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特勤疗养营养管理系统对特勤疗养员膳食营养干预的效果分析

董晓敏１，蔡　缨２，武彩莲２

　　［摘要］　目的　应用“特勤疗养营养管理系统”对特勤疗养员进行膳食营养干预，以期建立有效的特勤疗养膳食营养管
理模式。方法　按整群抽样方法抽取南京军区杭州疗养院海勤疗养区１８０名特勤疗养员进行膳食调查，了解当前特勤疗养员
存在的膳食营养问题，应用“特勤疗养营养管理系统”进行膳食营养干预，再次选择一定的样本量进行膳食调查，比较干预后

特勤疗养员膳食营养状况的改善情况。结果　与干预前相比，除水果外，各类食物的剩余率较干预前减少，其中粮食、畜肉、
禽肉、禽蛋、鱼虾类、牛奶、蔗糖、植物油、蔬菜、干菜类的剩余率减少明显（Ｐ＜０．０５）；不合理膳食结构改善明显，三大产能营养
素供能比例基本符合军标要求；烹调油摄入量为６５．１ｇ／ｄ，胆固醇摄入量为７９２．４ｍｇ／ｄ，基本满足军标要求；除维生素Ａ外，其余
各营养素的摄入量均已达标或超标，其中维生素Ａ、维生素Ｂ１、维生素Ｂ２、维生素Ｃ和钙的摄入量增加明显（Ｐ＜０．０５）。结论　
“特勤疗养营养管理系统”的应用能有效提高营养师配餐水平、降低食物剩余率，并改善特勤疗养员饮食行为及膳食营养状况。
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　　营养保障是特勤疗养不可或缺的重要组成部
分，营养管理工作的成效直接关系到特勤疗养员的

营养与健康状况。从以往的文献来看，有关特勤人

员膳食营养状况的调查较多，而干预方面的研究很

少，对存在的膳食营养问题并没有行之有效的干预

措施。为此，近年来，我院自行研发应用了“特勤疗

养营养管理系统”，对特勤疗养员膳食营养干预取

得了较好效果。该系统是一套针对不同兵种、不同

作业特点特勤疗养员进行全方位营养健康管理的软

件系统，具有团队管理、营养配餐、营养评价、健康管
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理、健康档案、查询统计等功能，通过该系统能够完

善特勤疗养营养管理体系，提高营养配餐及健康管

理的质量和效率，为特勤疗养员提供更加科学、优质

的营养健康服务。现将系统应用及营养干预效果报

告如下。

１　调查对象与方法

１．１　调查对象与时间　对南京军区杭州疗养院海
勤疗养区特勤人员进行２次膳食调查，第一次受调
查人员１８０例（每餐和每天就餐人员不固定），均为
男性，年龄（３０．８±７．７）岁；第二次调查人员１５６例
（每餐和每天就餐人员不固定），均为男性，年龄为

（３２．１±９．２）岁。受调查人员类别包括了飞行员、
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水面舰艇艇员、核潜艇艇员、潜水员等，涵盖了目前

特勤人员的主要类别，第一次调查时间为２０１３年９
月，第二次调查时间为２０１３年１１月。
１．２　膳食调查方法　膳食调查方法采用称重法进
行膳食调查，食物重量精确到１０ｇ，连续调查３ｄ［１］。
数据录入本科室自行设计开发的“特勤疗养营养管

理系统”，该软件数据库采用中国疾病预防控制中

心营养与食品安全所编制的《中国食物成分表

２００４》［２］。根据 ＧＪＢ８６２Ｂ２０１０《军人食物定量》三
类灶供给标准［３］和 ＧＪＢ８２３Ａ１９９８《军人营养素供
给量》中陆勤轻度劳动膳食能量、蛋白质、脂肪供给

标准，特勤膳食维生素和矿物质供给标准评价膳食

质量［４］。

１．３　统计学处理　使用ＳＰＳＳ１１．５软件，两次膳食
调查定量数据以均数±标准差（ｘ±ｓ）表示，组间比
较采用ｔ检验；定性数据以率（％）表示，组间比较采
用χ２检验。Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　果

２．１　特勤疗养员每日人均各类食物剩余率　由表
１可见，干预前各类食物均有不同程度的剩余，其中
畜肉的剩余率高达６９．１％。与干预前调查结果相
比，干预后除水果外，各类食物的剩余率较干预前减

少，减少幅度在１１．８％ ～４４．２％。与干预前相比，
粮食、畜肉、禽肉、禽蛋、鱼虾类、牛奶、蔗糖、植物油、

蔬菜、干菜类的剩余率均明显减少（Ｐ＜０．０５）。
２．２　特勤疗养员每日人均摄入的食物品种与数量
由表２可见，干预前水果摄入接近军标，植物油摄入
量为１３０．４ｇ／ｄ，远超军标要求的７０ｇ／ｄ。其余种类

