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Аннотация: Качество жизни пациентов с идиопатическим сколиозом является основным критерием 
эффективности и конечной целью реабилитационных мероприятий в рамках комплексной медицинской 
реабилитации пациентов с идиопатическим сколиозом. Учитывая требования, предъявляемые к измери-
тельным шкалам и опросникам, наиболее соответствующим инструментом диагностической работы меди-
цинского психолога с данной когортой пациентов является методика SRS-22. Опросник имеет известные 
психометрические характеристики, прошел лингвокультурную адаптацию, содержательно специфичен 
по отношению к популяции больных идиопатическим сколиозом. Непроясненным остается вопрос о кри-
териальной, в частности эмпирической, валидности теста по отношению к психологическим конструктам, 
чья роль в формировании внутренней картины болезни и самоощущении больных с физически деформи-
рующим тело заболеванием известна. Цель настоящей работы – верификация эмпирической валидности 
опросника SRS-22 путем соотнесения с психологически значимым для пациентов с идиопатическим сколио-
зом восприятием образа тела, операционализированным посредством методики «Шкала удовлетворенности 
собственным телом». В исследование были включены 66 женщин в возрасте 29,6 ± 6,3 года с II–IV степенью 
деформации позвоночного столба: реабилитировавшихся после хирургического лечения (62 %) либо в про-
цессе консервативного лечения (38 %). Оказалось, что образ тела имеет трехфакторную структуру, вклю-
чающую функциональную, социальную и скрыто-социальную составляющие. Наибольшее влияние образ 
тела оказывает на самовосприятие пациентов, при этом формирование качества жизни в целом основано 
преимущественно на функциональном образе, который в восприятии пациентов с идиопатическим сколио
зом связан с возможностью полноценной реализации двигательной и социальной активности, получения 
эстетического удовольствия от собственной внешности. В результате проведенного исследования дока-
зана эмпирическая валидность опросника SRS-22 в отношении образа тела пациентов с идиопатическим 
сколиозом, инструмент рекомендован для первичной и динамической психодиагностики и составления 
психокоррекционных программ.
Ключевые слова: сколиоз, качество жизни, образ тела, самовосприятие, валидность, удовлетворенность 
собственным телом, SRS-22
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Abstract: For patients with idiopathic scoliosis, the quality of life is a key outcome criterion. SRS-22 is a patient 
outcome questionnaire designed by the Scoliosis Research Society. It is an effective diagnostic tool for a medical 
psychologist. Based on reliable psychometry, the questionnaire has been adapted to many linguistic cultures 
and is content-specific to patients with idiopathic scoliosis. However, its empirical validity remains unclear 
when it comes to psychological constructs that shape the perception of the illness and the self-image in patients 
with distortive diseases. This study correlated the results of the SRS-22 questionnaire with the data obtained using 
the Body Appreciation Scale. The study included 66 patients (29.6 ± 6.3 y.o.) with grades II–IV spinal deformity, who 
were rehabilitating after surgical treatment (62%) or undergoing conservative corset treatment (38%). The resulting 
body image demonstrated a three-factor structure with functional, social, and latent social components. Body 
image had a strong effect on self-perception: the overall quality of life depended on the functional image, which 
the patients associated with satisfactory motor and social activities, as well as with ability to derive aesthetic 
pleasure from their own appearance. The research confirmed the empirical validity of SRS-22 in relation to the body 
image in patients with idiopathic scoliosis. It could be used as a tool for primary or dynamic psychodiagnostics 
and psychological support.
Keywords: scoliosis, quality of life, body image, self-perception, validity, body satisfaction, SRS-22
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Введение
В связи с законодательным закреплением медицин-
ского психолога как члена мультидисциплинарной 
реабилитационной команды (МДРК), должностные 
полномочия которого включают в себя широкий 
спектр мероприятий по психодиагностике, психо
коррекции и психопрофилактике, особую акту-
альность приобретают вопросы методического 
обеспечения его работы. К инструментам психоди-
агностики предъявляются серьезные требования  

