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ПРИЛОЖЕНИЕ 1
Таблица 1. Структура и критерии оценки Питтсбургского индекса качества сна (PSQI)
	Компонент
	Содержание
	Диапазон баллов

	1
	Субъективное качество сна (оценка: «очень хорошее» — «очень плохое»)
	0–3

	2
	Латентность сна (время засыпания и частота засыпания дольше 30 мин)
	0–3

	3
	Продолжительность сна: <5 ч — 3; 5–6 ч — 2; 6–7 ч — 1; ≥ 7 ч — 0
	0–3

	4
	Эффективность сна = (часы сна / часы в постели) × 100%; <65% — 3
	0–3

	5
	Нарушения сна (суммарная частота 9 видов ночных нарушений за месяц)
	0–3

	6
	Применение снотворных препаратов (частота за последний месяц)
	0–3

	7
	Дневная дисфункция (сонливость, проблемы с концентрацией внимания)
	0–3

	Суммарный балл
	Сумма компонентов 1–7
	0–21

	Интерпретация
	≤5 — хорошее качество сна; > 5 — нарушения сна (чувствительность 89,6%, специфичность 86,5%)
	–



Таблица 2. Структура и критерии оценки Лестерского опросника кашля (LCQ)
	[bookmark: _GoBack]Домен
	Количество вопросов
	Балл домена
	Содержание

	Физический
	8
	1-7
	Одышка, усталость при кашле, хрипота, боль в груди и горле, недержание мочи

	Психологический
	7
	1-7
	Тревога, раздражительность, подавленность, связанные с кашлем

	Социальный
	4
	1-7
	Нарушение сна, общественная активность, влияние на окружающих

	Суммарный балл
	19
	3-21
	Норма у здоровых ≈ 19,2±2,4 балла



Таблица 3. Структура и интерпретация Индекса нарушения голоса (VHI)
	Субшкала
	Количество
	Баллы
	Содержание

	Функциональная (F)
	10
	0–40
	Влияние на повседневную коммуникацию (телефон, социальные контакты, профессиональная деятельность)

	Физическая (P)
	10
	0–40
	Субъективные ощущения при фонации: охриплость, одышка, боль, напряжение в горле

	Эмоциональная (E)
	10
	0–40
	Психоэмоциональные последствия: тревога, стыд, расстройство, раздражение

	Суммарный балл
	30
	0–120
	0–30 — лёгкая; 31–60 — средняя; 61–90 — тяжёлая; >90 — крайне тяжёлая степень нарушения



Таблица 4. Классификация физического статуса ASA-PS
	Класс
	Определение
	Клинические примеры

	ASA I
	Нормальный здоровый пациент
	Некурящий, без органической патологии

	ASA II
	Лёгкое системное заболевание без функциональных ограничений
	Лёгкая АГ, ожирение (ИМТ 30–40), активный курильщик, контролируемый СД

	ASA III
	Тяжёлое системное заболевание с функциональными ограничениями
	ХОБЛ, морбидное ожирение (ИМТ ≥40), ХПН, неконтролируемый СД, ХСН II–III ФК

	ASA IV
	Тяжёлое заболевание, постоянно угрожающее жизни
	Недавний ИМ / ОНМК (<3 мес.), острая ишемия, тяжёлая ХСН, сепсис

	ASA V
	Умирающий пациент без шанса выжить без экстренной операции
	Разрыв аневризмы аорты, массивная ТЭЛА, полиорганная недостаточность

	ASA VI
	Пациент с констатированной смертью мозга (донорство органов)
	–


Примечание. АГ — артериальная гипертензия, ИМТ — индекс массы тела, СД — сахарный диабет, ХСН — хроническая сердечная недостаточность, ФК — функциональный класс, ИМ — инфаркт миокарда, ОНМК — острое нарушение мозгового кровообращения, ТЭЛА — тромбоэмболия лёгочной артерии.

Таблица 5. Структура опросника SF-36 и содержание его шкал
	Шкала
	Аббревиатура
	Количество пунктов
	Содержание

	Физическое функционирование
	PF
	10
	Ограничение физической активности (ходьба, самообслуживание, нагрузки)

	Ролевое функционирование (физическое)
	RP
	4
	Ограничения в работе и деятельности вследствие физических проблем

	Телесная боль
	BP
	2
	Интенсивность боли и её влияние на деятельность

	Общее состояние здоровья
	GH
	5
	Самооценка текущего здоровья и перспектив его изменения

	Жизненная активность
	VT
	4
	Ощущение энергии и усталости

	Социальное функционирование
	SF
	2
	Влияние физических и эмоциональных проблем на социальную активность

	Ролевое функционирование (эмоциональное)
	RE
	3
	Ограничения вследствие эмоциональных проблем

	Психическое здоровье
	MH
	5
	Тревога, депрессия, позитивные эмоции, психологическое благополучие

	PCS/MCS
	–
	–
	Сводные показатели: норма — 50±10; <40 — значимое снижение качества жизни



Таблица 6. Структура и интерпретация шкалы V-RQOL
	Домен
	Количество
	Содержание
	Интерпретация

	Социально-эмоциональный
	4
	Расстройство от звука голоса, ощущение неполноценности, напряжение и смущение при общении
	Высокий балл — меньший психоэмоциональный дистресс

	Функциональный
	6
	Трудности в шумных местах, с телефоном, при разговоре с незнакомыми
	Высокий балл — меньше функциональных ограничений

	Суммарный балл
	10
	Нормируется по формуле до 0–100
	0–100; норма ≈ 95–100; <50 — тяжёлые нарушения 



Таблица 7. Структура SF-8: соответствие пунктов шкалам SF-36
	Пункт SF-8
	Шкала SF-36
	Содержание вопроса

	1
	Общее состояние здоровья (GH)
	Как вы оцениваете своё здоровье в целом?

