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基于在线问答社区的褪黑素回答文本的主题特征与情感倾向
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摘　要：目的：探讨有关褪黑素文本信息的主题特征与情感倾向。方法：以知乎问答社区中有关褪黑素的问答信息为数据源，

使用隐含狄利克雷分布题模型、朴素贝叶斯模型进行主题分析与情感分析，结合词云图、主题特征趋势图进行描述。结果：

社区用户回答文本主题包括：服用经历与感受、其他调节睡眠建议、褪黑素性质、副作用、产品推荐。社区用户对褪黑素

的情感大多保持负向与中性。结论：社区用户存在不合理使用行为，褪黑素助眠效果有个体差异性。建议用户寻找失眠的

真正原因，采用科学方法改善睡眠，建议平台鼓励医药专业人士入驻社区，指导合理使用褪黑素，增加科普内容。
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引言

我国居民面临严峻的睡眠问题，睡眠障碍人群基数大，

约占总人口的的 38%，远高于世界 27% 的比例 [1]。随着睡

眠问题人群的增加，睡眠类产品的需求也在增长。褪黑素以

保健食品的身份亮相，以“快速入睡、健康入眠、自身可代谢”

等标签在众多助眠产品中脱颖而出。《2022 年中国睡眠指

数报告》显示 62% 的 90 后消费者购买过褪黑素软糖等新兴

助眠产品，小红书平台上与“睡眠糖”相关笔记数量超过 5

万篇，相关产品超 70 件 [2]。不可否认，褪黑素产品对于改

善睡眠是有效的，褪黑素（Melatonin）参与人体睡眠调节，

外源性褪黑素可用于昼夜节律性睡眠 - 觉醒障碍治疗 [3]。然

而，褪黑素产品并不适用于所有睡眠问题 [4]。现有证据只能

证明褪黑素短时间服用无副作用，而长时间服用给身体带来

的影响尚未可知 [5]。需要注意的是褪黑素的不合理使用会增

加不良反应的风险，研究发现在合并用药的情况下过量服用

褪黑素可造成联合毒性死亡 [6]。保健食品上市后的食用行为

研究尚未得到我国企业和学界重视。因此，广泛而深入的调

查人群的保健食品服用行为具有重要意义。在线问答社区提

供了一个信息交互的平台，用户可不受时空限制，对某一话

题展开深切讨论并匿名发表内心真实想法。这些社区涌现的

丰富数据为我们提供了研究某一产品使用行为的窗口，通过

对在线问答社区的问答信息进行深入分析，探究用户对褪黑

素类保健品的认识、态度与使用行为并探讨其潜在的健康风

险有利于健康产业的发展。因此，本研究拟对知乎问答社区

中有关褪黑素产品的回答文本进行主题特征识别与情感分

析，从而有针对性的实施褪黑素类保健食品健康教育，提升

消费者合理使用褪黑素类保健食品行为。另外，本研究可为

后续睡眠健康促进以及保健食品的合理使用提供参考。

1. 文献综述

褪黑素是迷人且极具潜力的分子，自 1958 年被发现，

直至 2024 年仍然被讨论。褪黑素主要与两种受体 MT1 和

MT2 结合发挥作用，通过肝脏代谢，代谢物经尿液排泄 [7]。

随着研究的深入，基于其抗炎 [8]、抗氧化 [9]、抗肿瘤 [10] 等

特性，褪黑素可治疗许多疾病，如糖尿病 [11]、高血压 [12]、

阿尔茨海默病 [13]、帕金森病 [14]、痛经 [15]、胰腺癌 [16]、乳腺

癌 [17] 等。褪黑素的常见作用是调节睡眠节律，促进健康睡

眠。Rosinski 等 [18] 提出褪黑素是一种安全的药物，高剂量

给药未表现毒性和严重不良反应，无依赖性，可治疗不同年

龄的睡眠障碍患者。然而，目前在外源性褪黑素补充方面，

关于其疗效、安全性及临床知识的探讨存在明显的差异 [19]。

美国国家毒物控制中心报告（2012-2021 年）显示儿童的褪

黑素摄入增加，儿科住院与有严重后果的儿童增加，褪黑素

摄入会使儿童面临潜在不良事件的风险 [20]。一项褪黑素使

用情况的调查亦显示 49.4% 的使用者反映服用褪黑素后出
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现头疼、头晕、嗜睡、噩梦等不良反应 [21]。因此，许多学

