行为之间具有显著的中介作用，其效应值占总效应的

25.2%，表明具有部分中介作用。此外，分析结果显示，

迷茫感在危险性感知与高血压预防行为之间不存在调

节效应，调节参数值为 0.004，P > 0.05。 

2.4 结果理解 

本研究结果表明，疾病危险感知与高血压预防行

为之间存在显著的正向相关关系，而严重性感知与高

血压预防行为则未显示出显著关联。疾病危险感知和

严重性感知是疾病感知系统中的两个核心变量，广泛

应用于许多健康行为理论中。已有研究表明，这两者与

疾病预防行为之间常存在一致性关系[21, 22]。然而，

也有研究发现不一致的结果。例如，一项涵盖 34 项研

究的荟萃分析发现，相较于严重性感知，风险感知与疫

苗接种的关系更为密切[23]。高血压作为一种常见疾病，

在许多人眼中并未被认为具有严重后果，这可能导致

严重性感知与高血压预防行为之间没有显著关联。进

一步分析表明，迷茫感在不确定性感知中对高血压预

防行为产生了显著的负向影响，而失控感则未表现出

明显的相关性。这表明，迷茫感比失控感更能体现不确

定性对健康行为的影响，暗示迷茫感在不确定性感知

信念中占有更为重要的作用。此结果提示，不确定性感

知对高血压预防行为具有不利影响。因此，减少个体在

面对健康风险时的认知不确定性，可能是提升预防行

为效果的重要策略。进一步分析还表明，迷茫感在危险

性感知与高血压预防行为之间起到了负向中介作用。

这表明，不确定性在危险性感知与高血压预防行为之

间起到了某种传递作用，从而削弱了疾病感知信念对

高血压预防行为的影响。这一发现得到了行为学理论

的支持，该理论指出，个体对疾病危险的感知通常是基

于对事物确定性认知的[24]。不确定性会使个体对情境

或事件产生模糊的认知，无法做出清晰有效的判断，从

而削弱对问题的准确感知，并影响最终的行为选择。 

不确定性是事物的基本属性，普遍存在于真实世

界的各个方面。本文主要分析了不确定性与疾病感知

信念的结合。然而，这种情形也可以扩展到其他领域，

例如行为信念问题。例如，“吸烟有害健康”这一信念，

虽然已被大量研究证实，但公众仍然会面临各种不同

甚至矛盾的信息和观点，这些信息会增加人们对吸烟

危害的认知不确定性。个人的生活经验和社会文化背

景也会影响个体对“吸烟有害健康”的认知，导致这种认

知出现模糊性[25]。此外，个体的自我效能感也是影响

吸烟危害信念的重要因素。那些认为自己无法戒烟的

人，可能会对“吸烟有害健康”这一信念产生更多的不确

定感。决策过程中，个体常常会受到认知偏差的影响。

例如，选择性知觉（selective perception）使得人们更倾

向于接受与自己行为一致的证据，而忽视或拒绝与之

不一致的证据。对于吸烟者来说，他们可能会关注那些

吸烟并未导致健康问题的个例，从而降低对“吸烟有害

健康”这一信念的信服度，这也进一步增加了对吸烟危

害的认知不确定性[26]。基于此，我们可以从以上角度

设计各种不确定性问题，分析不确定性情境下吸烟行

为信念、健康行为及戒烟行为之间的关系。对于一些初

学者来说，设计不确定性问题可能较为困难。此时，借

用现有的测量工具，如一般性不确定性压力测量工具，

可能是一种有效的方法。不确定性压力测量问卷通常

有 4 条和 10 条两种形式，并且在中国普遍使用，具有

良好的信度和效度[1]。在分析中，只需要将其得分置入

分析框架即可。 

3 评述 

填补了文献中的空白，本文系统地论证并通过实

证分析验证了将不确定性引入传统健康行为理论的理

论基础与实践价值。首先，文章阐明了将不确定性融入

健康行为理论的合理性与可行性；在此基础上，结合不

确定性感知信念行为理论，通过真实世界数据验证了

该理论的有效性及应用价值。最后，本文探讨了不确定

性融入健康行为研究的拓展方向，具体包括理论延伸

的合理性、实施路径、可行策略及其实际应用前景。 

本文通过现有文献梳理与思考，对不确定问题属

性有了较深入地了解。不确定性是世界上存在的所有

事物，包括健康现象的基本规律。人们在面对行为或健

康问题时，往往会受到多种不确定性的影响，包括事物

本身的未知性、信息的不完整或模糊性、及结果的难以

预测性，等。这些可能导致个体产生困惑、焦虑或紧张，

从而无法做出正确的健康选择。个体的认知系统、文化
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背景和社会环境对不确定性问题的认知与处理都有重

