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В статье предпринята попытка оценить качество жизни здоровых школьников г. Барнаула. 
При исследовании здоровых школьников было выявлено снижение эмоционального и роле-

вого функционирования детей, что приводило к ухудшению психосоциального регулирования. 
При опросе родителей не было выявлено статистически значимых отклонений от оценки 

самими школьниками своего качества жизни. 

Ключевые слова: качество жизни, дети, функционирование. 

Современные требования при реализации национальных программ по здраво-
охранению предусматривают необходимость руководствоваться комплексным 
подходом к оценке здоровья населения и основываются не только на объектив-
ных медицинских данных, но и на субъективном восприятии самого человека фи-
зиологических, психологических и социально-гигиенических характеристик, воз-
никающих при ухудшении здоровья. Необходим поиск новых менее затратных, 
простых и высокоинформативных методов, позволяющих выявить общие законо-
мерности реагирования человека на изменения его здоровья [1]. 

Традиционные методы обследования дают одностороннее представление о со-
стоянии ребенка, о его болезни и эффективности лечения. Они не позволяют оце-
нить психологическую, социальную дизадаптацию ребенка, его самочувствие и са-
моощущение [3]. Провести комплексный анализ физического, психологического 
и социального функционирования детей позволяет методология исследования ка-
чества жизни, представляя новое актуальное направление междисциплинарных ис-
следований [1, 3, 4, 5]. 

Длительное время вопросам исследования качества жизни не уделялось долж-
ного внимания. За последнее десятилетие во всем мире существенно возросла ис-
следовательская активность в области изучения качества жизни, как одного из важ-
нейших показателей эффективности реформ здравоохранения [2]. Актуальность 
данной проблемы в педиатрии не вызывает сомнений [4], ибо здоровье ребенка 
относится к основополагающим факторам качества жизни населения и является 
надежным индикатором, очень чутко реагирующим на процессы, происходящие 
в общественной, социально-экономической и политической жизни страны. 

По данным зарубежных авторов, в педиатрической практике для исследова-
ния качества жизни хорошо зарекомендовал себя общий опросник Pediatric qua-
lity of life questionnaire — PedsQL [5]. 

Исследование качества жизни будет иметь большое практическое значение 
для отечественной педиатрии, открывая широкие возможности для изучения раз-
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личных аспектов благополучия детского населения, как на региональном, так 
и на федеральном уровне, оценки эффективности лечения и проводимых реаби-
литационных программ. 

Цель исследования: оценить качество жизни здоровых школьников города 
Барнаула, крупного промышленного центра аграрного региона. 

В исследовании было задействовано 45 детей, учащихся в школе № 25 г. Бар-
наула и их родители. Средний возраст детей 12,9 ± 1,5 лет, из них: мальчиков — 
19, что составляет 42% от общего количества опрашиваемых детей, девочек — 26 
(58%). Ни один ребенок, участвующий в исследовании, не находился на стацио-
нарном лечении в течение последнего месяца. 

Инструментом исследования послужил общий опросник Pediatric Quality of 
Life — PedsQLTM4.0 [5] для возрастов 8—12 и 13—18 лет. Данный опросник вклю-
чает 23 вопроса, объединенных в 4 шкалы, и позволяет оценить физический, эмо-
циональный, социальный и ролевой компоненты качества жизни ребенка. В про-
цессе шкалирования данных проводился дополнительный анализ суммарного бал-
ла психосоциального функционирования и суммарного балла по всем шкалам оп-
росника. 

Родительскую форму опросника заполняли родители опрашиваемых детей. 
Критерии включения в исследование — здоровые дети от 10 до 15 лет по-

сещающие школу. 
Критерии исключения — дети, имеющие хронические заболевания, находя-

щиеся на стационарном лечении в течение последнего месяца, дети, обучающиеся 
на дому. 

Результаты исследования. При исследовании качества жизни было выяв-
лено снижение эмоционального и ролевого функционирования детей, что приво-
дит к снижению психосоциального функционирования (71,2 ± 19,8, 71,3 ± 19,9 
и 75,0 ± 13,7 соответственно) (p > 0,05). 

Таблица 

Показатели качества жизни школьников от 10 до 15 лет и их родителей (M ± m) 

Шкала Сокращенное 
название шкалы 

Школьники, % Родители, % 

Физическое функционирование ФФ 83,7 ± 13,8 81,0 ± 13,1 

Эмоциональное функционирование ЭФ 71,2 ± 19,8 70,0 ± 16,1 

Социальное функционирование СФ 82,3 ± 19,2 80,0 ± 14,2 

Ролевое функционирование (жизнь в школе) ЖШ 71,3 ± 19,9 65,0 ± 11,8 

Суммарный балл психосоциального 
функционирования 

ПСФ 75,0 ± 13,7 75,0 ± 13,7 

Суммарный балл общего качества жизни ОКЖ 77,1 ± 15,3 73,9 ± 11,3 

 
Как видно из таблицы, школьники и их родители оценивают качество жизни 

по суммарному баллу психосоциального функционирования одинаково, но по 
шкале ролевое функционирование (жизнь в школе) имеются отличия 71,3 ± 19,9 
и 65,0 ± 11,8 соответственно (p > 0,05). Отличается оценка и по шкалам физиче-
ского и социального функционирования, но их различия статически не значимы. 
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Рис. Сравнительная оценка качества жизни школьников и их родителей 

На сравнительной диаграмме (рис.) видно, что родители оценивают качество 
жизни детей так же, как и их дети. 

Выводы. 
1. У здоровых детей г. Барнаула в возрасте от 10 до 15 лет отмечается сни-

жение эмоционального и ролевого функционирования. 
2. Родители оценивают качество жизни своих детей так же, как и сами дети. 
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Research objective: to estimate the quality of life of healthy schoolboys in Barnaul. 
The received results: after research of all kinds of functioning was found out the decrease of emo-

tional and role functioning of children, that gave the decrease of psychosocial functioning. 
After interrogation of parents, the statistically significant deviations from an estimation by school-

boys of the quality of a life has not been revealed. 
Key words: quality of life, children, functioning. 