者认为需要谨慎对待褪黑素。Colin 等 [22] 认为褪黑素在老年

人中广泛使用，有必要进一步研究褪黑素在老年人中长期的

安全性；Nicole 等 [23] 认为使用褪黑素的儿童可能会出现非

严重不良事件；Poza 等 [7] 提出应强调褪黑素是药理剂而不

是营养补充剂。

1996 年褪黑素在我国被批准为保健食品，其使用历史

已有 20 多年 [24]。我国对褪黑素的保健功能限定为改善睡眠，

每日推荐用量为 1~3mg[25]。随着褪黑类保健品需求的增加，

为满足公众需求，2021 年市场监督管理总局首次将有功能

宣称的褪黑素纳入了保健食品原料目录，使褪黑素类产品上

市流程更简单 [26]。总体而言，在过去的研究中，人们对褪

黑素的认识有所提升，同时也注意到了其在使用安全性方面

的不确定性，尤其对于儿童和老年人群长期使用的风险仍需

进一步研究。在褪黑素纳入保健食品原料目录管理的情况

下，消费者对褪黑素的认知可能存在误区。因此借助问答社

区数据研究人们对褪黑素的话题问答特征与情感倾向很有

必要的，对促进褪黑素等保健食品行业健康发展和消费者安

全有重要意义。

2. 资料与方法

2.1 资料

在线问答社区知乎问答（https://www.zhihu.com/）作为

中国在线问答领域的头部平台之一，用户众多、话题广泛。

知乎曾为信息需求、用户行为、知识付费意愿等方面研究

提供数据源 [27-29]。因此本论文选取知乎问答作为数据来源，

采用八爪鱼采集器爬取 2012-2023 年间用户对褪黑素这一

话题的提问与回答内容。本论文的用户提问数据包括提问标

题、问题描述、回答数量、提问时间，用户回答数据包括回

答内容、回答时间、赞同数、评论数、用户特征。本研究最

终爬取 215 条提问记录，3141 条回答记录。经审查所有记录，

剔除与褪黑素无关的、重复的数据，最终得到有效回答记录

2668 条。

2.2 方法

2.2.1 研究过程

对提问和回答信息进行统计分析，通过词频统计绘制

词云图；采用 Python 的 sklearn 模块构建 LDA 模型，以主题

困惑度指标确定主题数量，对回答信息进行 LDA 主题可视

化分析；对训练模型文本进行人工标注后进行模型训练，将

训练好的朴素贝叶斯模型对目标文本进行情感分析。

2.2.2 数据清洗

人工清洗回答数据文本内容包括错别字修正、统一大

小写、英文转化中文等。本文结合搜狗语料库的《医学词语

大全》和自定义语料词库形成分词词典；对哈工大停用词典、

中文停用词典、百度停用词典进行合并整理，根据文本分词

效果添加词语形成自定义停用词词典；利用 Python 对回答

数据进行数据清洗，调用 Jieba 分词，对文本分词、去除停

用词形成后续 LDA 建模的基础语料库。

2.2.3 LDA 主题提取

潜 在 狄 利 克 雷 分 布（Latent Dirichlet Allocation， 简 称

LDA）可对文本进行语义分析，是主题建模中的经典模型 [30]。

该模型假设每个文档由多个主题组成，每个主题由多个单词

组成，遵循一定的概率分布。调用 Python 3.2 中的 sklearn 库

建立 LDA 模型，设置参数为标准参数（α=0.1，β=0.01，

迭代次数 =50），以主题困惑度指标确定最优主题数量。主

题模型困惑度是判断主题数量的常见指标，表示某文档归属

于某个主题的不确定程度，困惑度越小，则说明模型拟合效

果好。主题困惑度结果见图 1。

图 1  主题困惑度指标结果

2.2.4 朴素贝叶斯法情感分析

朴素贝叶斯分类器（Naive Bayes classifier，简称 NBC）

是一种使用概率计算的机器学习方法，可计算给定样本属于

某个特定类别的概率，并选择其中一个最后可能的类别作为

样本的最终类别 [31]。首先将文本分为训练模型文本与目标

文本，再将训练模型文本分为训练集与测试集，训练集用于

训练生成分类器，测试集用来进行分类效果评价，训练集占
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70%，测试集占 30%，将文本分为正向、负向、中性三类，