по валидизации, оценке психометрических свойств 
и лингвистической адаптации. Использование полу-
ченных результатов для разработки индивидуальных 
программ психокоррекции делает особенно важной 
проверку эмпирической валидности используе-
мых методик относительно тех психологических 
конструктов, которые могут в дальнейшем высту-
пить как психокоррекционные мишени. Наиболее 
существенным критерием эффективности и конечной 
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целью реабилитационных мероприятий выступает 
субъективная оценка качества жизни пациентов 
[Исаева, Мухитова 2017], которая значительно связана 
с контекстом болезни [Антонова и др. 2019; Баринов 
и др. 2016; Варако и др. 2019; Еремян, Щелкова 2022; 
Коробов и др. 2013; Лабунская 2022; Тихонова 2019; 
Durmała et al. 2015; Gallant et al. 2018; Grabala et al. 
2024; Mark et al. 2022]. В ситуации хронического 
заболевания на формирование качества жизни 
оказывает воздействие не только характер лечения, 
наличие госпитализаций и т. п., но и те психологиче-
ские трансформации, которые переживает человек: 
с течением времени возрастает неудовлетворенность 
своим телом, этот новый физический опыт посте-
пенно становится частью нового самовосприятия 
[Василенко и др. 2016].

Визуализируемый характер основного симптома 
(дефект осанки) у пациентов со сколиозом a priori 
предполагает участие психолога в коррекционных 
мероприятиях у этой когорты, т. к. их качество жизни 
страдает не только в контексте физического функ-
ционирования, но и в части оценки собственных 
возможностей и потенциального успеха социаль-
ных коммуникаций. В литературе описана взаимо
связь удовлетворенности определенными частями 
тела с общей удовлетворенностью телом, при этом 
у женщин физическая привлекательность влияет 
на самооценку, а у мужчин – нет [Хавыло и др. 2021]. 
Поскольку идиопатический сколиоз гораздо чаще 
встречается у женской половины населения, каче-
ство жизни именно этих пациентов чаще всего ста-
новится мишенью психокоррекционного воздействия  
[AlNouri et al. 2022].

Рассмотрев телесный недуг пациента с идиопати-
ческим сколиозом в контексте теории социальных 
представлений С. Московиси, согласно которому соот-
ношение здоровье – болезнь включено в социальный 
контекст представлений, можно констатировать,  
что само тело в данном случае представляется частью 
этого социального конструкта, а качество жизни 
выступает формой реализации общественно нор-
мативного функционирования телесного и психи-
ческого Я. Являясь одновременно активным и пас-
сивным субъектом получения информации о своем 
функционировании, человек формирует уникальные 
системы внутренней картины здоровья и болезни, 
одним из наиважнейших аспектов которой является 
образ тела. Таким образом, качество жизни и образ 
тела представляют собой два многомерных феномена, 
имеющих множество точек соприкосновения.

На сегодняшний день существует огромное количе-
ство методик и шкал, предназначенных для исследова-
ния качества жизни [Акулаев и др. 2024; Александрова, 
Хабибуллина 2019]. Фокус исследовательского вни-
мания в настоящей работе сосредоточен на опро-
снике SRS-22 в результате сопоставления наиболее 
распространенных в клинической практике [Новик, 
Ионова 2021] и включенных в клинические рекомен-
дации инструментов психодиагностики.

Результаты анализа, представленные в таблице 1,  
свидетельствуют о том, что большая часть мето-
дик не прошли процедуру валидизации на русско
язычной выборке, не имеют данных об апробации 
на когорте пациентов с идиопатическим сколиозом 
либо затруднены к использованию ввиду большого 
объема стимульного материала. Таким образом, 
наиболее подходящим для работы в процессе ком-
плексной реабилитации пациентов с идиопатическим 
сколиозом является психодиагностический опросник 
SRS-22 ввиду его известных психометрических харак-
теристик, нозологической специфичности содер-
жательного наполнения, компактности и простоты 
выполнения и количественной обработки данных. 
Однако, учитывая то, что процедура валидизации 
данной методики имела своей целью создание инстру-
мента, предназначенного для использования любым 
членом МДРК, остается недостаточно проясненной 
эмпирическая валидность SRS-22 относительно психо
логических конструктов.

