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消费者伦理感知对互联网医疗广告
购买意愿影响研究

杨先顺　 张良悦

摘要:在互联网快速发展的时代,传统医疗机构正逐步转型 B2C 的运营模式,越来越多

的医疗机构将互联网医疗广告作为有效的营销方式之一,而消费者对医疗广告的伦理感知

在一定程度上影响消费者的购买意愿。 基于 2020 年突发公共卫生事件问卷调查结果,建
立消费者对互联网医疗广告伦理感知、消费者伦理感知对医疗机构的支持和购买意愿的关

系模型,通过实证研究发现消费者对互联网医疗广告伦理感知显著影响消费者购买意愿,
消费者对互联网医疗广告发布网站的伦理感知不会直接影响购买意愿,却可以间接影响消

费者对医疗机构的支持程度。 根据研究发现,可从企业和受众两个角度提出相应建议。
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在突发公共卫生事件背景下,受众需长期在家生活,日常学习工作更需借助互联网进行,互联网

云服务、网络医疗服务因而越来越火。 传统医疗机构逐步向 B2C 转型,不断完善线上线下医疗服务

机制,使人们足不出户就可以享受网络医疗问诊、医疗服务咨询、医疗产品购买等。 互联网医疗广告

已成为医疗产品有效营销传播方式之一,越来越多的医疗机构为争抢有限的医疗资源和市场,选择

在互联网平台推送医疗广告。 在海量互联网信息中,互联网医疗广告成为消费者接触医疗机构和医

疗产品的第一手资料。 消费者会产生不同层面的道德感受和伦理认知,而消费者对医疗广告的伦理

感知在一定程度上影响消费者的购买意愿。 本研究旨在研究影响消费者伦理感知的因素以及消费

者感知医疗广告伦理对医疗机构支持和购买意愿之间的关系,并建立结构模型验证路径关系,为医

疗机构今后在互联网广告推送方面提出建设性意见。

一、概念界定与理论回顾

(一)互联网医疗广告

不同研究领域对医疗广告的界定有所不同。 我国《医疗广告管理办法》规定医疗广告为:以媒介

宣传和推广的形式直接或间接介绍医疗机构或医疗服务的广告。 笔者在阅读文献时发现,新闻传播

领域主要从事医疗服务广告、医疗器械广告和药品广告的研究,三者的主要区别为广告主体的不同,
分别为医疗机构或医务人员、制药公司以及医疗器械公司[1] 。 医疗广告所宣传的“医疗服务产品”是

一种特殊的商品,既具有一般商品的使用价值,又具有事关生命健康安全的特殊价值。 本文主要研

究医疗服务类广告。
互联网医疗广告是基于互联网广告和医疗广告而构建的定义。 卢芹将互联网医疗广告定义为:

医疗机构以推广医疗服务和招揽患者就医为目的,委托广告公司将医疗服务信息以互联网广告的形

式发布于互联网平台的商业模式[2] 。 消费者在日常上网时经常遇到付费搜索广告(竞价排名广告) 、



自媒体广告、程序化购买广告这三种互联网医疗广告,因此本研究在采用卢芹对互联网医疗广告的

定义的基础上,对以上三类互联网医疗广告进行综合性研究分析。
(二)消费者伦理感知及其测量

消费者伦理感知源自西方学者的研究,Reidenbach 和 Robin 对商家伦理行为进行了探讨,认为零

售店主要经历从道德公平、相对主义和契约主义三个方面感知商业伦理行为[3] 。 随着互联网技术发

展,传统零售商逐渐转型线上( B2C) ,因此消费者伦理感知相关研究逐渐渗入互联网领域,研究角度

不再局限企业,而是从买卖双方两个角度在传统购物环境和互联网购物环境下,进行消费者感知商

家伦理对企业利弊的研究,从而根据消费者伦理感知水平的高低做出相应调整。 Zhang 指出消费者

普遍会对可靠性高和名声高的互联网商家产生较高满意度和信任感[4] 。 Miyazaki 和 Fernandez 研究

发现影响消费者对网上购物伦理问题的担忧的主要因素包括隐私安全、系统安全和网络零售诈

骗[5] 。 直至 Roman 在 2007 年调查消费者网络购物时对商家伦理感知的伦理评价时,发现消费者主

要从安全、隐私、无欺诈和履行可靠性这四个维度进行感知,并将“网络零售商以公平、诚实、有保障、
可靠的方式与消费者交往以维护消费者利益的过程中,消费者所感知的责任感和诚信等特质”称之

