
                                                                                                    1 

《天津餐饮业就餐模式和营养干预的研究》 

项目报告 

 

 

 

 

 

 

江国虹  李静  潘怡 王卓  李威  刘昊  郑文龙   

 

 

 

 

 

 

天津市疾病预防控制中心 

 

2011 年 9 月 

 

 

 

 



                                                                                                    2 

 

目录 

工作报告……………………………………………………………………………1 

技术报告……………………………………………………………………………3 

摘要…………………………………………………………………………………3 

前言…………………………………………………………………………………4 

对象与方法…………………………………………………………………………5 

结果…………………………………………………………………………………7 

讨论…………………………………………………………………………………39 

小结…………………………………………………………………………………41 

参考文献……………………………………………………………………………41 

附件…………………………………………………………………………………44  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



                                                                                                    3 

 

工作报告 

该课题自开始启动至今，一直在按计划的安排按部就班的实施和开展，进展的比较顺利，

现将项目完成情况报告如下： 

一、完成基线调查 

（一） 餐厅就餐者及从业人员营养知识基线调查 

于 2011 年 2 月 24 日、25 日分别在干预餐厅和对照餐厅开展了共计 400 人就餐人群及

从业人员营养知识及态度的基线调查，调查内容包括餐厅就餐人员年龄、性别、文化程度等

一般情况，中国居民膳食指南、膳食宝塔等营养知识、态度知晓的调查；餐厅从业人员对膳

食指南及膳食宝塔、与餐饮服务相关的营养知识及态度的调查。 

（二） 天津餐饮业就餐模式调查 

于 2011年 4 月 30日前完成了全市 18个区县中式餐厅、西式餐厅、中式快餐厅、西式

快餐厅共计 842人的人群就餐行为及就餐模式的调查，调查内容包括调查对象的年龄、性别、

文化程度等一般情况，每日就餐次数，每周在家就餐天数，早中晚餐就餐地点，早中晚餐在

外就餐食物种类，早中晚餐在外就餐烹调方式，聚餐、散客、自助就餐类型等的内容调查。 

二、收集餐厅就餐者点菜单 

由餐厅的厨师按照统一要求提供每道菜品的总重量及配料用量情况，由受过培训的服务

人员分别收集干预前后就餐者连续 7天共计 84 份点餐清单：将就餐者人数按 3类（≤4人，

5-10人，11-18人）划分填写点菜单，分别记录每天就餐者午餐、晚餐点餐情况及用餐后每

道菜品的剩余量、酒水量等。 

三、收集餐厅每月油盐用量 

由餐厅的厨师按照统一要求记录餐厅每月油盐用量及每月客流量。 

四、开展的营养干预 

（一）餐厅从业人员培训 

对该餐厅的管理员、厨师、服务人员进行合理膳食方面的营养知识培训，重点强调与餐

饮服务相关的内容，如少盐弱油的烹调原则，培训后从业人员的营养知识明显提高，增强了

餐厅内部从业人员的健康素养，指导就餐者从合理营养的角度去科学选餐；同时厨师掌握了

低盐少油的烹饪技巧，有利于就餐者的膳食平衡。 

（二）餐厅的环境建设 

以《中国居民膳食指南》和《中国居民平衡膳食宝塔》为主要内容，利用餐厅大厅、走

廊等就餐人群可及位置，带有营养宣传标语的杯垫、膳食指南及膳食宝塔内容的桌摆、张贴

画及展架；设立了宣传读物取阅栏架并提供营养健康知识折页等读物供顾客取阅，通过多种

途径营造餐厅良好的就餐环境，向就餐人群传播营养知识，合理引导就餐人群科学选择健康

营养菜品，改善其就餐模式及饮食习惯，促进其合理膳食的就餐行为。 

（三）常见食物的营养素成分标识 

对各类常见食物的营养素进行测算标识，印制成宣传单页，标明了每100克食物的能量以

及多种营养素成分含量供餐厅就餐人群阅览，向就餐人群宣传基本的营养常识，促进其合理

膳食的就餐行为。 

（四）媒体宣传 

联合主流报社媒体广泛宣传合理膳食的营养知识，同时树立餐饮业健康美食的口碑和形

象。 

五、干预后评估调查 

于 2011 年 8 月 8 日至 12 日，8 月 23 日至 24 日分别在干预餐厅和对照餐厅开展了 400

人就餐人群及从业人员营养知识及态度的评估调查，调查内容同基线调查。 
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六、数据录入与分析 

建立就餐人群、厨师、服务人员营养知识调查数据库，将基线调查及干预后的评估调查

问卷内容进行数据录入，分析比较干预前后就餐人员与从业人员营养知识的改变； 

与食物成分数据库连接建立点菜单数据库将干预前后就餐人群的点餐情况及用餐后每

道菜品的配料重量、剩余量、酒水量等进行输机录入，分析前后就餐人群每餐各类食物及营

养素摄入量的变化，从而说明就餐人群点餐行为的改善； 

通过餐厅每月油盐用量及每月客流量的记录，分析比较干预前后餐厅食用油及食用盐消

费量的改变。 
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技术报告 

摘要 目的 分析和掌握了天津居民就餐行为现状，从而了解了天津餐饮业就餐模式，探

索科学高效的适合餐饮业的营养干预模式，改善在外就餐人群的不良膳食行为。方法 全市

18 个区县选取中式餐厅、西式餐厅、中式快餐厅、西式快餐厅 4 类餐厅共计完成 842 人的

就餐行为及就餐模式的调查；同时在某区选取干预与对照餐厅各 1家，在干预餐厅开展综合

的营养干预，于干预前后针对两家餐厅就餐人群及从业人员各 200人进行基线和评估调查，

评估干预前后就餐人群及从业人员营养知识的改变及就餐人群膳食行为等的改变。结果 餐

饮业就餐模式调查显示：天津居民中 89.9%是一日三餐，9.1%是一日两餐，城市、农村居民

中一日三餐的比例相差不大(P＞0.05)，城区居民一日二餐的比例(11.2%)高于农村（6.6%）；

一日中不吃早餐的比例最高(7.4%)，城区居民不吃早餐的比例(9.9%)明显高于农村（4.2%）；

在外就餐的比例高达 64.3%，以 18～44 岁组的青年人群最高，老年人最低；早餐在外就餐

的食物种类人群比例以蛋类（91.4%）最高，而午晚餐以蔬菜类（95.7%、92.3%）最高；早

餐在外就餐的烹调方式以煮、蒸、煎的方式多见，午晚餐以炒、蒸、煮的方式多见。餐饮业

营养干预效果显示：餐厅就餐人群及从业人员营养知识水平提高；就餐人群每餐点餐行为改

变，点水果类、豆类、谷薯类菜单份数及比例增加，点肉禽类菜单份数及比例减少；就餐人

群每餐各类食物及营养素摄入量发生改变，就餐人群午餐中豆类、水果类食物摄入量明显增

加，食盐的摄入量有所下降，晚餐中肉禽类、鱼虾类、食用油及食盐的摄入量均有所下降；

通过干预，总体能量摄入减少的同时，午餐能量摄入略有增加而晚餐摄入能量大幅减少，干

预后蛋白质、脂肪、碳水化合物、胆固醇的摄入总体上均有所下降。其他营养素在午餐的摄

入基本呈现增加趋势，如：膳食纤维、硫胺素、核黄素、烟酸、磷、钾、铁、铜、锰等，与

此同时，干预后，钠的摄入在午餐、晚餐以及总体均有所减少。结论 天津居民的就餐行为

存在不合理之处，针对在外就餐现象明显问题，初步提出适合天津居民的在外就餐建议，以

引导人们合理、适当地选择食物，科学用餐；通过开展餐饮业营养干预，增强餐厅内部从业

人员营养知识水平，就餐人群合理膳食就餐行为及膳食结构得到改善，取得了显著效果，初

步探索出科学高效的适合餐饮业的营养干预模式。 

关键词  （1）就餐行为；（2）就餐模式；（3）营养干预；（4）膳食行为；（5）膳食

结构；（6）餐饮业 
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前   言 

目前，我国正处于经济转型时期，居民的膳食结构发生了明显变化，传统的蛋白质-热量

营养不良问题大幅度降低，取而代之的是膳食营养不平衡的现象
[1]
。尤其在城市，居民的膳

食结构已逐步接近了经济发达国家的水平，高热量、高比例的动物性食品的摄入量显著增加
[2-4]

。然而，国内外众多研究已证实，膳食结构与肥胖、高血压、糖尿病和血脂异常的患病

危险密切相关，膳食总能量摄入、脂肪供能比和食盐摄入量与这些慢性病的患病风险呈正相

关,与碳水化合物和谷类食物呈负相关，此外，饮酒也与高血压和血脂异常的患病危险密切

相关
[5]
。2002年天津市居民营养与健康状况调查显示

[6]
：我市居民合理膳食相关的健康知识

普遍缺乏，蔬菜水果摄入不到500克/天、奶及奶制品摄入不到200克/天、食盐摄入量超过12

克/天，而高血压、血脂异常、超重及肥胖患病率分别高达34.05%、19.98%、42.62%。 

与此同时，随着经济发展、收入增长和消费观念的更新，人们的生活方式发生了变化，

不良的膳食行为也随之出现，城市居民在外就餐的几率大幅增长，2002年天津市居民在外就

餐比例为14.3%，与全国平均水平14.6%接近
[7]
，而这一比例随着人们生活节奏的加快还在逐

渐增加。然而，国内外已有的研究表明，在外就餐是肥胖的重要危险因素，与心脑血管疾病、

高血压和高脂血症等慢性非传染病的发生密切相关
[8-10]

。餐饮机构的从业人员自身缺乏营养

知识及合理膳食的相关技能，不能指导就餐者从合理营养的角度去科学选餐，同时餐饮机构

从业人员又为了满足食用者对色、香、味的要求，往往制作的菜品含有高出推荐摄入量若干

倍的油、盐、酱等调味品，因此不利于就餐者的膳食平衡。众所周知，营养物质的匮乏和过

量，与慢性病有着极为密切的关系。比如：膳食纤维在降低血浆胆固醇、控制餐后血糖及控

制胰岛素水平等方面有着十分重要的作用，因此具有预防糖尿病、缺血性心脏病、便秘、大

肠癌等作用
[11]

。维生素和矿物质对于某些癌症，如：食管癌、贲门癌、乳腺癌和结肠癌等
[12]

、

冠心病
[13]

、老年性白内障
[14]

、2型糖尿病
[15]

、新生儿出生缺陷、肥胖症
[16]

和骨质疏松症等防

治方面起着重要作用。 

我国人口众多，卫生资源十分有限，只有在人群中采用公共卫生手段，开展有效的营养

干预，使其获得合理膳食的营养知识，并引导居民科学选择健康营养餐饮食品，才能使最广

大的人群受益，提高健康水平以期达到预防慢性非传染病的效果。 

因此为了适时了解天津餐饮业就餐模式并探索科学高效的适合餐饮业的营养干预模式，

改善在外就餐人群的不良膳食行为，于2011年2月～2011年9月开展了天津餐饮业就餐模式及

营养干预的研究。 
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对象与方法 

1.研究对象 

本研究在天津选取某家餐厅为干预场所，以就餐人群与从业人员做为干预对象开展营养

干预，选取200人在干预前后进行基线和评估调查，同时在相同条件和级别的另外一家餐厅

选取200人作为对照进行基线和评估调查；同时在全市18个区县选取中式餐厅、西式餐厅、

中式快餐厅、西式快餐厅4类餐厅共计完成842人的就餐行为及就餐模式的调查。 

2.方法和内容 

2.1调查方法 

采用面对面询问的方式，对干预和对照餐厅就餐人群及从业人员统一进行基线和干预后

的评估问卷调查； 

由餐厅的厨师按照统一要求提供每道菜品的总重量及配料用量情况，由受过培训的服务

人员分别收集干预前后就餐者点餐清单，记录就餐者点餐情况及用餐后每道菜品的剩余量、

酒水量等。 

由餐厅的厨师按照统一要求记录餐厅每月油盐用量及每月客流量。 

在全市18个区县选取不同类型的餐厅共计完成842人的就餐行为及就餐模式的问卷调

查。 

2.2调查内容 

餐厅就餐人群一般情况、营养知识、态度和行为、就餐模式、点餐行为及饮食习惯的调

查；餐厅从业人员与餐饮服务相关的营养知识及态度的调查；餐厅每月油盐使用量的调查。 

2.3营养干预 

（1）干预方法     

对干预餐厅进行综合的营养干预，联合媒体进行广泛宣传；对照餐厅不采取任何措施。 

（2）干预内容及方式 

以《中国居民膳食指南》和《中国居民平衡膳食宝塔》为主要内容，利用餐厅大厅、走

廊等就餐人群可及位置，设计并制作营养知识宣传折页、带有营养宣传标语的杯垫、膳食指

南及膳食宝塔内容的桌摆、张贴画及展架、各类常见食物营养素成分宣传单页，营造餐厅良

好的就餐环境，向就餐人群传播营养知识，合理引导就餐人群科学选择健康营养菜品，改善

其就餐模式及饮食习惯，促进其合理膳食的就餐行为； 

对餐厅的管理人员、厨师、服务人员进行合理膳食方面的营养知识培训，重点强调与餐

饮服务相关的内容，如少盐弱油的烹调原则，增强餐厅内部从业人员营养知识水平，正确指

导就餐人群点餐。 

（3）干预周期  

对干预餐厅开展为期1年的营养干预。 

3.效果评估 

3.1就餐行为及就餐模式分析 

（1）就餐人群就餐类型 

（2）每日就餐次数 

（3）每周在家就餐天数 

（4）就餐地点 
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（5）不吃早餐、午餐及晚餐的比例 

（6）在外就餐比例 

（7）三餐在外就餐的食物种类 

（8）三餐在外就餐的烹调方式 

 