分别用 1、-1、0 来标注。将训练和测试的模型应用于目标

文本。本研究根据表 1 进行标注。

表 1  情感标注依据

情感倾向 效果 副作用 原句

正向 有 无 比较安全，推荐服用

负向 无 有 不仅没有改善睡眠反而更困了

中性

无 无 -

有 有 -

接受个体差异性 - 是否有效因人而异

尽量避免食用 - 不提倡吃

3. 结果

3.1 提问关注度最高的内容以及提问与回答的词云图

对回答数量排名前 6 个问题进行列举，发现有关褪黑

素副作用话题讨论的回答数量最多，并且时间跨度最长，这

说明用户一直关注褪黑素的副作用。另外几个问题则是有关

褪黑素的知识话题，包括褪黑素的适用人群、效果及作用机

制。从提问与回答的词云来看，褪黑素话题讨论围绕着睡眠

展开，睡眠、副作用、影响、效果、牌子等话题是讨论的重

点内容。

表 2  回答数量前 6 的提问

问题 回答数量 提问时间 最新回答时间

1. 褪黑素的副作用有哪些？ 336 2014.5.22 2023.6.9

2. 吃褪黑素有什么副作用吗？ 225 2020.3.4 2023.7.17

3. 大学生可以通过吃褪黑素助眠吗？ 170 2019.8.1 2023.9.21

4. 褪黑素真的可以助眠吗？ 146 2019.3.6 2023.8.23

5. 褪黑素吃了真的对睡眠有好处吗？ 108 2020.4.1 2023.7.31

6. 褪黑素为什么能起到助眠的作用，到底是什么成分影响的？ 99 2023.2.23 2023.9.7

    

图 2  提问文本词云图                                    图 3  回答文本词云图

3.2 LDA 主题模型分析

LDA 模型根据用户回答内容可视化生成了 5 个主题，

主题可视化气泡图如图 4 所示，每个主题都与其他主题明显

区分，说明分类效果良好。五个主题的占比情况如表 3 所示，

其中用户服用经历与感受占比 31.77%；其他调节睡眠建议

占比 22.48%；解释褪黑素的本质、作用机制、适用人群等，

此处概括为褪黑素的性质，占比 21.73%；褪黑素副作用占

比 14.99%；产品推荐占比 9.03%。

表 3  LDA 主题占比情况

序号 主题名称 核心主题词 主题占比

1 服用经历与感受 感觉、效果、小时、副作用、失眠、精神、做梦、身体、睡眠质量、噩梦 31.77%

2 其他调节睡眠建议 身体、时间、睡前、助眠、运动、建议、情绪、调整、压力、生活 22.48%

3 褪黑素性质 激素、人体、松果体、调节、大脑、光线、生物钟、补充剂、功能、节律 21.73%

4 副作用 服用、失眠、副作用、药物、影响、症状、剂量、头疼、头晕、抑郁 14.99%

5 产品推荐 产品、剂量、失眠、效果、人群、保健品、成分、含量、品牌、助眠 9.03%

3.3 LDA 主题演化分析

为探究主题随时间的演化规律，选取 2015-2023 年的

数据，以时间为单位，绘制主题演化趋势图，展示主题演化

情况（见图 5）。2014 年以前，知乎处于初创阶段，数据占

比不到 1%，因此剔除该阶段的数据。图 5 结果展示主题三

褪黑素性质和主题二其他调节睡眠建议的主题随时间变化
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总体呈上升趋势。主题一服用经历与感受、主题四副作用主

题随时间变化总体呈下降趋势。这表明人们对褪黑素的认识

逐步深入，同时在积极寻找其他方法调节睡眠。

图 4  LDA 模型可视化结果

图 5  主题特征变化趋势

3.4 朴素贝叶斯法情感分析

朴素贝叶斯情感分析结果见图 6，正向情感倾向占

比 8.29%，负向情感倾向占比 46.92%，中性情感倾向占比

44.79%，负向评价几乎与中性评价持平。负向评价主要体

现在阐述服用褪黑素的副作用、无效性。正向评价则体现在

结合自身经历阐述服用后效果较好以及从理论上论述褪黑

素的科学性。中性评价一方面体现了用户的理智性，如部分

用户认为只要服用正确不会带来不适，他们接受褪黑素的副

作用并继续服用，表明相比褪黑素的副作用，睡眠问题对生

活的影响更大；另一方面则体现在避免服用褪黑素，用户认

为外源性激素短期服用无影响，长期服用必然产生影响，应

提倡其他科学方法改善睡眠。

图 6  回答文本情感极性占比结果

4 讨论

4.1 社区用户的情感分析

从提问话题来看，褪黑素话题与睡眠话题紧密关联，

如提到“白天喝咖啡、晚上褪黑素会怎么样”，反映了现代

人的睡眠问题，白天犯困、晚上睡不着。褪黑素问答云图也

围绕着睡眠展开，睡眠、副作用、影响、效果、牌子等是话

题讨论的重点内容。主题一“服用经历与感受”、主题二“其

他调节睡眠建议”中的主题词也频繁提到与睡眠相关的主题

词“失眠”“睡眠质量”“助眠”等。从情感分析上看，对

褪黑素持中性情感倾向的部分用户表示服用褪黑素比失眠
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以及安眠药带来的影响小，优先保证良好睡眠更重要。总体