为消费者对网络零售商的伦理感知” ,简称 CPEOR,并开发消费者伦理感知量表[6] 。 该成果得到国

内外学者的一致认可,后续被广泛应用于消费者网络零售商伦理感知的相关实证研究。 综上,本研

究将消费者对互联网医疗广告的伦理感知界定为:消费者在互联网平台观看或消费医疗广告产品时

对交易全过程、商家行为、产品效果等相关事宜产生伦理道德感觉和认知。
对于消费者伦理感知的测量,国内外学者大多基于量表对消费者感知企业伦理道德的高低程度

进行测量。 由于不同个体对伦理道德评判的标准不同,消费者伦理感知在不同维度上也存在一定差

异。 Limbu 在 Román 研究基础上,探究发现无欺诈、可靠性和安全因素会直接影响消费者感知企业

网站满意度和忠诚度,并建议企业网站要加强保护消费者隐私安全,且良好的购物环境会提高消费

者伦理感知[7] ,并在次年继续研究发现消费者对 B2C 企业网站高水平伦理感知,会正向影响消费者

对网站的态度和网站信任[8] 。 Chang 在进行影响消费者网站信任因素研究时发现,B2C 网络零售商

的正向伦理行为会积极影响消费者对网站的信任,相反网络零售商的负向伦理行为会导致消费者对

网站的信任危机[9] 。 甘碧群、曾伏娥在营销领域发现,消费者在评判企业营销道德时更加关注产品

信息的真实可靠性、价格的公正性、促销力度与社会责任以及商家利用企业技术优势的程度[10] 。 企

业的道德行为也会影响消费者伦理感知水平,阎俊、陈丽瑞对此开发适用于中国消费者对企业道德

行为感知的量表,并得出消费者从可靠性、安全性、诚信、公平竞争、广告适度性五个角度感知 B2C 网

络营销商的道德水平[11] 。 近年来唐建生等对网络零售商伦理感知进行了研究[12] ,康瑾、钱莉莉运用

扎根理论研究了原生广告消费者伦理感知[13] ,杨先顺、赖菀桃研究了网络善因营销中消费者伦理感

知的维度,构建了消费者伦理感知 VSIA 概念模型[14] ,这些都丰富了该领域相关的实证研究。

二、研究设计

(一)模型构建及研究假设

企业道德失范主要指在日常经营活动中违背了社会基本原则而致消费者利益受损的行为,给消

费者带来物质、精神,甚至人身安全的危害。 无论是传统购物环境还是互联网购物环境,消费者越来

越注重商家的道德行为。 Berens 和 Van[15] ,Azam 和 Fu[16] 经过实证研究发现消费者对企业道德感知

会显著正向影响消费者购买意向,虽然消费者购买意愿不仅受企业道德行为影响,同时也会受到商

品价格、个人需求与偏好、优惠活动、收入水平等因素影响,但企业的不道德行为却会严重影响消费

者道德感知。
医疗机构通过互联网平台向消费者推送服务或产品,消费者在完全不了解该服务或产品的情况

下,主要通过互联网上的文字、图片或视频信息了解基本情况,因此消费者对医疗广告发布网站和医
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疗广告本身都会产生不同的伦理感知。 在经历 2020 年新冠肺炎疫情后,人们还处于疫情突袭期间

的神经紧绷状态,大量的疫情信息持续进入人们的日常生活,人们对生命健康问题的关注度较高,对
医疗健康领域相关知识信息也较为敏感,因此与医疗健康领域相关产品或服务也更能引起人们的关