	2
	Физическое функционирование (PF)
	Насколько ваше здоровье ограничивало умеренные физические нагрузки?

	3
	Ролевое / физическое (RP)
	Насколько физические проблемы ограничивали вашу работу или повседневную деятельность?

	4
	Телесная боль (BP)
	Насколько боль мешала вашей обычной деятельности?

	5
	Жизненная активность (VT)
	Как часто вы чувствовали себя бодрым и энергичным?

	6
	Социальное функционирование (SF)
	Насколько проблемы со здоровьем ограничивали вашу социальную активность?

	7
	Ролевое / эмоциональное (RE)
	Насколько эмоциональные проблемы ограничивали вашу деятельность?

	8
	Психическое здоровье (MH)
	Как часто вы чувствовали себя спокойным и умиротворённым?

	PCS-8/MCS-8
	Сводные показатели
	Норма — 50±10; <40 — значимое снижение качества жизни



Таблица 8. Структура и интерпретационные пороги Госпитальной шкалы тревоги и депрессии (HADS)
	Субшкала
	Вопросы
	Диапазон
	Пороговые значения

	HADS-A (тревога)
	Нечётные: 1, 3, 5, 7, 9, 11, 13
	0–21
	0–7 — норма; 8–10 — субклиническая тревога; 11–21 — клинически значимая тревога

	HADS-D (депрессия)
	Чётные: 2, 4, 6, 8, 10, 12, 14
	0–21
	0–7 — норма; 8–10 — субклиническая депрессия; 11–21 — клинически значимая депрессия

	Суммарный HADS
	Все 14 вопросов
	0–42
	Используется реже; основная интерпретация — по субшкалам

	Чувствительность / специфичность
	–
	–
	При пороге ≥8: чувствительность ~80%, специфичность ~79% у онкологических пациентов



Таблица 9. Домены опросника SWAL-QOL
	Домен
	Количество пунктов
	Содержание

	Нагрузка при глотании
	2
	Усилия, затрачиваемые при приёме пищи

	Продолжительность еды
	2
	Время, необходимое для приёма пищи

	Желание есть
	3
	Аппетит и интерес к еде

	Выбор продуктов питания
	2
	Ограничения в выборе пищи из-за глотательных нарушений

	Коммуникация
	2
	Трудности в общении, связанные с глотанием

	Страх
	4
	Опасения поперхнуться или задохнуться

	Психическое здоровье
	5
	Тревога, депрессия, связанные с дисфагией

	Социальное функционирование
	5
	Влияние на социальную и профессиональную жизнь

	Утомляемость
	3
	Усталость при еде

	Сон
	2
	Нарушения сна, связанные с глотательными симптомами

	Симптомы глотания
	14
	Частота и выраженность симптомов дисфагии



Таблица 10. Ключевые домены и категории Международной классификации функционирования, ограничений жизнедеятельности и здоровья (МКФ), значимые для ларингэктомированных пациентов
	Компонент МКФ
	Код
	Содержание категории
	Значимость при ларингэктомии

	Функции организма (b)
	b310
	Функции голоса
	Утрата ларингеального голоса, качество голосовой реабилитации (VHI, V-RQOL)

	Функции организма (b)
	b3100
	Качество голоса
	Тембр трахеопищеводного голоса, охриплость

	Функции организма (b)
	b330
	Функции беглости и ритма речи
	Разборчивость речи, скорость, плавность; оценка ASR

	Функции организма (b)
	b4402
	Дыхание при разговоре
	Воздушный поток через трахеостому, применение тепловлагообменника

	Функции организма (b)
	b2401
	Обоняние
	Аносмия, результаты NAIM-реабилитации

	Функции организма (b)
	b1521
	Регуляция эмоций
	Тревога, депрессия (HADS, SF-36, SF-8)

	Активность и участие (d)
	d350
	Ведение разговора
	Двусторонняя коммуникация, социальная интеграция

	Активность и участие (d)
	d845
	Получение, сохранение и прекращение работы
	Трудовая реабилитация, возвращение к профессии

	Активность и участие (d)
	d550
	Приём пищи
	Дисфагия, нутритивный статус (SWAL-QOL)

	Факторы среды (e)
	e580
	Службы и политика в области здравоохранения
	Доступность реабилитации, нормативное регулирование медико-социальной экспертизы

	Факторы среды (e)
	e355
	Работники здравоохранения
	Состав мультидисциплинарной команды

	Квалификатор
	0–4
	Степень нарушения / ограничения
	0 — нет; 1 — лёгкие; 2 — умеренные; 3 — тяжёлые; 4 — абсолютные





