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　 　 【摘要】 　 在突发公共卫生事件中ꎬ儿童作为弱势群体ꎬ面临更多的权利缺失风险ꎬ而合理的健康传播有助于保护儿童

权利ꎮ 本文以新型冠状病毒肺炎疫情为例ꎬ以儿童权利为框架ꎬ基于传播学经典的“５Ｗ”理论ꎬ梳理 ２０２０ 年 １ 月 ２２ 日至 ４
月 ２８ 日中国卫生和教育行政主管部门政务媒体、部分儿童相关机构自媒体、社会主流媒体关于疫期儿童的相关信息发现ꎬ
中国儿童健康传播主体多元ꎬ传播内容凸现对儿童权利相关(４９％)的重视ꎬ传播渠道彰显全媒体特点ꎬ但将儿童作为传播

对象的重视度不够(３％)ꎬ传播效果经历了从负向到正向的转变ꎮ 据此提出了社交媒体时代突发公共卫生事件儿童健康传

播“知情、有益、参与”原则和“风险评估前置”策略ꎬ呼吁儿童健康传播机构重视保护儿童权利ꎬ并提升儿童健康素养和媒

介素养ꎮ
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　 　 突发公共卫生事件的发生对儿童产生了普遍性

和不确定的影响ꎮ 儿童尚处于生长发育阶段ꎬ作为健

康弱势群体ꎬ面临更多的权利缺失风险ꎮ 合理的儿童

健康传播既是儿童权利之一ꎬ也有助于保护儿童权

利ꎮ ２０２０ 年 １ 月 ２０ 日ꎬ深圳报告首例新型冠状病毒

肺炎(以下简称“新冠肺炎”)儿童确诊病例[１] ꎮ 随着

疫情的不断发展以及各地儿童确诊病例的出现ꎬ儿童

新冠肺炎疫情防控工作逐渐受到各界关注ꎮ 面对公

众所需ꎬ我国政府部门、社会主流媒体、医疗教育社会

组织以及民间力量等形成了全面的传播合力ꎬ持续开

展儿童健康知识传播和健康行为参与活动ꎬ对特殊时

期儿童权利起到了积极有效的保护作用ꎬ也为突发公

共卫生事件儿童健康传播原则和策略的探讨提供了

空间ꎮ

１　 新冠肺炎疫情下的儿童:广受关注的群体
２０２０ 年 ２ 月 ２ 日ꎬ国家卫生健康委员会发布«关

于做好儿童和孕产妇新型冠状病毒感染的肺炎疫情
防控工作的通知»ꎬ明确“儿童和孕产妇是新冠肺炎的
易感人群” [２] ꎮ 医学专家强调ꎬ对于儿童而言ꎬ提高警
惕、做足防护等预防工作丝毫不容懈怠ꎬ尤其是针对
有基础疾病的孩子ꎬ要尽量做到早期识别、及时救
治[１] ꎮ

不管是疫情期间还是平时ꎬ儿童权利都应该得到
尊重ꎮ １９８９ 年ꎬ世界各国领导人通过了联合国«儿童
权利公约»ꎬ指导原则包括:无歧视ꎻ所有涉及儿童的
行动均以儿童的最大利益为首要考虑ꎻ儿童固有的生
命权、生存权和发展权ꎻ儿童对影响到其本人的一切
事务上有权自由发表意见并得到应有的重视[３] ꎮ

在受疫情影响的特殊时期ꎬ儿童将面临更多的权
利缺失风险ꎮ 联合国儿童基金会执行主任亨丽埃塔
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福尔先后发出警示:当前针对 ２０１９ 新冠病毒的防控