摄入均未达军标要求。干预后粮食、蔬菜、水果的摄

入已达军标，植物油摄入量为６５．１ｇ／ｄ，基本满足军
标要求，其余各类食物摄入均未达军标。与干预前

调查结果相比，干预后摄入的食物中，畜肉、禽肉、禽

蛋、植物油的摄入量较干预前减少，减少幅度在

１７０％～９３．３％，其中畜肉、植物油的摄入量与干预
前相比，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；粮食、鱼虾
类、牛奶、大豆、蔗糖、蔬菜、水果、食用菌（干）、干菜

类的摄入量较干预前增加，增加幅度在 １．６％ ～
６９４％，其中粮食、牛奶、蔗糖、蔬菜、水果、食用菌
（干）、干菜类的摄入量与干预前相比，差异有统计

学意义（Ｐ＜０．０５）。
２．３　特勤疗养员每日人均能量和各种营养素摄入
量　由表３可见，干预前达标或超标的营养素包括
能量、蛋白质、维生素ＰＰ、维生素Ｃ、维生素Ｅ、铁、锌
和硒，维生素 Ａ、维生素 Ｂ１、维生素 Ｂ２和钙的摄入
量均未达到军标要求。干预后除维生素 Ａ外，其余
各营养素的摄入量均已达标或超标。与干预前比

较，摄入量增加的营养素有维生素 Ａ、维生素 Ｂ１、维
生素 Ｂ２、维生素 ＰＰ、维生素 Ｃ和钙，增加幅度在
４６％～６８．０％，其中维生素 Ａ、维生素 Ｂ１、维生素
Ｂ２、维生素Ｃ和钙的摄入量与干预前相比，差异有
统计学意义（Ｐ＜０．０５）；其余营养素的摄入量均减
少，减少幅度在５．０％ ～５０．６％，其中能量、铁的摄
入量与干预前相比，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。
干预前胆固醇摄入量１５２６．０ｍｇ，远超推荐量，干预
后胆固醇摄入量降为７９２．４ｍｇ，符合军标要求，干
预前后胆固醇摄入量比较差异有统计学意义（Ｐ＜
０．０１）。

表１　特勤疗养员每日人均各类食物剩余情况

品种
干预前（ｘ±ｓ）

准备量（ｇ） 剩余量（ｇ） 剩余率（％）
干预后（ｘ±ｓ）

准备量（ｇ） 剩余量（ｇ） 剩余率（％）
变化率（％）

粮食 ５８５．６±２１．６ １３９．４±１６．５ ２３．８±２．０ ５８０．３±６．２ ５７．１±６．５ ９．８±１．０ －１４．０
畜肉 ４０１．１±２１．７ ２３４．５±２０．９ ５８．４±３．１ １５３．２±２０．４ ５８．０±１３．７ ３７．５±４．２ －２０．９
禽肉 ３６９．９±２５．０ ２５６．０±３０．０ ６９．１±４．４ １５０．９±１８．７ ６０．８±１３．３ ４０．１±４．２ －２９．０
禽蛋 １７８．５±２４．９ ９０．３±１９．３ ５０．５±７．２ １００．６±２０．１ ４０．０±１８．１ ３８．７±１１．０△ －１１．８
鱼虾类 ２０３．１±１６．４ ９２．０±１８．６ ４５．０±５．３ １５３．９±１３．６ ３８．９±１４．９ ２５．３±３．７△ －１９．７
牛奶 ２３１．０±２２．８ ６７．５±１５．６ ２９．０±４．７ ２８３．４±１５．２ ２９．８±８．５ １０．４±２．６△ －１８．６
大豆 １２１．３±１９．５ ６４．７±１５．２ ５３．１±７．５ １０４．５±１７．４ ３８．２±１９．１ ３５．４±１１．６ －１７．７
蔗糖 １５．８±１．６ ７．１±２．０ ４４．６±９．０ ２０．１±１４．２ ４．７±１．９ ２３．１±８．３△ －２１．５
植物油 ３２１．６±１８．８ １９１．２±１５．４ ５９．４±１．３ １０２．４±１１．７ ３７．３±１１．１ ３６．０±７．３△ －２３．４
蔬菜 １３１８．１±２０４．１ ７１９．７±１５１．０ ５４．４±４．２ ９１３．６±７５．８ ９３．２±１５．５ １０．２±１．０ －４４．２
水果 ２７８．３±２０．４ ３．０±２．６ １．１±０．８ ３３３．２±３０．３ １２．５±２．３ ３．７±０．５ ＋２．６
食用菌（干） ５．６±２．３ ３．６±０．８ ６７．４±１２．５ １９．７±５．３ ７．３±５．６ ３３．９±１８．４ －３３．５
干菜类 ３０．２±８．３ １８．２±６．７ ５９．６±８．３ ２５．６±４．５ ５．１±１．１ １８．７±２．１△ －４０．９