3.2餐饮业营养干预的效果分析 

（1）餐厅从业人员（服务人员、厨师）营养知识知晓率的改变 

（2）餐厅就餐人群合理膳食营养知识知晓率的改变 

（3）餐厅就餐人群点餐依据的改变； 

（4）餐厅就餐人群合理膳食就餐行为的改变（王卓） 

（5）餐厅每月用盐油量的改变 

（6）餐厅有益健康的菜品种类的增加（如蔬菜、水果、薯类等增加） 

4.质量控制 

调查均由经过统一培训合格的专业人员按规定和要求进行； 

针对餐厅相关人群营养宣教均由营养专业人员负责； 

由专业人员定期到餐厅检查点菜单的记录情况，并针对会存在估重误差较大的菜品如水煮

鱼进行食用前后的用油量称重，以准确计算就餐人员的食用油摄入量； 

干预中，由专业人员对餐厅营养环境建设进行观察记录以及时评估这种方式的干预效果。 

5.统计方法 

采用SPSS11.5统计软件进行数据分析，统计方法涉及t检验、χ
2
检验、秩和检验。 
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结 果 

1、就餐行为及就餐模式分析 

1.1 一般情况 见表1、表2 

在天津全市 18 个区县中选取中式餐厅、西式餐厅、中式快餐厅、西式快餐厅四类餐厅

共计完成 842人的人群就餐行为及就餐模式调查，其中中式餐厅 469人、西式餐厅 172人、

中式快餐厅 95人、西式快餐厅 106人；其中男性 446人，占 53.0%，女性 396人，占 47.0%；

城区 463人，占 55.0%，农村 379人，占 45.0%。小于 15岁组、15～17岁组、18～44岁组、

45～59岁组、60岁及以上 5个年龄组人群分别为 18人、22人 、627人、145人和 30人，

来餐厅就餐者以 18～44 岁组及 45～59岁组的中青年人群居多，其次是 60 岁及以上老年人

及 15～17 岁组的青少年人群，15 岁以下的儿童来餐厅就餐最少；除了 15～17 岁组青少年

人群在西式餐厅就餐的最多外，其他年龄组人群在中式餐厅就餐的最多；男女到餐厅就餐比

例无差异。 

表 1 不同餐厅类型调查人群分布（人数） 

分组 合计 中式餐厅 西式餐厅 中式快餐厅 西式快餐厅 

合计 842 469 172 95 106 

＜15岁 16 11 4 0 1 

15～17岁 22 7 2 5 8 

18～44岁 629 326 143 76 84 

45～59岁 145 106 15 14 10 

60岁～ 30 19 8 0 3 

男性      

小计 446 
246 91 

58 5

1 

＜15岁 6 4 2 0 0 

15～17岁 11 3 2 3 3 

18～44岁 326 167 72 46 41 

45～59岁 85 60 10 9 6 

60岁～ 18 12 5 0 1 

女性      

小计 396 223 81 37 55 

＜15岁 10 7 2 0 1 

15～17岁 11 4 0 2 5 

18～44岁 303 159 71 30 43 

45～59岁 60 46 5 5 4 

60岁～ 12 7 3 0 2 

 

表 2 调查人群城乡分布（人数） 

分组 合计 城区 农村 

合计 842 463 379 
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＜15岁 16 3 13 

15～17岁 22 18 4 

18～44岁 629 330 299 

45～59岁 145 91 54 

60 岁～ 30 21 9 

男性    

小计 446 252 194 

＜15岁 6 2 4 

15～17岁 11 9 2 

18～44岁 326 175 151 

45～59岁 85 55 30 

60 岁～ 18 11 7 

女性    

小计 396 211 185 

＜15岁 10 1 9 

15～17岁 11 9 2 

18～44岁 303 155 148 

45～59岁 60 36 24 

60 岁～ 12 10 2 

 

1.2就餐人群就餐类型 见表 3 

来餐厅就餐的人群以散客和聚餐较多，自助方式较少（X
2
=479.13，P=0.000）；三种就餐

类型在男女性别、城乡间的比例差异均无统计学意义（P＞0.05）。 

表 3 调查人群就餐类型分布（%） 

分组 合计 聚餐 散客 自助 

 人数 比例（%） 人数 比例（%） 人数 比例（%） 人数 比例（%） 

合计 842 100.0 332 39.4 462 54.9 48 5.7 

男性小计 446 53.0 189 42.4 237 53.1 20 4.5 

女性小计 396 47.0 143 36.1 225 56.8 28 7.1 

城区 463 55.0 189 40.8 245 52.9 29 6.3 

农村 379 45.0 143 37.7 217 57.3 19 5.0 

 

1.3每日就餐次数 见表 4 

天津调查人群中 89.9%是每日 3餐，每日 2 餐的占 9.1%。  

男女性别、各年龄组间每日 2餐、3餐的比例差异均无统计学意义（P＞0.05）。 

城区居民每日 2 餐、3 餐的比例分别为 11.2%、88.1%，农村分别为 6.6%、92.1%，，城

区每日 2餐的比例高于农村（X
2
=5.388，P=0.020），城乡每日 3餐的比例差别无统计学意义

（P＞0.05）。 

表 4 调查人群每日进餐次数分布（%） 

每日进餐次数 合计 城区 农村 

人数 比例

（%） 

人数 比例（%） 人数 比例（%） 

1餐       

合计 2 0.2 1 0.2 1 0.3 
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＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

18～44岁 2 0.3 1 0.3 1 0.3 

45～59岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

男性小计 1 0.2 0 0.0 1 0.5 

女性小计 1 0.3 1 0.5 0 0.0 

2餐       

合计 77 9.1 52 11.2 25 6.6 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 3 13.6 3 16.7 0 0.0 

18～44岁 62 9.9 41 12.4 21 7.0 

45～59岁 11 7.6 8 8.8 3 5.6 

60岁～ 1 3.3 0 0.0 1 11.1 

男性小计 45 10.1 32 12.7 13 6.7 

女性小计 32 8.1 20 9.5 12 6.5 

3餐       

合计 757 89.9 408 88.1 349 92.1 

＜15岁 16 100.0 3 100.0 13 100.0 

15～17岁 19 86.4 15 83.3 4 100.0 

18～44岁 560 89.0 286 86.7 274 91.6 

45～59岁 134 92.4 83 91.2 51 94.4 

60岁～ 28 93.3 21 100.0 7 77.8 

男性小计 395 88.6 219 86.9 176 90.7 

女性小计 362 91.4 189 89.6 173 93.5 

4餐及以上       

合计 6 0.7 2 0.4 4 1.1 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

18～44岁 5 0.8 2 0.6 3 1.0 

45～59岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

60岁～ 1 3.3 0 0.0 1 11.1 

男性小计 5 1.1 1 0.4 4 2.1 

女性小计 1 0.3 1 0.5 0 0.0 

 

1.4每周在家就餐天数 见表 5 

天津调查人群每周在家就餐 0天的占 3.9%、1~2天占 8.9%、3~4天占 11.9%、5~6天占

31.8%，7 天的占 43.5%，每周在家就餐 7 天的人群比例最高（X
2
=599.03，P=0.000）。城乡

居民每周在家就餐的天数的比例差异无统计学意义（P＞0.05）。 

   男性每周在家就餐 7天的比例为 37.2%，女性为 50.5%，女性明显高于男性（X
2
=14.53，

P=0.000）。 

   ＜15 岁组每周 7 天均在家就餐的比例为 93.8%、15～18 岁组为 59.1%、18～44 岁组为

38.2%、45～59 岁组为 50.3%、60 岁及以上组为 83.3%，低高年龄组每周在家就餐 7天的比

例较高（X
2
=48.06，P=0.000）。 
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                       表 5 调查人群每周在家就餐天数分布（%） 

每周在家就餐天数 合计 城区 农村 

人数 比例

（%） 

人数 比例（%） 人数 比例（%） 

0天       

合计 33 3.9 18 3.9 15 4.0 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

18～44岁 29 4.6 15 4.5 14 4.7 

45～59岁 4 2.8 3 3.3 1 1.9 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

男性小计 16 3.6 11 4.4 5 2.6 

女性小计 17 4.3 7 3.3 10 5.4 

1~2天       

合计 75 8.9 30 6.5 45 11.9 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 2 9.1 0 0.0 2 50.0 

18～44岁 67 10.7 26 7.9 41 13.7 

45～59岁 6 4.1 4 4.4 2 3.7 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

男性小计 49 11.0 17 6.7 32 16.5 

女性小计 26 6.6 13 6.2 13 7.0 

3~4天       

合计 100 11.9 50 10.8 50 13.2 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

18～44岁 80 12.7 40 12.1 40 13.4 

45～59岁 20 13.8 10 11.0 10 18.5 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

男性小计 64 14.3 37 14.7 27 13.9 

女性小计 36 9.1 13 6.2 23 12.4 

5~6天       

合计 268 31.8 160 34.6 108 28.5 

＜15岁 1 6.3 1 33.3 0 0.0 

15～17岁 7 31.8 7 38.9 0 0.0 

18～44岁 213 33.9 120 36.4 93 31.1 

45～59岁 42 29.0 30 33.0 12 22.2 

60岁～ 5 16.7 2 9.5 3 33.3 

男性小计 151 33.9 86 34.1 65 33.5 

女性小计 117 29.5 74 35.1 43 23.2 

7天       

合计 366 43.5 205 44.3 161 42.5 

＜15岁 15 93.8 2 66.7 13 100.0 

15～17岁 13 59.1 11 61.1 2 50.0 
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18～44岁 240 38.2 129 39.1 111 37.1 

45～59岁 73 50.3 44 48.4 29 53.7 

60岁～ 25 83.3 19 90.5 6 66.7 

男性小计 166 37.2 101 40.1 65 33.5 

女性小计 200 50.5 104 49.3 96 51.9 

 

1.5就餐地点 

（1）早餐 见表 6 

天津调查人群早餐在家吃的占 51.3%、单位食堂占 20.1%、餐馆占 5.6%、街头占 15.7%，

有一半人群在家吃早餐，另一半人群在单位食堂、餐馆及街头吃早餐；城乡居民早餐在家吃

的比例差异无统计学意义（P＞0.05），城区居民早餐在餐馆就餐的比例（6.9%）高于农村

（4.0%）（X
2
=17.928，P=0.001）。  

   女性早餐在家吃的比例（55.6%）高于男性（47.5%）（X
2
=5.403，P=0.020），男性早餐在

外就餐比例（44.6%）高于女性（37.6%）（X
2
=4.230，P=0.040）。 

60 岁及以上组早餐在家就餐的比例为 93.3%，45～59岁组为 63.4%，18～4岁组为 45.2%，

15～17 岁组为 54.5%、＜15 岁组为 100%，＜15 岁组及 60 岁及以上组早餐在家就餐的比例

较高（X
2
=54.58，P=0.000），而早餐在外就餐人群以 15～17岁、18～44岁、45～59岁组人

群居多（X
2
=37.43，P=0.000）。 

表 6 调查人群早餐就餐地点分布（%） 

早餐就餐地点 合计 城区 农村 

人数 比例（%） 人数 比例（%） 人数 比例（%） 

家       

合计 432 51.3 237 51.2 195 51.5 

＜15岁 16 100.0 3 100.0 13 100.0 

15～17岁 12 54.5 8 44.4 4 100.0 

18～44岁 284 45.2 147 44.5 137 45.8 

45～59岁 92 63.4 60 65.9 32 59.3 

60岁～ 28 93.3 19 90.5 9 100.0 

男性小计 212 47.5 114 45.2 98 50.5 

女性小计 220 55.6 123 58.3 97 52.4 

单位食堂       

合计 169 20.1 88 19.0 81 21.4 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 1 4.5 1 5.6 0 0.0 

18～44岁 146 23.2 72 21.8 74 24.7 

45～59岁 22 15.2 15 16.5 7 13.0 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

男性小计 96 21.5 56 22.2 40 20.6 

女性小计 73 18.4 32 15.2 41 22.2 

餐馆       

合计 47 5.6 32 6.9 15 4.0 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 2 9.1 2 11.1 0 0.0 

18～44岁 35 5.6 22 6.7 13 4.3 
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45～59岁 9 6.2 7 7.7 2 3.7 

60岁～ 1 3.3 1 4.8 0 0.0 

男性小计 28 6.3 20 7.9 8 4.1 

女性小计 19 4.8 12 5.7 7 3.8 

街头       

合计 132 15.7 60 13.0 72 19.0 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 5 22.7 5 27.8 0 0.0 

18～44岁 110 17.5 51 15.5 59 19.7 

45～59岁 16 11.0 3 3.3 13 24.1 

60岁～ 1 3.3 1 4.8 0 0.0 

男性小计 75 16.8 33 13.1 42 21.6 

女性小计 57 14.4 27 12.8 30 16.2 

（2）午餐 见表 7 

天津调查人群午餐就餐地点以在单位食堂就餐人群比例（42.0%）最高（X
2
=801.24，

P=0.000），与在餐馆及街头的在外就餐比例（60.6%）明显高于在家比例（38.8%）（X
2
=80.42，

P=0.000）；城乡居民午餐在家、在外就餐的比例差异均无统计学意义（P＞0.05）。 

   女性午餐在家吃的比例（43.9%）明显高于男性（34.3%）（X
2
=8.197，P=0.004），男性午

餐在外就餐比例（65.2%）明显高于女性（55.8%）（X
2
=7.841，P=0.005）。 

60 岁及以上组午餐在家就餐的比例为 100.0%，45～59 岁组为 53.1%，18～44 岁组为

32.3%，15～17岁组为 36.4%、＜15岁组为 56.3%，60岁及以上高年龄组午餐在家就餐的比

例最高，其次是＜15 岁低年龄组（X
2
=73.18，P=0.000），而午餐在外就餐人群以 15～17岁、

18～44岁组人群居多（X
2
=73.04，P=0.000）。 

   表 7 调查人群午餐就餐地点分布（%） 

午餐就餐地点 合计 城区 农村 

人数 比例（%） 人数 比例（%） 人数 比例（%） 

家       

合计 327 38.8 176 38.0 151 39.8 

＜15岁 9 56.3 1 33.3 8 61.5 

15～17岁 8 36.4 7 38.9 1 25.0 

18～44岁 203 32.3 99 30.0 104 34.8 

45～59岁 77 53.1 48 52.7 29 53.7 

60岁～ 30 100.0 21 100.0 9 100.0 

男性小计 153 34.3 77 30.3 76 39.2 

女性小计 174 43.9 99 46.9 75 40.5 

单位食堂       

合计 354 42.0 206 44.5 148 39.1 

＜15岁 3 18.8 1 33.3 2 15.4 

15～17岁 7 31.8 5 27.8 2 50.0 

18～44岁 294 46.7 166 50.3 128 42.8 

45～59岁 50 34.5 34 37.4 16 29.6 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