工作不能以牺牲其他挽救生命的卫生保健干预措施

(如免疫接种)为代价[４] ꎻ儿童是疫情大流行之下容易

被忽视的受害者ꎬ包括水和个人卫生服务、教育、保

护、公共卫生、心理健康和流动儿童以及贫困地区儿

童[５] ꎮ ４ 月 ８ 日ꎬ多个国际组织领导人共同签署“暴力

侵害儿童:ＣＯＶＩＤ－１９ 大流行中隐藏的危机”的联合声

明ꎬ聚焦 ＣＯＶＩＤ－１９ 疫情使儿童面临更大的遭受暴力

伤害的风险[６] ꎮ
受疫情影响ꎬ全国学校、公共卫生机构、医疗机构

等全面进入疫情防控模式ꎬ常规诊疗流程发生改变ꎬ
公众对新冠病毒警惕性提升ꎬ一些儿童疫苗接种、儿
童慢性病诊疗未能如期推进ꎮ 学校停课、室外活动受

限、在线教育时间拉长、长期居家等引发的儿童视力、
超重、心理、伤害等健康风险提升ꎬ留守儿童照护、家
庭暴力、网络安全等与儿童权利相关的议题同样广受

社会关注ꎮ
儿童有新冠疫情的知情权和参与权ꎬ疫期接受疾

病救治和教育的权利ꎬ继续享受公共卫生服务的权

利ꎬ更有生命不受威胁、生存得以保障的权利ꎮ 所有

权利理应在特殊时期得到特别尊重ꎬ并以儿童利益最

大化、儿童优先的原则得到保障和落实ꎮ 儿童健康传

播不应仅仅满足于儿童健康知识的知情和健康行为

的参与ꎬ还应包含对更多儿童权利保障现状的关注和

呼吁ꎮ

２　 新冠疫期中国儿童健康传播状况

根据著名传播学者拉斯韦尔的“５Ｗ” 理论ꎬ即由

谁(ｗｈｏ) 说、说什么 ( ｓａｙｓ ｗｈａｔ)、通过什么渠道 ( ｉｎ
ｗｈｉｃｈ ｃｈａｎｎｅｌ)、对谁说( ｔｏ ｗｈｏｍ)、取得了什么效果

(ｗｉｔｈ ｗｈａｔ ｅｆｆｅｃｔｓ)ꎬ笔者梳理了 １ 月 ２２ 日(我国媒体

第一次将新冠肺炎报道聚焦在儿童身上) 至 ４ 月 ２８
日(继 ４ 月 ２６ 日武汉在院新冠肺炎患者“清零”后ꎬ北
京小汤山定点医院患者于 ２８ 日“清零”)ꎬ我国卫生和

教育行政主管部门政务媒体(国家卫生健康委官方微

博“健康中国”、中国疾病预防控制中心官方微博“疾

控科普”、教育部官方微博“微言教育”)、部分儿童相

关机构自媒体(全国妇联官方微信公众号“女性之

声”、国家儿童医学中心北京儿童医院官方微博“北京

儿童医院”、华中科技大学同济医学院附属同济医院

官方网站)、社会主流媒体(人民日报、央视新闻、澎湃

新闻)关于儿童的相关信息ꎮ 之所以选择 ３ 类机构的

上述 ９ 家媒体平台ꎬ主要是基于代表性ꎬ以及机构自媒

体平台中信息的丰富性和检索的便利性ꎮ 以“儿童”
为关键词ꎬ共发现以上样本中我国疫期儿童相关信息

３５７ 条ꎬ其中政务媒体、机构自媒体、社会媒体传播量

分别为 ９５ꎬ１０６ꎬ１５６ 条ꎻ但以儿童为传播对象的信息仅

占 ３％ꎬ说明将儿童作为传播对象的重视度不够ꎻ传播

内容包括新冠防护知识、儿童权利相关(上学问题、特
殊儿童生活照护、疫苗接种、新冠救治等)和泛健康知

识(如近视预防、心理健康、体育锻炼、伤害预防等)ꎬ
分别占 １９％ꎬ４９％和 ３１％ꎬ体现了儿童健康传播内容

的丰富性和对儿童权利的重视ꎻ与此同时ꎬ传播内容

的侧重点随疫情变化也有所改变ꎬ说明我国疫期儿童

健康传播满足了公众动态所需ꎮ 见表 １ꎮ

表 １　 新冠疫期中国儿童健康传播状况

组别 传播主体 传播渠道 传播总量
传播对象

成人 儿童

传播内容

防护知识 儿童权利 泛健康知识
政府 国家卫生健康委 健康中国微博 ４９ ４８ １ ８ １６ ２５

中国疾病预防控制中心 疾控科普微博 ２７ ２４ ３ １２ １ １４
教育部 微言教育微博 １９ １９ ０ ７ ２ １０
小计 ９５ ９１ ４ ２７ １９ ４９

组织 北京儿童医院 北京儿童医院微博 ７９ ７６ ３ １８ １６ ４５
同济医院 同济医院网站 ８ ８ ０ ３ ５ ０
全国妇联 女性之声微信公众号 １９ １９ ０ ５ ９ ５
小计 １０６ １０３ ３ ２６ ３０ ５０