　注：变化率＝干预后剩余率－干预前剩余率；干预后剩余率与干预前比较，△Ｐ＜０．０５，Ｐ＜０．０１
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表２　特勤疗养员每日人均摄入的食物品种与数量

品种
干预前（ｘ±ｓ）

摄入量（ｇ） 达标（％）
干预后（ｘ±ｓ）

摄入量（ｇ） 达标（％）
变化率（％）

粮食 ４４６．２±１３．９ ８９．２±２．８ ５２３．２±１７．８ １０４．７±０．６△ ＋１５．５
畜肉 １６６．６±１１．８ ８３．３±５．９ ９５．２±６．９ ４７．６±３．４△ －３５．７
禽肉 １１３．９±１２．９ ８１．４±９．２ ９０．１±８．０ ６４．４±５．７ －１７．０
禽蛋 ８８．２±１７．２ ８８．２±１７．２ ６０．６±７．５ ６０．６±７．５ －２７．６
鱼虾类 １１１．１±２．４ ４６．３±１．０ １１５．０±１２．０ ４７．９±５．０ ＋１．６
牛奶 １６３．５±１２．４ ５４．５±４．２ ２５３．６±１０．３ ８４．５±３．４ ＋３０．０
大豆 ５６．６±１０．６ ７０．８±１３．２ ６６．３±５．２ ８２．９±６．５ ＋１２．１
蔗糖 ８．７±１．２ ２９．０±４．１ １５．４±３．９ ５１．３±３．９△ ＋２２．３
植物油 １３０．４±３．４ １８６．３±４．９ ６５．１±６．５ ９３．０±９．３ －９３．３
蔬菜 ５９８．４±７８．４ ７９．８±１０．５ ８２０．４±６２．１ １０９．４±８．３△ ＋２９．６
水果 ２７５．３±１８．０ ９１．８±６．０ ３２０．７±２８．６ １０６．９±９．６△ ＋１５．１
食用菌（干） ２．０±１．６ １３．３±１０．５ １２．４±０．５ ８２．７±３．６△ ＋６９．４
干菜类 １２．０±２．７ ４８．０±１０．８ ２０．５±３．５ ８２．０±１４．１ ＋３４．０

　注：变化率＝干预后达标率－干预前达标率；干预后达标率与干预前比较，△Ｐ＜０．０５，Ｐ＜０．０１

表３　特勤疗养员每日人均能量和各种营养素摄入量

能量及营养素
干预前（ｘ±ｓ）

摄入量（ｇ） 达标（％）
干预后（ｘ±ｓ）

摄入量（ｇ） 达标（％）
变化率（％）

能量（ＭＪ） １４．０±１．１ １１９．７±９．７ １１．７±１．３ １００．０±１０．９ －１９．７
蛋白质（ｇ） １１３．３±１８．３ １２５．９±２０．３ １０８．７±１６．４ １２０．８±１８．２ －５．１
维生素Ａ（μｇＲＥ） ８０９．６±６７．２ ４２．１±３．５ １４２９．８±１２４．４ ７４．５±６．５ ＋３２．４
维生素Ｂ１（ｍｇ） １．１±０．３ ４４．０±１０．６ ２．８±０．２ １１２．０±８．０ ＋６８．０
维生素Ｂ２（ｍｇ） １．６±０．２ ６６．６±７．２ ２．２±０．１ ９１．７±４．２ ＋２５．１
维生素ＰＰ（ｍｇ） ２５．１±２．７ １０４．６±１１．５ ２６．２±３．６ １０９．２±１４．８ ＋４．６
维生素Ｃ（ｍｇ） ２３４．８±２５．２ １８０．６±１９．４ ２６５．２±２４．１ ２０４．０±１８．５△ ＋２３．４
维生素Ｅ（ｍｇ） ５１．０±１９．１ １７０．０±６３．８ ４３．１±１１．２ １４３．７±３７．３ －２６．３
钙（ｍｇ） ５８８．９±２２．１ ７１．８±２．７ ９５９．９±１０１．６ １１７．１±１２．４△ ＋４５．３
铁（ｍｇ） ３８．４±２．４ ２４０．０±１５．３ ３０．３±１．０ １８９．４±６．０△ －５０．６
锌（ｍｇ） １７．４±２．７ １０８．８±１７．０ １６．２±２．７ １０１．３±１７．０ －７．５
硒（μｇ） ７２．９±１１．２ １４５．８±２２．４ ６８．９±１５．１ １３７．８±３０．３ －８．０
胆固醇（ｍｇ） １５２６．０±１００．１ １９０．７±１２．５ ７９２．４±２１．１ ９８．０±２．７ －９２．７