Вышеизложенные соображения определили цель 
настоящего исследования – верификация эмпириче-
ской валидности опросника SRS-22 путем соотнесения 
с психологически значимым для пациентов с идиопа-
тическим сколиозом восприятием образа тела, опера-
ционализированным посредством методики «Шкала 
удовлетворенности собственным телом».

Методы и материалы
В исследовании приняли участие 66 пациенток с диа-
гнозом сколиоз (M41), проходивших реабилитацию 
на базе Национального медицинского исследова-
тельского центра травматологии и ортопедии имени 
Н. Н. Приорова. Возраст – 29,6 ± 6,3 года; степень 
деформации позвоночного столба (по В. Д. Чаклину) –  
II, III и IV; 41 (62,0 %) – хирургическое лечение, 
25 (38,0 %) – консервативное лечение. Методология 
работы одобрена Локальным этическим комитетом 
Первого Московского государственного медицинского 
университета имени И. М. Сеченова (Сеченовский 
Университет) – протокол № 01-25 от 23.01.2025.
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Табл. 1. Наиболее используемые в клинической практике психодиагностические опросники, предназначенные 
для измерения качества жизни 
Tab. 1. Popular quality-of-life questionnaires

Специфика методики Сведения 
о валидности

Апробация на когорте 
больных идиопатическим 

сколиозом

Объем и структура  
методики

Индекс благополучия (Quality of Well-Being Index, QWB)

Возможно самостоятельное  
заполнение и заполнение 
интервьюером-наблюдателем; 
учтена автономность пациента

[Sarkin et al. 2013] нет
71 пункт, 3 шкалы  
(мобильность, физическая 
и социальная активность)

Профиль влияния заболевания (Sickness Impact Profile, SIP)

Ориентирован на наблюдаемое  
поведение; учтена автономность  
пациента

[Siavash et al. 2025] нет
136 вопросов, 12 шкал  
(физические, психосоциальные 
параметры)

Ноттингемский профиль здоровья (Nottingham Health Profile, NHP)

Недостаточно чувствителен  
к незначительной динамике

[Стеклов и др. 2021] нет

1 часть: эмоции, сон, энергия, 
боль, подвижность, социальная  
изоляция; 
2 часть: работа, домашнее 
хозяйство, социальная сфера, 
семейная жизнь, сексуальная 
сфера, увлечения, отдых

Опросник оценки качества жизни Европейской группы качества жизни (EuroQoL, EQ-5D)

Репрезентативная выборка (n = 245), 
но не позволяет рассмотреть  
широкий аспект качества жизни

[Feng et al. 2021] [Bae et al. 2023]

1 часть – опросник:  
подвижность, уход за собой, 
обычная деятельность, боль /  
дискомфорт, тревога / 
депрессия); 
2 часть – визуальная аналого-
вая шкала оценки состояния 
здоровья

Общий опросник здоровья (RAND SF-36)

Применяется для валидизации иных 
опросников по качеству жизни

[Новик, Ионова 2021] [Новик, Ионова 2021]

36 вопросов, 8 шкал,  
интегральные показатели 
(физическая и психологиче-
ская составляющие качества 
жизни)

Scoliosis Research Society-22 (SRS-22)

Входит в клинические рекомендации 
с грифом Минздрава РФ по профилю 
«Идиопатический сколиоз» от 2024 г.

нет [Губин и др. 2017]

22 вопроса, 5 доменов:  
функция, боль в спине,  
самовосприятие, психическое  
здоровье, удовлетворенность 
результатами лечения
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Обследование проводилось в первые три дня после 
поступления пациента на стационарный этап лече-
ния или при обращении за динамическим наблюде-
нием. После проведения разъяснительной беседы 
и получения информированного согласия пациент-
кам для самостоятельного заполнения предлагались 
опросники: SRS-22 и Шкала удовлетворенности соб-
ственным телом (ШУСТ) [Скугаревский, Сивуха 2006].