注。 互联网医疗广告的信息内容是消费者了解医疗机构和医疗商品信息的重要路径,因此消费者更

加关注医疗机构商家的伦理行为,医疗广告的广告伦理同样影响消费决策。 消费者对医疗广告发布

网站的安全性以及对消费者个人隐私的保护性的感知会影响消费者购买意愿。 同时诚信也是影响

消费者购买决策的重要因素之一,消费者对医疗机构的信任会让消费者对该机构产生用户黏性,反
之,医疗广告的不履行性会严重影响消费者伦理感知,从而影响消费者购买意愿。 基于此提出以下

假设:
H1a:网站安全性与消费者对医疗广告发布网站伦理感知呈正相关

H1b:网站隐私性与消费者对医疗广告发布网站伦理感知呈正相关

H1c:医疗广告的欺诈行为与消费者对医疗广告伦理感知呈负相关

H1d:医疗广告的不履行性与消费者对医疗广告伦理感知呈负相关

H2a:消费者对医疗广告发布网站的伦理感知与消费者购买意愿呈正相关

H2b:消费者对医疗广告的伦理感知与消费者购买意愿呈正相关

医疗广告事关人们的生命健康,具有不同于普通商品广告的特殊价值,因此需要承担更大的社

会责任。 由于疫情缓解后,很多人存在病急乱投医的心态,身体一有不良反应就前往医院或线上医

疗问诊,甚至不惜花重金购买医疗产品。 部分互联网医疗商家借此机会极力鼓吹某些医疗产品的特

殊功能,借助互联网平台发布夸大商品特性的广告信息,以此来刺激医疗产品的消费活动。 但这些

有悖商业伦理的行为不能得到消费者长久的信任和支持,反而会摧毁商家的自身名誉,从而抑制消

费行为。 Lee 和 Tan 研究发现消费者在互联网消费时非常注重商家名誉,也就是说消费者更愿意在

具有良好名誉的商家消费[17] ,消费者伦理感知也在一定程度上影响对医疗机构的支持,进而影响消

费者购买意愿,基于此提出以下假设:
H3a:消费者对医疗广告发布网站的伦理感知与消费者对医疗机构支持程度呈正相关

H2b:消费者对医疗广告的伦理感知与消费者对医疗机构支持呈正相关

H4:消费者对医疗机构的支持与消费者购买意愿呈正向相关

根据以上假设提出本研究模型:

图 1　 研究理论模型
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(二)研究设计

1. 问卷设计

本研究设计主要由三部分构成,均借鉴以往文献成熟量表并根据本研究做出增添或修改。 第一

部分测量变量为消费者对互联网医疗机构的伦理感知,消费者对互联网医疗广告的伦理感知包括消

费者对医疗广告发布网站平台和医疗广告自身内容的感知,共设计 12 道题,分别从安全、隐私、诚
信、履行四个维度进行测量,参照 Roman[18] 、阎俊和陈丽瑞[11] 对国内外在线消费者伦理感知量表,进
行本研究量表的设计,该部分所有测量均采用李克特 7 分量表,1 ~ 7 分别表示消费者不同的心理

状态。
第二部分测量变量为消费者医疗机构支持程度,以往文献表明消费者对商家企业的支持程度越

高越容易产生购买行为。 因此本研究根据学者 Maignan[19] 设计的消费者对有伦理的商家支持量表

稍加改动,分别从伦理名誉、社会评价、遵循伦理、道德行为四个方面进行测量,该部分所有测量均采

用李克特 7 分量表,1 ~ 7 分别表示消费者对互联网医疗机构的支持程度。
第三部分主要测量消费者在观看互联网医疗广告后的购买意愿。 大部分人们在经历疫情侵袭

后对医疗健康信息十分敏感,此状态下医疗广告的劝服效果更加明显,消费者对医疗广告产品功能

信息更加关注,因此在浏览医疗广告产品信息后更容易发生消费行为,也更愿意将该产品推荐给亲

友。 笔者在阅读文献时发现大量关于消费者购买意愿的研究,因此本研究参照 David[20] 和 Baker,
Cromption[21] 关于消费者购买意愿测量的量表,设计 3 个题项,分别从关注、消费、推荐三个维度进行