男性小计 194 43.5 126 50.0 68 35.1 

女性小计 160 40.4 80 37.9 80 43.2 
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餐馆       

合计 129 15.2 64 13.8 65 17.2 

＜15岁 4 25.0 1 33.3 3 23.1 

15～17岁 2 9.1 2 11.1 0 0.0 

18～44岁 108 17.2 52 15.8 56 18.7 

45～59岁 15 10.3 9 9.9 6 11.1 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

男性小计 87 19.5 40 15.9 47 24.2 

女性小计 42 10.6 24 11.4 18 9.7 

街头       

合计 29 3.4 17 3.7 12 3.2 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 5 22.7 4 22.2 1 25.0 

18～44岁 22 3.5 13 3.9 9 30.0 

45～59岁 2 1.4 0 0.0 2 3.7 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

男性小计 10 2.2 9 3.6 1 0.5 

女性小计 19 4.8 8 3.8 11 5.9 

（3）晚餐 见表 8 

天津调查人群晚餐在家吃的占 82.5%、单位食堂占 5.5%、餐馆占 10.5%、街头占 1.0%，

晚餐在家就餐人群比例最高，在单位食堂、餐馆及街头的在外就餐比例相对较低

（X
2
=2606.75，P=0.000）；城区居民不同晚餐地点的比例分别为 82.5%、6.5%、10.2%、0.4%，

农村分别为 82.6%、4.2%、10.8%、1.6%。城乡居民晚餐在家、在外就餐的比例差异均无统

计学意义（P＞0.05）。 

   女性晚餐在家比例（85.9%）高于男性（79.6%）（X
2
=5.708，P=0.017），男性晚餐在外就

餐比例（20.3%）明显高于女性（13.2%）（X
2
=7.432，P=0.006）。 

60岁及以上组晚餐在家就餐的比例为 93.3%，45～59岁组为 89.0%，18～44岁组为 80.0%，

15～17 岁组为 90.9%、＜15 岁组为 93.8%，各年龄组晚餐在家就餐比例均较高，以＜15 岁

低年龄组、60 岁及以上高年龄组最高（X
2
=11.93，P=0.018）；而晚餐在外就餐人群以 15～

17岁、18～44岁组人群居多（X
2
=10.50，P=0.033）。 

 

表 8调查人群晚餐就餐地点分布（%） 

晚餐就餐地点 合计 城区 农村 

人数 比例（%） 人数 比例（%） 人数 比例（%） 

家       

合计 695 82.5 382 82.5 313 82.6 

＜15岁 15 93.8 3 100.0 12 92.3 

15～17岁 20 90.9 18 100.0 2 50.0 

18～44岁 503 80.0 262 79.4 241 80.6 

45～59岁 129 89.0 80 87.9 49 90.7 

60岁～ 28 93.3 19 90.5 9 100.0 

男性小计 355 79.6 200 79.4 155 79.9 

女性小计 340 85.9 182 86.3 158 85.4 

单位食堂       
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合计 46 5.5 30 6.5 16 4.2 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 2 9.1 0 0.0 2 50.0 

18～44岁 39 6.2 27 8.2 12 4.0 

45～59岁 5 3.4 3 3.3 2 3.7 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

男性小计 27 6.1 21 8.3 6 3.1 

女性小计 19 4.8 9 4.3 10 5.4 

餐馆       

合计 88 10.5 47 10.2 41 10.8 

＜15岁 1 6.3 0 0.0 1 7.7 

15～17岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

18～44岁 74 11.8 37 11.2 37 12.4 

45～59岁 11 7.6 8 8.8 3 5.6 

60岁～ 2 6.7 2 9.5 0 0.0 

男性小计 56 12.6 29 11.5 27 13.9 

女性小计 32 8.1 18 8.5 14 7.6 

街头       

合计 8 1.0 2 0.4 6 1.6 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

18～44岁 8 1.3 2 0.6 6 2.0 

45～59岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

男性小计 7 1.6 2 0.8 5 2.6 

女性小计 1 0.3 0 0.0 1 0.5 

 

1.6不吃早餐、午餐或晚餐的比例 见表 9 

天津调查人群不吃早餐、午餐、晚餐的比例分别为 7.4%、0.4%、0.6%，不吃早餐的比

例最高（X
2
=99.07，P=0.000），城区居民不吃早餐的比例明显高于农村（X

2
=9.974，P=0.002）。 

   男性不吃早餐、午餐、晚餐的比例分别为 7.8%、0.4%、0.2%，女性分别为 6.8%、0.3%、

1.0%，男女性别间、不同年龄组间不吃早餐的比例差异均无统计学意义（P＞0.05）。 

 

表 9 调查人群不吃早餐、午餐或晚餐的比例（%） 

分组 合计 城区 农村 

人数 比例（%） 人数 比例（%） 人数 比例（%） 

不吃早餐       

合计 62 7.4 46 9.9 16 4.2 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 2 9.1 2 11.1 0 0.0 

18～44岁 54 8.6 38 11.5 16 5.4 

45～59岁 6 4.1 6 6.6 0 0.0 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

男性小计 35 7.8 29 11.5 6 3.1 
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女性小计 27 6.8 17 8.1 10 5.4 

不吃午餐       

合计 3 0.4 0 0.0 3 0.8 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

18～44岁 2 0.3 0 0.0 2 0.7 

45～59岁 1 0.7 0 0.0 1 1.9 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

男性小计 2 0.4 0 0.0 2 1.0 

女性小计 1 0.3 0 0.0 1 0.5 

不吃晚餐       

合计 5 0.6 2 0.4 3 0.8 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

18～44岁 5 0.8 2 0.6 3 1.0 

45～59岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

男性小计 1 0.2 0 0.0 1 0.5 

女性小计 4 1.0 2 0.9 2 1.1 

 

1.7在外就餐见表 10、11 

天津调查人群在外就餐的比例为 64.3%。城区居民在外就餐的比例为 62.2%；农村为

66.8%，城乡、男女性别之间差异均无统计学意义（P＞0.05）。 

   ＜15岁组在外就餐的比例为 43.8%、15岁～17岁组为 68.2%、18～44岁组为 70.0%，45～

59 岁组为 52.4%，60 岁及以上组为 10.0%，60 岁及以上组在外就餐的比例较低，18～44 岁

组及 15岁~17岁组较高（X
2
=59.264，P=0.000）。 

调查人群中与家人、朋友、同事、同学、亲戚外出就餐的比例分别占 31.9%、36.8%、

19.4%、10.0%、1.9%，外出就餐与朋友、家人、同事一起的比例较多（X
2
=449.44，P=0.000）。 

 

表 10 调查人群在外就餐的比例（%） 

分组 合计 城市 农村 

人数 比例

（%） 

人数 比例（%） 人数 比例（%） 

合计 541 64.3 288 62.2 253 66.8 

＜15岁 7 43.8 2 66.7 5 38.5 

＜15岁 15 68.2 12 66.7 3 75.0 

15～17岁 440 70.0 225 68.2 215 71.9 

18～44岁 76 52.4 46 50.5 30 55.6 

45～59岁 3 10.0 3 14.3 0 0.0 

男性       

小计 300 67.3 171 67.9 129 66.5 

＜15岁 2 33.3 1 50.0 1 25.0 

15～17岁 8 72.7 7 77.8 1 50.0 

18～44岁 236 72.4 126 72.0 110 72.8 
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45～59岁 52 61.2 35 63.6 17 56.7 

60岁～ 2 11.1 2 18.2 0 0.0 

女性       

小计 241 60.9 117 55.5 124 67.0 

＜15岁 5 50.0 1 100.0 4 44.4 

15～17岁 7 63.6 5 55.6 2 100.0 

18～44岁 204 67.3 99 63.9 105 70.9 

45～59岁 24 40.0 11 30.6 13 54.2 

60岁～ 1 8.3 1 10.0 0 0.0 

 

表 11 调查人群更多于与谁外出就餐分布（%） 

分组 人数 比例（%） 

合计 842 100.0 

家人 269 31.9 

朋友 310 36.8 

同事~ 163 19.4 

同学 84 10.0 

亲戚 16 1.9 

 

1.8早餐、午餐或晚餐在外就餐的食物种类 

（1）早餐 见表 12 

天津调查人群早餐在外就餐的常吃的食物种类比例由高到低分别为蛋类、谷类、豆类、

奶类、畜禽肉类、蔬菜类、水果类、薯类、鱼虾类，以蛋类比例最高，其次是谷类，而薯类、

蔬菜、水果类比例较低（X
2
=1106.36，P=0.000），城乡居民比例分布趋势也如此（X

2
=662.81，

P=0.000；X
2
=469.39，P=0.000）。 

   男性早餐在外就餐的常吃的食物种类比例由高到低分别为蛋类、谷类、豆类、奶类、畜

禽肉类、蔬菜类、水果类及薯类、鱼虾类（X
2
=644.08，P=0.000），女性分别为蛋类、谷类、

豆类、奶类、蔬菜类、畜禽肉类、水果类、薯类、鱼虾类（X
2
=473.81，P=0.000）。 

15～17岁组早餐在外就餐的食物种类比例由高到低分别为蛋类、谷类、豆类、奶类、畜

禽肉类、蔬菜类、水果类及薯类、鱼虾类（X
2
=34.24，P=0.000），18～44岁组早餐在外就餐

的食物种类比例由高到低分别为蛋类、谷类、豆类、奶类、畜禽肉类、蔬菜类、水果类、薯

类、鱼虾类（X
2
=959.90，P=0.000），45～59 岁组分别为谷类、蛋类、豆类、蔬菜类、畜禽

肉类、奶类、鱼虾类、水果类、薯类（X
2
=123.47，P=0.000），60 岁及以上组分别为豆类、

谷类与奶类及畜禽肉类、蛋类、蔬菜类、水果类、薯类、鱼虾类（X
2
=10.52，P=0.230）。 

 

表 12 调查人群早餐在外就餐食物种类的比例（%） 

分组 合计 城市 农村 

人数 比例（%） 人数 比例（%） 人数 比例（%） 

谷类       

合计 292 83.9 153 85.0 139 82.7 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 7 87.5 7 87.5 - - 

18～44岁 243 83.5 123 84.8 120 82.2 

45～59岁 41 87.2 22 88.0 19 86.4 
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60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 171 85.9 94 86.2 77 85.6 

女性小计 121 81.2 59 83.1 62 79.5 

薯类       

合计 48 13.8 18 10.0 30 17.9 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 1 12.5 1 12.5 - - 

18～44岁 41 14.1 13 9.0 1 0.7 

45～59岁 6 12.8 4 16.0 0 0.0 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 - - 

男性小计 25 12.6 11 10.1 14 15.6 

女性小计 23 15.4 7 9.9 16 20.5 

蛋类       

合计 318 91.4 164 91.1 154 91.7 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 8 100.0 8 100.0 - - 

18～44岁 270 92.8 135 93.1 135 92.5 

45～59岁 40 85.1 21 84.0 19 86.4 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 - - 

男性小计 180 90.5 96 88.1 84 93.3 

女性小计 138 92.6 68 95.8 70 89.7 

豆类       

合计 230 66.1 128 71.1 102 60.7 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 6 75.0 6 75.0 - - 

18～44岁 194 66.7 103 71.0 91 62.3 

45～59岁 28 59.6 17 68.0 11 50.0 

60岁～ 2 100.0 2 100.0 - - 

男性小计 124 62.3 74 67.9 50 55.6 

女性小计 106 71.1 54 76.1 52 66.7 

鱼虾类       

合计 25 7.2 8 4.4 17 10..1 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 0 0.0 0 0.0 - - 

18～44岁 17 5.8 3 2.1 14 9.6 

45～59岁 8 17.0 5 20.0 3 13.6 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 - - 

男性小计 15 7.5 6 5.5 9 10.0 

女性小计 10 6.7 2 2.8 8 10.3 

奶类       

合计 163 46.8 90 50.0 73 43.5 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 5 62.5 5 62.5 - - 

18～44岁 140 48.1 73 50.3 67 45.9 
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45～59岁 17 36.2 11 44.0 6 27.3 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 81 40.7 46 42.2 35 38.9 

女性小计 82 55.0 44 62.0 38 48.7 

畜禽肉类       

合计 107 30.7 46 25.6 61 36.3 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 3 37.5 3 37.5 - - 

18～44岁 85 29.2 32 22.1 53 36.3 

45～59岁 18 38.3 10 40.0 8 36.4 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 64 32.2 28 25.7 36 40.0 

女性小计 43 28.9 18 25.4 25 32.1 

蔬菜类       

合计 103 29.6 37 20.6 66 39.3 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 2 25.0 2 25.0 - - 

18～44岁 82 28.2 26 17.9 56 38.4 

45～59岁 19 40.4 9 36.0 10 45.5 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 - - 

男性小计 59 29.6 22 20.2 37 41.1 

女性小计 44 29.5 15 21.1 29 37.2 

水果类       

合计 54 15.5 31 17.2 23 13.7 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 1 12.5 1 12.5 - - 