　注：变化率＝干预后达标率－干预前达标率；干预后达标率与干预前比较，△Ｐ＜０．０５，Ｐ＜０．０１

２．４　特勤疗养员能量的营养素来源　由表４可见，
干预前脂肪供能比例远高于军标要求的３０％上限，
碳水化合物供能比例远低于军标要求的５５％下限，
蛋白质供能比例尚可。与干预前调查结果相比，三

大产能营养素的供能比基本符合军标规定，差异有

统计学意义（Ｐ＜０．０５）。

表４　特勤疗养员能量的营养素供能比例（％）

营养素 干预前（ｘ±ｓ） 干预后（ｘ±ｓ） 军标

蛋白质 １３．６±１．３ １６．０±１．５△ １２～１５
脂肪 ５３．４±２．５ ３０．９±２．５ ２０～３０
碳水化合物 ３３．０±１．２ ５３．２±２．２ ５５～６５

　注：干预后供能比例与干预前比较，△Ｐ＜０．０５，Ｐ＜０．０１

３　讨　论

　　特勤人员是我军取得未来高技术战争胜利的一
支重要军事力量。然而大量调查资料表明，目前特

勤人员的膳食营养状况不容乐观，特勤人员膳食结

构不合理，总脂肪的摄入逐年递增，高蛋白、高脂肪、

低碳水化合物的饮食模式促进了超重和肥胖的发

生［５６］。与之相对应，与营养健康密切相关的高脂血

症、脂肪肝、高血压等慢性非传染性疾病的发病率逐

年攀升［７８］。郑阁萍等［９］研究发现，特勤疗养员高

尿酸血症患病率明显高于普通人群，究其原因，很重

要的一点就是特勤人员的不良饮食习惯（喜好餐间

斗酒，喜食高嘌呤食物如动物内脏、海鲜等）。本文
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结果也显示，特勤人员疗养期间的膳食供应及营养

状况同样存在不合理及需要改进的地方，具体表现

为脂肪供能比例远高于军标，碳水化合物供能比例

远低于军标要求，烹调油及胆固醇摄入量过高，维生

素Ａ、维生素 Ｂ１、维生素 Ｂ２和钙的摄入明显不足，
另外，食物剩余率较高，浪费严重。

　　营养保障是特勤疗养的重要组成部分，科学合
理的膳食营养不仅有利于特勤人员体质的恢复，而

且对其他康复措施可起到辅助和协同的作用［１０］。

特勤疗养营养管理是一个综合管理过程，涉及人员

管理、营养专业、食品卫生、食堂运作、行政管理、经

济管理等多学科知识与运作。传统的管理内容不完

善且多为手工操作，费时费力、容易出错且查对困

难。随着特勤疗养营养管理工作的日益繁重，传统

的管理方式已难以满足其实际需要。近年来，卫生

系统管理信息化程度的不断提高，疗养院的信息化

建设也取得了长足的进步［１１］，但在特勤疗养营养管

理方面，还未真正实现网络化、无纸化。由于不能及

时准确掌握特勤疗养员的信息，给营养管理工作带

来了很多困难，例如就餐人数难以统计、诊疗信息难

以获取、疗养员出入院管理难度大等。“特勤疗养

营养管理系统”的应用，可优化营养管理流程，实现

特勤疗养员信息的共享与同步，并使配餐工作更加

快速、准确，从而达到对特勤疗养膳食营养的有效

管理。

　　“特勤疗养营养管理系统”共包括八大功能模
块，即团队管理、营养配餐、营养评价、健康管理、健

康档案、营养百科、查询统计、基础设置。系统以

《军人食物定量标准》及《军人营养素参考摄入量标

准》为指导，结合特勤人员的工作性质、任务强度和

地域差异等综合因素，可以方便快捷、有针对性地制

定出特勤疗养员的一日、一周食谱。鉴于大多数配

餐人员并非专业营养师，软件设计充分考虑智能化，

即使非专业人员，也能在几分钟之内配出科学的食

谱。通过与科室联网，餐厅可及时准确地了解到特

勤疗养员入院、疗养期间及出院的全部人员信息，这

样便于就餐人数统计，合理安排采购计划，从而减少

食物浪费。

　　“特勤疗养营养管理系统”的应用，使特勤疗养
员的膳食供应及营养状况得到了一定程度的改善，

特勤疗养员不合理膳食结构改善明显，三大产能营

养素供能比例基本符合军标要求；烹调油及胆固醇

摄入量明显减少；除维生素 Ａ外，其余营养素摄入
量基本达标；食物剩余率减少明显。本次干预存在

样本量少的问题，今后需进一步开展覆盖面广、样本

量大的膳食营养干预试验。笔者认为通过该系统的

应用，可提升营养配餐和宣教的专业化水平，实现由

单一餐饮保障向综合营养管理、由传统管理方式向

全程信息化管理方式的转化，值得推广应用。
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