李克特 7 分量表设计,1 ~ 7 分别表示消费者对医疗广告购买意愿的程度。
2. 数据收集和样本分析

本问卷主要通过互联网平台发放,剔除无效问卷后共得到有效问卷 314 份,样本分布全国 33 个

省 / 市 / 自治区,样本男女分布较为均衡,其中 18 ~ 35 岁被试占 70. 38%,学生群体占比较多,且学历

集中于本科和硕士,可支配收入多为 2500 ~ 3500 元,样本信息详见表 1。

表 1　 样本统计性描述

名称 类别 占比( %)

性别
男 40. 76%

女 59. 24%

年龄

18 岁以下 0. 32%

18 ~ 25 岁 50. 32%

26 ~ 35 岁 20. 06%

36 ~ 45 岁 11. 15%

46 ~ 55 岁 10. 83%

56 岁及以上 7. 32%

学历

高中及以下 5. 41%

专科 13. 69%

本科 48. 73%

硕士 30. 89%

博士及以上 1. 27%
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续表

名称 类别 占比( %)

职业

企业职员 18. 47%

公务员 17. 83%

专业技术人员(如医生、律师等) 14. 97%

个体经营 11. 78%

学生 34. 71%

其他 2. 23%

可支配收入

1500 元及以下 17. 20%

1501 ~ 2500 元 19. 43%

2501 ~ 3500 元 32. 17%

3501 ~ 5000 元 18. 47%

5001 元以及上 12. 74%

　 　

三、数据结果分析

(一)信度和效度分析

信度分析用来检验样本数据在多大程度上反映客观真实情况,可以检验内部一致性和可靠性。
本研究采用 Cronbach’ s

 

α 系数作为信度检验标准,Cronbach’ s
 

α 系数越接近 1 则表示量表内部一致

性越高,介于 0. 8 ~ 0. 9 之间为非常好,介于 0. 7 ~ 0. 8 之间信度较好,若小于 0. 6 则信度不佳。 本研

究运用统计软件 SPSS 分析各变量的信度。 结果显示量表各部分信度均在 0. 80 以上,问卷整体信度

为 0. 826,大于 0. 8,说明量表具有良好的内部一致性。 效度分析采用 KMO 值和 Bartlett 球形度检验。
通常情况下 KMO 的取值大于 0. 9 时,非常适合做因子分析;当 KMO 值介于 0. 7 ~ 0. 9 之间时,比较适

合做因子分析。 本量表除感知履行性 KMO 值较低外,其余均在 0. 7 以上,感知履行性效度虽不佳但

不影响量表的整体效度,该量表总体 KMO 值为 0. 779,大于 0. 7 范围标准,相应的 Bartlett 球形检验

P 值小于 0. 00,因此量表总体具有较好的效度。 (表 2)

表 2　 信度与效度检验

变量 题项 α 系数 KMO 值

感知安全性

医疗广告发布网站是安全的浏览平台

医疗广告发布网站提供安全支付方式

医疗广告发布网站有充分的安全特征

0. 931 0. 795

感知隐私性

医疗广告发布网站清楚解释如何使用用户信息

医疗广告发布网站不会擅自使用消费者个人信息

医疗广告发布网站清楚写出与隐私政策相关信息

0. 915 0. 752

感知诚信性

医疗广告没有夸大产品的好处和特色

医疗广告没有利用经验较少的顾客使其够买产品

医疗广告没有试图说服你购买不需要的产品

0. 921 0. 734
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续表

变量 题项 α 系数 KMO 值

感知履行性
医疗广告表示的价格是支付账单的实际金额

医疗广告商家履行广告承诺
0. 852 0. 500

普遍支持度

当我购买医疗广告产品时考虑其发布网站的伦理名誉

我更愿意消费不违反伦理的医疗广告发布网站产品

我更愿意在社会评价高的医疗机构消费

我不愿意在有过不道德行为道德医疗机构消费

0. 889 0. 812

购买意愿

未来有需求,我会经常关注医疗广告产品等

未来有需求,我会消费医疗机构的产品

我愿意将医疗广告的产品推荐给其他人

0. 892 0. 741

总体量表 0. 826 0. 779

　 　

