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成都大学生吸烟行为健康信念与时间洞察力的相关研究
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　 　 【摘要】 　 目的　 探讨健康信念与时间洞察力对成都大学生吸烟行为的影响ꎬ为针对性控烟干预提供科学依据ꎮ 方法

采用分层随机整群抽样的方法ꎬ抽取四川成都 ３ ０１６ 名大学生作为调查对象ꎬ使用健康信念量表和未来时间洞察力问卷进

行调查ꎮ 结果　 四川大学生吸烟率为 ２０.９％ꎬ专科学生吸烟率最高(３１.６５％)ꎬ男生吸烟率(３５.７３％)高于女生(４.４８％) ( χ２

＝ ４４４.３６ꎬＰ<０.０１)ꎮ 大学生健康信念总平均分为(１.７４±０.４６)分ꎬ不吸烟的感知到益处与感知到障碍在不同吸烟行为组别

间差异均有统计学意义(Ｐ 值均<０.０１)ꎮ 不吸烟的障碍、目的意识和未来意向是大学生吸烟行为的保护因素(ＯＲ 值分别为

０.５９６ꎬ０.８１４ꎬ０.４４４ꎬＰ 值均<０.０１)ꎬ而吸烟的感知易感性、感知严重性、不吸烟的感知到利益和远目标定向是吸烟行为的危

险因素(ＯＲ 值分别为 １.３７１ꎬ１.３３２ꎬ２.６４０ꎬ１.６３０ꎬＰ 值均<０.０１)ꎮ 结论　 成都大学生吸烟情况较严峻ꎮ 健康信念与未来时

间洞察力对大学生吸烟行为有影响ꎬ健康知识对大学生吸烟行为有预防作用ꎬ同时应提高吸烟者的时间规划意识ꎮ
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　 　 健康相关行为理论多基于“理性人”假设ꎬ如健康

信念模型、理性行为理论等ꎬ都认为个体能够在权衡

行为利弊的基础上ꎬ做出理性的决策[１] ꎮ 其中健康信

念模型已成为开展健康相关行为干预的重要工作模

式[２] ꎮ 烟草是当今人类最大的公害[３] ꎮ 过去 ２０ 年我

国青少年吸烟率明显上升[４] ꎬ大学生吸烟率高于中小

学生[５] ꎮ 吸烟等行为是有害身体健康的ꎬ人们却“明

知故行”ꎮ 这可能是个体存在时间折扣现象ꎬ虽然清

楚地知晓健康风险行为的危害ꎬ但确以放弃长远利益

(健康)为代价ꎬ选择即时满足ꎬ表现出的冲动和短视

行为[６] ꎮ 研究发现有未来时间洞察力的个体ꎬ时间折

扣率较低ꎬ更易选择并维持健康行为[７－８] ꎮ 本研究从

时间洞察力角度入手ꎬ结合健康信念模型进行大学生

吸烟行为影响因素调查ꎬ可以为健康相关行为非理性

决策干预提供新视角ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 以成都市在校大学生为研究对象ꎮ 根据

学校类型和地理位置抽取 ９ 所高等学校作为调查点ꎬ
其中一本、二本、专科院校各 ３ 所ꎮ 在每所学校以班级

为单位采用分层随机整群抽样确定调查对象ꎮ 共发

放问卷 ３ ２００ 份ꎬ回收 ３ ０８５ 份ꎬ回收率达 ９６.４１％ꎮ 筛
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除规律性答题、题目有遗漏等无效问卷 ６９ 份ꎬ有效问

