
生活方式调查 

1. 您会使用娱乐性药品，例如大麻，吗？

£ 不会

£ 会, 频率是?____________________

2. 您抽烟吗？

£ 我从没抽过烟

£ 我没有经常抽烟

£ 我以前抽，但我戒掉了

£ 我几乎不抽烟

£ 我每天抽烟，我平均一天抽________根 

3. 您抽电子烟吗？

£ 我从没抽过电子烟

£ 我没有经常抽电子烟

£ 我以前抽电子烟，但我戒掉了

£ 我几乎不抽电子烟

£ 我每天抽电子烟

4. 您的受教育程度？

£ 小学

£ 职业学校

£ 中学

£ 大学

£ 硕士及以上

5. 您的工作职位: _________________________

6. 您的工作会让您接触任何危险物质、或对您有健康危害吗？

£ 烟
£ 医疗器械

£ 铅
£ 石棉

£ 我的工作非常费体力／让人产生很多汗／让人容易缺水

£ 其他

£ 以上均没有

7. 您进行日常体育锻炼的强度是?

£ 我读书、看电视以及做一些不费力的家务

£ 我步行、骑单车，或者做其他包括：行走、打猎以及轻量级的园艺工作，频率是
每周数天 

£ 我每周都做数小时的体育锻炼，包括慢跑、滑冰、举重、健美操、游泳、球类运

动或者繁重的园艺工作 

£ 我每周数天都进行竞技性体育训练 

Contains questions 30-36 from full survey