Методика ШУСТ предназначена для изучения 
восприятия образа тела в привязке к конкретным 
параметрам у пациентов с идиопатическим сколи-
озом: форма головы, лицо в целом, лоб, глаза, губы, 
шея, спина, живот и т. д. – всего 34 характеристики, 
степень удовлетворенности которыми предлагается 
оценить по 5-балльной шкале: 5 – полностью удов-
летворен, 1 – крайне не удовлетворен.

Обработка полученных данных проводилась в про-
грамме Статистика 12.0. Использовались анализ 
значимости различий по критерию Манна-Уитни, 
факторный анализ, кластерный анализ, корреляцион
ный анализ по Спирмену. Статистическая достовер-
ность фиксировалась на уровне р ≤ 0,05.

Результаты
На первом этапе работы проанализированы различия 
в качестве жизни пациенток с идиопатическим ско-
лиозом в зависимости от типа проводимого лечения. 
Выявлены достоверные различия по шкалам функция 
(U = 162,5; р = 0,01) и удовлетворенность результа-
том (U = 183,5; р = 0,03) опросника SRS-22. Средние 
значения по шкале функция выше в группе, получав-
шей консервативное лечение (3,8 ± 0,4 в сопоставле-
нии с 3,2 ± 1,0 балла), по шкале удовлетворенность 
результатом – в группе, получавшей хирургическое 
лечение (3,8 ± 1,1 в сопоставлении с 3,2 ± 1,0 балла).  
При анализе общего балла по методике отличий между 
группами консервативного и хирургического лечения 
различий не обнаружено.

Второй этап работы был посвящен методи-
ческому аспекту подготовки собранных данных 
к верификации эмпирической валидности субшкал 
опросника SRS‑22: к результатам опросника ШУСТ 
была применена процедура снижения размерности. 
Последовательное применение процедур снижения 
размерности данных и совместное использование 
факторного и кластерного анализа не противоречит 
основной идее методов многомерного шкалирова-
ния (изучение структуры феномена путем выде-
ления структур и подструктур) и распространено 
в гуманитарном и естественно-научном знании  

[Савченко, Головина 2014]. Использовался фактор-
ный анализ по методу главных компонент (вращение 
Varimax normalized) – найденное решение содержало 
7 факторов и объяснило 71,0 % исходной дисперсии. 
Ввиду того, что ряд переменных продемонстриро-
вал достаточно высокие нагрузки одновременно 
по нескольким факторам (например: 0,51 и 0,58; 
0,55 и 0,65), было принято решение продолжить 
снижение размерности полученных факторов путем 
использования кластерного анализа по методу иерар-
хического древа, в итоге переменные сгруппированы 
в три кластера (рис.). На рисунке видно, что выделив-
шиеся в результате факторного анализа 7 факторов 
при кластеризации объединились следующим обра-
зом: единые кластеры составили первый, четвертый 
и пятый фактор; второй и третий; шестой и седьмой.

В таблице 2 представлены факторные нагрузки пун-
ктов опросника ШУСТ, вошедших в итоговые груп-
пировки. Пункты опросника ШУСТ сгруппировались 
в содержательные кластеры, отражающие восприятие 
образа собственного тела у пациентов с идиопатиче-
ским сколиозом.

После снижения размерности и смысловой интер-
претации получившихся кластеров исходные эмпи-
рические данные, полученные по методике ШУСТ, 
были пересчитаны для последующего анализа в рамках 
трех шкал: функциональный образ, социальный образ, 
скрыто-социальный образ.

На третьем этапе работы произведен корреляцион
ный анализ взаимосвязей результатов применения 
опросников SRS-22 и ШУСТ. В таблице 3 приведены 
значения только тех коэффициентов корреляции, 
для которых зафиксирован достаточный уровень 

Рис. Дендрограмма кластеризации данных по методике ШУСТ
Fig. Body Appreciation Scale: data clustering
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достоверности. Отдельно была проанализирована 
корреляционная связь с общим баллом по методике 
ШУСТ, наиболее сильная положительная связь отме-
чается со шкалами самовосприятие (r = 0,98; р ≤ 0,05), 
боль в спине (r = 0,76; р ≤ 0,05).

