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РЕФЕРАТ
ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ. Определить факторы, влияющие на трудовую занятость больных молодого возраста  при лечении
хроническим гемодиализом (ГД), и оценить степень влияния показателей клинического, психологического и социально�
демографического характера на трудоустройство этих пациентов. ПАЦИЕНТЫ И МЕТОДЫ. Обследовали 83 больных в
возрасте от 16 до 44 лет, получавших лечение хроническим ГД. У всех больных были определены показатели качества
жизни по методике SF�36 и клинико�лабораторные показатели с целью оценки их влияния на трудовую занятость пациен�
тов. РЕЗУЛЬТАТЫ. Показано, что в группе работающих больных (n=18) были достоверно выше показатели качества жизни:
оценки жизненной активности (V) и свободы от боли (BP), меньше выражены ограничения в повседневной деятельности
из�за эмоционального состояния (RE), выше суммарные индексы психического и физического здоровья. Мультивариан�
тный регрессионный анализ показал, что уровень образования являeтся независимым и наиболее значимым предикто�
ром трудоустройства больных на ГД. При наличии у пациента высшего образования вероятность того, что больной будет
работать, возрастает почти в 12 раз по сравнению со средним или средним специальным образованием. Трудовая
занятость зависит и от качества жизни больного: чем выше суммарный субъективный показатель психического здоровья
и менее выражено негативное влияние эмоционального состояния на  повседневную деятельность, тем  выше вероятность
трудоустройства. ЗАКЛЮЧЕНИЕ. Установлено, что уровень образования и психическое здоровье являются значимыми и
независимыми предикторами трудовой занятости больных молодого возраста на гемодиализе.

Ключевые слова: трудовая занятость, уровень образования, качество жизни, гемодиализ.

ABSTRACT
THE AIM of the work was to determine the factors influencing the employment of young patients on hemodialysis (HD) and to
assess the effects of the indices of clinical, mental and social�demographic character on the employment of such patients.
PATIENTS AND METHODS. The examination of 83 patients from 16 to 44 years of age treated by chronic HD included the
determination of the indices of life quality by the SF�36 method and of clinico�laboratory indices in order to estimate their
influence on the employment of such patients. RESULTS. It was shown that in the group of the employed patients (n=18) reliably
higher indices of life quality included the following: the estimation of vital activity (V) and the absence of pain (BP), less
pronounced restrictions in every day activities because of the emotional state (RE), higher total indices of mental and physical
health. Multivariate regression analysis has shown that the level of education is an independent and most significant predictor of
the employment of HD patients. Higher education of the patient makes the probability of employment almost 12 times higher as
compared with those having secondary or special secondary education. The employment also depends on the life quality of the
patient: the higher the total subjective index of his mental health and the less negative the influence of his emotional state on the
every day life, the higher the probability of  employment. CONCLUSION. It was established that the education level and mental
health are significant and independent predictors of the employment of young HD patients.

Key words: employment, level of education, life quality, hemodialysis.

ВВЕДЕНИЕ

Â çàäà÷è ãåìîäèàëèçíîé (ÃÄ) òåðàïèè âõîäèò

íå òîëüêî óñòðàíåíèå ñèìïòîìîâ óðåìè÷åñêîé èí-

òîêñèêàöèè, íî è óëó÷øåíèå êà÷åñòâà æèçíè áîëü-

íûõ è ñîçäàíèå óñëîâèé äëÿ èõ ïîëíîöåííîé

ñîöèàëüíîé ðåàáèëèòàöèè. Ðåàáèëèòàöèîííûå ìå-

ðîïðèÿòèÿ äîëæíû áûòü íàïðàâëåíû â ïåðâóþ î÷å-

ðåäü íà ñîõðàíåíèå ïðîäóêòèâíîé àêòèâíîñòè

ïàöèåíòîâ, â òîì ÷èñëå òðóäîâîé äåÿòåëüíîñòè [1,

2]. Ìåæäó òåì, ïî äàííûì ðàçëè÷íûõ àâòîðîâ è

ðåçóëüòàòàì íàøèõ ïðåäûäóùèõ èññëåäîâàíèé,

ïðîöåíò ðàáîòàþùèõ ÃÄ-ïàöèåíòîâ íåâûñîê è êî-

ëåáëåòñÿ îò 11 äî 40 [3 – 7].

Â ïðîâåäåííûõ ðàíåå èññëåäîâàíèÿõ áûëî îá-

íàðóæåíî âëèÿíèå ðÿäà «ñîìàòè÷åñêèõ» ïîêàçàòå-

ëåé íà òðóäîóñòðîéñòâî [7-12]. Ìåíåå èçó÷åíî

âëèÿíèå íà òðóäîâóþ çàíÿòîñòü áîëüíûõ, íàõîäÿ-

ùèõñÿ íà çàìåñòèòåëüíîé ïî÷å÷íîé òåðàïèè, ñîöè-
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àëüíî-äåìîãðàôè÷åñêèõ è ïñèõîëîãè÷åñêèõ ïàðà-

ìåòðîâ.