18～44岁 46 15.8 24 16.6 22 15.1 

45～59岁 7 14.9 6 24.0 1 4.5 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 - - 

男性小计 25 12.6 13 11.9 12 13.3 

女性小计 29 19.5 18 25.4 11 14.1 

其它类       

合计 1 2.2 0 0.0 1 3.7 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 - - - - - - 

18～44岁 - - 0 0.0 1 4.3 

45～59岁 1 2.5 0 0.0 0 0.0 

60岁～ 0 0.0 - - - - 

男性小计 1 3.3 0 0.0 1 6.3 

女性小计 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

 

（2）午餐 见表 13 

天津调查人群午餐在外就餐的常吃的食物种类比例由高到低分别为蔬菜类、谷类、畜禽

肉类、蛋类、鱼虾类、豆类、薯类、水果类、奶类，以蔬菜类比例最高，其次是谷类、畜禽
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肉类及蛋类，而薯类、水果类比例较低，奶类最低（X
2
=1275.99，P=0.000）。城区由高到低

比例分别为蔬菜类、谷类、畜禽肉类、蛋类、鱼虾类、豆类、薯类、水果类、奶类（X
2
=788.40，

P=0.000）；农村分别为蔬菜类、谷类、畜禽肉类、蛋类、鱼虾类、豆类、薯类、水果类、奶

类（X
2
=496.89，P=0.000）。 

男性午餐在外就餐的常吃的食物种类比例由高到低分别为蔬菜类、畜禽肉类、谷类、蛋

类、鱼虾类、豆类、薯类、水果类、奶类（X
2
=878.91，P=0.000）；女性由高到低分别为蔬

菜类、谷类、畜禽肉类、蛋类、鱼虾类、豆类、水果类、薯类、奶类（X
2
=420.18，P=0.000）。 

＜15岁组午餐在外就餐的食物种类比例由高到低分别为蛋类、蔬菜类与水果类与畜禽肉

类及谷类、豆类与奶类、鱼虾类与薯类（X
2
=12.60，P=0.126）；15～17岁组由高到低分别为

谷类、蔬菜类与畜禽肉类及蛋类、鱼虾类、豆类、薯类与奶类，、水果类（X
2
=31.36，P=0.000）；

18～44岁组由高到低分别为蔬菜类、、谷类与畜禽肉类、蛋类、鱼虾类、豆类、薯类、水果

类、奶类（X
2
=955.49，P=0.000）；45～59 岁组由高到低分别为谷类与蔬菜类、畜禽肉类、

蛋类、鱼虾类、豆类、薯类、水果类、奶类（X
2
=174.21，P=0.000）。 

 

表 13 调查人群午餐在外就餐食物种类的比例（%） 

分组 合计 城区 农村 

人数 比例（%） 人数 比例（%） 人数 比例（%） 

谷类       

合计 461 89.9 267 92.7 194 86.2 

＜15岁 6 85.7 1 50.0 5 100.0 

15～17岁 14 100.0 11 100.0 3 100.0 

18～44岁 377 88.9 213 92.2 164 85.0 

45～59岁 64 94.1 42 95.5 22 91.7 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 262 90.0 160 91.4 102 87.9 

女性小计 199 89.6 107 94.7 92 84.4 

薯类       

合计 200 39.0 113 39.2 87 38.7 

＜15岁 3 42.9 1 50.0 2 40.0 

15～17岁 6 42.9 6 54.5 0 0.0 

18～44岁 163 38.4 86 37.2 77 39.9 

45～59岁 28 41.2 20 45.5 8 33.3 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 105 36.1 65 37.1 40 34.5 

女性小计 95 42.8 48 42.5 47 43.1 

蛋类       

合计 375 73.1 209 72.6 166 73.8 

＜15岁 7 100.0 2 100.0 5 100.0 

15～17岁 13 92.9 10 90.9 3 100.0 

18～44岁 304 71.7 159 68.8 145 75.1 

45～59岁 51 75.0 38 86.4 13 54.2 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 214 73.5 131 74.9 83 71.6 

女性小计 161 72.5 78 69.0 83 76.1 
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豆类       

合计 299 58.3 165 57.3 134 59.6 

＜15岁 4 57.1 2 100.0 2 40.0 

15～17岁 7 50.0 5 45.5 2 66.7 

18～44岁 244 57.5 127 55.0 117 60.6 

45～59岁 44 64.7 31 70.5 13 54.2 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 170 58.4 102 58.3 68 58.6 

女性小计 129 58.1 63 55.8 66 60.6 

鱼虾类       

合计 362 70.6 211 73.3 151 67.1 

＜15岁 3 42.9 1 50.0 2 40.0 

15～17岁 8 57.1 8 72.7 0 0.0 

18～44岁 301 71.0 167 72.3 134 69.4 

45～59岁 50 73.5 35 79.5 15 62.5 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 211 72.5 127 72.6 84 72.4 

女性小计 151 68.0 84 74.3 67 61.5 

奶类       

合计 100 19.5 45 15.6 55 24.4 

＜15岁 4 57.1 2 100.0 2 40.0 

15～17岁 6 42.9 5 45.5 1 33.3 

18～44岁 82 19.3 34 14.7 48 24.9 

45～59岁 8 11.8 4 9.1 4 16.7 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 41 14.1 21 12.0 20 17.2 

女性小计 59 26.6 24 21.2 35 32.1 

畜禽肉类       

合计 454 88.5 257 89.2 197 87.6 

＜15岁 6 85.7 2 100.0 4 80.0 

15～17岁 13 92.9 10 90.9 3 100.0 

18～44岁 377 88.9 206 89.2 171 88.6 

45～59岁 58 85.3 39 88.6 19 79.2 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 268 92.1 161 92.0 107 92.2 

女性小计 186 83.8 96 85.0 90 82.6 

蔬菜类       

合计 491 95.7 274 95.1 217 96.4 

＜15岁 6 85.7 1 50.0 5 100.0 

15～17岁 13 92.9 10 90.9 3 100.0 

18～44岁 408 96.2 223 96.5 185 95.9 

45～59岁 64 94.1 40 90.9 24 100.0 

60岁～ - - - -   

男性小计 280 96.2 168 96.0 112 96.6 
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女性小计 211 95.0 106 93.8 105 96.3 

水果类       

合计 190 37.0 105 36.5 85 37.8 

＜15岁 6 85.7 1 50.0 5 100.0 

15～17岁 5 35.7 4 36.4 1 33.3 

18～44岁 159 37.5 89 38.5 70 36.3 

45～59岁 20 29.4 11 25.0 9 37.5 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 89 30.6 57 32.6 32 27.6 

女性小计 101 45.5 48 42.5 53 48.6 

其它类       

合计 4 3.7 3 6.3 1 1.7 

＜15岁 0 0.0 - - 0 0.0 

15～17岁 1 50.0 1 100.0 0 0.0 

18～44岁 3 3.2 2 4.3 1 2.0 

45～59岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 1 1.8 0 0.0 1 3.6 

女性小计 3 5.9 3 15.0 0 0.0 

（3）晚餐 见表 14  

天津调查人群晚餐在外就餐的常吃的食物种类比例由高到低分别为蔬菜类、畜禽肉类、

谷类、鱼虾类、蛋类、豆类、水果类、薯类、奶类，以蔬菜类比例最高，其次是畜禽肉类、

谷类，而水果类、薯类、奶类比例较低（X
2
=326.51，P=0.000）。城区由高到低比例分别为

蔬菜类、畜禽肉类、谷类、鱼虾类、蛋类、水果类、豆类、薯类、奶类（X
2
=150.55，P=0.000），

农村分别为蔬菜类、畜禽肉类、谷类、鱼虾类、蛋类、豆类、水果类、薯类、奶类；以蔬菜

类比例最高，其次是畜禽肉类、谷类，而水果类、薯类、奶类比例较低（X
2
=184.19，P=0.000）。 

男性晚餐在外就餐的常吃的食物种类比例由高到低分别为蔬菜类、畜禽肉类、谷类、鱼

虾类、蛋类、豆类、水果类、薯类、奶类（X
2
=237.29，P=0.000），女性分别为蔬菜类、畜

禽肉类、谷类、鱼虾类、蛋类、水果类、豆类、薯类、奶类（X
2
=94.39，P=0.000）。 

＜15岁组晚餐在外就餐的食物种类比例蔬菜类、畜禽肉类、谷类、蛋类最高均为 100.0%，

而鱼虾类、豆类、水果类、薯类、奶类比例均为 0.0%（X
2
=9.00，P=0.342），15～17岁组蔬

菜类、畜禽肉类、谷类、蛋类、豆类最高均为 100.0%，而鱼虾类、水果类、薯类、奶类比

例均为 0.0%（X
2
=18.00，P=0.021），18～44岁组由高到低分别为蔬菜类、畜禽肉类、谷类、

鱼虾类、蛋类、水果类、豆类、薯类、奶类（X
2
=293.63，P=0.000），45～59 岁组由高到低

分别为蔬菜类与畜禽肉类、谷类与鱼虾类、蛋类与豆类、水果类、薯类、奶类（X
2
=32.79，

P=0.000），60岁及以上组晚餐在外就餐的食物种类蔬菜类为 0.0%，其它类均为 50%（X
2
=1.80，

P=0.987）。 

 

表 14调查人群晚餐在外就餐食物种类的比例（%） 

分组 合计 城区 农村 

人数 比例（%） 人数 比例（%） 人数 比例（%） 

谷类       

合计 114 80.3 63 79.7 51 81.0 

＜15岁 1 100.0 - - 1 100.0 
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15～17岁 2 100.0 - - 2 100.0 

18～44岁 97 80.2 54 81.8 43 78.2 

45～59岁 13 81.3 8 72.7 5 100.0 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 72 80.0 41 78.8 31 81.6 

女性小计 42 80.8 22 81.5 20 80.0 

薯类       

合计 42 29.6 29 36.7 13 20.6 

＜15岁 0 0.0 - - 0 0.0 

15～17岁 0 0.0 - - 0 0.0 

18～44岁 35 28.9 24 36.4 11 20.0 

45～59岁 6 37.5 4 36.4 2 40.0 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 23 25.6 16 30.8 7 18.4 

女性小计 19 36.5 13 48.1 6 24.0 

蛋类       

合计 82 57.7 45 57.0 37 58.7 

＜15岁 1 100.0 - - 1 100.0 

15～17岁 2 100.0 - - 2 100.0 

18～44岁 67 55.4 35 53.0 32 58.2 

45～59岁 11 68.8 9 81.8 2 40.0 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 52 57.8 30 57.7 22 57.9 

女性小计 30 57.7 15 55.6 15 60.0 

豆类       

合计 69 48.6 41 51.9 28 44.4 

＜15岁 0 0.0 - - 0 0.0 

15～17岁 2 100.0 - - 2 100.0 

18～44岁 55 45.5 32 48.5 23 41.8 

45～59岁 11 68.8 8 72.7 3 60.0 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 43 47.8 27 51.9 16 42.1 

女性小计 26 50.0 16 42.1 12 48.0 

鱼虾类       

合计 95 66.9 55 69.6 40 63.5 

＜15岁 0 0.0 - - 0 0.0 

15～17岁 0 0.0 - - 0 0.0 

18～44岁 81 66.9 45 68.2 36 65.5 

45～59岁 13 81.3 9 81.8 4 80.0 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 61 67.8 36 69.2 25 65.8 

女性小计 34 65.4 19 70.4 15 60.0 

奶类       

合计 19 13.4 12 15.2 7 11.1 
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＜15岁 0 0.0 - - 0 0.0 

15～17岁 0 0.0 - - 0 0.0 

18～44岁 15 12.4 10 15.2 5 9.1 

45～59岁 3 18.8 1 9.1 2 40.0 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 9 10.0 4 7.7 5 13.2 

女性小计 10 19.2 8 29.6 2 8.0 

畜禽肉类       

合计 123 86.6 67 84.8 56 88.9 

＜15岁 1 100.0 - - 2 100.0 

15～17岁 2 100.0 - - 2 100.0 

18～44岁 105 86.8 57 86.4 48 87.3 

45～59岁 14 87.5 9 81.8 5 100.0 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 80 88.9 44 84.6 36 94.7 

女性小计 43 82.7 23 85.2 20 80.0 

蔬菜类       

合计 131 92.3 70 88.6 61 96.8 

＜15岁 1 100.0 - - 1 100.0 

15～17岁 2 100.0 - - 2 100.0 

18～44岁 114 94.2 61 92.4 53 96.4 

45～59岁 14 87.5 9 81.8 5 100.0 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 - - 

男性小计 83 92.2 45 86.5 38 100.0 

女性小计 48 92.3 25 92.6 23 92.0 

水果类       

合计 65 45.8 42 53.2 23 36.5 

＜15岁 0 0.0 - - 0 0.0 

15～17岁 0 0.0 - - 0 0.0 

18～44岁 56 46.3 35 53.0 21 38.2 

45～59岁 8 50.0 6 54.5 2 40.0 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 36 40.0 25 48.1 11 28.9 

女性小计 29 55.8 17 63.0 12 48.0 

其它类       

合计 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 - - - - - - 

18～44岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

45～59岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

女性小计 0 0.0 0 0.0 0 0.0 
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1.9 早餐、午餐或晚餐在外就餐的烹调方式 

（1）早餐 见表 15 

天津调查人群早餐在外就餐的烹调方式以煮、蒸、煎的方式比例较高（X
2
=602.04，

P=0.000），城区居民早餐在外就餐的烹调方式分别以煎、蒸、煮的比例较高（X
2
=323.82，

P=0.000），农村居民早餐在外就餐的烹调方式分别以煮、蒸、煎比例较高（X
2
=301.92，

P=0.000）。 

   男女都以煮、蒸、煎的烹调为主（X
2
=356.50，P=0.000；X

2
=254.36，P=0.000）。 

15 岁～17岁组早餐在外就餐的烹调方式以炸、煎、蒸、煮的方式比例较高（X
2
=13.45，

P=0.036）；18～44岁组以煮、蒸、煎的方式比例较高（X
2
=423.49，P=0.000）；45～59岁组

以蒸、煮、煎的方式比例较高（X
2
=43.81，P=0.000）；60岁及以上组以炸烹调方式比例最高，

其次是蒸、煮、煎（X
2
=5.83，P=0.442）。 

 