Обсуждение
Вид проводимого лечения является существенным 
фактором самооценки качества жизни пациентов 
с хроническими соматическими заболеваниями 
[Mark et al. 2022] – на первом этапе работы проанали
зированы соответствующие различия. Оказалось, 
что качество жизни пациентов, получавших кон-
сервативное лечение, по шкале функция было выше, 
по шкале удовлетворенность результатом – ниже, 
чем у пациентов, прооперированных по поводу идио
патического сколиоза. Вероятно, описанный резуль-
тат соотносится с различной локализацией локуса 
контроля и характером атрибуции ответственности 
за выздоровление: консервативное лечение осно-
вано на активном приложении собственных усилий 
больного во время занятий лечебной физической 
культурой или при применении корсета, а резуль-
тат, в отличие от «немедленного преображения» 
в случае хирургического вмешательства, серьезно 
отсрочен во времени. Однако после освоения курса 
лечебной физической культуры пациенты суще-
ственно расширяют диапазон двигательных навыков, 
у них формируются новые биомеханические цепи  

Табл. 2. Факторная структура опросника ШУСТ  
по итоговым кластерам 
Tab. 2. Body Appreciation Scale: factor structure

Пункт опросника Факторная нагрузка

Функциональный образ

Вес тела 0,86

Размер фигуры 0,84

Колени 0,79

Нога 0,79

Половые органы 0,77

Спина 0,72

Рост 0,71

Кисть 0,67

Зубы 0,65

Ступня 0,65

Таз 0,65

Шея 0,64

Бедра 0,62

Пропорции фигуры 0,61

Ягодицы 0,58

Живот 0,54

Походка 0,54

Грудь 0,52

Руки 0,37

Социальный образ

Размер головы 0,83

Переносица 0,80

Форма головы 0,72

Нос 0,69

Ресницы 0,66

Глаза 0,60

Лицо в целом 0,57

Губы 0,53

Подбородок 0,47

Язык 0,44

Качество волос на голове 0,39

Скрыто-социальный образ

Волосы на теле 0,83

Уши 0,78

Кожа 0,72

Лоб 0,48

Прим.: В случае, если какой-либо пункт опросника вошел 
с достаточными нагрузками в несколько факторов, представ-
лено максимальное значение из них.

Табл. 3. Результаты анализа взаимосвязи шкал  
опросников SRS-22 и ШУСТ 
Tab. 3. SRS-22 vs. Body Appreciation Scale

ШУСТ

SRS-22
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Функциональный 
образ

0,46*** 0,60*** 0,75*** 0,59*** 0,51***

Социальный  
образ

– 0,29* 0,44** – 0,40**

Скрыто-социальный 
образ

– – 0,34* 0,39** –

Прим.: * – р ≤ 0,05; ** – р ≤ 0,01; *** – р ≤ 0,001.
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и паттерны движения, что в свою очередь позволяет 
более широко воспринимать свои физические воз-
можности [Антонова и др. 2019]. Выявленные факты 
учитывались в дальнейшем при анализе результатов.

Для верификации эмпирической валидности 
опросника SRS-22 был выбран конструкт восприятия 
образа тела, операционализированный посредством 
весьма объемной методики ШУСТ. Для облегчения 
анализа и последующих интерпретаций было при-
нято решение о сокращении размерности данных, 
в результате чего оцениваемые параметры были 
сгруппированы в три содержательных кластера, опи-
сывающих различные аспекты восприятия образа 
тела: функциональный образ, социальный образ,  
скрыто-социальный образ.

Первый кластер (функциональный образ) объеди-
нил характеристики тела, соотносящиеся с возмож-
ностью реализации двигательной функции: видимые 
и оцениваемые параметры тела, как связанные с само
ощущением в момент реализации движений, в том 
числе в повседневной активности, так и имеющие 
личностную и медицинскую значимость при лечении 
идиопатического сколиоза. Спина, живот, ягодицы, 
таз, походка и т. п. имеют значимость как при реали-
зации биомеханической активности, так и при оценке 
собственной внешности и положения тела в простран-
стве с помощью зеркал или по соотношению себя 
в пространстве. В рамках Международной классифика-
ции функционирования, ограничений жизнедеятель-
ности и здоровья (МКФ) данный кластер соответствует 
домену b7 – Нейромышечные, скелетные и связанные  
с движением функции.