Â òî æå âðåìÿ ñðåäè ïàöèåíòîâ îòäåëåíèé ÃÄ

â Ðîññèè çíà÷èòåëüíà äîëÿ ëèö òðóäîñïîñîáíîãî

âîçðàñòà. Èìåííî ýòîò êîíòèíãåíò, â ïåðâóþ î÷å-

ðåäü, ïåðñïåêòèâåí â îòíîøåíèè ðåàáèëèòàöèîííûõ

ìåðîïðèÿòèé, íàïðàâëåííûõ íà ñîõðàíåíèå òðóäî-

âîé àêòèâíîñòè ëèáî íà åå âîññòàíîâëåíèå. Ñ ïðàê-

òè÷åñêîé òî÷êè çðåíèÿ âàæíî âûÿñíèòü, îò ÷åãî

çàâèñèò òðóäîâàÿ çàíÿòîñòü ÃÄ-áîëüíûõ è êàêîé

âêëàä â ýòîò ïîêàçàòåëü ñîöèàëüíîé ðåàáèëèòàöèè

âíîñèò îáðàçîâàòåëüíûé óðîâåíü áîëüíûõ, íàðÿäó

ñ «ñîìàòè÷åñêèìè» ïàðàìåòðàìè è ïîêàçàòåëÿìè

îòðàæàþùèìè êà÷åñòâî æèçíè.

Â ñâÿçè ñ èçëîæåííûì öåëüþ äàííîãî èññëå-

äîâàíèÿ áûëî âûÿâëåíèå ôàêòîðîâ êëèíè÷åñêîãî,

ïñèõîëîãè÷åñêîãî è ñîöèàëüíî-äåìîãðàôè÷åñêîãî

õàðàêòåðà, îêàçûâàþùèõ âëèÿíèå íà òðóäîâóþ çà-

íÿòîñòü áîëüíûõ ìîëîäîãî âîçðàñòà ïðè ëå÷åíèè

õðîíè÷åñêèì ÃÄ.

ПАЦИЕНТЫ И МЕТОДЫ

Îáñëåäîâàëè 83 áîëüíûõ â âîçðàñòå îò 16 äî

44 ëåò, íàõîäèâøèõñÿ íà ëå÷åíèè ÃÄ (ñðåäíèé âîç-

ðàñò 33,7+ 8,1 ãîäà). 34 áîëüíûõ ïîëó÷àëè òåðà-

ïèþ áèêàðáîíàòíûì ÃÄ è 49 – àöåòàòíûì ÃÄ.

Ïðîäîëæèòåëüíîñòü ëå÷åíèÿ ÃÄ áûëà 72+ 61 ìå-

ñÿö (îò 6 äî 211 ìåñÿöåâ).

Êëèíè÷åñêèå è àíàìíåñòè÷åñêèå äàííûå âêëþ-

÷àëè ïîë, âîçðàñò, òðóäîâóþ çàíÿòîñòü, ïðîäîëæè-

òåëüíîñòü è òèï ÃÄ, óðîâåíü ñèñòîëè÷åñêîãî è

äèàñòîëè÷åñêîãî àðòåðèàëüíîãî äàâëåíèÿ (ÀÄ),

òîëùèíó ñòåíêè ëåâîãî æåëóäî÷êà (ïî äàííûì

ÓÇÈ), ñîäåðæàíèå ãåìîãëîáèíà, ñûâîðîòî÷íîãî

æåëåçà, êàëüöèé-ôîñôàòíîå (Ñà-Ð) ïðîèçâåäåíèå,

óðîâåíü êðåàòèíèíà äî ñåàíñà ÃÄ, îáúåì óëüòðà-

ôèëüòðàöèè. Ïîêàçàòåëè íóòðèöèîííîãî ñòàòóñà

âêëþ÷àëè àëüáóìèí ñûâîðîòêè êðîâè, àáñîëþòíîå

êîëè÷åñòâî ëèìôîöèòîâ, óðîâåíü îáùåãî õîëåñòå-

ðèíà. Äëÿ âñåõ äèíàìè÷åñêè èçìåíÿþùèõñÿ ïîêà-

çàòåëåé àíàëèçèðîâàëè èõ ñðåäíèé óðîâåíü çà ãîä,

ïðåäøåñòâîâàâøèé èññëåäîâàíèþ.

Ó êàæäîãî áîëüíîãî áûëè îïðåäåëåíû ïîêàçà-

òåëè êà÷åñòâà æèçíè (ÊÆ). Äëÿ îöåíêè ñâÿçàííîãî

ñî çäîðîâüåì ÊÆ â èññëåäîâàíèè èñïîëüçîâàëè

ìåòîäèêó SF-36 Health Status Survey [13] ñ ðåãèñò-

ðàöèåé îáùåïðèíÿòûõ ïîêàçàòåëåé – ñïîñîáíîñòè

âûäåðæèâàòü ôèçè÷åñêèå íàãðóçêè (PF); âëèÿíèÿ

ôèçè÷åñêîãî ñîñòîÿíèÿ íà ïîâñåäíåâíóþ äåÿòåëü-

íîñòü (RP); ÷óâñòâèòåëüíîñòè ê áîëè (ÂÐ); îáùå-

ãî ñîñòîÿíèÿ çäîðîâüÿ (GH); îáùåé àêòèâíîñòè/

ýíåðãè÷íîñòè (V); ñîöèàëüíîãî ôóíêöèîíèðîâàíèÿ

(SF); âëèÿíèÿ ýìîöèîíàëüíîãî ñîñòîÿíèÿ íà ïîâñåäíåâ-

íóþ äåÿòåëüíîñòü (RE) è ïñèõè÷åñêîãî çäîðîâüÿ

(MH). Êðîìå òîãî, ðàññ÷èòûâàëè äâà èíòåãðàëü-

íûõ ïîêàçàòåëÿ ÊÆ, êîòîðûå ñêëàäûâàþòñÿ èç

îòäåëüíûõ ïîêàçàòåëåé îïðîñíèêà SF-36: ñóììàð-

íûé ïîêàçàòåëü ôèçè÷åñêîãî çäîðîâüÿ (àðèôìåòè-

÷åñêàÿ ñóììà PF, RP, BP è GH) è ñóììàðíûé

ïîêàçàòåëü ïñèõè÷åñêîãî çäîðîâüÿ (àðèôìåòè÷åñ-

êàÿ ñóììà V, SF, RE è MH).