在进行探索性因子分析中,量表各部分旋转后因子荷载情况如下表 3 所示。 该量表旋转后共提

取 5 个解释因子,且各部分因子间区分度较高。 量表总体累计方差解释率为 83. 87%,符合 70%以上

的范围标准,且量表各部分因子荷载均大于 0. 8,表明该量表结构清晰,具有良好的结构效度。 同时

测量卡方值与自由度比较( df) 、拟合优度指数( GFI) 、调整后拟合优度指数( AGFI) 、标准拟合指数

( NFI) 、比较拟合指数( CFI)及近似误差均方根误差( RMSEA) ,由数据可知模型拟合度较高,量表具

有较好的结构效度(表 4) 。

表 3　 因子荷载矩阵

题项 因子 1 因子 2 因子 3 因子 4 因子 5 因子 6 方差解释率 累积方差解释率

感知安全性 1 0. 07 0. 92 0. 08 0. 08 0. 01 -0. 02

感知安全性 2 0. 11 0. 94 0. 06 0. 10 0. 04 0. 11

感知安全性 3 0. 08 0. 89 0. 12 0. 18 -0. 00 0. 15

14. 66% 14. 66%

感知隐私性 1 0. 08 0. 12 0. 10 0. 89 0. 02 0. 06

感知隐私性 2 0. 05 0. 11 0. 09 0. 90 0. 02 0. 20

感知隐私性 3 0. 12 0. 12 0. 15 0. 90 0. 01 0. 10

14. 37% 29. 03%

感知诚实性 1 0. 02 0. 11 0. 90 0. 13 -0. 01 0. 13

感知诚实性 2 0. 01 0. 05 0. 93 0. 13 0. 02 0. 15

感知诚实性 3 0. 05 0. 09 0. 90 0. 08 0. 03 0. 13

14. 59% 43. 62%

感知履行性 1 0. 10 0. 12 0. 21 0. 14 0. 10 0. 87

感知履行性 2 0. 05 0. 09 0. 19 0. 19 0. 12 0. 88
9. 59% 53. 21%

普遍支持度 1 0. 82 0. 09 0. 01 0. 07 0. 04 -0. 01

普遍支持度 2 0. 88 0. 05 0. 03 0. 02 -0. 04 0. 14

普遍支持度 3 0. 88 0. 04 0. 01 0. 09 -0. 04 0. 07

普遍支持度 4 0. 86 0. 09 0. 04 0. 07 -0. 06 -0. 02

16. 83% 70. 04%
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续表

题项 因子 1 因子 2 因子 3 因子 4 因子 5 因子 6 方差解释率 累积方差解释率

购买意愿 1 -0. 05 -0. 01 0. 02 0. 04 0. 92 0. 10

购买意愿 2 0. 03 0. 04 0. 05 0. 05 0. 90 0. 10

购买意愿 3 -0. 07 0. 02 -0. 03 -0. 03 0. 90 0. 01

13. 83% 83. 87%

　 　
表 4　 模型拟合指标测量

指标 卡方 / df GFI RMSEA AGFI CFI NFI

参考值 <3 >0. 9 <0. 10 >0. 9 0. 09 >0. 9

测量值 2. 913 0. 972 0. 078 0. 924 0. 983 0. 974

　 　

(二)结构模型分析及假设检验

本研究采用 AMOS 软件对模型进行参数检验,检验结果如下(表 5) ,结构方程模型如图 2。 从表

中数据来看,除 H2a(消费者感知网站伦理→购买意愿)路径外,其余路径均在不同程度上呈现出显

著性,对比来看 H2b(消费者感知广告伦理→购买意愿)路径标准化系数为 0. 232,且呈现出 0. 01 水

平的显著性 ( P < 0. 01) ,假设 H2b 成立。 H1a、 H1b、 H1c、 H1d 的标准化路径系数分别为 0. 318、
0. 883、0. 893、0. 862,均呈现出 0. 001 水平的显著性。 H3a(感知网站伦理→医疗支持)的标准化路