Во второй кластер (социальный образ) вошли 
характеристики, соотносящиеся с социальным функ-
ционированием (мимика, части лица) и социальной 
атрибуцией, напрямую связанной с самовосприятием 
эстетического компонента своей внешности – каче-
ство волос на голове, форма головы, размер головы, 
лицо в целом, переносица, ресницы, глаза, нос, губы, 
язык, подбородок. В МКФ кластер соответствует доме-
нам d3 – Общение и d7 – Межличностные взаимо
действия и отношения.

Третий кластер образ составили пункты опросника 
ШУСТ (уши, лоб, кожа, волосы на теле), не имею-
щие очевидной связи с реализацией социального 
или функционального образа, однако, скорее всего, 
для пациентов с идиопатическим сколиозом они 
имеют личностную значимость в отношении раз-
личных аспектов социального взаимодействия: 
например, известный факт о том, что качество кожи 

или наличие кожных заболеваний соотносится с неу-
довлетворенностью или гиперкомпенсаторной удов-
летворенностью своей внешностью [Тихонова 2019]. 
По всей видимости, оставаясь на неосознаваемом 
уровне, данный фактор может оказывать воздействие 
на самовосприятие образа тела в целом – третий 
кластер получил название скрыто-социальный образ.

Корреляционный анализ шкал опросников SRS-22  
и ШУСТ выявил наличие многочисленных поло-
жительных взаимосвязей, наиболее существен-
ные из которых касаются факторов формирова-
ния качества жизни пациентов с идиопатическим 
сколиозом в части самовосприятия. Оказалось, 
что их самовосприятие тесно связано и, вероятнее 
всего, обусловлено восприятием образа тела, всех его 
составляющих: функционального образа (r = 0,75; 
р ≤ 0,001), социального образа (r = 0,44; р ≤ 0,01), 
скрыто-социального образа (r = 0,34; р ≤ 0,05). 
Следовательно, образ тела может быть обозначен 
как значимая психокоррекционная мишень в про-
цессе комплексной медицинской реабилитации паци-
ентов с идиопатическим сколиозом, динамические 
изменения которой повлекут за собой улучшение 
качества жизни.

Необходимо отметить важность еще одной из выяв-
ленных закономерностей, касающейся определенной 
в процессе исследования структуры восприятия образа 
тела: обнаружено, что функциональная составляю-
щая образа тела (функциональный образ) на высо-
ком уровне статистической достоверности (р ≤ 0,001) 
связана со всеми аспектами качества жизни паци-
ентов с идиопатическим сколиозом. Так, позитив-
ный функциональный образ соотносится с высоким 
уровнем качества жизни в части возможности полно
ценной реализации двигательных функций (шкала 
функция – r = 0,46), преодоления болевого синдрома 
(шкала боль в спине – r = 0,60), оптимизации эмо-
ционального состояния (шкала психическое здоро-
вье – r = 0,59) и удовлетворенности результатом 
лечения (шкала удовлетворенность результатом – 
r = 0,51). Любопытно, что в данном случае можно 
было бы порассуждать о возможной артефактной роли 
характера проведенного лечения (консервативное или 
хирургическое), имея в виду выявленные ранее разли-
чия по шкалам функция и удовлетворенность резуль-
татом, однако наибольшим аргументом в пользу 
превалирующей роли функционального образа 
в формировании качества жизни обследованных 
пациентов является его положительная корреляция  
со шкалой самовосприятие (r = 0,75), абсолютное 
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значение которой является максимальным из всех 
выявленных взаимосвязей.