Ïðè ñòàòèñòè÷åñêîì àíàëèçå äëÿ îöåíêè ìåæäó-

ãðóïïîâûõ ðàçëè÷èé ïðèìåíÿëè t-êðèòåðèé Ñòüþäåí-

òà, òåñòû Ìàííà–Óèòíè, Êîëìîãîðîâà–Ñìèðíîâà.

Âëèÿíèå íåçàâèñèìûõ ïåðåìåííûõ íà òðóäîâóþ çà-

íÿòîñòü áîëüíûõ îïðåäåëÿëè ñ ïîìîùüþ ëîãèñòè-

÷åñêîé ðåãðåññèè. Ïàðàìåòðû, äëÿ êîòîðûõ áûëî

óñòàíîâëåíî äîñòîâåðíîå âëèÿíèå íà òðóäîóñòðîé-

ñòâî ïðè îäíîâàðèàíòíîì àíàëèçå, âïîñëåäñòâèè

áûëè âêëþ÷åíû â ìóëüòèâàðèàíòíóþ ïîøàãîâóþ

ðåãðåññèîííóþ ìîäåëü êàê íåçàâèñèìûå ïåðåìåí-

íûå. Êðèòè÷åñêèé óðîâåíü äîñòîâåðíîñòè íóëåâîé

Таблица 1

Показатели качества жизни работающих и неработающих пациентов молодого возраста (X±m)

Показатель качества жизни Работают, Не работают, Достоверность
n=18 n=65 различий, p

PF 70,0 ± 19,1 58,8 ± 19,4 НД
RP 50,0 ± 45,4 28,1 ± 43,4 НД
BP 72,4 ± 33,0 46,7 ± 27,0 р=0,001
GH 45,2 ± 19,2 37,1 ± 14,5 НД
V 61,4 ± 17,8 47,4 ± 21,3 р=0,01
SF 76,4 ± 27,4 61,7 ± 27,8 НД
RE 81,5 ± 34,7 33,8 ± 46,2 р=0,0001
MH 69,6 ± 17,3 63,4 ± 18,4 НД
HT 2,9 ± 1,2 3,4 ± 1,2 НД
Суммарный показатель физического здоровья 237,6 ± 82,7 170,8 ± 82,1 р=0,003
Суммарный показатель психического здоровья 288,8 ± 83,7 206,3 ± 88,0 р=0,0006

Примечания: PF – способность выдерживать физические нагрузки; RP – влияние физического состояния на  повседнев�
ную деятельность; BP – чувствительность к боли; GH – общее состояние здоровья; V – общая активность, энергичность; SF
– социальное функционирование; RE – влияние эмоционального состояния на повседневную деятельность; MH – психи�
ческое здоровье; HT – изменение состояния здоровья за последний год. НД – различия недостоверны.
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ñòàòèñòè÷åñêîé ãèïîòåçû (îá îòñóòñòâèè ðàçëè÷èé è

âëèÿíèé) ïðèíèìàëè ðàâíûì 0,05. Õàðàêòåðèñòèêè

âûáîðîê ïðåäñòàâëåíû â âèäå ñðåäíèõ âåëè÷èí è ñòàí-

äàðòíûõ îòêëîíåíèé. Äëÿ ñòàòèñòè÷åñêîãî àíàëèçà èñ-

ïîëüçîâàëè ñòàíäàðòíûé ïàêåò ïðîãðàìì SPSS 7.52.

РЕЗУЛЬТАТЫ

Ñðåäè îáñëåäîâàííûõ áîëüíûõ, íàõîäèâøèõñÿ

íà ëå÷åíèè õðîíè÷åñêèì ÃÄ, ðàáîòàþùèõ áûëî

22%. Ñðàâíèòåëüíûé àíàëèç ïîêàçàòåëåé ÊÆ ðà-

áîòàþùèõ è íåðàáîòàþùèõ ïàöèåíòîâ ïîêàçàë, ÷òî

òðóäîóñòðîåííûõ áîëüíûõ îòëè÷àþò áîëåå âûñî-

êèå ïîêàçàòåëè ñóáúåêòèâíîé óäîâëåòâîðåííîñòè

æèçíüþ. Ó ðàáîòàþùèõ áûëè çíà÷èòåëüíî ëó÷øå

îöåíêè æèçíåííîé àêòèâíîñòè è ñâîáîäû îò áîëè

(V è BP). Ýìîöèîíàëüíîå ñîñòîÿíèå íàêëàäûâàëî

ìåíüøå îãðàíè÷åíèé íà èõ ïîâñåäíåâíóþ àêòèâ-

íîñòü (RE). Ó ðàáîòàþùèõ áîëüíûõ òàêæå áûëè

îòìå÷åíû áîëåå âûñîêèå ñóììàðíûå ïîêàçàòåëè

ôèçè÷åñêîãî è ïñèõè÷åñêîãî çäîðîâüÿ, ïðè÷åì óðî-

âåíü äîñòîâåðíîñòè ðàçëè÷èé ìåæäó òðóäîóñòðî-

åííûìè è íåðàáîòàþùèìè ñóùåñòâåííî âûøå ïî

ñóììàðíîìó ïîêàçàòåëþ ïñèõè÷åñêîãî çäîðîâüÿ,

÷åì ïî ôèçè÷åñêîìó (òàáë. 1).