卷共 ３ ０１６ 份ꎮ 其中男生 １ ５８７ 名( ５２. ６２％)ꎬ女生

１ ４２９名(４７.３８％)ꎻ一本院校学生 ９９６ 名(３３.０２％)ꎬ二
本 １ ００９ 名(３３.４５％)ꎬ专科 １ ０１１ 名(３３.５２％)ꎻ大一

学生 ９８１ 名(３２.５３％)ꎬ大二学生 １ ０５３ 名(３４.９１％)ꎬ
大三学生 ９８２ 名 ( ３２. ５６％)ꎻ 生源地城镇的 ８９６ 名

(２９.７１％)ꎬ农村 ２ １２０ 名(７０.２９％)ꎮ
１.２　 方法

１.２.１　 调查流程　 问卷调查于 ２０１５ 年 １０—１２ 月期间

进行ꎬ调查的开展主要由合作院校的教师负责ꎮ 在调

查前就“调查目的” “问卷填写及流程”等内容进行了

统一培训ꎮ 调查以班级为单位ꎬ使用统一的指导语集

体施测ꎬ由学生填写问卷并当场回收问卷ꎮ 问卷包括

一般人口学情况、吸烟行为、健康信念量表与未来时

间洞察力问卷ꎬ问卷经过预试验ꎬ信度达标ꎮ 根据世

界卫生组织( ＷＨＯ)推荐的吸烟标准定义[９] ꎬ成年吸

烟者分为以下 ３ 类:经常吸烟者(每日都使用烟草ꎬ长
达 ３ 个月以上者)、偶尔吸烟者(每日使用烟草制品<１
次者)与不吸烟者(在调查期间一支烟都不吸的人)ꎮ
１.２.２　 健康信念调查工具　 健康信念量表采用 ２００６
年欧香逢«健康信念量表» 的修订版[１０] ꎬ量表共有 ４
个维度:吸烟危害健康的感知到易感性、吸烟危害健

康的感知到严重性、不吸烟的感知到益处、不吸烟的

感知到障碍ꎮ 此量表曾针对信度进行测试ꎬ总量表信

度内部一致性 Ｃｒｏｎｂａｃｈ α 为 ０.８７ ~ ０.８８ 之间[１０] ꎮ 量

表共有 ２６ 道题ꎬ由“完全同意”至“完全不同意”分为

４ 个等级测量ꎬ分别计为 １ ~ ４ 分ꎬ其中感知到易感性、
感知到严重性、感知到益处得分越低ꎬ说明健康信念

越高ꎻ感知到障碍得分越低ꎬ说明健康信念水平越低ꎮ
健康信念的总分为感知到易感性、感知到严重性、感
知到益处的得分加上反向计分的感知到障碍得分ꎬ分
数越高代表健康水平越低ꎬ分数越低代表健康信念水

平越高ꎮ
１.２.３　 时间洞察力调查工具　 时间洞察力采用«一般

未来时间洞察力量表»调查ꎬ该量表由宋其争 ２００４ 年

编制[１１] ꎬ量表共有 ２０ 个题目ꎬ分为行为承诺、未来效

能、远目标定向、目的意识和未来意向 ５ 个维度ꎮ 主要

考察未来时间洞察力的认知、体验和行为倾向 ３ 种成

分ꎮ 该量表分为完全不符合、有点符合、比较符合、完
全符合 ４ 个等级ꎬ分别计 １ ~ ４ 分ꎮ 被试在各个维度上

得分越高表示相应维度的时间洞察力越强ꎮ 该量表

的内部一致性信度系数为 ０. ９０ꎬ量表的重测信度为

０.８０[１１] ꎮ
１.３　 统计分析 　 采用 ＥｐｉＤａｔａ ３.１ 软件建立数据库ꎬ
进行双轨录入ꎬ在录入数据时设置了相应的核查程

序ꎬ有效控制了数据的质量ꎮ 采用 ＳＰＳＳ １９.０ 软件进

行数据分析ꎬ统计方法主要包括描述性统计、差异检

验及回归分析ꎬ以 Ｐ<０.０５ 具有统计学意义ꎮ

２　 结果

２.１　 不同人口统计学特征大学生吸烟率比较　 大学

生总吸烟人数为 ６３１ 人ꎬ吸烟率为 ２０. ９％ꎮ 经 χ２ 检

验ꎬ除不同生源地学生吸烟率差异无统计学意义外ꎬ
其他各指标差异均有统计学意义(Ｐ 值均<０.０１)ꎮ 见

表 １ꎮ

表 １　 不同人口统计学特征大学生吸烟率比较 (ｎ ＝ ３ ０１６)

人口统计学指标 人数 吸烟人数 χ２ 值 Ｐ 值
学校类型 一本 ９９６ ８４(８.４３) １６８.７１ <０.０１

二本 １ ００９ ２２７(２２.５０)
专科 １ ０１１ ３２０(３１.６５)