Оставшиеся необъясненными корреляции шкал 
удовлетворенность результатом (r = 0,40; р ≤ 0,01), 
боль в спине (r = 0,29; р ≤ 0,05) и психическое здоровье 
(r = 0,39; р ≤ 0,01) с социальной и скрыто-социальной 
составляющей образа тела могут быть интерпрети-
рованы в контексте особенностей социальной ком-
муникации пациентов с идиопатическим сколиозом. 
Видимые признаки заболевания, проявляющиеся 
отличием внешности, зачастую являются источником 
моральных страданий и могут привести к наруше-
нию социальной и психической адаптации [Gallant 
et al.  2018]. Наиболее важным вклад самооценки 
своего внешнего облика в формирование субъек-
тивного благополучия человека становится в период 
ранней взрослости, 21–35 лет [Лабунская  2022],  
когда социальная ситуация развития включает в себя 
необходимость прежде всего установления крепких 
связей с другими людьми. У молодых женщин это 
соотносится также и с возможностью полноценной 
реализации своей детородной функции, существен-
ным ограничителем которой является боль в спине 
[Grabala et al. 2024]. В литературе есть данные о том, 
что асимметрия туловища во фронтальной плоскости 
может оказывать негативное влияние на женщин 
со сколиозом, их сексуальное функционирование 
и самооценку [Durmała et al. 2015].

Выявленные положительные корреляции шкалы  
психическое здоровье  как с функциональной, 
так и с социальной составляющей образа тела, по всей 
видимости, описывают механизм выстраивания 
внутренней картины болезни, при котором тело 
воспринимается не в контексте отрицания и выде-
ления несоответствия стандартам определенных 
социально одобряемых параметров, но в рамках 
адаптивной функциональной системы, где отноше-
ние к отдельным частям тела формирует уникаль-
ность самовосприятия, принятия ситуации болезни 
и выявления сильных сторон своей внешности. 
Противоположный исход соотносится с нарушени-
ями самовосприятия и формированием негативного 
психоэмоционального статуса у пациентов с идио-
патическим сколиозом [Тихонова 2019], что в свою 
очередь может формировать дезадаптивное отноше-
ние к ситуации болезни и к своему телу, снижение 
комплаентности к лечению и реабилитации, отказ 
от физической активности в виде лечебной физ-
культуры, нарастание кинезиофобических реакций  
[Баринов и др. 2016].

Заключение
Эмпирическая валидность психодиагностического 
опросника SRS-22, предназначенного для исследова-
ния качества жизни пациентов с идиопатическим 
сколиозом, верифицирована путем соотнесения 
с восприятием образа тела, измеренного с помощью 
методики «Шкала удовлетворенности собственным 
телом» – опросник целесообразен к использованию 
медицинским психологом, работающим в составе 
МДРК, с целью первичной и динамической диагно-
стики, поиска коррекционных мишеней, а также 
составления индивидуальных реабилитационных 
программ.

Восприятие образа тела пациентов с идиопати-
ческим сколиозом может быть описано с помощью 
следующих содержательных составляющих: функцио
нальный образ – видимые и оцениваемые параме-
тры тела, связанные с ощущением себя в простран-
стве в момент реализации движений; социальный 
образ – параметры тела, связанные с реализацией 
социального функционирования, а также само
восприятием эстетического компонента внешности; 
скрыто-социальный образ – параметры тела, лич-
ностная значимость которых в отношении различных 
аспектов социального взаимодействия не осознается, 
но оказывает воздействие на самовосприятие образа 
тела в целом.

Субъективные ощущения образа тела играют суще-
ственную роль в формировании самовосприятия 
пациента с идиопатическим сколиозом, при этом 
функциональная составляющая субъективного образа 
тела вносит максимальный вклад в формирование 
различных аспектов качества жизни: положительное 
восприятие функционального образа собственного 
тела соотносится с высоким качеством жизни в части 
возможности полноценной реализации движений, 
преодоления болевого синдрома, психического здо-
ровья и удовлетворенности результатом лечения.

Точкой приложения психокоррекционных усилий 
в процессе комплексной реабилитации является само-
восприятие пациента с идиопатическим сколиозом, 
детерминированное его отношением к собственному 
телу: возможностью полноценно двигаться, поддержи-
вать социальное общение, испытывать эстетическое 
удовольствие от оценки собственной внешности.
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