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На основе данных сплошного социально-психологического и медико-
психологического исследования школьной дезадаптации и факторов 
индивидуального риска ее развития, проведенного среди школьников 
2-х классов (857 чел.), были оценены различия в прогностической зна-
чимости данных опроса родителей и педагогов 12-ти средних общеоб-
разовательных школ г. Нижнего Новгорода. На основе полученных от 
педагогов и родителей учащихся начальной школы данных проведена 
оценка факторных нагрузок. Проведенные корреляционный и факторный 
анализы полученных данных подтвердили выдвинутое предположение о 
различной предиктивной значимости данных опроса педагогов и роди-
телей как в целом, так и по отдельным факторам развития признаков 
психических нарушений в состоянии и поведении младшего школьника. 
При этом средняя ошибка предиктивности среди учителей выше, что 
также указывает на более высокую прогностическую значимость оценок 
родителей в сравнении с учителями. Этот вывод во многом противоречит 
теории о том, что оценка ребенка педагогом в учебной среде является 
более объективной по сравнению с оценкой родителя на основе наблю-
дения в семейной среде.

Ключевые слова: школьная дезадаптация; учащийся младших классов; 
трудности адаптации; поведение школьника; нарушения поведения; на-
рушения адаптации; экспертная оценка.
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Based on a comprehensive socio-psychological and medico-psychological 
studies schoolchildren’s maladaptation and individual risk factors conducted 
among second-graders in 12 secondary schools of Nizhny Novgorod (857 stu-
dents in total), we evaluated the differences in the predictive value of the sur-
vey data, which was receiveded from parents and teachers. On the basis of 
the data obtained from parents and teachers, we assesed the factor loadings. 
The correlation and factor analyses confirmed the assumption about different 
predictive value of the survey data obtained from teachers and parents, they 
gave information about mental disorder signs development in behavior of ju-
nior schoolchildren. The average predictive error was higher among teachers, 
which also indicates a higher predictive value of parents’ estimates compared 
to teachers’. This conclusion largely contradicts the theory that a teacher’s as-
sessment of a child being in the educational environment is more objective than 
a parent’s assessment based on observations made in the family environment.

Keywords: school maladaptation; elementary school student; adaptation diffi-
culties; behavior of schoolchildren; behavioral disorders; adaptation disorders; 
expert assessment.

Funding. The study was financially supported by the Ministry of Science and Higher Education of the 
Russian Federation as part of the “Priority 2030” program.



186

Катунова В.В., Коновалов А.А., Божкова Е.Д. Прогностическая значимость дифференциальной
оценки школьной дезадаптации учащихся с позиций родителя и педагога
Психологическая наука и образование. 2023. Т. 28. № 5

Введение

Проблема школьной дезадаптации — 
классическая проблема в психологии обра-
зования, но она во многом имеет межнауч-
ный характер — она изучается в педагогике, 
психологии личности, социальной и педаго-
гической психологии, психофизиологии [1; 8; 
14; 24].

При рассмотрении школьной дезадапта-
ции мы опирались на системно-деятельност-
ный подход, учение о закономерностях и дви-
жущих силах психического развития ребенка 
(Л.С. Выготский, А.В. Запорожец, А.Н.  Леон-
тьев, Б.Ф. Ломов, С.Л. Рубинштейн, Д.Б. Эль-
конин и др.). Дополнительно нами были учте-
ны положения психоаналитического подхода 
(3. Фрейд, 3. Фромм, К.Г.  Юнг), изучающего 
внутренние механизмы дезадаптации; со-
циально-психологического подхода, изучаю-
щего нарушения взаимодействия личности и 
социума как ступени развития личности в про-
цессе ее социализации (Э. Эриксон, Э. Берн), 
и базовых положений деятельностного подхо-
да в психологии и педагогике (П.Я. Гальперин, 
В.В. Давыдов, А.Н.  Леонтьев и др.); клини-
ко-психологического подхода, посвященные 
изучению нарушений адаптации человека 
и проявлениям дезадаптивного синдрома 
(В.В.  Коган, Н.В.  Вострокнутов, Е.Л.  Григо-
ренко, M.L. Wolraich и др.); психолого-педаго-
гического подхода (Г. Селье, Л.С. Выготский, 
Е.А. Ямбург, Я. Корчак и др.), в котором рас-
сматриваются психологические основы адап-
тации учащихся к образовательной среде.

Школьная дезадаптация является «си-
стемным образованием, влияющим на раз-
витие ребенка на уровне когнитивной, регу-
лятивной и коммуникативной сфер» [7, с. 4]. 
Успешность школьной адаптации оказывает 
значимое влияние на эмоциональное и общее 
психологическое состояние ребенка [4; 19], 
на его учебное поведение [11; 18], отношение 
к школе и учебную мотивацию [9; 27], лич-
ностную и учебную самооценку [22], общий 

уровень академической успешности [10; 27], 
общий уровень психологического здоровья 
[2; 13; 20; 21]. Ее нарушения различного рода 
представляют собой объект исследования не 
только для психологов, но и для врачей раз-
личных специализаций [2; 3; 15; 16].