媒体 人民日报 人民日报微博 ６９ ６８ １ １５ ４７ ７
中国广播电视总台 央视新闻微博 ２８ ２８ ０ １ ２６ １
澎湃新闻 澎湃新闻微博 ５９ ５８ １ ２ ５３ ４
小计 １５６ １５４ ２ １８ １２６ １２

合计 ３５７ ３４８ ９ ７１ １７５ １１１

２.１　 多元主体和全媒体传播凸显对儿童权利的重视

自疫情发生以来ꎬ我国媒体最早将目光聚焦在儿童身

上是在 １ 月 ２２ 日ꎮ 当天ꎬ关于儿童是否易感的报道[７]

引发热议ꎮ 随后ꎬ社交媒体平台关于“没有感染过这

个疾病的人ꎬ都是易感的” “儿童不易感缺乏证据” [８]

的讨论再次引发各界关注ꎮ １ 月 ２７ 日ꎬ国家儿童医学

中心北京儿童医院率先以组织名义ꎬ明确对外官宣

“儿童也会被感染” [９] ꎬ并总结了儿童健康防护 ５ 条关

键信息ꎬ通过儿童志愿者正确佩戴口罩的行为示范ꎬ
以简洁直观的图文海报形式ꎬ通过医院自媒体发布

后ꎬ该信息迅速被关注和转发ꎮ
随着各地儿童确诊信息陆续被公布ꎬ以及 ２ 月 ２

日国家卫生健康委员会发文明确“儿童和孕产妇是新

型冠状病毒感染的肺炎的易感人群”ꎬ儿童也会感染
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新冠病毒的信息逐渐被公众普遍接受ꎮ
随着疫情发展ꎬ我国公众对儿童是否易感的关注