Таблица 2

Одновариантный анализ связи различных показателей с трудоустройством
(логистическая регрессия)

Переменные B SE Статистика р Exp(B) 95,0% довери�
Вальда тельный интер�

вал Exp(B)

Средний объем ультрафильтрации (л) 0,306 0,271 1,28 0,258 1,358 0,799�2,309
Средний уровень гемоглобина (г/л) 0,032 0,016 3,975 0,046 1,033 1,001�1,066
Cа*P (ммоль/л) �0,116 0,205 0,319 0,572 0,891 0,596�1,331
Бикарбонатный ГД (в сравнении с ацетатным) �1,286 0,506 6,47 0,011 0,276 0,103�0,744
Средний уровень альбумина (г/л) 0,235 0,087 7,229 0,007 1,265 1,066�1,502
Холестерин (ммоль/л) 0,18 0,226 0,637 0,425 1,197 0,769�1,863
Средний уровень лимфоцитов (в 1 мл) �0,199 0,529 0,142 0,707 0,820 0,291�2,310
Железо (мкмоль/л) 0,017 0,033 0,259 0,611 1,017 0,954�1,084
Длительность ГД (месяцы) �0,002 0,005 0,215 0,642 0,998 0,989�1,007
Уровень креатинина до ГД (ммоль/л) 0,002 0,001 1,718 0,19 1,002 0,999�1,005
Средний уровень систолического
артериального давления (мм рт.ст.) �0,007 0,010 0,466 0,495 0,993 0,973�1,013
Средний уровень диастолического
артериального давления(мм рт.ст.) �0,010 0,021 0,232 0,63 0,99 0,95—1,032
Головные боли �0,045 0,049 0,838 0,360 0,956 0,869�1,053
Кардиалгии �6,335 18,824 0,113 0,736 0,002 0,000�1,9
Толщина миокарда (мм) 1,432 0,953 2,256 0,133 4,185 0,646�27,103
Возраст (годы) 0,002 0,031 0,006 0,94 1,002 0,943�1,065
Мужской пол (по сравнению с женским) 0,916 0,554 2,731 0,098 2,5 0,843�7,411
Уровень образования (высшее против среднего) 2,485 0,594 17,484 0,000 12,000 3,744�38,462
PF (баллы) 0,018 0,012 2,108 0,146 1,018 0,994�1,042
RP (баллы) 0,009 0,006 2,808 0,094 1,009 0,998�1,021
BP (баллы) 0,028 0,009 8,979 0,003 1,029 1,010�1,048
GH (баллы) 0,030 0,017 3,16 0,075 1,031 0,997�1,065
V (баллы) 0,038 0,015 6,471 0,11 1,039 1,009�1,070
SF(баллы) 0,025 0,011 4,876 0,27 1,025 1,003�1,048
RE (баллы) 0,022 0,006 11,373 0,001 1,022 1,009�1,035
MH (баллы) 0,026 0,016 2,708 0,1 1,026 0,995�1,059
HT (баллы) �0,382 0,218 3,078 0,079 0,682 0,445�1,046
Суммарный субъективный показатель
физического здоровья (баллы) 0,008 0,003 6,738 0,009 1,008 1,002�1,015
Суммарный субъективный показатель
психического здоровья (баллы) 0,013 0,004 10,426 0,001 1,013 1,005�1,020

Таблица 3

Результаты множественной пошаговой логистической регрессии влияния
независимых переменных на трудовую занятость

Переменные B SE Статистика р Exp(B) 95,0% довери�
Вальда тельный ин�

тервал Exp(B)
Уровень образования
(высшее против среднего) 2,459 0,688 12,791 0,000 11,692 3,038�44,989
Суммарный субъективный показатель
психического здоровья (1 балл) 0,010 0,004 5,666 0,017 1,010 1,002�1,018
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Óñòàíîâëåíî, ÷òî ñðåäè ëèö ìóæñêîãî ïîëà ðà-

áîòàëè 28%, â òî âðåìÿ êàê ñðåäè æåíùèí – òîëü-

êî 14%. Îäíàêî ðàçëè÷èÿ ìåæäó ìóæ÷èíàìè è

æåíùèíàìè ïî ïîêàçàòåëþ òðóäîóñòðîéñòâà íå äî-

ñòèãàëè óðîâíÿ ñòàòèñòè÷åñêîé çíà÷èìîñòè. Èìå-

þùèå âûñøåå îáðàçîâàíèå áîëüíûå ðàáîòàëè â

57% ñëó÷àåâ; ïðè íàëè÷èè ñðåäíåãî èëè ñðåäíåãî

ñïåöèàëüíîãî îáðàçîâàíèÿ òðóäîóñòðîåííûõ áûëî

ëèøü 10% (ð<0,001).

Îäíîâàðèàíòíûé àíàëèç ñâÿçè ðàçëè÷íûõ ïñè-

õîëîãè÷åñêèõ, êëèíè÷åñêèõ è äåìîãðàôè÷åñêèõ ïå-

ðåìåííûõ ñ òðóäîâîé çàíÿòîñòüþ ïàöèåíòîâ íà

áàçå ëîãèñòè÷åñêîé ðåãðåññèè ïîêàçàë, ÷òî óðî-

âåíü îáðàçîâàíèÿ äîñòîâåðíî è ïîëîæèòåëüíî ñâÿ-

çàí ñ òðóäîóñòðîéñòâîì áîëüíûõ íà ÃÄ. Äðóãèìè

ïîêàçàòåëÿìè, âëèÿþùèìè íà òðóäîâóþ çàíÿòîñòü,

áûëè ñâîáîäà îò áîëè (BP), ìåíüøàÿ âûðàæåí-

íîñòü îãðàíè÷åíèé â ïîâñåäíåâíîé äåÿòåëüíîñòè

â ñâÿçè ñ ýìîöèîíàëüíûì ñîñòîÿíèåì (RE), ñóì-

ìàðíûå ïîêàçàòåëè ïñèõè÷åñêîãî è ôèçè÷åñêîãî

çäîðîâüÿ, óðîâíè àëüáóìèíà è ãåìîãëîáèíà, à òàê-

æå áèêàðáîíàòíûé ÃÄ â ñðàâíåíèè ñ àöåòàòíûì

(òàáë. 2).