年级 大一 ９８１ １８４(１８.７６) ２６.６５ <０.０１
大二 １ ０５３ ２３６(２２.４１)
大三 ９８２ ２１１(２１.４９)

性别 男 １ ５８７ ５６７(３５.７３) ４４４.３６ <０.０１
女 １ ４２９ ６４(４.４８)

民族 汉族 ２ ７５５ ５５２(２０.０４) １５.１８ <０.０１
其他 ２６１ ７９(３０.２７)

城乡 城镇 ８９６ ２０９(２３.３３) ４.５７ >０.０５
农村 ２ １２０ ４２２(１９.９１)

　 注:()内数字为吸烟率 / ％ꎮ

２.２　 吸烟行为与健康信念关系　 大学生群体健康信

念总平均分为(１.７４±０.４６)分ꎬ不同吸烟行为大学生在

健康信念的 ４ 个维度得分差异均有统计学意义( Ｐ<
０.０１)ꎮ 在感知易感性与感知严重性上ꎬ经常吸烟、偶
尔吸烟的大学生得分均大于不吸烟的大学生ꎻ在感知

到益处上ꎬ偶尔吸烟和不吸烟的大学生得分低于经常

吸烟的大学生ꎻ在感知到障碍方面ꎬ经常吸烟的大学

生得分小于偶尔吸烟和不吸烟的大学生ꎮ 见表 ２ꎮ

表 ２　 不同吸烟行为大学生健康信念和未来时间洞察力得分比较(ｘ±ｓ)

组别 人数 感知易感性 感知严重性 感知到益处 感知到障碍 健康信念 行为承诺 未来效能 远目标定向 目的意识 未来意向
未来时间

洞察力
经常吸烟 ２７２ ２.１６±０.８１ ２.１７±０.８２ １.９４±０.６７ ２.３９±０.７２ ２.１８±０.４９ ２.５７±０.７３ ２.８５±０.８１ ２.６８±０.７４ ２.７３±０.７６ ２.８３±０.６６ ２.７２±０.４９
偶尔吸烟 ３５９ １.９６±０.７７ １.９８±０.７９ １.７９±０.６０ ２.６５±０.８０ １.９９±０.４８ ２.４９±０.７３ ２.８４±０.７６ ２.６４±０.７０ ２.７４±０.７８ ２.８４±０.５７ ２.７０±０.４５
不吸烟 ２ ３８５ １.６６±０.６０ １.６７±０.５９ １.４５±０.４９ ３.０３±１.０２ １.６５±０.４１ ２.５３±０.６５ ２.８６±０.７５ ２.６０±０.６７ ２.９５±０.６７ ３.０３±０.５６ ２.７８±０.４５
Ｆ 值 ９６.６０ １００.６３ １５７.２５ ６７.３３ ２５３.５３ １.２０ ０.１２ １.９８ ２３.５２ ２９.４６ ６.１３
Ｐ 值 <０.０１ < ０.０１ <０.０１ <０.０１ <０.０１ >０.０５ >０.０５ >０.０５ <０.０１ <０.０１ <０.０１
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２.３　 大学生吸烟行为与未来时间洞察力关系　 大学

生群体未来时间洞察力总平均分为(２.７７±０.４６)分ꎬ不
同吸烟行为大学生在未来时间洞察力的目的意识、未
来意向和时间洞察力均分上差异均有统计学意义(Ｐ<
０.０１)ꎬ其中不吸烟者目的意识和未来意向得分最高ꎬ
而经常吸烟者得分最低ꎮ 见表 ２ꎮ
２.４　 大学生吸烟行为影响因素的 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析　
以吸烟行为作为因变量(１ ＝吸烟ꎬ０ ＝不吸烟)ꎬ将健康