与儿童该如何防护的信息需求产生重合ꎬ疫情早期儿

童健康传播的内容重点也集中在了如何防护上ꎮ 随

着时间的推进ꎬ公众关注的问题日益多元化ꎬ健康传

播的内容重点也随之改变ꎮ ２ 月以来ꎬ如何预防疫期

儿童伤害、心理、视力、肥胖等泛健康知识ꎬ以及儿童

上学问题、特殊儿童生活照护、疫苗接种、新冠救治等

权利议题成为儿童健康“痛点”、家长信息“刚需”ꎮ 政

府、组织、媒体及民间机构等主体传播活动普遍活跃ꎮ
随着网络信息技术和智能终端的普及ꎬ疫情防控

与儿童所需的疾病救治、学校教育、公共卫生服务得

以双线并轨ꎮ 遍布全国的医联体体系借力互联网诊

疗、远程医疗、智慧医疗为特殊时期慢性病儿童就医

提供了可能ꎬ在线教育的兴起让疫情期间学校教育通

过互联网平台顺利开展ꎬ基层医疗服务网络、社区行

政网络也为疫苗接种、儿童保健、儿童保障提供了不

可或缺的支持ꎬ社会各界竞相携手ꎬ共同保护特殊时

期儿童的权利ꎮ
在疫情期间ꎬ有关儿童健康的议题随着疫情的变

化在不断变化ꎬ我国社会普遍加入到了儿童健康传播

主体中来ꎬ面对公众所需ꎬ考虑儿童特点ꎬ采取了多平

台全媒体传播渠道ꎬ同步向家庭和儿童开展了形式多

样的知识普及和行为参与活动ꎮ
２.２　 儿童参与程度不高ꎬ传播效果喜忧参半　 儿童健

康传播既要对家长说ꎬ同样也要对孩子说ꎬ要用公众

喜闻乐见的方式回答公众关切、指导儿童实践ꎮ 与成

人不同ꎬ儿童的依从性弱ꎬ正确的口罩选择和佩戴ꎬ及
时有效的手卫生行为、咳嗽礼仪和 １ 岁以下儿童的被

动防护策略等ꎬ每个防护细节都被中国家庭和父母们

高度关注ꎮ 然而ꎬ尽管有关儿童健康传播的内容丰富

多元ꎬ但以儿童为传播对象ꎬ将信息直接讲给孩子听

的内容却非常有限ꎮ 中国疾病预防控制中心推出的

“开学前第一课”系列健康提示和国家儿童医学中心

北京儿童医院在国家卫生健康委员会新闻发布会现

场发布的儿童新冠防护口诀成为了疫情期间少见的

以儿童为对象的权威健康传播内容ꎮ
在传播的儿童视角和儿童参与上ꎬ有着广泛受众

基础的亲子类和娱乐类组织表现突出ꎬ将儿童疫情防

控知识植入到文本和内容当中ꎬ寓教于乐ꎬ大大提升

了儿童健康知识的可及性和接受度ꎮ 更多家长和志

愿者们主动作为ꎬ手绘抗疫绘本ꎬ开设疫情课堂ꎬ免费

在网络平台分享ꎮ 学校、社会教育机构相继开展疫情

绘画、征文、书法等活动ꎬ提高学生的参与度ꎬ在活动

参与中提升对疫情的认知ꎬ共同将儿童新冠病毒健康

防护知识传播给家长和孩子ꎮ
综上所述ꎬ新冠疫期我国儿童健康传播“５Ｗ” 呈

现出传播主体多元化ꎬ传播内容凸现对儿童权利的重

视ꎬ传播渠道彰显全媒体特点ꎬ且儿童作为传播对象

之一虽参与了传播但参与程度有待进一步提升ꎬ传播

效果经历了从早期负向到后期正向转变的整体状况ꎮ

３　 社交媒体时代儿童健康传播原则与策略

在社交媒体时代ꎬ国与国的边界、成人与儿童的

边界逐渐模糊[１０] ꎮ 在突发公共卫生事件中ꎬ社交媒体

成为谣言“病毒式传播” 的载体[１１] ꎬ高信度媒体的声

音被大大稀释和挤占ꎮ 儿童关于当前社会现实的概

念和信仰是在大众媒介影响下建立的[１２] ꎮ 儿童在媒

介使用方面拥有有益信息的知晓权、媒介传播权和参

与权[１３] ꎮ 特殊时期ꎬ亟需在“传播不能忽视儿童” 和

“传播对儿童健康影响深远”的共识之上ꎬ针对我国儿

童健康传播现状ꎬ探索突发公共卫生事件中儿童健康

传播的原则和策略ꎮ
３.１　 知情、有益、参与原则和风险评估前置策略　 新

冠肺炎疫情期间ꎬ儿童健康信息多次引爆社交媒体平

台ꎬ尤其是疫情早期ꎬ从儿童“不易感”到“易感”的信

息反转ꎬ引发了巨大的负面效应ꎮ 出现“儿童不易感”
的声音既与医学专家健康传播的经验有关ꎬ更说明媒

体专业素养和公众科学素养亟待提升ꎮ 疫情在发展ꎬ
人类对于病毒的认知也在变化ꎬ专家信息被媒体引用