表 15 调查人群早餐在外就餐烹调方式的比例（%） 

分组 合计 城区 农村 

人数 比例（%） 人数 比例（%） 人数 比例（%） 

蒸       

合计 228 65.5 116 64.4 112 66.7 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 4 50.0 4 50.0 - - 

18～44岁 191 65.6 90 62.1 101 69.2 

45～59岁 32 68.1 21 84.0 11 50.0 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 129 64.8 66 60.6 63 70.0 

女性小计 99 66.4 50 70.4 49 62.8 

煮       

合计 245 70.4 113 62.8 132 78.6 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 4 50.0 4 50.0 - - 

18～44岁 211 72.5 93 64.1 118 80.8 

45～59岁 29 61.7 15 60.0 14 63.6 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 135 67.8 62 56.9 73 81.1 

女性小计 110 73.8 51 71.8 59 75.6 

煎       

合计 205 58.9 117 65.0 88 52.4 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 6 75.0 6 75.0 - - 

18～44岁 169 58.1 92 63.4 77 52.7 

45～59岁 29 61.7 18 72.0 11 50.0 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 125 62.8 75 68.8 50 55.6 

女性小计 80 53.7 42 59.2 38 48.7 

炒       

合计 61 17.5 31 17.2 30 17.9 
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＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 1 12.5 1 12.5 - - 

18～44岁 48 16.5 24 16.6 24 16.4 

45～59岁 12 25.5 6 24.0 6 27.3 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 - - 

男性小计 39 19.6 20 18.3 19 21.1 

女性小计 22 14.8 11 15.5 11 14.1 

炸       

合计 166 47.7 93 51.7 73 43.5 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 7 87.5 7 87.5 - - 

18～44岁 137 47.1 72 49.7 65 44.5 

45～59岁 20 42.6 12 48.0 8 36.4 

60岁～ 2 100.0 2 100.0 - - 

男性小计 100 50.3 59 54.1 41 45.6 

女性小计 66 44.3 34 47.9 32 41.0 

烤       

合计 49 14.1 24 13.3 25 14.9 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 2 25.0 2 25.0 - - 

18～44岁 40 13.7 17 11.7 23 15.8 

45～59岁 7 14.9 5 20.0 2 9.1 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 - - 

男性小计 26 13.1 15 13.8 11 12.2 

女性小计 23 15.4 9 12.7 14 17.9 

烙       

合计 171 49.1 100 55.6 71 42.3 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 5 62.5 5 62.5 - - 

18～44岁 139 47.8 77 53.1 62 42.5 

45～59岁 26 55.3 17 68.0 9 40.9 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 94 47.2 59 54.1 35 38.9 

女性小计 77 51.7 41 57.7 36 46.2 

生吃       

合计 31 8.9 13 7.2 18 10.7 

＜15岁 - - - - - - 

15～17岁 2 25.0 2 25.0 - - 

18～44岁 21 7.2 8 5.5 13 8.9 

45～59岁 8 17.0 3 12.0 5 22.7 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 - - 

男性小计 12 6.0 4 3.7 8 8.9 

女性小计 19 12.8 9 12.7 10 12.8 

（2）午餐 见表 16 
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天津调查人群午餐在外就餐的烹调方式以炒、蒸、煮的方式比例较高，其次是煎

（X
2
=962.58，P=0.000）。城乡居民午餐在外就餐的烹调方式都以炒、蒸、煮的方式比例较

高，其次是煎（X
2
=578.48，P=0.000；X

2
=398.86，P=0.000）。 

男女也都以炒、蒸、煮的烹调为主，其次是煎（X
2
=563.61，P=0.000；X2

=397.05，P=0.000）。 

＜15岁组午餐在外就餐的烹调方式以炒、蒸、煮的方式比例较高，其次是煎（X
2
=36.35，

P=0.000）；15～17 岁组午餐在外就餐的烹调方式以炒、蒸、煮的方式比例较高，其次是炸

（X
2
=17.79，P=0.013）；18～44岁组以炒、蒸、煮的方式比例较高，其次是煎（X

2
=782.62，

P=0.000）；45～59岁组以炒、蒸、煮的方式比例较高，其次是煎（X
2
=137.37，P=0.000）。 

 

表 16调查人群午餐在外就餐烹调方式的比例（%） 

分组 合计 城区 农村 

人数 比例（%） 人数 比例（%） 人数 比例（%） 

蒸       

合计 440 85.8 234 81.3 206 91.6 

＜15岁 7 100.0 2 100.0 5 100.0 

15～17岁 11 78.6 8 72.7 3 100.0 

18～44岁 363 85.6 188 81.4 175 90.7 

45～59岁 59 86.8 36 81.8 23 95.8 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 249 85.6 142 81.1 107 92.2 

女性小计 191 86.0 92 81.4 99 90.8 

煮       

合计 387 75.4 210 72.9 177 78.7 

＜15岁 5 71.4 1 50.0 4 80.0 

15～17岁 9 64.3 7 63.6 2 66.7 

18～44岁 326 76.9 171 74.0 155 80.3 

45～59岁 47 69.1 31 70.5 16 66.7 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 221 75.9 129 73.7 92 79.3 

女性小计 166 74.8 81 71.7 85 78.0 

煎       

合计 287 55.9 167 58.0 120 53.3 

＜15岁 4 57.1 2 100.0 2 40.0 

15～17岁 6 42.9 5 45.5 1 33.3 

18～44岁 239 56.4 132 57.1 107 55.4 

45～59岁 38 55.9 28 63.6 10 41.7 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 173 59.5 104 59.4 69 59.5 

女性小计 114 51.4 63 55.8 51 46.8 

炒       

合计 498 97.1 283 98.3 215 95.6 

＜15岁 7 100.0 2 100.0 5 100.0 

15～17岁 14 100.0 11 100.0 3 100.0 

18～44岁 412 97.2 229 99.1 183 94.8 
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45～59岁 65 95.6 41 93.2 24 100.0 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 283 97.3 172 98.3 111 95.7 

女性小计 215 96.8 111 98.2 104 95.4 

炸       

合计 266 51.9 147 51.0 119 52.9 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 8 57.1 7 63.6 1 33.3 

18～44岁 222 52.4 115 49.8 107 55.4 

45～59岁 36 52.9 25 56.8 11 45.8 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 155 53.3 85 48.6 70 60.3 

女性小计 111 50.0 62 54.9 49 45.0 

烤       

合计 193 37.6 104 36.1 89 39.6 

＜15岁 1 14.3 1 50.0 0 0.0 

15～17岁 7 50.0 6 54.5 1 33.3 

18～44岁 162 38.2 82 35.5 80 41.5 

45～59岁 23 33.8 15 34.1 8 33.3 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 109 37.5 60 34.3 49 42.2 

女性小计 84 37.8 44 38.9 40 36.7 

烙       

合计 192 37.4 83 28.8 109 48.4 

＜15岁 0 0.0 0 0.0 0 0.0 

15～17岁 5 35.7 4 36.4 1 33.3 

18～44岁 163 38.4 66 28.6 97 50.3 

45～59岁 24 35.3 13 29.5 11 45.8 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 102 35.1 47 26.9 55 47.4 

女性小计 90 40.5 36 31.9 54 49.5 

生吃       

合计 132 25.7 67 23.3 65 28.9 

＜15岁 1 14.3 0 0.0 1 20.0 

15～17岁 7 50.0 5 45.5 2 66.7 

18～44岁 111 26.2 54 23.4 57 29.5 

45～59岁 13 19.1 8 18.2 5 20.8 

60岁～ - - - - - - 

男性小计 72 24.7 31 17.7 41 35.3 

女性小计 60 27.0 36 31.9 24 22.0 

 

（3）晚餐 见表 17 

天津调查人群晚餐在外就餐的烹调方式以炒、蒸、煮的方式比例较高，其次是煎

（X
2
=192.46，P=0.000）。城区居民晚餐在外就餐的烹调方式都以炒、蒸、煮的方式比例较
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高，其次是煎（X
2
=130.27，P=0.000），农村居民晚餐在外就餐的烹调方式都以炒、蒸、煮

的方式比例较高，其次是炸（X
2
=69.73，P=0.000）。 

男性晚餐在外就餐的烹调方式以炒、蒸、煮的烹调为主，其次是煎（X
2
=128.32，P=0.000）。

女性以炒、蒸、煮的烹调为主，其次炸（X
2
=70.10，P=0.000）。 

＜15 岁组晚餐在外就餐的烹调方式以炒、蒸、煮的方式比例最高均达 100.0%，其它方

式的比例均为 0.0%（X
2
=8.00，P=0.333）；15～17岁组晚餐在外就餐的烹调方式以炒、蒸、

煮、生吃的方式比例最高均达 100.0%，其次是烙（X
2
=13.97，P=0.052）；18～44岁组以炒、

蒸、煮的方式比例较高，其次是煎（X
2
=156.21，P=0.000）；45～59岁组以炒、蒸、煮、煎、

炸的方式比例较高，其次是烤（X
2
=26.65，P=0.000）；60岁及以上组以炒、蒸、煮、煎、炸、

烤的方式较多，烙和生吃的比例为 0.0%（X
2
=8.00，P=0.333）。 

 

表 17调查人群晚餐在外就餐烹调方式的比例（%） 

分组 合计 城区 农村 

人数 比例（%） 人数 比例（%） 人数 比例（%） 

蒸       

合计 114 80.3 60 75.9 54 85.7 

＜15岁 1 100.0 - - 1 100.0 

15～17岁 2 100.0 - - 2 100.0 

18～44岁 95 78.5 49 74.2 46 83.6 

45～59岁 14 87.5 9 81.8 5 100.0 

60岁～ 2 100.0 2 100.0 - - 

男性小计 71 78.9 37 71.2 34 89.5 

女性小计 43 82.7 23 85.2 20 80.0 

煮       

合计 102 71.8 58 73.4 44 69.8 

＜15岁 1 100.0 - - 1 100.0 

15～17岁 2 100.0 - - 2 100.0 

18～44岁 88 72.7 50 75.8 38 69.13 

45～59岁 10 62.5 7 63.6 3 60.0 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 65 72.2 40 76.9 25 65.8 

女性小计 37 71.2 18 66.7 19 76.0 

煎       

合计 80 56.3 46 58.2 34 54.0 

＜15岁 0 0.0 - - 0 0.0 

15～17岁 0 0.0 - - 0 0.0 

18～44岁 69 57.0 38 57.6 31 56.4 

45～59岁 10 62.5 7 63.6 3 60.0 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 55 61.1 31 59.6 24 63.2 

女性小计 25 48.1 15 55.6 10 40.0 

炒       

合计 135 95.1 76 96.2 59 93.7 

＜15岁 1 100.0 - - 1 100.0 
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15～17岁 2 100.0 - - 2 100.0 

18～44岁 114 94.2 63 95.5 51 92.7 

45～59岁 16 100.0 11 100.0 5 100.0 

60岁～ 2 100.0 2 100.0 - - 

男性小计 87 96.7 49 94.2 38 100.0 

女性小计 48 92.3 27 100.0 21 84.0 

炸       

合计 75 52.8 39 49.4 36 57.1 

＜15岁 0 0.0 - - 0 0.0 

15～17岁 0 0.0 - - 0 0.0 

18～44岁 64 52.9 31 47.0 33 60.0 

45～59岁 10 62.5 7 63.6 3 60.0 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 47 52.2 23 44.2 24 63.2 

女性小计 28 53.8 16 59.3 12 48.0 

烤       

合计 72 50.7 41 51.9 31 49.2 

＜15岁 0 0.0 - - 0 0.0 

15～17岁 0 0.0 - - 0 0.0 

18～44岁 64 52.9 35 53.0 29 52.7 

45～59岁 7 43.8 5 45.5 2 40.0 

60岁～ 1 50.0 1 50.0 - - 

男性小计 45 50.0 26 50.0 19 50.0 

女性小计 27 51.9 15 55.6 12 48.0 

烙       

合计 50 35.2 23 29.1 27 42.9 

＜15岁 0 0.0 - - 0 0.0 

15～17岁 1 50.0 - - 1 50.0 

18～44岁 43 35.5 19 28.8 24 43.6 

45～59岁 6 37.5 4 36.4 2 40.0 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 - - 

男性小计 35 38.9 14 26.9 21 55.3 

女性小计 15 28.8 9 33.3 6 24.0 

生吃       

合计 47 33.1 20 25.3 27 42.9 

＜15岁 0 0.0 - - 0 0.0 

15～17岁 2 100.0 - - 2 100.0 

18～44岁 40 33.1 17 25.8 23 41.8 

45～59岁 5 31.3 3 27.3 2 40.0 

60岁～ 0 0.0 0 0.0 - - 

男性小计 26 28.9 9 17.3 17 44.7 

女性小计 21 40.4 11 40.7 10 40.0 

 

2.0在外就餐人群选择餐厅类型的喜好 见表 18 
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在外就餐的人群喜欢去的餐厅类型以中式餐厅的人群比例最高，西式餐厅比例最低

（X
2
=678.25，P=0.000）。城乡、男女均以中式餐厅比例最高，西式餐厅比例最低（X

2
=339.73，

P=0.000；X
2
=341.06，P=0.000；X

2
=443.79，P=0.000；X

2
=250.83，P=0.000）。 

小于 15 岁组以中式餐厅比例最高，中式快餐厅比例最低（X
2
=16.59，P=0.001）；15～

17 岁组以西式快餐厅比例最高，西式餐厅比例最低（X
2
=10.11，P=0.018）；18～44 岁组以

中式餐厅比例最高，西式餐厅比例最低（X
2
=438.99，P=0.000）；45～59 岁组以中式餐厅比

例最高，西式餐厅比例最低（X
2
=237.44，P=0.000）；60 岁及以上组以中式餐厅比例最高，

西式快餐厅比例最低（X
2
=73.50，P=0.000）。 

 