而言，褪黑素的话题讨论本质是为了解决睡眠问题，因此应

重视睡眠健康。根据 2023 年《欧洲失眠指南》指示认知行

为疗法被推荐为慢性失眠的一线治疗方式 [32]。认知行为疗

法（Cognitive Behavioral Therapy for Insomnia ，简称 CBT-I）

相较于褪黑素类保健食品具有很多优势，可改变患者的不合

理认知和信念，建立长期的积极睡眠习惯，无依赖性，可减

少对安眠药物的需求。随着技术发展，数字化 CBT-I 使得

患者可居家接受治疗。失眠成因很多，家庭、学校、职业、

公共政策、物理睡眠环境、电子设备的使用等诸多因素影响

着睡眠 [33]。CBT-I 作为一线治疗方式并非消费者首选，褪

黑素的流行值得深思。仅因为失眠就服用褪黑素缺乏科学依

据，对于长期失眠的消费者，应及时到医院就诊进行相应的

睡眠评估以便确定治疗方案。

4.2 社区用户对褪黑素持怀疑态度，助眠需求未得到满足

尽管褪黑素在我国已有 20 多年的使用历史，但从情感

分析结果来看，对褪黑素持负向态度占比 46.92%，而正向

态度仅占 8.29%。对褪黑素持正向态度的用户表示褪黑素提

高了生活的质量，如“吃了褪黑素，入睡快，早上起床很清

醒。我这几个月，不吃褪黑素，早上睡不醒，意犹未尽，还

想睡。”。而对褪黑素持负向态度的用户基本在阐述褪黑素

的副作用以及无效性，主题四“褪黑素副作用”的结论也证

实了这一点，如“副作用挺大的，我之前压力大每天都吃，

吃了两个星期我感觉我反应迟钝了有点呆。”“我也吃过很

多次褪黑素，真的是一点用都没有。这种东西就是智商税，

失眠了就应该去医院看医生。”。保健食品行业作为国家重

点发展的产业，但是相当部分消费者对其产品功效持有较大

怀疑态度，此问题需要国家相关部门重视。另外，用户对褪

黑素持怀疑态度，这也表明褪黑素在实际临床应用中存在个

体差异性，换个角度来说，即褪黑素类产品不能完全满足人

们对改善睡眠、提高生活质量的需求，主题二以及主题演化

趋势分析结果也进一步验证了这一点。主题二“其他调节睡

眠建议”中强调了睡眠卫生的重要性，用户建议使用科学方

法改善睡眠，如咨询医生、增加运动使身体劳累、听音乐放

松心情、调节作息时间、减少使用电子产品等。主题五“产

品推荐”中产品推荐涉及品牌推荐如汤臣倍健、维骨力、自

然之珍、VITAFUSION 等，以及涉及治疗失眠的其他产品推

荐如酸枣仁、安神补脑液、维生素 B、GABA、睡眠贴等。

这表明睡眠经济市场需求仍在增长，未来助眠类产品仍有很

多上升的空间。

4.3 社区用户缺乏对褪黑素服用方式及效果的正确认知

从主题三“褪黑素的性质”来看，在褪黑素的知识传

播上社区用户展现出了极高的参与度。然而却发现社区用户

存在一些不合理使用行为如搭配酒精、搭配药物一起服用褪

黑素，不按说明书而自行更改服用剂量。如“想早点入睡吃

了五颗，眼睛闭着有点睡意······” “如果傍晚喝

了咖啡，晚上有可能会变成 6mg 剂量，睡得还不错······”。

这些不合理使用行为可能是由于缺乏正确认知，表现在药品

与保健食品混淆不清，将褪黑素的功能定位为美白等。如

原文“不建议吃，想要褪黑素，必须从皮肤底层开始改善，

并增强自身皮肤细胞免疫系统”。主题四“褪黑素副作用”

中许多用户结合服用经历以及自身认知阐述褪黑素的副作

用，提到长期服用褪黑素会对身体造成伤害，比如“戒断反

应”“多梦”“降低性欲”“影响经期”“导致抑郁”“肝

肾衰竭”等。然而这些用户提到的副作用，很多与研究发现

有矛盾之处，比如研究发现重度抑郁症患者服用缓释褪黑素

4 周以上有改善情绪的趋势 [34]，皮下植入缓释外源性褪黑素

促进牛的性行为 [35] 等。因此，褪黑素的个体差异性还需要

更多的研究证实。同时需要专业人士指导合理使用褪黑素，

鼓励医药专业人士入驻社区，增加科普内容。在线问答社区

信息质量不一，应加强监管，以引导消费者正确认识和使用

褪黑素。

5 结语

本研究选用褪黑素类保健品作为研究对象，通过收集

在线问答社区用户的问答信息进行主题特征分析与情感分

析发现，主题特征包括服用经历与感受、其他调节睡眠建议、

褪黑素性质、副作用、产品推荐，情感倾向于负性和中性。

本研究为进一步褪黑素类使用行为影响因素的研究提供参

考，未来可对助眠需求进行深入挖掘。
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