时产生了衰减ꎬ在信息过载的读题时代ꎬ经过社交媒

体的裂变式传播ꎬ公众获取到的专家信息再度衰减ꎮ
事实上ꎬ针对公众误解ꎬ很快有权威专家和主流媒体

进行了澄清ꎬ但互联网时代的残酷现实便是“真相还

在穿鞋ꎬ谣言已走遍全世界”ꎬ导致信息澄而不清ꎬ公
众误解依然普遍存在ꎮ 信息传播的不准确必然加大

疫情防控风险ꎬ这在突发公共卫生事件中尤其需要极

力避免ꎮ
有关儿童的议题一直是社交媒体时代的舆论焦

点ꎬ不仅受中国传统“家”文化影响ꎬ也与中国网民年

龄分布特点[１４]有关ꎬ大多网民为人父母ꎬ对儿童信息

的关注度和敏感度都比较高ꎮ 因此ꎬ在整个社会健康

素养和媒介素养亟待提升的当下ꎬ作为传播者ꎬ更需

要思考ꎬ有关儿童的健康传播是否应该有更小的容错

空间ꎬ如何保护儿童有权利获得“有益于儿童” 的信

息ꎮ 在突发公共卫生事件到来的时候ꎬ在关涉生命的

健康知识普及上ꎬ无论医学专家还是社会媒体ꎬ传播

仅仅遵循科学性、真实性、客观性原则是不够的ꎬ应该

将“风险评估前置原则” [１５] 提高到更重要的级别ꎬ要
对健康信息可能引起的公众反应、儿童风险提前进行

评估ꎬ从而避免公众产生误解ꎬ致使儿童生命和健康

处于无保护、高风险状态ꎮ
３.２　 从儿童期开始促进健康素养和媒介素养双提升

对儿童健康传播效果的正确评估ꎬ离不开对儿童特质

和网络信息特点的准确把握ꎮ 疫情期间ꎬ网络媒体上

充斥着疫情相关信息ꎬ科学与谣言混杂、疫情与政治
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捆绑、事实与观点交杂ꎮ 在“人人都是麦克风” 的时

代ꎬ每个人既是信息接收者ꎬ也是信息传播者ꎬ唯有共

同努力ꎬ不断提高每个人的健康素养和媒介素养ꎬ才
有望真正实现信息“有益于儿童”ꎮ

考虑到儿童的特点ꎬ在突发公共卫生事件中ꎬ信
息的传播应该遵循“不隐瞒、不欺骗、公开透明、理智

客观、鼓励参与”的原则ꎮ 需要强调的是ꎬ儿童参与不

等于“儿童参加”或“儿童出席”ꎬ儿童参与有助于提高

儿童做决定的能力[１６] ꎮ 儿童在参与活动时应该有机

会发表意见ꎬ这些意见同样应该被成年人听到和尊

重ꎮ 同时ꎬ突发公共卫生事件儿童健康传播还要注意

信息不可过量ꎮ 要提供有限而多元化的信息ꎬ但信息

量要控制在儿童可接受的范围ꎻ要区分观点和事实ꎻ
不可引入仇恨或者偏激的观点ꎻ要鼓励儿童自主思

考ꎬ给孩子们信心ꎻ避免讨论疫情中的政治话题ꎬ和此

前突发公共卫生事件如 ＳＡＲＳ、甲型 Ｈ１Ｎ１、Ｗｅｓｔ Ｎｉｌｅ
病毒报道不同ꎬ此次新冠病毒报道最突出的问题就是

媒体议题中的政治议题比较突出ꎮ
社交媒体平台让自媒体空前强大ꎬ部分自媒体为

了吸引流量会瞎编乱造并传播错误或偏激的信息ꎬ一
个谣言帖子瞬间就会被传播到千万人的电子终端上ꎬ
大大压缩了传统媒体或者可信度高的媒体的声音ꎬ对
儿童非常不利ꎮ 有数据显示ꎬ中国网民日渐低龄化ꎬ
截至 ２０１９ 年 ６ 月ꎬ１０ 岁以下网民占比达 ４％ꎬ人数超

过 ３ ０００ 万[１４] ꎮ 有研究发现ꎬ一部分不适合儿童的成

人媒介内容会被儿童所接触ꎬ儿童不能很好理解并较

容易产生不良影响[１５] ꎮ 媒介影响是媒介传播和少年

儿童个人条件共同作用的结果ꎬ成人需要帮助少年儿

童合理使用媒介[１７] ꎮ 能够辨识正确的消息来源、寻找

最可靠的信息ꎬ学会甄别谣言ꎬ区分有政治倾向、偏激

或者不全面的信息ꎬ在信息化时代ꎬ在公共卫生事件

突发的时候ꎬ这是公众尤其是儿童不可或缺的媒介

素养ꎮ
当然ꎬ公众健康素养和媒介素养的提升不是一朝

一夕就能实现的ꎬ需要从儿童时期开始ꎬ通过家庭、学
校和社会教育进行长期涵养ꎮ 只有社会整体健康素

养和媒介素养双双提升ꎬ媒介环境才能真正有益于儿

童ꎬ有益于每一个人ꎮ
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