Ïàðàìåòðû, äîñòîâåðíî ñâÿçàííûå ñ òðóäîâîé

çàíÿòîñòüþ ïðè îäíîâàðèàíòíîì àíàëèçå, â äàëü-

íåéøåì áûëè âêëþ÷åíû â ìîäåëü íà îñíîâå ìíî-

æåñòâåííîé ïîøàãîâîé ëîãèñòè÷åñêîé ðåãðåññèè â

êà÷åñòâå íåçàâèñèìûõ ïåðåìåííûõ (ïîòåíöèàëü-

íûõ ïðåäèêòîðîâ). Çàâèñèìîé ïåðåìåííîé áûëà

òðóäîâàÿ çàíÿòîñòü. Ýòîò àíàëèç ïîêàçàë, ÷òî ñòà-

òèñòè÷åñêè çíà÷èìûì è íåçàâèñèìûì âëèÿíèåì íà

òðóäîâóþ çàíÿòîñòü ïàöèåíòîâ ìîëîäîãî âîçðàñòà

îáëàäàþò òîëüêî äâà ïàðàìåòðà – óðîâåíü îáðà-

çîâàíèÿ è ñóììàðíûé ïîêàçàòåëü ïñèõè÷åñêîãî çäî-

ðîâüÿ (òàáë.3). Ïîëó÷àåòñÿ, ÷òî òðóäîóñòðîåííîñòü

áîëüíûõ ñ âûñøèì îáðàçîâàíèåì óâåëè÷èâàåòñÿ

ïî÷òè â 12 ðàç ïî ñðàâíåíèþ ñ ëèöàìè ñî ñðåäíèì

èëè ñðåäíèì ñïåöèàëüíûì îáðàçîâàíèåì. Â òî æå

âðåìÿ óâåëè÷åíèå ñóììàðíîãî ïîêàçàòåëÿ ïñèõè-

÷åñêîãî çäîðîâüÿ íà 1 áàëë ïîâûøàåò øàíñû òðó-

äîóñòðîéñòâà íà 1%.

ОБСУЖДЕНИЕ

Ìíåíèÿ èññëåäîâàòåëåé îòíîñèòåëüíî ïåðåìåí-

íûõ, âëèÿþùèõ íà òðóäîâóþ çàíÿòîñòü áîëüíûõ,

ïîëó÷àþùèõ ÃÄ, ïðîòèâîðå÷èâû. Â ðàáîòå K. Tappe

è ñîàâò. ïîêàçàíî, ÷òî ÷èñëî ðàáîòàþùèõ áîëüíûõ

óìåíüøàåòñÿ ñ óâåëè÷åíèåì ïðîäîëæèòåëüíîñòè

ÃÄ [8]. Ïî äàííûì M. Julius è ñîàâò., êîëè÷åñòâî

ðàáîòàþùèõ âûøå íà ïåðèòîíåàëüíîì äèàëèçå, ÷åì

íà ÃÄ [9]. C. Blake è ñîàâò. ñðåäè ïðè÷èí íèçêîãî

óðîâíÿ òðóäîâîé çàíÿòîñòè ïàöèåíòîâ íàçûâàþò

íàëè÷èå ñîïóòñòâóþùåé ïàòîëîãèè (ãëàâíûì îá-

ðàçîì êîñòíî-ìûøå÷íîé) è ïëîõèå ôèçè÷åñêèå âîç-

ìîæíîñòè [7]. Ó ñòðàäàþùèõ äèàáåòîì ÃÄ ïàöè-

åíòîâ òðóäîâàÿ ðåàáèëèòàöèÿ õóæå [10]. Ðàáîòû

R.B.Curtin è ñîàâò., J.L.Holley è ñîàâò., íàïðîòèâ,

ñâèäåòåëüñòâóþò îá îòñóòñòâèè ñâÿçè ìåæäó òðó-

äîâîé çàíÿòîñòüþ, ñ îäíîé ñòîðîíû, è âèäîì äèàëè-

çà, äëèòåëüíîñòüþ ÃÄ, íàëè÷èåì è âûðàæåííîñòüþ

ñîïóòñòâóþùåé ïàòîëîãèè, äèàáåòîì, óðîâíÿìè ãå-

ìàòîêðèòà è àëüáóìèíà – ñ äðóãîé [11, 12]. Îòñóò-

ñòâèå ðàáîòû äî íà÷àëà çàìåñòèòåëüíîé òåðàïèè

îòðèöàòåëüíî ñêàçûâàåòñÿ íà òðóäîóñòðîéñòâå â

ïåðèîä ëå÷åíèÿ ÃÄ [7]. Ðàíåå âûñêàçûâàëîñü ìíå-

íèå, ÷òî óðîâåíü îáðàçîâàíèÿ ìîæåò ïîëîæèòåëüíî

âëèÿòü íà òðóäîâóþ çàíÿòîñòü áîëüíûõ [12, 14].