信念的 ４ 个维度与未来时间洞察力的 ５ 个维度作为自

变量ꎬ进行 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析ꎮ 结果显示ꎬ吸烟的感知

易感性、感知严重性、不吸烟的感知到利益和远目标

定向是大学生吸烟行为的危险因素 ( ＯＲ 值分别为

１.３７１ꎬ１.３３２ꎬ２.６４０ꎬ１.６３０)ꎬ而不吸烟的感知到障碍、
目的意识和未来意向是大学生吸烟行为的保护因素

(ＯＲ 值分别为 ０.５９６ꎬ０.８１４ꎬ０.４４４)ꎮ 见表 ３ꎮ

表 ３　 大学生吸烟行为影响因素多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析(ｎ ＝ ３ ０１６)

自变量 Ｂ 值 标准误 χ２ 值 Ｐ 值 ＯＲ 值(ＯＲ 值 ９５％ＣＩ)
感知易感性 ０.３１６ ０.１１６ ７.４２５ ０.００６ １.３７１(１.０９３~ １.７２１)
感知严重性 ０.２８７ ０.１１８ ５.８５３ ０.０１６ １.３３２(１.０５６~ １.６８０)
感知到利益 ０.９７１ ０.１１１ ７６.３４０ ０.０００ ２.６４０(２.１２３~ ３.２８２)
感知到障碍 －０.５１７ ０.０５２ １００.８４２ ０.０００ ０.５９６(０.５３９~ ０.６５９)
远目标定向 ０.４８９ ０.１２６ １５.１４８ ０.０００ １.６３０(１.２７４~ ２.０８５)
目的意识 －０.２０６ ０.０７６ ７.２９０ ０.００７ ０.８１４(０.７０１~ ０.９４５)
未来意向 －０.８１２ ０.１２１ ４５.０７５ ０.０００ ０.４４４(０.３５０~ ０.５６３)

３　 讨论

本调查发现ꎬ 四川成都地区大学生吸烟率为

２０.９％ꎬ吸烟者共计 ６３１ 人ꎬ其中经常吸烟者 ２７２ 人

(９.１％)ꎬ偶尔吸烟者 ３５９ 人(１１.９％)ꎮ 季成叶等[１２]