径系数值为 0. 213,此路径呈现出 0. 01 水平的显著性( P = 0. 005<0. 01) ,临界值 CR 为 2. 893 大于参

考值 2. 85,说明感知网站会对医疗支持产生显著的正向影响关系,假设 H3a 成立;H3b(感知广告伦

理→医疗支持)的标准化路径系数值为 0. 184,此路径呈现出 0. 05 水平的显著性( P = 0. 019<0. 05) ,
因而说明感知广告会对医疗支持产生显著的正向影响关系,假设 H3b 成立;H4(消费者医疗支持→
购买意愿)路径标准化系数为 0. 858,且在 0. 001 水平下具有统计显著性,假设 H4 成立。

表 5　 变量测量

路径关系 标准误差 S. E. 临界值 CR( t 值) P 值 标准化路径系数

网站安全→感知网站伦理 0. 243 3. 905 ��� 0. 318

隐私安全→感知网站伦理 0. 747 4. 633 ��� 0. 883

广告欺诈→感知广告伦理 0. 254 4. 568 ��� 0. 893

广告履行→感知广告伦理 0. 113 3. 485 ��� 0. 862

感知网站伦理→购买意愿 0. 222 0. 993 0. 321 0. 063

感知广告伦理→购买意愿 0. 006 3. 520 ��� 0. 232

感知网站伦理→医疗支持 0. 162 2. 893 0. 005 �� 0. 213

感知广告伦理→医疗支持 0. 053 2. 353 0. 019 � 0. 184

医疗支持→购买意愿 0. 063 9. 877 ��� 0. 858

　 　 ���P<0. 001( t>3. 29) ,��P<0. 01( t>2. 85) ,�P<0. 05( t>1. 96)

由研究模型得知(图 2) ,消费者感知医疗广告伦理对购买意愿有直接影响,在一定程度上影响

对医疗机构支持程度;消费者对医疗广告发布网站伦理感知不会直接影响消费者购买意愿,但却会

间接影响对医疗机构的支持程度。
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图 2　 本研究理论模型路径系数图

注:���P<0. 001,��P<0. 01,�P<0. 05

四、研究讨论

(一)研究发现

本研究首先验证了在互联网背景下,消费者对网络医疗广告的伦理感知会显著影响消费者对医

疗产品的购买意愿,消费者对医疗广告的伦理感知也直接影响消费者对医疗机构的支持程度,同时

消费者对医疗广告发布网站的伦理感知在一定程度上间接影响消费者对医疗机构的支持程度。 值

得注意的是,消费者对医疗广告发布网站的伦理感知不会直接影响消费者的购买意愿,原因也许由

于消费者在决定购买时更加考虑医疗广告本身的产品而并非发布广告的网站。 消费者在选择消费

时更偏向社会评价高、产品价格实在的商家,而广告发布网站有医疗机构官网和其他中介平台网站

两类,但在出现违背道德伦理的事件时大多数消费者会第一时间联想到商家而非网站本身,比如线

上支付后在线下却不能消费,或是支付完成后不能退款等。
其次,本研究验证了安全、隐私、诚信、履行这四个维度在不同程度上影响消费者伦理感知。 互

联网时代消费者更加注重隐私安全,对于网络平台的安全性和个人信息保护性感知度较高,更加看

重网站是否具有充分的安全特征以及安全的支付方式,网站是否会泄漏消费者的浏览记录和交易信

息,平台是否会贩卖消费者个人信息等。 如今由于大数据时代对数据信息的整合,相关企业会准确

得知每个人的需求和偏好,进而进行精准营销,在方便之余消费者的隐私信息也已经暴露无遗。 同

时医疗广告关乎人们生命健康安全,不允许发布欺诈性和误导性信息,应做到遵循广告伦理,履行广

告义务,承担广告责任。
(二)研究启示

本研究在 2020 年突发公共卫生事件的大背景下进行,人们更加注重生命健康安全,对医疗相关

产品感知度较高。 由于疫情期间不同年龄段的群体都要长期在家居住,生活的各个方面需要借助互

联网平台进行,因而进一步推动了互联网云服务的发展。 互联网医疗会给人们带来极大的便利,并
且会逐渐成为社会常态化,互联网医疗广告发展也会越来越好。 本研究调查数据显示,有超过半数