Ïîëó÷åííûå íàìè äàííûå äåéñòâèòåëüíî ñâè-

äåòåëüñòâóþò î òîì, ÷òî îáðàçîâàòåëüíûé óðîâåíü

ÃÄ áîëüíûõ ìîëîäîãî âîçðàñòà ÿâëÿåòñÿ íåçàâè-

ñèìûì ïðåäèêòîðîì èõ òðóäîâîé çàíÿòîñòè. Ïî

äàííûì íàøèõ ïðåäûäóùèõ èññëåäîâàíèé, íàðÿäó

ñ óðîâíåì îáðàçîâàíèÿ, â àñïåêòå òðóäîóñòðîéñòâà,

èìååò çíà÷åíèå è õàðàêòåð òðóäà äî íà÷àëà ëå÷å-

íèÿ ÃÄ (êâàëèôèöèðîâàííûé èëè íåêâàëèôèöèðîâàí-

íûé òðóä), òåñíî ñâÿçàííûé ñ îáðàçîâàòåëüíûì

óðîâíåì. Ñðåäè ëèö ñ âûñøèì îáðàçîâàíèåì, çà-

íèìàâøèõñÿ äî ïîñòóïëåíèÿ íà ÃÄ êâàëèôèöèðî-

âàííûì òðóäîì, çàðåãèñòðèðîâàí ñàìûé âûñîêèé

ïðîöåíò ðàáîòàþùèõ ïîëíûé ðàáî÷èé äåíü [4]. Â

ýòîì ñëó÷àå, êàê ïðàâèëî, ñîõðàíÿëàñü ðàáîòà ïî

ñïåöèàëüíîñòè. Òàêèì îáðàçîì, ëèöàì ñ âûñøèì

îáðàçîâàíèåì, çàíÿòûì ïðåèìóùåñòâåííî èíòåë-

ëåêòóàëüíûì òðóäîì, ïðè ïåðåõîäå íà ÃÄ ëåã÷å

ñîõðàíèòü ïðåæíåå ìåñòî ðàáîòû, à ïðè íåîáõîäè-

ìîñòè – ïåðåéòè íà ðàáîòó ïî ãðàôèêó íåïîëíîãî

ðàáî÷åãî äíÿ. Â òî æå âðåìÿ âîçìîæíîñòü çàíè-

ìàòüñÿ ôèçè÷åñêèì òðóäîì (à èì ÷àùå âñåãî çà-

íÿòû ëèöà ñî ñðåäíèì îáðàçîâàíèåì) ïðè ëå÷åíèè

ÃÄ îãðàíè÷åíà. Ñëåäóåò îòìåòèòü ñîâïàäåíèå äàí-

íûõ îòíîñèòåëüíî ïðîöåíòà òðóäîóñòðîéñòâà ÃÄ

áîëüíûõ ñ âûñøèì îáðàçîâàíèåì, ïîëó÷åííûõ â

íàñòîÿùåé ðàáîòå, ñ ðåçóëüòàòàìè íàøåãî èññëå-

äîâàíèÿ êîíöà 80-õ ãîäîâ [13]. Åñëè ðàíåå èç ÷èñëà

ÃÄ-ïàöèåíòîâ ñ âûñøèì îáðàçîâàíèåì 50% ðàáî-

òàëè ïîëíûé ðàáî÷èé äåíü, òî ñïóñòÿ 15 ëåò íà íî-

âîé âûáîðêå áîëüíûõ òîé æå âîçðàñòíîé ãðóïïû

äîëÿ ðàáîòàþùèõ ñîñòàâèëà 57%. Òàêèì îáðàçîì,

íåñìîòðÿ íà èçìåíåíèå òåõíè÷åñêèõ õàðàêòåðèñ-

òèê ÃÄ è ñîöèàëüíîé ñèòóàöèè â ñòðàíå çà èñòåê-

øèé ïåðèîä, êîëè÷åñòâî òðóäîóñòðîåííûõ áîëüíûõ

ñ âûñøèì îáðàçîâàíèåì íå èçìåíèëîñü è ÿâëÿåò-

ñÿ äîñòàòî÷íî ñòàáèëüíîé õàðàêòåðèñòèêîé.

Ïðè ñðàâíåíèè ïîêàçàòåëåé êà÷åñòâà æèçíè

ðàáîòàþùèõ è íåðàáîòàþùèõ ïàöèåíòîâ óñòàíîâ-

ëåíî, ÷òî ó òðóäîóñòðîåííûõ áîëüíûõ âûøå îáùàÿ

àêòèâíîñòü è ñâîáîäà îò áîëè (V è BP), ìåíåå

âûðàæåíû îãðàíè÷åíèÿ â ïîâñåäíåâíîé äåÿòåëü-



60

ISSN 1561�6274. Нефрология. 2004. Том 8. №1.

íîñòè â ñâÿçè ñ ýìîöèîíàëüíûì ñîñòîÿíèåì (RE).

Ðåçóëüòàòû ðàíåå îïóáëèêîâàííûõ èññëåäîâàíèé î

ñâÿçè òðóäîâîãî ñòàòóñà áîëüíûõ íà ÃÄ ñ èõ

ñóáúåêòèâíîé óäîâëåòâîðåííîñòüþ æèçíüþ íåî-

äíîçíà÷íû. Òàê, C. Blake è ñîàâò. ïîêàçàëè, ÷òî ó

ðàáîòàâøèõ ÃÄ-áîëüíûõ áûëè ñóùåñòâåííî âûøå

ïîêàçàòåëè áîëüøèíñòâà øêàë îïðîñíèêà SF-36 [7].

