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Актуальность темы. Эффективность здравоохранения на современном этапе может и должна исследоваться с помощью критериев, обусловленных качеством жизни.

Цель исследования. Изучение показателей качества жизни у школьников.

Задачи исследования. Дать медико-социальную характеристику школьников, как объекта исследования. Провести исследование блоков ограничений качества жизни школьников и их влияние на общий показатель качества жизни.

Материалы и методы. Нами был проведен анализ научной литературы по изучению качества жизни учащихся и разработан соответствующий опросник, в основе которого лежит анамнестическая карта закрытого типа "Карта изучения качества жизни ученика". Так же нами изучено качество жизни 130 школьника 10-11 классов в2013-2014 учебном году.

Результаты и их обсуждение. Всего было опрошено 130 респондентов. Среди них 40% юношей, 60% - девушек. Качество жизни школьников 10-11 классов в среднем составляет 73%. Выявлены различия качества жизни в половых группах. Средний показатель качества жизни юношей более чем на 4% больше, чем у девушек и составляет 76% и 71% соответственно. По субъективной оценке наиболее влияют на качество жизни показатели в сферах «Уровень независимости» и «Восприятие самого себя». При этом юноши более озадачены своей зависимостью от родителей, системой получения образования и денежной зависимостью, а девушки обращают внимание на собственные недостатки. Как юноши, так и девушки в одинаково высокой степени удовлетворены собственной физической сферой. В психологической сфере весомый вклад в качество жизни вносят отрицательные эмоции и наличие периодов плохого настроения.

Выводы. Таким образом, качество жизни является важной и информативной характеристикой здоровья. Качество жизни школьников 10-11 классов в среднем составляет 74% и этот показатель не может быть охарактеризован как оптимальный и предусматривает определение дополнительных групп ограничений, что позволит воздействовать на него с целью улучшения. Полученные данные позволят определить реальные резервы для коррекции показателя качества жизни у детей и предложить модель управления качеством жизни с целью профилактики и оздоровления молодежи.