就 ２００５ 年全国青少年健康危险行为调查资料发现大

学生吸烟率为 ２２.８％ꎬ本研究吸烟率较之略低ꎬ反映了

近年来随着控烟措施与健康教育的普及ꎬ有了一些成

效ꎮ 本研究中ꎬ专科院校吸烟率最高(３１.６５％)ꎬ二本

院校次之ꎬ一本院校较低ꎮ 有研究表明ꎬ职业技能学

院的大学生吸烟报告率高于部属重点大学ꎬ差异具有

统计学意义[１３] ꎮ 调查还显示ꎬ男生吸烟率高于女生ꎬ
与以往的研究结果一致[１４] ꎮ

大学生总体健康信念总均分为(１.７４±０.４６)分ꎬ感
知到严重性、感知到易感性和感知到益处得分较低ꎬ
感知到障碍得分最高ꎮ 总体来看ꎬ大学生群体对吸烟

的健康知识以及不吸烟行为的获益和危害均具有较

合理的认知ꎬ表现出较好的健康素养ꎮ 不同程度吸烟

者健康信念的 ４ 个维度得分差异均有统计学意义ꎬ在
感知到易感性与感知到严重性上ꎬ有吸烟行为的大学

生得分高于不吸烟的大学生ꎮ 说明吸烟者认为吸烟

会导致患心脏病、癌症等疾病的可能性较低ꎬ随吸烟

程度加深而表现得更明显ꎮ 即在现实生活中ꎬ个体经

常沉浸于享受当下ꎬ而认知上忽视了未来可能为此行

为付出的代价ꎬ 表现出只在乎当下获益的短视行

为[１５] ꎮ 有吸烟行为的大学生较无吸烟行为的大学生

对不吸烟知觉到益处得分较高而知觉到障碍得分较

低ꎬ其中经常吸烟者的感知获益得分最高ꎬ而感知障

碍得分最低ꎬ表明吸烟者对不吸烟的益处感知认同度

不高ꎬ而戒除吸烟行为的障碍较突出ꎬ更认同不吸烟

会烦躁易怒、注意力分散、情绪低落等ꎮ 吸烟行为的

不良后果具有滞后性ꎬ而吸烟行为的获益却是即时

的ꎮ 吸烟者在选择时通常偏好即刻奖赏而忽视将来

的消极结果ꎬ倾向于短期获益而不顾长期损失ꎬ存在

时间折扣现象[１６] ꎮ 有研究认为ꎬ不同时间洞察力的个

体赋予现在和未来的时间成本不一样ꎬ有未来时间洞

察力的个体可能更易做出对个体有益的健康选择行

为[１７] ꎮ 同时还发现ꎬ不吸烟人群在未来时间洞察力的

目的意识、未来意向 ２ 个维度和总均分均大于吸烟组

人群ꎮ 与过去的研究一致ꎬ即长远思考者比短近思考

者更可能参与预防性健康行为ꎬ更不可能吸烟ꎬ做出

损害自己健康的行为[１８] ꎮ 吸烟者只在乎当下的行为

获益(疲劳缓解、正性情绪)ꎬ而不顾将来可能遭遇的

不利后果(失去健康)ꎬ缺乏对未来的时间定向ꎮ 这一

认知特性可能是吸烟者维持吸烟行为的内在非理性

因素ꎮ
回归分析发现ꎬ不吸烟的障碍、目的意识和未来

意向是大学生吸烟行为的保护因素ꎬ表明烟草危害健

康知识的普及与未来时间洞察力对大学生采纳健康

行为具有促进作用ꎮ Ｈａｌｌ 等[８] 通过一个简短的时间

洞察力干预计划ꎬ发现增加被试长远的时间洞察力能

够改善他们的健康行为ꎬ表明时间洞察力与健康行为

具有一定的因果联系ꎮ 而在未来时间洞察力维度中ꎬ
目的意识和未来意向体现了当下行为与未来的联系、
个体对未来结果的自我效能感ꎬ即当下的行为塑造未

来的自己ꎮ 而感知易感性、感知严重性、不吸烟感知

到利益和远目标定向是吸烟行为的危险因素ꎬ表明吸

烟者认为吸烟会导致其患心脏病、癌症等疾病的可能

性与严重性较低ꎬ随吸烟程度加深表现得更明显ꎬ表
现出短视行为与缺乏未来时间定向[１９] ꎮ 另外ꎬ不吸烟

行为的获益滞后性ꎬ吸烟行为对戒断症状的迅速缓解

可能是吸烟者难以戒除香烟的直接原因ꎮ 而有吸烟

行为者更易沉浸于对未来生活的想象ꎬ而缺乏实际的

行为改动ꎬ 这可能是吸烟者逃避现实的一种心理

反映ꎮ
国外有研究表明ꎬ面对当今吸烟行为蔓延的严峻

形式ꎬ传统的健康教育方式效果缺乏适应性[２０] ꎮ 慢性

疾病的预防在症状发生前需要数十年ꎬ只有当人们认

识到现在的行为和未来的结果之间是关联的ꎬ人们才

会使用适当的方式调节和约束自己的行为ꎮ 然而很

多保护性行为当下获益效果不明显ꎬ而戒除不健康行

为当下的损失较突出ꎮ 在学校的健康教育中ꎬ首先ꎬ
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在普及健康风险知识危害的同时ꎬ扩展预防性保健行

为的益处与即时效用的知识宣传ꎬ增强大学生戒烟行

为的动力ꎮ 如吸烟不仅会导致恶性慢性疾病ꎬ也会造

成口腔疾病、慢性咳嗽、皮肤衰老等短期疾病ꎬ戒烟可

以减少口气、防止口腔疾病等ꎮ 其次ꎬ大学生健康风

险行为常具有聚集性ꎬ吸烟者容易出现其余健康风险

行为(如酗酒、不安全性行为等)现象[１３] ꎬ可能与健康

风险行为者缺乏未来时间洞察力有关ꎬ只在乎当下的

行为获益ꎬ做出冲动和短视的行为[１５] ꎮ 如果能从提高

大学生未来时间洞察力入手ꎬ增强行为的时间规划意

识ꎬ自主抵御健康风险行为ꎮ 同时普及健康预防行为

的阶段性获益ꎬ降低行为获益模糊性ꎬ提高大学生的

主动健康意识ꎬ健康教育效果可能更持久ꎮ
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