Äðóãèå àâòîðû íàáëþäàëè ñòàòèñòè÷åñêè äîñòî-

âåðíîå ðàçëè÷èå ìåæäó ðàáîòàâøèìè è íåòðóäî-

óñòðîåííûìè íàáëþäàëîñü ëèøü ïî îäíîìó

ïîêàçàòåëþ – îáùåìó ñîñòîÿíèþ çäîðîâüÿ (GH)

[5]. Â íàøåé ðàáîòå ïîìèìî îòäåëüíûõ ïîêàçàòå-

ëåé îïðîñíèêà SF-36 àíàëèçèðîâàëèñü òàêæå è èí-

òåãðàëüíûå ïîêàçàòåëè ïñèõè÷åñêîãî è ôèçè÷åñêîãî

çäîðîâüÿ. Ðàçëè÷èÿ ïî ñóììàðíîìó ïîêàçàòåëþ

ïñèõè÷åñêîãî ñîñòîÿíèÿ ìåæäó ðàáîòàþùèìè è

íåòðóäîóñòðîåííûìè íàõîäÿòñÿ íà áîëåå âûñîêîì

óðîâíå ñòàòèñòè÷åñêîé çíà÷èìîñòè, ÷åì ïî ñóì-

ìàðíîìó ïîêàçàòåëþ ôèçè÷åñêîãî çäîðîâüÿ. Ïî

ðåçóëüòàòàì ìíîæåñòâåííîé ïîøàãîâîé ëîãèñòè-

÷åñêîé ðåãðåññèè ñóììàðíûé ïîêàçàòåëü ïñèõè÷åñ-

êîãî çäîðîâüÿ îêàçàëñÿ, ïîìèìî îáðàçîâàòåëüíîãî

óðîâíÿ, äðóãèì ïàðàìåòðîì, çíà÷èìî è íåçàâèñè-

ìî âëèÿþùèì íà òðóäîóñòðîéñòâî áîëüíûõ. Äëÿ

èíòåãðàëüíîãî ïîêàçàòåëÿ ôèçè÷åñêîãî çäîðîâüÿ

òàêîãî âëèÿíèÿ óñòàíîâëåíî íå áûëî. Êðîìå òîãî,

â íàñòîÿùåì èññëåäîâàíèè ìû íå íàøëè ñòàòèñ-

òè÷åñêè äîñòîâåðíûõ êîððåëÿöèé ìåæäó òðóäîâîé

àêòèâíîñòüþ áîëüíûõ è îñíîâíûìè ïàðöèàëüíû-

ìè ïîêàçàòåëÿìè ñóáúåêòèâíîé îöåíêè ôèçè÷åñêîãî

çäîðîâüÿ (PF è RP) (ñì. òàáë. 1 è 2). Òàêèì îáðà-

çîì, ôàêòîðû ïñèõîëîãè÷åñêîãî õàðàêòåðà (íàðÿ-

äó ñ îáðàçîâàíèåì) îêàçûâàþò áîëåå çíà÷èòåëüíîå

âëèÿíèå íà òðóäîâóþ çàíÿòîñòü ÃÄ-ïàöèåíòîâ, ÷åì

ïåðåìåííûå, îòðàæàþùèå èõ ôèçè÷åñêîå çäîðîâüå.

Â ïîëüçó ãèïîòåçû î òîì, ÷òî óäîâëåòâîðåí-

íîñòü áîëüíîãî ñâîèì ïñèõè÷åñêèì ñîñòîÿíèåì è

ñîöèàëüíûì ôóíêöèîíèðîâàíèåì îêàçûâàåò áîëåå

ñóùåñòâåííîå âëèÿíèå íà òðóäîóñòðîéñòâî, ÷åì

óäîâëåòâîðåííîñòü ôèçè÷åñêèì çäîðîâüåì, ñâèäå-

òåëüñòâóþò è ðåçóëüòàòû àíàëèçà ñâÿçè òðóäîâîé

çàíÿòîñòè áîëüíûõ ñ ñîìàòè÷åñêèìè ïîêàçàòåëÿ-

ìè. Ïî äàííûì ðàíåå îïóáëèêîâàííûõ íàìè èññëå-

äîâàíèé, ñîìàòè÷åñêîå ñîñòîÿíèå íå ÿâëÿåòñÿ

ôàêòîðîì, ïðÿìî îïðåäåëÿþùèì òðóäîóñòðîéñòâî

ÃÄ-áîëüíûõ [13]. Õîòÿ ñðåäè ïàöèåíòîâ â óäîâëåò-

âîðèòåëüíîì ñîìàòè÷åñêîì ñîñòîÿíèè ïðîöåíò

òðóäîóñòðîåííûõ áûë íåñêîëüêî âûøå, ÷åì ó áîëü-

íûõ, ñîñòîÿíèå êîòîðûõ ðàñöåíèâàëîñü êàê ñðåä-

íåé òÿæåñòè èëè òÿæåëîå, ýòè ðàçëè÷èÿ íå

äîñòèãàëè ñòàòèñòè÷åñêîé çíà÷èìîñòè. Ïî÷òè ïî-

ëîâèíà áîëüíûõ â ñîñòîÿíèè ñðåäíåé òÿæåñòè èëè

òÿæåëîì ñîõðàíÿëè ðàáîòó ïî ñïåöèàëüíîñòè. Â òî

æå âðåìÿ ñðåäè ïàöèåíòîâ â óäîâëåòâîðèòåëüíîì

ñîìàòè÷åñêîì ñîñòîÿíèè 42% íå ðàáîòàëè [4]. Â

ïîçäíåå âûïîëíåííûõ ðàáîòàõ, â êîòîðûõ òàêæå

àíàëèçèðîâàëè ñâÿçü òðóäîâîãî ñòàòóñà ÃÄ áîëü-

íûõ ñ ñîìàòè÷åñêèìè ïîêàçàòåëÿìè, áûëè ïîëó-

÷åíû àíàëîãè÷íûå ðåçóëüòàòû îá îòñóòñòâèè

ïðÿìîãî ïàðàëëåëèçìà ôèçè÷åñêîãî ñîñòîÿíèÿ è

òðóäîâîé çàíÿòîñòè [5]. Íî ñòàòèñòè÷åñêèé àíà-

ëèç äàííûõ â ýòîì ñëó÷àå áûë îãðàíè÷åí ïðîñòûì

ñðàâíåíèåì îïèñàòåëüíûõ ñòàòèñòèê ãðóïï ðàáî-

òàþùèõ è íåðàáîòàþùèõ ïàöèåíòîâ, à ìíîæåñòâåí-

íûé àíàëèç âëèÿíèÿ ðàçëè÷íûõ ôàêòîðîâ íà

òðóäîóñòðîéñòâî ïðîâåäåí íå áûë.

