癌症风险评估问卷填写说明

封面、受访编号和个人信息

根据项目技术方案要求为16位阿拉伯数字，请根据编码要求准确填写，每个受访编号只能进行一次录入。

个人信息请如实填写，其中出生年月日为阳历，联系电话可以在手机和固话中二选一。

社区可同步进行“HBsAg”、Hp和FIT检测，检测结果出来后填写在问卷中。 

A、一般情况

A1-A3、身高（脱鞋）、体重、腰围填写单位为“厘米/cm”、“公斤/kg”、“厘米/cm”，数值以受访者最近测量值为准。除“体重”可保留到小数点后1位外，“身高”和“腰围”需为整数。

A4、本题为单选题，文化程度以被评估人最高学历为准。

A5、本题为单选题，依据被评估人目前的婚姻状况进行填写。

A6、本题为单选题，职业填选为被评估人目前从事职业或退休前从事的职业。

A7、本题为单选题，这里的有害物质职业接触是指劳动者在职业活动过程中长期反复接触的有害物质。

A7.1、本题为多选题，选项可同时选择。

B、饮食习惯

B1、本题为单选题，主要询问在过去一年里个人饮食习惯。每周七天，大概多久食用一次新鲜蔬菜（多指绿叶植物和菌类，除外土豆、红薯等淀粉类）。每周摄入量占比：指每周食用该类食物的重量在全部饮食中所占的百分比；可由问卷询问人员根据被评估人所述情况填写，所有食物重量均根据其未烹饪（新鲜水果为未去皮）时的重量计算。

B2、本题为单选题，依照目前被评估人平时的对于新鲜水果的摄入情况酌情填写。新鲜水果重量均根据其未去皮时的重量计算。

B3、本题为单选题，依照目前被评估人对动物性食物（新鲜肉类、水产、蛋类及制品和奶制品如鲜奶、酸奶、奶酪等）的摄入情况酌情填写。

B4、本题为单选题，依照目前被评估人对豆类食物（豆类及豆制品）的摄入情况酌情填写。

B5、本题为单选题，依照目前被评估人对大蒜的摄入情况酌情填写。

B6、本题为单选题，依照目前被评估人高盐食物口味的情况酌情填写。询问人可根据询问被评估人与其朋友或同事相比，所喜欢的口味很清淡、口味不咸不淡或口味偏咸酌情填写；另外，可根据被评估人家中用于做菜的调味品（食盐、酱油等）使用期判断填写，如一袋500克食盐按照每日每人6克，每人可使用约84天，如以家庭为单位，请工作人员计算后酌情填写。

B7、本题为单选题，依照目前被评估人对腌制蔬菜的摄入情况酌情填写。

B8、本题为单选题，依照目前被评估人对加工肉类（肉类制品、家禽类制品等）的摄入情况酌情填写。

B9、本题为单选题，依照目前被评估人对油炸食品的摄入情况酌情填写。

B10、本题为单选题，依照目前被评估人对烫热食物喜好的情况酌情填写。以60℃为分界点。

C、生活环境、方式和习惯

C1.1、本题为单选题，厨房油烟暴露情况指日常做饭时产生的油烟或燃料燃烧时的烟雾。询问员可从被评估人家中是否所有的炉灶都有烟囱或排烟装置及装置功率，使用的锅是否产生油烟等来询问填写。

C1.2、本题为填空题，请根据实际情况填写。如果不做饭，填写00，00。

C1.3、本题为填空题，请根据实际情况填写。

C2.1、本题为单选题，每天吸一支以上并连续或累计6个月以上者定义为吸烟（包括过滤嘴香烟、无滤嘴香烟、手卷烟、旱烟、烟斗和水烟）。

C2.2、本题为填空题，请根据实际情况填写。

C2.3、本题为填空题，请根据实际情况填写。

C2.4、本题为填空题，请根据实际情况填写。

C2.5、本题为填空题，请根据实际情况填写。

C2.6、本题为单选题，请根据实际情况填写。

C2.7、本题为单选题，请根据实际情况填写。

C3.1、本题为单选题，请根据实际情况填写。

C3.2、本题为单选题，首先询问研究对象是否饮酒，如果饮酒，询问饮酒的类型（啤酒、白酒、葡萄酒/黄酒和米酒），然后根据实际情况完成问题。每天喝多少：指的是喝酒的数量，每空填写一个数字，实际数字前的空格用“0”补齐。

C4.1、本题为单选题，体育锻炼指在业余时间，进行的诸如太极拳/气功/散步、长跑/健美操、球类运动（篮球、乒乓球、羽毛球等）、快走/扭秧歌、游泳和其它（如爬山、跳绳、踢毽子）等体育锻炼。          