表 18 调查人群在外就餐餐厅类型喜好分布（%） 

分组 合计 城区 农村 

人数 比例（%） 人数 比例（%） 人数 比例（%） 

中式餐厅       

合计 736 87.4 403 87.0 333 87.9 

＜15岁 11 68.8 2 66.7 9 69.2 

15～17岁 15 68.2 11 61.1 4 100.0 

18～44岁 548 87.1 287 87.0 261 87.3 

45～59岁 133 91.7 83 91.2 50 92.6 

60岁～ 29 96.7 20 95.2 9 100.0 

男性小计 398 89.2 220 87.3 178 91.8 

女性小计 338 85.4 183 86.7 155 83.8 

西式餐厅       

合计 232 27.6 139 30.0 93 24.5 

＜15岁 5 31.3 0 0.0 5 38.5 

15～17岁 9 40.9 8 44.4 1 25.0 

18～44岁 191 30.4 110 33.3 81 27.1 

45～59岁 21 14.5 15 16.5 6 11.1 

60岁～ 6 20.0 6 28.6 0 0.0 

男性小计 105 23.5 65 25.8 40 20.6 

女性小计 127 32.1 74 35.1 53 28.6 

中式快餐厅       

合计 361 42.9 208 44.9 153 40.4 

＜15岁 1 6.3 1 0.0 1 7.7 

15～17岁 14 63.6 13 72.2 1 25.0 

18～44岁 298 47.4 166 50.3 132 44.1 

45～59岁 45 31.0 27 29.7 18 33.3 

60岁～ 3 10.0 2 9.5 1 11.1 

男性小计 187 41.9 106 42.1 81 41.8 

女性小计 174 43.9 102 48.3 72 38.9 

西式快餐厅       

合计 356 42.3 201 43.4 155 40.9 

＜15岁 10 62.5 3 100.0 7 53.8 

15～17岁 19 86.4 15 83.3 4 100.0 

18～44岁 299 47.5 167 50.6 132 44.1 
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45～59岁 26 17.9 14 15.4 12 22.2 

60岁～ 2 6.7 2 9.5 0 0.0 

男性小计 160 35.9 92 36.5 68 35.1 

女性小计 196 49.5 109 51.7 87 47.0 

 

2.餐饮业营养干预的分析 

2.1餐厅从业人员营养知识知晓率的改变 

（1）服务人员营养知识知晓率的改变 见表 19 

干预餐厅的服务人员的营养知识知晓率均有了明显提高，干预前后比较、干预后与对照

餐厅比较差别均有统计学意义(P＜0.01)。对中国居民膳食指南和平衡膳食宝塔的知晓率，

以及知道含维生素 C最丰富的食物是蔬菜水果、含钙丰富的食物是奶类、食盐摄入过多与高

血压关系最密切这些知识的知晓率经过干预全部达到 100%，而且干预前没有人能正确说出

指南共几条，干预后有 26人正确说出指南共 10 条，干预前知道宝塔共 5层的有 2人，干预

后变为 27 人，前后差别均有统计学意义(P ＜0.01)。知道每人每天应该吃 300-500克蔬菜

的人群比例从 14.8%上升到 63.0%，知道每人每天应该吃 200-400克水果的人群比例从 3.7%

上升到 59.3%，知道每人每天应摄入食盐 6 克以下的人群比例从 11.1%上升到 96.3%，知道

每人每天应摄入烹调油 25-30 克的人群比例从 11.1%上升到 66.7%，前后差别均有统计学意

义(P <0.01)。经过干预，全部服务人员都能够做到主动了解合理膳食的营养知识，向顾客

介绍过菜品的营养特点并引导顾客选择健康营养菜品，说明服务人员营养知识水平上升的同

时，向顾客传播健康知识、引导他们科学点餐的能力也得到了提高。 

 

表 19 餐厅干预前后服务人员营养知识知晓率改变情况[% (n)] 

营养指标 
干预餐厅（n=27） 对照餐厅(n=35) 

干预前 干预后 干预前 干预后 

知道膳食指南 11.1（3） 100.0（27） 11.4（4） 11.4（4） 

知道膳食宝塔 7.4（2） 100.0（27） 11.4（4） 14.3（5） 

知道每人每日食盐推荐摄入量 11.1（3） 96.3（26） 11.4（4） 20.0（7） 

知道每人每日烹调用油量 11.1（3） 66.7（18） 11.4（4） 17.1（6） 
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（2）厨师营养知识知晓率的改变 见表 20 

干预餐厅的厨师的营养知识知晓率均有了明显提高，干预前后比较、干预后与对照餐厅

比较差别均有统计学意义(P<0.01)。对中国居民膳食指南和平衡膳食宝塔的知晓率，以及知

道含维生素 C最丰富的食物是蔬菜水果、含钙丰富的食物是奶类、食盐摄入过多与高血压关

系最密切这些知识的知晓率经过干预全部达到 100%，而且干预前没有人能正确说出指南和

宝塔的具体内容，干预后全部 21名厨师都能正确说出指南共 10条、宝塔共 5层，且能简单

描述具体内容。知道每人每天应该吃 300-500克蔬菜的人群比例从 23.8%上升到 95.2%，知

道每人每天应该吃 200-400克水果的人群比例从 9.5%上升到 81.0%，知道每人每天应摄入食

盐 6 克以下的人群比例从 19.0%上升到 95.2%，知道每人每天应摄入烹调油 25-30克的人群

比例从 4.8%上升到 81.0%，前后差别均有统计学意义(P<0.01)。经过干预，所有厨师都能够

做到主动了解合理膳食的营养知识，掌握低盐少油的烹调技巧，让厨师掌握了更多的营养知

识，并将它们运用到日常烹调过程中。 

表 20 餐厅干预前后厨师营养知识知晓率改变情况[% (n)] 

知道每人每日蔬菜推荐摄入量 14.8（4） 63.0（17） 17.1（6） 22.9（8） 

知道每人每日水果推荐摄入量 3.7（1） 59.3（16） 11.4（4） 5.7（2） 

知道膳食纤维有助通便 7.4（2） 92.6（25） 11.4（4） 11.4（4） 

知道蔬菜水果含 VC丰富 48.1（13） 100.0（27） 48.6（17） 51.4（18） 

知道奶类含钙丰富 63.0（17） 100.0（27） 60.0（21） 62.9（22） 

知道食盐过多与高血压有关 7.4（2） 100.0（27） 0.0（0） 2.9（1） 

应该了解合理膳食的营养知识 11.1（3） 100.0（27） 11.4（4） 14.3（5） 

曾经向顾客介绍过菜品的营养特点 63.0（17） 100.0（27） 48.6（17） 37.1（13） 

曾经引导过顾客选择健康营养菜品 59.3（16） 100.0（27） 51.4（18） 57.1（20） 

营养指标 
干预餐厅（n=21） 对照餐厅(n=20) 

干预前 干预后 干预前 干预后 

知道膳食指南  0.0（0） 100.0（21） 0.0（0） 0.0（0） 

知道膳食宝塔  0.0（0） 100.0（21） 0.0（0） 0.0（0） 

知道每人每日食盐推荐摄入量 19.0（4） 95.2（20） 5.0（1） 5.0（1） 

知道每人每日烹调用油量  4.8（1） 81.0（17） 5.0（1） 0.0（0） 

知道每人每日蔬菜推荐摄入量 23.8（5） 95.2（20） 10.0（2） 0.0（0） 

知道每人每日水果推荐摄入量 9.5（2） 81.0（17） 10.0（2） 0.0（0） 

知道膳食纤维有助通便 38.1（8） 100.0（21） 40.0（8） 35.0（7） 

知道蔬菜水果含 VC 丰富 33.3（7） 100.0（21） 25.0（5） 30.0（6） 

知道奶类含钙丰富 33.3（7） 100.0（21） 10.0（2） 10.0（2） 

知道食盐过多与高血压有关  47.6（10） 100.0（21） 45.0（9）  50.0（10） 
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2.2餐厅就餐人群合理膳食营养知识知晓率的改变 见表 21 

干预餐厅的就餐人群膳食主题的营养知识知晓率均有了明显提高，干预前后比较、干预

后与对照餐厅比较差别均有统计学意义(P<0.01)。尤其是对中国居民膳食指南和平衡膳食宝

塔的知晓率，分别从干预前的 4.5%、5.5%上升到 16.5%、20.0%，而且干预前正确说出指南

共 10 条的仅 1 人，干预后增加到 16 人，干预前知道宝塔共 5 层的有 5 人，干预后变为 25

人。知道每人每天应该吃 300-500 克蔬菜的人群比例从 28.5%上升到 55.0%，知道每人每天

应该吃 200-400 克水果的人群比例从 33.0%上升到 50.0%，知道每人每天应摄入食盐 6克以

下的人群比例从 36.0%上升到 59.0%，知道每人每天应摄入烹调油 25-30 克的人群比例从

24.0%上升到 55.5%，前后差别均有统计学意义(P<0.01)。认为饮食和慢性疾病关系密切的

人群比例从 77.0%上升到 84.5%。 

 

表 21餐厅就餐人群合理膳食营养知识知晓率改变情况[% (n)] 

 

2.3餐厅就餐人群点餐依据的改变 见表 22 

干预前，餐厅就餐人群点菜主要是依据菜品的口味，其次考虑菜品的质量和营养搭配，

经过干预，就餐人群点餐越来越多的依据菜品的营养搭配和健康作用，而不再过多看重菜品

的口味，干预餐厅人群点餐首选依据为菜品营养搭配的比例从 20.5%上升到 58.0%，首选依

据为菜品口味的人群比例从 60.0%下降到 24.0%，差别均有统计学意义(P <0.01)，对照餐厅

无变化，说明通过餐厅健康环境的影响、服务员的推荐等多种形式的引导和干预，就餐人群

的健康意识有了明显提高。 

 

表22 就餐人群到餐厅点餐依据的改变[% (n)] 

点餐依据 
干预组(n=200) 对照组(n=200) 

干预前 干预后 干预前 干预后 

菜品的口味 60.0（120） 24.0（48） 55.0（110） 47.5（95） 

菜品的价格 3.0（6） 2.5（5） 6.0（13） 6.0（13） 

菜品质量 16.5（33） 17.0（34） 18.5（37） 23.5（47） 

菜品的营养搭配及健康作用 20.5（41） 58.0（116） 20.5（41） 22.0（44） 

 

应该了解合理膳食的营养知识 33.3（7） 100.0（21） 10.0（2） 20.0（4） 

应该掌握低盐少油的烹调技巧 38.1（8） 100.0（21） 20.0（4） 15.0（3） 

以低盐少油作为烹调原则 19.0（4） 100.0（21） 30.0（6）  35.0（7） 

健康知识 

干预组(n=200) 对照组(n=200) 

干预前 
干预

后 

干预

前 
干预后 

知道中国居民膳食指南吗？ 4.5（9） 16.5（33） 5.0（10） 4.0（8） 

知道平衡膳食宝塔吗？ 5.5（11） 20.0（40） 6.0（12） 5.5（11） 

知道每人每天应摄多少食盐吗？ 36.0（72） 59.0（118） 24.0（48） 30.0（60） 

知道每人每天应摄多少蔬菜吗？ 28.5（57） 55.0（110） 29.0（58） 32.5（65） 

知道每人每天应摄多少水果吗？ 33.0（66） 50.0（100） 30.5（61） 35.5（71） 

知道每人每天应用多少烹调油吗？ 24.0（48） 55.5（111） 22.5（45） 20.5（41） 

认为饮食和慢性疾病关系密切吗？ 77.0（154） 84.5（169） 70.0（140） 74.0（148） 



                                                                                                    36 

2.4餐厅就餐人群合理膳食就餐行为的改变 

收集干预餐厅午晚餐就餐人群干预前后各 21份点菜单进行就餐行为变化的分析，结果如下： 

（1）餐厅就餐人群午晚餐点餐行为的改变 

餐厅就餐人群午餐点餐食物种类干预前后有一定的变化：点水果的菜单份数及比例有所

增加，从干预前 6份（28.6%）上升到干预后的 9份（42.9%）；点豆类的菜单份数及比例从

干预前 15份（71.4%）上升到干预后的 17份（81.0%）。晚餐点餐食物种类干预前后比较：

点谷薯类的菜单份数及比例有所增加，从干预前18份（85.7%）上升到干预后的19份（90.5%）；

肉禽类菜单份数及比例从干预前 21份（100.0%）下降到干预后 20份（95.2%）。 

（2）餐厅就餐人群午餐各类食物摄入量的改变 见表 23 

干预前，餐厅就餐人群午餐各类食物摄入量与推荐值比，谷薯类、水果类、奶类、豆类

的摄入量均低于膳食指南推荐量，蔬菜类、蛋类基本符合膳食指南推荐量，而肉禽类、盐类、

鱼虾类明显高于膳食指南推荐量。 

干预后，餐厅就餐人群午餐各类食物摄入量，豆类、水果类、蛋类、肉禽类有所增加：

其中豆类由干预前 15.9 克/餐/人增加到干预后的 20.5 克/餐/人；水果由干预前 3.00 克/

餐/人增加到干预后的 17.1克/餐/人，差异均有统计学意义，但都尚未达到《中国居民平衡

膳食宝塔》推荐摄入量的下限；盐的摄入在干预前后有所下降，盐由干预前的 3.1 克/餐/

人下降到 2.7克/餐/人，差异有统计学意义。 

 

表 23 餐厅就餐人群午餐各类食物摄入量的改变[M(Q25,Q75)] 