Â íàñòîÿùåì èññëåäîâàíèè ãèïîòåçà îá îòñóò-

ñòâèè çàâèñèìîñòè òðóäîâîé çàíÿòîñòè ÃÄ-ïàöè-

åíòîâ îò èõ ñîìàòè÷åñêîãî ñîñòîÿíèÿ íàøëà ñâîå

ïîäòâåðæäåíèå íà ìàòåðèàëå áîëüíûõ ìîëîäîãî

âîçðàñòà. Ïî ðåçóëüòàòàì îäíîâàðèàíòíîãî àíàëè-

çà, èç ÷èñëà êëèíèêî-ëàáîðàòîðíûõ ïîêàçàòåëåé

äîñòîâåðíîå âëèÿíèå íà òðóäîóñòðîéñòâî îêàçûâà-

ëè óðîâåíü àëüáóìèíà, òèï ÃÄ è óðîâåíü ãåìîãëî-

áèíà. Îäíàêî â îêîí÷àòåëüíîé ìîäåëè

ìíîæåñòâåííîé ëîãèñòè÷åñêîé ðåãðåññèè âñå ýòè

êëèíè÷åñêèå ïàðàìåòðû íå äîñòèãëè âûáðàííîãî

óðîâíÿ äîñòîâåðíîñòè ïîñëå âêëþ÷åíèÿ îáðàçîâà-

íèÿ è ñóììàðíîãî ñóáúåêòèâíîãî ïîêàçàòåëÿ ïñè-

õè÷åñêîãî çäîðîâüÿ.

Êàê ïîêàçàë àíàëèç ñâÿçè ïîêàçàòåëåé êà÷åñòâà

æèçíè ñ âûæèâàåìîñòüþ, ïðîâåäåííûé íàìè ðà-

íåå (íà ýòîé æå âûáîðêå áîëüíûõ äî 45 ëåò), ôèçè-

÷åñêîå çäîðîâüå è åãî ñàìîîöåíêà îêàçûâàþò

ïðåèìóùåñòâåííîå âëèÿíèå íà âûæèâàåìîñòü

áîëüíûõ [15]. Â ñëó÷àå ñ òðóäîóñòðîéñòâîì ýòè

ôàêòîðû îòñòóïàþò íà âòîðîé ïëàí, óñòóïàÿ ìåñ-

òî ïåðåìåííûì ñîöèàëüíîãî è ïñèõîëîãè÷åñêîãî

õàðàêòåðà. Ïðè ýòîì íåëüçÿ èñêëþ÷èòü è îáðàò-

íîå âëèÿíèå òðóäîâîé çàíÿòîñòè íà ñóáúåêòèâíóþ

óäîâëåòâîðåííîñòü æèçíüþ, êîãäà ñîõðàíåíèå òðó-

äîâîé àêòèâíîñòè ñàìî ïî ñåáå ìîæåò ñïîñîáñòâî-

âàòü óëó÷øåíèþ êà÷åñòâà æèçíè áîëüíûõ è èõ

ïñèõè÷åñêîé àäàïòàöèè ê áîëåçíè. Ïî íàøèì äàí-

íûì, ó ðàáîòàþùèõ áîëüíûõ ïñèõè÷åñêèå íàðóøå-

íèÿ âñòðå÷àþòñÿ â 20% ñëó÷àåâ, òîãäà êàê ó

íåðàáîòàþùèõ – â 60% [4]. Ìîæíî ïðåäïîëîæèòü,

÷òî òðóäîâàÿ äåÿòåëüíîñòü ñïîñîáñòâóåò ïðåäîò-

âðàùåíèþ ïñèõè÷åñêèõ ðàññòðîéñòâ, îäíàêî ýòà

ãèïîòåçà òðåáóåò äîïîëíèòåëüíîé ïðîâåðêè.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Ïîëó÷åííûå äàííûå ñâèäåòåëüñòâóþò, ÷òî îá-

ðàçîâàòåëüíûé óðîâåíü íåçàâèñèìî âëèÿåò íà òðó-

äîâóþ çàíÿòîñòü áîëüíûõ äî 45 ëåò íà ÃÄ, íàðÿäó

ñ èõ ïñèõè÷åñêèì çäîðîâüåì. Íàëè÷èå èíòåðåñà ê

æèçíè, ïñèõè÷åñêîå áëàãîïîëó÷èå ñîçäàþò ïðåä-

ïîñûëêè äëÿ òðóäîâîé àêòèâíîñòè. Ôîðìèðîâàíèå
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íàïðàâëåííîñòè íà ïîâûøåíèå îáðàçîâàòåëüíîãî

óðîâíÿ ÃÄ-áîëüíûõ ìîëîäîãî âîçðàñòà è êîððåê-

öèÿ ýìîöèîíàëüíîãî ñîñòîÿíèÿ ìîãóò ñïîñîáñòâî-

âàòü óëó÷øåíèþ òðóäîâîé ðåàáèëèòàöèè ýòèõ

ïàöèåíòîâ.
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