D、既往史

D1、 本题为单选题，请根据实际情况填写。

D2.1、本题为单选题，请根据实际情况填写。

D2.2、本题为填空题，请根据实际情况填写。

D2.3、本题为单选题，请根据实际情况填写。

D3.1、本题为单选题，请根据实际情况填写。

D3.2、本题为填空题，请根据实际情况填写。

D3.3、本题为单选题，请根据实际情况填写。

D4.1、本题为单选题，请根据实际情况填写。

D4.2、本题为填空题，请根据实际情况填写。

D5.1、本题为单选题，请根据实际情况填写。

D5.2、本题为填空题，请根据实际情况填写。

D5.3、本题为单选题，请根据实际情况填写。

D6.1、本题为单选题，请根据实际情况填写。

D6.2、本题为填空题，请根据实际情况填写。

E、恶性肿瘤家族史

E1、本题为单选题，请根据实际情况填写。

E1.1、本题为填空题，亲属中若有曾患恶性肿瘤（癌症）者，应逐一填入此表。亲属关系一栏，根据实际情况填选，请认真选择亲属代码填写，可多选，但不可写文字。年龄：应尽可能填写诊断时的年龄。肿瘤名称：应尽可能填写恶性肿瘤的详细原发部位（问卷录入系统中已根据ICD-10做了详细分类）。 

恶性肿瘤的详细原发部位（ICD-10）：
唇 C00、舌 C01-C02、口 C03-C06、唾液腺  C07-C08、扁桃腺 C09、其他的口咽 C10、鼻咽 C11、喉咽 C12-C13、咽，部位不明
C14、食管 C15、胃 C16、小肠 C17、结肠 C18、直肠 C19-C20、肛门 C21、肝脏 C22、胆囊及其他 C23-C24、胰腺 C25、鼻，鼻窦及其他 C30-C31、喉 C32、气管，支气管，肺 C33-C34、其他的胸腔器官 C37-C38、骨 C40-C41、皮肤的黑色素瘤 C43、其他的皮肤 C44、间皮瘤 C45、卡波氏肉瘤 C46、周围神经，其它结缔组织、软组织 C47-C49、乳房 C50、外阴 C51、阴道 C52、子宫颈 C53、子宫体 C54、子宫，部位不明 C55、卵巢 C56、其他的女性生殖器 C57、胎盘 C58、阴茎 C60、前列腺 C61、睾丸 C62、其他的男性生殖器 C63、肾 C64、肾盂 C65、输尿管 C66、膀胱 C67、其他的泌尿器官
C68、眼 C69、脑，神经系统 C70-C72、甲状腺 C73、肾上腺 C74、其他的内分泌腺 C75、霍奇金病 C81、非霍奇金淋巴瘤 C82-C85；C96、免疫增生性疾病 C88、多发性骨髓瘤 C90、淋巴样白血病C91、髓样白血病 C92-C94、白血病，未特指 C95、其他的或未指明部位的 OU

W、女性生理和生育（仅女性受访者填写）

W1、依据被评估人实际情况填写，年龄为周岁。

W2、本题为单选题。

W2.1、本题为填空题。

W3、本题为单选题，依据被评估人目前状况填写。

W3.1、依据被评估人实际情况填写。

W4、本题为单选题，活产史的分娩情况包括自然分娩和剖腹产。

W4.1、依据被评估人实际情况填写，年龄为周岁。

W5、本题为单选题，依据被评估人实际情况填写。

W5.1、依据被评估人实际情况填写，以累计哺乳月数计算。

W6、“乳腺良性疾病”主要包括乳腺增生、结节、导管扩张、良性纤维瘤、感染等乳腺部位的良性疾病。

W7-9、乳腺癌及卵巢癌家族史，根据实际情况填选。

调查问卷填写、录入及质控注意事项
1、调查表中的每一个项目，严格按照编码说明进行调查和填写。填写内容统一使用正楷汉字填写，避免使用草写、简写代替。

2、每天完成的调查表，要求在调查现场完成表格的初步审核，主要检查基本信息是否完整，补充不应有的空项、漏项，初步检查有无明显的填写错误或逻辑错误。

3、每天完成的调查表，要求随机抽取2%进行复查，复查后各项目的符合率不得低于90%。

4、设立调查质控员，负责该组的问卷评估质控工作。

5、数据要求两遍录入，然后以原始调查表为标准，校对两遍录入的资料，整理成最终数据库。