食物种类 

（克/餐/人） 

膳食指南参考值* 

午餐供能比（40%） 

 

干预前 干预后 Z值 P值 

谷薯类 100-160 46.9(33.3,92.7) 62.5(11.4,104.5) -0.23 0.817 

豆类 30-50 15.9(7.3,54.2) 20.5(13.3,60.0) -4.37 0.000* 

蔬菜类 120-200 175.1(106.8,207.2) 137.8(53.3,264.7) -1.46 0.144 

水果类 50-160 3.0(0.61,4.21) 17.1(1.3,50.0) -4.23 0.000* 

肉禽类 20-30 105.2(59.5,136.8) 137.8(62.7,194.0) -2.64 0.008* 

奶类 120 0.9(0.6,21. 7) 2.2(1.9,2.5) -0.32 0.751 

蛋类 10-20 10.4(4.6,28.7) 21.9(6.0,50.2) -3.18 0.001* 

鱼虾类 20-40 150.8(124.8,180.7) 151.6(56.3,200.3) -0.80 0.426 

食用油类 10-12 2.9(2.0,11.7) 7.6(1.6,21.3) -1.45 0.146 

盐类 2.4 3.1(2.1,3. 8) 2.8(1.8,3.3) -2.09 0.036* 

糖类 - 2.6(1.9,4.1) 2.8(0.8,5.6) -0.77 0.440 

 

（3）餐厅就餐人群晚餐各类食物摄入量的改变 见表 24 

干预前，餐厅就餐人群晚餐各类食物摄入量与推荐值比，奶类、食用油类食物的摄入量

均低于膳食指南推荐量，而蔬菜类、水果类、肉禽类、豆类、蛋类、鱼虾类、盐类摄入量明

显高于膳食指南推荐量。 

干预后，餐厅就餐人群晚餐各类食物摄入量，肉禽类、鱼虾类、食用油类和盐类有所下

降：肉禽类由干预前 138.6克/餐/人降低到干预后的 81.3克/餐/人；鱼虾类由干预前 136.4

克/餐/人降低到干预后的 85.9 克/餐/人；食用油类由干预前 6.3 克/餐/人降低到干预后的

3.3克/餐/人；盐类由干预前 4.0克/餐/人降低到干预后的 2.2克/餐/人，差异均有统计学

意义。 
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表 24 餐厅就餐人群晚餐各类食物摄入量的改变[M(Q25,Q75)] 

 

（4）餐厅就餐人群每餐营养素摄入量的改变 见表 25 

干预后总体的能量摄入由1047.6 kcal减少到891.3 kcal，总体的蛋白质摄入由76.2g

下降到 65.2g，总体的脂肪摄入由 39. 7g 下降到 32.7g，总体的胆固醇由 394.6mg 下降到

328.6mg，总体的碳水化合物摄入由 98.0g下降到 77.4g，总体钠摄入由 2178.0mg下降到 1569. 

6mg，总体硫胺素由 0.7mg增加到 0.8mg，总体烟酸摄入由 18.7mg增加到 17.5mg。 

干预后午餐的能量摄入由 885.3kcal 增加到 963.8kcal，午餐胆固醇由 376.5mg 下降

到 342.4mg，午餐膳食纤维(g)的摄入由 9.5g 增加到 12.9g，午餐硫胺素由 0.7mg 增加到

0.8mg，午餐核黄素 由 0.7mg增加到 0.9mg，午餐烟酸的摄入由 14.0增加到 17.4mg，午餐

总维生素 E由 12.4 mg 增加到 13.7mg。午餐磷摄入增加，由 777.5mg增加到 961.2mg，午餐

钾摄入增加，由 1372.0mg增加到 1639.0mg，午餐钠摄入减少，由 2043.1mg减少到 1741.5mg，

午餐铁摄入增加，由 25.9mg 增加到 29.7mg，午餐锌摄入增加，由 10.0mg 增加到 11.2mg，

午餐硒摄入增加，由 67.6μg增加到 77.9μg，午餐铜摄入增加，由 1.3mg 增加到 1.6mg，午

餐锰摄入增加，由 3.6mg增加到 4.0mg。 

干预后晚餐的能量摄入由 1129.4 kcal减少到 806.3kcal，晚餐蛋白质的摄入由 90.7g

下降到 52.4g，晚餐脂肪的摄入由 48.9g 下降到 31.4g，晚餐碳水化合物的摄入由 112.9g

下降到 73.0g，晚餐的胆固醇由 415.9mg 下降到 314.7mg。晚餐摄入钠减少，由 2559.4mg

下降到 1413.0mg，差异有统计学意义。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

食 物 种 类    

（ 克 /餐 /

人） 

膳食指南参

考值*晚餐

供 能 比

（30%） 

干预前 干预后 Z值 P值 

谷薯类 75-120 95.8(50.0,100.0) 100.0(20.0,166.7) -0.156 0.876 

蔬菜类 90-150 169.3(120.8,273.8) 102.7(79.2,197.7) -7.086 0.000* 

水果类 60-120 240.0(100.0,240.0) 163.6(83.3,232.6) -0.568 0.570 

肉禽类 15-22.5 138.6(125.6,196.4) 81.3(46.4,144.5) -7.710 0.000* 

奶类 90 1.1(0.9,1.1) 1.3(0.7,20.8) -2.004 0.045 

豆类 9-15 26.7(16.7,37.0) 25.0 (9.1,36.4) -2.826 0.005* 

蛋类 7.5-15 17.9(16.7,226.7) 34.7(11.2,46.9) -2.189 0.29 

鱼虾类 15-30 136.4(87.9,235.2) 85.9 (58.3,156.1) -4.587 0.000* 

食用油类 7.5-9 6.3(3.8,15.7) 3.3(2.01,11.7) -4.644 0.000* 

盐类 1.8 4.0(2.89,5.4) 2.2(2.0,2.6) -12.214 0.000* 

糖类 - 2.0(1.1,4.5) 2.0(4.6,1.4) -1.268 0.205 
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表 25 餐厅就餐人群每餐每人营养素摄入量的改变[M(Q25,Q75)] 

营养素名称 
干预前 干预后 

Z P 
午餐 晚餐 总体 午餐 晚餐 总体 

能量（kcal） 
885.3 

（627.9,1166.2） 

1129.4 

(960.5,1526.7) 

1047.6 

(773.3,1399.7) 

963.8 

(592.2,1417.7) 

806.3 

(575.2,1456.3) 

891.3 

(588.6,1427.3) 
-1.19 0.23 

蛋白质(g) 
68.8 

(51.0,81. 9) 

90.7 

(68.3,136.7) 

76.2 

（62.0,106.6） 

73.1 

(54.4,89.7) 

52.4 

(39.6,94.9) 

65.2 

(45.8,91.0) 
-1.96 0.05 

脂肪(g) 
35.7 

(20.1,50.5) 

48.9 

(30.1,69.2) 

39.7 

(25.4,68.1) 

39.7 

(24.2,60.4) 

31.3 

(18.3,60.2) 

32.7 

(22.0,60.2) 
-0.97 0.33 

碳水化合物(g) 
73.1 

(38.3,110.9) 

112.9 

(69.9,145.8) 

98.0 

(57.5,124.6) 

88.5 

(52.6,107.6) 

73.0 

(45.5,148.5) 

77.4 

(48.5,119.3) 
-0.99 0.32 

膳食纤维(g) 
9.5 

(5.2,22.2) 

16.7 

(5.8,27.5) 

13.3 

(5.2,26.0) 

12.9 

(5.4,32.2) 

9.8 

(3.4,25.2) 

11.3 

(4.6,29.5) 
-0.59 0.55 

胆固醇（mg） 
376.5 

(289.1,412. 6) 

415.9 

(299.8,738.1) 

394.6 

(289.2,470.4) 

342.4 

(279.9,568.0) 

314.7 

(138.5,501.9) 

328.6 

(232.0,536.5) 
-1.17 0.24 

维生素A(μgRE) 
224.5 

(160.9,466.9) 

320.0 

(159.6,659.5) 

267.10 

(162.22,492.82) 

173.6 

(128.0,535.8) 

127.7 

(71.0,387.0) 

145.5 

(103.6,412.1) 
-2.06 0.04* 

胡萝卜素（μg） 
833.8 

(687.7,1101.5) 

1114.6 

(330.3, 2694.7) 

906.0 

(450.9,1788.8) 

719.5 

(263.8,942.3) 

569.2 

(193.4,1530.4) 

603.6 

(262.7,945.4) 
-2.49 0.01* 

硫胺素（mg） 
0.7 

(0.4,0.8) 

0.8 

(0.6,1.1) 

0.7 

(0.5,1.0) 

0.8 

(0.6,1.6) 

0.8 

(0.3,1.5) 

0.8 

(0.4,1.5) 
-0.178 0.86 

核黄素（mg） 
0.7 

(0.6,0.9) 

1.1 

(0.6,1.4) 

0.9 

(0.6,1.2) 

0.9 

(0.6,1.2) 

0.7 

(0.5,1.2) 

0.8 

(0.5,1.2) 
-0.72 0.47 

烟酸（mg） 
14.0 

(12.2,20.8) 

20.4 

(18.5,32. 5) 

18.7 

(12.6,25.3) 

17.4 

(15.1,26.9) 

17.7 

(8.2,26.5) 

17.5 

(12.2,26.6) 
-0.63 0.53 

维生素 C(mg) 43.9 60.4 50.7 38.4 34.8 35.9 -1.86 0.06 
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(30.1,66.6) (34.3,80.4) (31.9,69.4) (23.0,72.4) (26.2,45.4) (25.3,54.8) 

总维生素 E（mg） 
12.4 

(8.6,23.1) 

19.0 

(12.1,25.4) 

15.5 

(10.5,24.8) 

13.7 

(8.4,30.2) 

10.7 

(6.7,22.5) 

11.5 

(7.3,24.7) 
-1.31 0.19 

α-维生素 E(mg) 
4.6 

(2.7,7.2) 

5.5 

(3.5,10.3) 

5.3 

(3.0,7.4) 

3.6 

(2.3,6.3) 

4.3 

(2.6,6.4) 

4.1 

(2.5,6.3) 
-1.36 0.17 

钙（mg） 
460.1 

(332.8,589.7) 

556.3 

(412.8,720.9) 

505.6 

(357.5,695.6) 

427.8 

(322.6,703.0) 

384.0 

(269.2,507.3) 

401.8 

(304.2,587.3) 
-2.08 0.04* 

磷（mg） 
777.5 

(561.1,986.5) 

1013.1 

(828.7,1562.8) 

923.6 

(675.5,1177.2) 

961.2 

(583.0,1347.3) 

715.8 

(467.9,1081.0) 

787.3 

(529.9,1208.4) 
-1.20 0.23 

钾（mg） 
1372.0 

(1171.0,1717.6) 

1631.0 

(1295.5, 3136.4) 

1532.3 

(1205.3,2148.1) 

1639.0 

(1164.3,2558.6) 

1390.9 

(797.7,1894.7) 

1483.3 

(1032.3,2130.3) 
-0.95 0.34 

钠（mg） 
2043.1 

(1419.1,2997.2) 

2559.4 

(1933.6,3856.1) 

2178.0 

(1619.9,3314.9) 

1741.5 

(1231.2,2192.9) 

1413.0 

(1159.0,1759.1) 

1569.6 

(1231.0,2044.5) 
-3.53 0.00* 

镁（mg） 
225.2 

(162.7,313.5) 

297.7 

(212.9,434.2) 

260.4 

(196.1,414.4) 

213.1 

(136.0,380.8) 

198.2 

(158.6,342.9) 

205.6 

(148.9,364.9) 
-1.50 0.13 

铁（mg） 
25.9 

(16.2,38.2) 

31.8 

(18.3,57.3) 

26.1 

(17.0,48.9) 

29.7 

(14.8,44.8) 

18.6 

(12.0,36.4) 

22.3 

(13.0,43.7) 
-1.29 0.20 

锌（mg） 
10.0 

(6.9,11.5) 

12.2 

(10.7,16.8) 

11.1 

(8.2,12.7) 

11.2 

(8.2,15.3) 

9.7 

(6.1,13.3) 

10.3 

(6.1,14.1) 
-0.99 0.32 

硒（μg） 
67.6 

(53.4,86.7) 

69.1 

(50.2,166.7) 

68.4 

(53.1,125.4) 

77.9 

(39.7,94.7) 

49.4 

(33.9,79.4) 

69.8 

(36.3,89.4) 
-1.63 0.10 

铜（mg） 
1.3 

(0.8,1.8) 

1.7 

(1.3,3.1) 

1.5 

(1.1,2.3) 

1.6 

(1.1,2.3) 

1.4 

(1.0,2.2) 

1.5 

(1.1,2.2) 
-0.55 0.59 

锰（mg） 
3.6 

(2.6,8.2) 

5.8 

(2.6,12.3) 

4.9 

(2.6,10.3) 

4.0 

(1.9,9.5) 

3.7 

(1.8,7.1) 

4.0 

(1.9,7.7) 
-1.32 0.19 
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2.5餐厅每月用盐油量的改变 见表 26 

根据餐厅管理人员对每月油盐用量的记录可以看出，随着干预工作的开展，尤其是对餐厅

从业人员合理膳食方面知识的培训，让餐厅工作人员的健康意识有了很大提高，逐渐开始有

意识的控制和减少油盐的使用量，结合每月客流量比较，餐厅每月用大豆油及食盐用量均出

现了逐渐减少的趋势。表明经过对餐厅内部从业人员尤其是厨师的知识培训和各种形式的干

预，他们已逐步在日常烹调中做到低盐少油，健康饮食。 

 

表 26 餐厅每月用盐油量的改变 

月份 大豆油（千克） 盐（千克） 客流量（人/月） 

1 1288 160.5 31106 

2 1251.2 158 29539 

3 1122.4 160 28412 

4 1140.8 160 28600 

5 975.2 155 29613 

6 883.2 152 28995 

7 828 147 29401 

8 736 148 30857 

 