(55. 1%)的被试有过在观看互联网医疗广告后消费的经历,因此本研究不仅存在一定的理论价值,
而且对医疗产品网络消费具有现实指导意义。

本研究的理论价值在于研究视角的创新和研究路径的拓展。 目前学界对互联网医疗广告的研

究大多从监管制度、虚假广告、竞价排名、伦理问题等角度出发,针对互联网医疗广告现存问题和原
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因进行分析,从国家法律监管角度进行规范,没有从伦理感知角度对互联网医疗广告购买意愿进行

相关研究的。 本研究从广告法律监管角度转向广告营销效果角度。 此外,以往对互联网伦理问题大

多遵循常规研究路径,即对出现的伦理失范问题进行思辨,相关量化研究相对较少。 本研究基于已

有文献构建了伦理感知和购买意愿之间的关系模型,并通过实证分析结果对模型加以验证,从而使

得对互联网医疗广告伦理问题的研究更为细致深入。
本研究具有重要的实践启示。 互联网医疗广告不同于普通的商品广告,其宣传内容不仅具有一

般商品的使用价值,还具有关系人们生命健康安全的特殊价值,因此需要承担更大的社会责任。 而

互联网的快速发展促使越来越多的传统医疗机构逐渐转型 B2C 互联网运营模式,互联网医疗广告是

消费者了解商家的第一手信息,在方便消费者的同时,其背后隐藏违背伦理道德,甚至法律法规的问

题也逐渐暴露。 基于本研究发现,笔者在现实层面提出如下建议:
1. 商家遵循伦理原则,建立承担社会责任的自律机制,不断改善消费者伦理感知

医疗机构的伦理水平,是患者在就医或者选择医疗产品需要重点考虑的因素。 尤其是在刚刚经

历过突发公共卫生事件侵袭之后,社会各方各面对于医疗信息的关注显著增加,但医疗信息的专业

性和复杂性,致使人们很难准确地从众多的医疗信息中找到最佳选项,做出准确判断。 医疗机构从

本质上是特殊的商业公司,不可避免地具有盈利的性质,但其特殊的公共医疗属性,意味着必须承担

起保障人民群众生命健康的重要责任和使命,所以必须建立担当社会责任的自律机制,不断注重提

升医疗伦理素养。 医疗机构发布相关医疗广告信息时,首先应该遵循生命伦理原则。 世界公认的生

命伦理原则包括尊重、不伤害、有利、公正四个维度[22] 。 提供医疗广告的商家首先应尊重消费者的

知情同意权,发布的医疗广告信息中要让消费者充分了解该医疗产品的益处以及可能产生的相关副

作用,尊重消费者的生命健康。 通过分析受众对商家伦理感知数据得出,消费者对医疗广告信息的

真实性、误导性以及欺诈性关注度非常高,因此医疗商家应坚守伦理道德底线,不能为了牟取暴利而

发布虚假医疗广告。 同时,传统医疗机构在实现线下到线上转型的过程时,应注意线上和线下医疗

商品信息的匹配性和一致性,改善消费者对安全、诚信等伦理感知。
其次,医疗广告信息的发布者(相关企业)要建立完善的自律机制,实现从调研到决策到实施的

全过程自我审查和把关,建立或完善企业管理层的伦理决策机制,对医疗广告信息的发布和发布网

站的选取上严格把关,切实保护消费者个人隐私信息的安全性。 例如,在进行互联网医疗广告精准

营销时,采用了大数据对个人信息数据的收集和处理的方式,因此商家和网站平台掌握了消费者个

人信息数据,更应遵循伦理道德原则,不得进行非法数据买卖,切实承担保护消费者个人隐私的责

任。 从互联网平台角度来看,竞价排名广告确实是吸引消费者的有效方法之一,但互联网平台不单

纯是搜索引擎服务商,更应担负起保护用户生命安全的社会责任,不能对医疗广告进行竞价排名。
互联网平台的管理者要在企业立起道德的底线,敬畏法律法规的红线,让企业的所有员工树立良好