要影响。通过了解不同群体如何应对不确定性，公共健

康干预可以更加有针对性，帮助人们在不确定的情形

下做出优化决策。鉴于不确定性在健康研究中的重要

性，亟需将不确定性融入现有健康行为理论中，以增强

理论的适应性和实用性。 

本研究以高血压预防为例，将不确定性因素融入

感知信念行为理论框架，构建了不确定性感知信念行

为理论。首先，通过梳理现有健康行为理论，阐明了疾

病感知信念在健康行为选择中的关键作用，特别是在

中国文化背景下，感知信念对行为决策具有显著影响，

为后续理论建构提供了坚实基础。随后，在感知信念行

为理论框架下，结合逻辑推理，进一步论证了不确定性

在疾病感知中的重要性及其在行为选择过程中的作用。

所构建的不确定性感知信念行为理论充分考虑了不确

定性对个体行为决策的潜在影响，为健康行为研究提

供了科学且系统的理论支持。最后，通过真实世界数据

的实证分析，验证了该理论的有效性。研究结果表明，

该理论能够较为准确地预测和解释个体在面对健康问

题时，感知信念与不确定性压力之间的交互作用对健

康行为选择的影响。这一结果提示，不确定性感知信念

行为理论不仅具备较强的理论解释力，也具有良好的

实践应用和推广潜力。本文所构建的不确定感知信念

行为理论，在于深入理解人们在面对健康问题时的认

知过程，特别是探讨不确定感知信念在人的感知认知

系统中所扮演的重要角色，以及它如何与确定感知信

念相互作用，从而共同影响个体的行为决策。该理论为

学者们提供了全新的视角，推动了健康行为研究的发

展。基于这一理论，研究人员可以设计更有效的行为解

释模型和干预策略，进一步拓展现有健康行为理论的

应用范围，尤其是在不确定性对行为决策影响的研究

方面。该理论不仅丰富了现有感知信念理论体系，也为

将来将不确定感知引入健康行为研究提供了可鉴戒的

思路和方向。 

目前，许多健康行为理论都涉及认知信念，并从不

同角度探讨了个体认知信念与健康行为之间的复杂关

系。典型的理论包括健康信念理论[1, 15]、感知信念—

参照规范影响理论[17]、认知—社会影响跨层次理论

[27]以及社会结构与跨层次理论[28]。这些理论中的认

知信念均可与不确定性相结合，从而形成不确定信念

行为理论框架，并衍生出一系列新的理论模型。通过引

入不确定信念这一概念，新理论不仅为健康行为研究

提供了更加广阔的视野，也加深了我们对健康行为形

成机制的理解。同时，它为探索个体在面对健康风险和

做出预防决策时的行为模式提供了新的研究方向。这

一思维框架使我们能够更全面地理解个体在充满不确

定性和动态变化的环境中如何做出健康行为决策，并

为公共健康干预与健康教育提供了新的理论支持。通

过引入这一框架，不仅能深化我们对健康行为的理解，

还能为制定更加有效的健康干预策略提供理论基础，

尤其是在处理涉及不确定性和风险的情境中。 

不确定信念行为理论作为一种新兴的行为理论，

本文不仅有坚实的理论基础支持，而且通过来自真实

世界的数据初步验证了该理论的合理性和应用潜力。

然而，本文所使用的验证数据来源于我们自行设计的

小范围人群观察，且主要集中在大学生这一特定群体，

因此研究结果的普适性和外推性仍然有限。基于此，本

研究的结论更多地起到了探索性和借鉴作用，未来更

大规模、更广泛人群的研究将是对该理论验证的关键。

值得特别强调的是，理论探索类研究的核心在于合理

性论证，它为理论构建提供了坚实的基础。与此不同，

实证研究主要起到验证和补充作用，帮助我们进一步

验证理论假设及其应用场景。在本研究中，虽然通过实

证数据初步探讨了不确定信念行为理论的可行性，但

这一阶段的研究仍处于起步阶段。我们期待未来更多

深入的研究能够在此基础上进行拓展和完善。目前的

理论结构主要是在初步阶段将不确定与认知信念结合

起来，但这种结合更多表现为形式上的融合。要真正实

现理论的深度融合，并全面提升理论的认知水平，未来

的研究需要探索更加细致的理论框架，并进行实证验

证，特别是在不同人群和文化背景下的应用研究。只有

这样，才能推动该理论向更加成熟和全面的方向发展。

本文的分析仅限于认知健康行为理论。未来研究可以

考虑将“不确定性”纳入其他理论框架，以推动健康行为

研究向更广阔的方向拓展。例如，可以将不确定性融入

社会结构理论，或融入跨层次理论中“社会影响”这一维

度[27, 28]。在测量理论框架中的各类社会变量时，也

可以加入对受访者“报告把握度”的评估。例如，可以设

置题项：“您对自己所报告的收入数字有多确定？”并要

求受访者在从“非常不确定”到“非常确定”的五点 Likert

量表上作答。实际上，这种做法正是对自报数据不确定

性的直接测量。最后，可将不确定性测量变量纳入模型

分析与理论构建之中，以进一步提升研究的解释力、稳

健性与理论外推能力。 
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4 结语 

不确定信念行为理论是一个探讨不确定信念如何

影响健康行为的新型理论框架。该理论不仅建立在坚

实的理论基础上，还得到了真实世界证据的支持，初步

验证了其合理性与应用可行性。随着不确定性因素逐

渐融入健康行为理论框架，我们期望能够构建一个更

具现实解释力、更加动态和系统化的理论模型。这个理

论体系不仅能更有效地适应不断变化的社会环境，还

能为个体提供更加指导性和适应性的健康行为决策路

径。本研究的创新不仅体现在为健康行为理论提供全

新的研究视角，也体现在为应对实践中由不确定性带

来的挑战提供了具体可行的解决方案。特别是在健康

干预领域，这一理论为制定更准确、操作性更强的干预

策略提供了坚实的理论支持。通过这一理论框架，个体

能够更清晰地识别并应对潜在的健康风险和不确定性，

从而做出更有利于自身健康的行为选择。该理论的最

终目标是帮助公共健康研究人员、政策制定者和干预

实践者，在应对公众健康问题时，能够更加全面、系统

地考虑不确定性因素，并制定出更符合当前复杂环境

的健康干预方案。我们期望，通过不断完善这一理论模

型，能够为未来健康行为干预的创新和实践提供理论

支持和实践指导。 
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