2.6餐厅有益健康的菜品种类的变化  

经过干预，餐厅有益健康的菜品种类均有所增加，薯类菜品种类由 4 种增加到 5 种、蔬菜

类由 42钟增加到 49种、水果类由 2种增加到 6 种、豆类由 7种增加到 8种。 
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讨 论 

一、就餐行为及就餐模式 

调查结果显示在餐厅就餐者年龄分布以中青年居多，而这部分人群是主要的劳动力人群，

加强对中青年人群的营养教育和在外就餐的膳食指导非常重要；餐厅就餐者已不再仅限于男

性，随着现代生活节奏的加快，工作压力的加大，女性到餐厅就餐的情况也逐渐普遍；人们

去餐厅就餐时最喜欢去是中式餐厅，诸如麦当劳、肯德基等西式快餐店因色香味俱全而倍受

青少年的青睐，但同时也因膳食能量较高这无疑会增加青少年人群的超重肥胖的危险，因此

做好餐厅合理膳食知识的宣传，营造餐厅健康氛围，改善就餐者不良的饮食习惯和就餐行为

非常重要。 

到餐厅就餐的人群就餐类型多以散客和聚餐为主，自助较少。自助就餐的方式虽然不多

见，但也少数存在，自助餐因其自行方便、食物种类多样而选择的人逐渐增多，但通过这种

就餐方式很难控制好餐量疏不注意就会过量饮食而导致能量摄入过多，因此，就餐人群到餐

馆就餐时要特别注意自助这种就餐方式而带来的不合理膳食的就餐行为。 

人类选择和消费食物的行为直接影响着营养物质的获取，进而影响营养和健康状况。调查

显示天津居民大多是一日3餐，部分为1日2餐；城区居民1日2餐的比例高于农村，大多是不吃

早餐的缘故，因此应加强城区居民营养教育，鼓励人们每天食用早餐，养成一日3餐规律的进

餐习惯。 

天津居民 1 日 3 餐中不吃早餐的比例(7.4%)最高，且高于全国的平均比例（3.2%）
[7]
，城

区高于农村。早餐是一天中最重要的一餐
[17]

，是能量和营养素的重要来源，但早餐也是最容

易被忽视的一餐。不吃早餐时，能量和蛋白质摄入的不足不能从午餐和晚餐中得到充分补偿
[18]

，还容易发生维生素 A、维生素 B、铁、钙、镁、铜和锌等营养素的缺乏
[19]

，不吃早餐或早

餐营养不充足还会影响认知能力、学习、工作效率和身体耐力等
[20-22]

。不吃早餐的原因主要是

没有时间和早晨没有食欲，有的是为了减肥、控制体重，还有的认为早餐不重要
[23]

。应广泛

开展营养教育，使人们认识到早餐的重要性。 

天津居民每周 7天都在家就餐的比例（43.5%）最多，但低于全国的平均比例（90.6%）
[7]
。

男性经常会因工作忙碌、在外就餐应酬等不规律及不良生活方式而减少了在家就餐的机会，

因此男性每周 7 天都在家就餐的比例低于女性；儿童及老年人每周 7 天都在家就餐的比例较

高，而相对中青年人群每周 7 天都在家就餐的比例较低。天津居民在外就餐的比例达到 64.3%，

明显高于全国大城市 29.7%的平均水平 
[7]
；早、午餐在外就餐的比例明显高于晚餐，午餐在

外就餐的比例最高。中青年人在外就餐比例较高，而儿童、老年人较低。外出就餐多以朋友、

家人、同事一起的常见。随着社会的发展，生活水平的提高和现代都市生活节奏的加快，越

来越多的人经常选择在外就餐，在外就餐已经成为许多家庭饮食生活中的一个重要组成部分。

然而，在外就餐给人们带来方便的同时也产生许多问题，尤其是在餐馆就餐的就餐者膳食能

量摄入和膳食能量密度均显著高于在家就餐者
[24]

。在餐馆就餐因能量密度较高，可导致经常

或长期在外就餐者体脂含量增加
[25-26]

。而体脂增加已成为心脑血管疾病、非胰岛素依赖型糖尿

病、高血压和高血脂等慢性非传染性疾病的危险因素之一
[23]

。此外，许多餐馆的卫生条件不

合要求，在外就餐增加了疾病传播的机会。这提示有部分人群尤其在中青年人群中存在外就

餐的现象，应引起注意。 

天津居民早餐在外就餐的食物种类人群比例以蛋类最高，而午晚餐以蔬菜类最高，目前越

来越多的人都注意到蛋类的营养价值而在每天的早餐中食用，蛋类提供优质蛋白质，但其含

有较高的胆固醇而不宜摄入过多；蔬菜类因富含维生素、矿物质及膳食纤维而被大多数人午

晚餐在外就餐时所食用，这对控制能量摄入、保持健康体重、预防慢性病意义重大；但是我

们也发现早午晚餐在外就餐选择食物种类人群比例较低的现象：早餐为薯类、蔬菜、水果类，

午餐为薯类、水果类、奶类，晚餐为水果类、薯类、奶类，因此，在人群中要广泛宣传一日
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三餐食物种类的多样性和均衡性，在保证蛋白质、脂肪、碳水化合物的能量供应的基础上，

每餐都要注意增加富含膳食纤维、维生素、矿物质等微量元素食物种类的摄入，从而使食物

多样，营养均衡。 

天津居民早餐在外就餐的烹调方式以煮、蒸、煎的方式多见，各年龄组早餐在外就餐的烹

调方式略有不同：青少年及老年人群烹调方式以炸最多见，其次是煮、蒸、煎；青年及中年

人群以煮、蒸、煎的方式较多见；午晚餐在外就餐的烹调方式以炒、蒸、煮的方式多见，此

外煎、炸也是人群午晚餐在外就餐常见的烹调方式。煎、炸的烹调方式都会增加油脂的摄入，

尤其是炸的方式，因此，在人群中广泛宣传科学健康的烹调方式，减少油脂，清淡膳食，倡

导健康的生活方式，预防膳食相关的慢性疾病。 

二、餐饮业营养干预 

在外就餐是导致肥胖等主要慢性疾病的重要危险因素
[27-28]

，且餐饮业从业人员本身缺乏营

养知识及平衡膳食的相关技能，不能科学配餐和指导就餐者科学点餐，这也增加了在外就餐

者不良膳食行为的趋势及患慢性病的风险。研究表明，大多数就餐者在点餐时都会低估菜品

的热量及脂肪含量，特别是当餐厅推荐一些所谓的健康菜品时，他们更会忽略其中的热量
【29-30】

，

向就餐人群提供主要菜品的各类营养素含量，将会是减少肥胖及饮食相关慢性疾病的有效措

施
【31】

。本研究印制了各类食物的主要营养素含量宣传单页，让就餐人群能够清楚菜品的各类

主要营养成分，供他们点餐时参考。然而如果不加以解释和引导，就餐人群很难在有限的时

间里接受、正确使用这些信息，并真正做到科学点餐，鉴于以往的一些研究结果
【32-33】

，我们

对餐厅的管理人员、厨师、服务人员进行合理膳食方面的营养知识培训，重点强调与餐饮服

务相关的内容，如少盐弱油的烹调原则，增强餐厅内部从业人员营养知识水平，正确指导就

餐人群点餐。通过营养干预，餐厅服务人员和厨师营养知识知晓率均有大幅度提升，普遍对

膳食指南和膳食宝塔内容有了全面的了解，对营养与慢性病相关知识的认知也有很大提高，

并且在经过培训后，厨师认为掌握低盐少油的烹调技巧以及以低盐少油作为指导原则进行烹

调是必须要达到的目标，服务员也能够做到主动向顾客介绍菜品的营养特点，并引导顾客选

择健康营养菜品。 

同时通过利用餐厅大厅、走廊等就餐人群可及位置，设计并制作营养知识宣传折页、带有

营养宣传标语的杯垫、膳食指南及膳食宝塔内容的桌摆、张贴画及展架、营造餐厅良好的就

餐环境，广泛传播《中国居民膳食指南》和《中国居民平衡膳食宝塔》营养知识，合理引导

就餐人群科学选择健康营养菜品，改善其就餐模式及饮食习惯，促进其合理膳食的就餐行为，

经过干预，就餐人群膳食主题的营养知识知晓率均有了明显提高。 

本研究数据结果显示餐厅就餐人群的膳食结构不合理：每午餐谷薯类、水果类、奶类、豆

类的摄入量不足，而肉禽类、盐类、鱼虾类摄入量过多；每晚餐奶类摄入量不足，而肉禽类、

盐类、、鱼虾类、蛋类摄入量过多。通过干预，就餐人群每餐点餐行为改变，点水果类、豆类、

谷薯类菜单份数及比例增加，点肉禽类菜单份数及比例减少；餐厅就餐人群午餐中豆类、水

果类食物摄入量尽管尚未达到《中国居民平衡膳食宝塔》每午餐推荐量标准，但都明显增加，

食盐的摄入量有所下降并接近每午餐推荐量；晚餐中肉禽类、鱼虾类、食用油及食盐的摄入

量均有所下降。干预后能量及大部分营养素的摄入量与干预前比较尽管统计学上未出现差异，

但也出现了增加及减少的趋势：就餐人群总体能量摄入减少的同时，午餐能量摄入略有增加

而晚餐摄入能量减少，这种能量摄入模式更加有利于健康；蛋白质、脂肪、碳水化合物、胆

固醇的摄入总体上均有所下降，其他营养素在午餐的摄入基本呈现增加趋势，如：膳食纤维、

硫胺素、核黄素、烟酸、磷、钾、铁、铜、锰等，与此同时，钠的摄入在午餐、晚餐以及总

体均有所减少。说明通过对餐饮业开展营养干预，就餐人群的营养知识水平提高的同时，在

外就餐合理膳食就餐行为逐渐形成，膳食结构得到改善，相信随着干预时间的延长就餐人群

膳食结构会逐渐趋于平衡，效果会越来越明显。需要注意的是，干预前后午晚餐中蛋类、肉



                                                                                                    44 

禽类、鱼虾类食物摄入量均明显超过每餐推荐摄入量，这些动物性食物是人类蛋白质、脂类、

脂溶性维生素和矿物质的良好来源，是平衡膳食的重要组成部分。但动物性食物一般都含有

一定量的饱和脂肪和胆固醇，摄入过多可能增加患心血管病的危险性。因此，在外就餐时应

该特别注意动物性食物的摄入要适量。 

干预后餐厅主要菜品种类也发生了变化，有益于健康的菜品种类如薯类、蔬菜、水果、

豆类均有所增加，为就餐人群提供了更多健康菜品的选择，帮助顾客更好地实践食物多样的

原则，这将促进餐饮企业从制作有益健康的菜品、营造良好的就餐环境、传播正确的营养知

识、合理引导消费者点餐等多方面入手，为在外就餐的人群健康服务。 

总之，该项目的完成，分析和掌握了天津人群在外就餐行为现状，了解了天津餐饮业就

餐模式；并针对餐饮业开展以《中国居民膳食指南》和《中国居民平衡膳食宝塔》为主题内

容多种形式综合的营养干预方式：针对餐厅从业人员开展营养宣教和培训，通过餐厅内部装

饰的环境建设营造餐厅营养健康的环境氛围；对各类常见食物的营养素进行测算标识，印制

成宣传单页，向就餐人员宣传基本的营养常识，促进其合理膳食的就餐行为；并联合主流报

社媒体广泛宣传合理膳食的营养知识，树立餐饮业健康美食的口碑和形象。经过干预，取得

了良好的效果，探索出科学高效的适合餐饮业的营养干预模式，改善了在外就餐人群的不良

膳食行为。 

小 结 

该项目的完成，分析和掌握了天津人群在外就餐行为现状，了解了天津餐饮业就餐模式，

并针对餐饮业开展综合的营养干预方式，探索科学高效的适合餐饮业的营养干预模式，改善

了在外就餐人群的不良膳食行为。 

经过干预，餐饮业从业人员获得了合理膳食的营养知识，营养知识水平有了明显的提高，

为就餐人群提供合理点餐的正确指导；厨师掌握了少盐弱油的烹调原则，改善了烹调习惯；

同时，就餐人群获得了营养知识的认知，自主选择科学健康的营养菜品，促进了就餐人群合

理膳食的就餐行为，就餐人群膳食结构得到了明显改善，取得了良好的效果。 

针对天津居民在外就餐现象明显的问题，引导人们合理、适当地选择食物，科学用餐，

初步提出适合天津居民的在外就餐建议：1.食物多样，合理选择三餐的食物种类，三餐中注

意增加薯类、蔬菜、水果类、奶类的摄入，适量摄入动物性食物，保证营养均衡；2.选择科

学健康的烹调方式，尽量避免选择煎炸的烹调方式，减少油脂，清淡膳食；3.餐厅尽量增加

蔬菜、水果类有益健康的菜品种类，并向就餐人群提供每份菜品的能量及营养素的标识供消

费者科学选餐 4.选择自助餐时要注意控制好餐量。 
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附件 

一、环境布置 

 

 

                                   大厅宣传展牌 

 

楼道宣传展牌 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

             顾客观看展牌                  顾客使用 BMI 模型 
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入口处宣传展架       宣传材料取阅架       宣传杯垫    

 

宣传桌摆                 顾客观看宣传桌摆 

二、营养素含量测算 
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各类食物营养素含量宣传页    顾客点餐时参考食物营养素含量 

三、从业人员培训 

 

 

四、基线调查和终末调查 

基线调查： 

                            就餐人群营养知识调查   

   终末调查： 
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餐厅从业人员营养知识调查        就餐人群营养知识调查 

五、点菜单及问卷 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

就餐者点菜单 

就餐模式调查问卷             餐厅从业人员、就餐者调查问卷 
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