的职业操守,杜绝医疗广告误导受众、伤害消费者。
2. 受众需提升新媒介素养,从而提高对互联网医疗广告的伦理感知能力,并主动增强个人信息

保护意识

面对网络世界海量庞杂的信息,受众(含消费者)要主动完成媒介素养的自我更新,不断提高新

媒介素养,这是提高对互联网医疗广告的伦理感知能力的重要前提。 所谓“新媒介素养”是指“由视

觉、听觉以及数字素养相互重叠共同构成的一整套能力与技巧,包括对视觉、听觉力量的理解能力,
对这种力量的识别与使用能力,对数字媒介的控制与转换能力,对数字内容的普遍性传播能力,以及

轻易对数字内容进行再加工的能力” [23] 。 新媒介素养可以帮助受众在信息爆炸时代准确获取有用

有益的信息,快速准确辨别误导性等有害信息,从而提高对互联网医疗广告安全性、欺诈性和履行性

等伦理感知能力。 突发公共卫生事件期间,大量虚假或同质化的价值密度较低的信息充斥在互联网

空间,一些谣言的肆意传播导致人们难以发现值得信任的信息来源,使人产生焦虑和恐慌,对人们身
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心健康带来严重危害。 所以受众如缺乏应有的新媒介素养,就无法快速准确地在海量信息中辨别真

伪,容易轻信谣言和虚假信息。 同理,对于互联网医疗广告,受众需积极培育新媒介素养,从而不断

提高伦理感知能力。 受众要主动获取科学健康的医疗知识,准确辨识网络中虚假医疗广告信息。 当

然,大部分受众不具有相应的医学知识,容易被医疗广告上的所谓医学重大突破或研究发现等信息

迷惑。 对此,当受众遇到专业的医疗广告时可预先咨询有关专家进行了解,谨慎选择消费互联网医

疗广告商品,不因广告商品的优惠价格和宣传力度而盲目消费。 若受众在网络平台看到某个医疗广

告不符合医学伦理或广告伦理,具有一定的误导性和欺诈性,可以向互联网平台或医疗机构提出质

疑或有关部门投诉。 作为医生等具备医学专业知识的人应积极举报违规违法、不符合伦理的医疗广

告,积极承担医疗广告内容的舆论监督责任。 例如“丁香医生”经常通过自媒体公众号和多种网络平台

进行疫情信息的辟谣和科研进展的跟进,普及医学健康知识,不断提高人们医疗健康方面的媒介素养。
不仅如此,受众还应提高对互联网医疗广告隐私性的伦理感知能力,加强对个人信息(特别是隐

私信息)的保护。 对于医疗广告网站要求用户登录或进入时,要仔细阅读《消费者隐私保护权益》 ,
在输入自身健康信息和通信信息时应谨慎考虑,防止出现网站大数据算法对消费者个人隐私数据的

收集分析,避免不同医疗机构平台间买卖消费者个人信息数据的行为。 同时,受众还需加强对相关

法律知识的了解和学习,在自身合法权益受到侵害时,善用法律的武器维护自身权益。 2020 年 5 月

28 日,十三届全国人大三次会议表决通过了《中华人民共和国民法典》 ,其中明确规定:“自然人享有

隐私权。 任何组织或者个人不得以刺探、侵扰、泄露、公开等方式侵害他人的隐私权。” “信息处理者

不得泄露或者篡改其收集、存储的个人信息;未经自然人同意,不得向他人非法提供其个人信息,但
是经过加工无法识别特定个人且不能复原的除外。” [24] 这些都为受众保护个人信息和隐私权提供了

有力的法律武器。
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Abstract:In
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