Наиболее важными для формирования 
школьной адаптации являются первые 2 го-
да обучения ребенка в школе [12]. Согласно 
классическим концепциям динамики учеб-
ной адаптации, в первый год школьного об-
учения она проходит основные этапы своего 
формирования — ориентировочный и при-
способительный. В результате взаимодей-
ствия психофизиологических, личностных 
и социальных свойств самого ребенка с ус-
ловиями обучения в течение этого времени 
формируется та или иная форма учебной 
адаптации ребенка [12]. Но важно уточнить, 
что в условиях современной общеобразо-
вательной школы оценочный подход к ре-
зультатам усвоения учебного материала и 
демонстрации ребенком учебных навыков 
происходит только начиная со 2-го класса, то 
есть второго года обучения. Поэтому оценку 
школьной адаптации, равно как и выявление 
признаков школьной дезадаптации, важ-
но проводить не ранее уровня 2-го класса. 
Именно в этот период школьная дезадапта-
ция, если она сформировалась, проявляется 
в полной мере, но при этом в начальной, наи-
более легко корректируемой форме [3; 26].

Достаточно весомой проблемой психо-
логической оценки поведения и состояния 
ребенка как показателей наличия у него на-
рушений школьной адаптации в этом возрас-
те является незрелость его самосознания и 
саморефлексии. Классические тесты оценки 
поведения и состояния для предъявления их 
ребенку как респонденту не подходят, так 
как для него сами ответы и категорийность 
их оценки пока представляют значительные 
трудности. Ребенок младшего школьного воз-
раста еще не способен на системный анализ 

For citation: Katunova V.V., Konovalov A.A., Bozhkova E.D. Predictive Value Of Differential Assess-
ment Of Schoolchildren’s Maladaptation From Parent And Teacher Perspectives. Psikhologicheskaya 
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DOI: https://doi.org/10.17759/pse.2023280514 (In Russ.).
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и изложение своих ощущений для описания 
своего состояния и оценки своего поведения. 
Это вынуждает психолога прибегать к экс-
пертной оценке поведения ребенка, обычно 
его родителями и его школьными педагогами. 
Экспертная оценка в психологии  — это за-
ключение или мнение, которое дает человек 
или группа лиц, наделенные экспертностью. 
При этом эксперты выступают источниками 
информации, основанной на их професси-
ональном, научном и практическом опыте. 
И  родители, и педагоги наблюдают за по-
ведением ребенка в течение длительного 
периода времени и могут оценить его более 
компетентно, чем психолог или сам ребенок.

Предварительный анализ материала целе-
вых интервью со школьными и другими психо-
логами, оценивающими психические параме-
тры учащихся, показал, что более компетент-
ными и объективными оценками признаков 
школьной дезадаптации они считают эксперт-
ные оценки педагогов. Многие из психологов 
считают, что школьные педагоги могут оце-
нить поведение ребенка на фоне поведения 
других детей в классе (а это чаще всего более 
20 человек) и исходя из многолетнего опыта 
работы с детьми подобного возраста и в по-
добных условиях [4; 28]. То есть как эксперты 
педагоги взаимодействуют с более вариатив-
ной и менее динамичной системой школьного 
класса, чем система семьи, часто имеющей 
в своем составе 1—2-х  детей, причем в по-
давляющем большинстве случаев разного 
возраста. Отдельные оценки психологов были 
даны в пользу родителей как экспертов по 
оценке поведения и состояния ребенка, так 
они могут видеть его в более долгосрочной 
перспективе и организовывать наблюдение 
более сосредоточенно.

Для проведения скрининга нарушений 
школьной адаптации нам важно знать, какие 
из этих сторон — родители или педагоги — 
и в каких вопросах наиболее достоверно 
оценивают те или иные формы и типы на-
рушений у детей. Поэтому целью данного 
исследования была оценка различия в про-
гностической значимости данных экспертно-
го опроса родителей и педагогов на основе 
данных сплошного психологического обсле-

дования младших школьников по выявлению 
факторов индивидуального риска наруше-
ния психического состояния и поведения. 
В качестве гипотезы в исследовании про-
верялось предположение о том, что оценки 
школьной дезадаптации учащихся с позиций 
родителя и педагога имеют разную прогно-
стическую значимость.

Материал, методы, база и программа 
исследования

Основой исследования послужили резуль-
таты экспертного опроса педагогов и роди-
телей учащихся 2-х классов (2018—2020 гг.), 
по которым оценивали наличие и степень вы-
раженности нарушений поведения и психиче-
ского состояния учащихся начальной школы. 
Всего в исследование было включено 857 уче-
ников 2-х классов (505 девочек и 352 мальчи-
ка) 12-ти средних общеобразовательных школ 
города Нижнего Новгорода, наблюдавшихся и 
обследованных в соответствии с принципом 
информированного согласия в период с июня 
2018 года по январь 2020 года.

В течение 6 месяцев в исследуемой вы-
борке учащихся выявлялись признаки школь-
ной дезадаптации, оцененные как со стороны 
родителей, так и со стороны педагогов. Дети 
с выраженной (средний и высокий уровни) 
оценкой школьной дезадаптации были допол-
нительно обследованы врачами-психиатрами 
на базе ФГБОУ ВО «ПИМУ» Минздрава Рос-
сии для выявления клинических параметров 
дезадаптации и оценки ее нозологической 
значимости. Диагностика выраженности 
школьной дезадаптации и ее показателей 
проводилась командой из врача-психиатра, 
нейропсихолога и детского психолога дли-
тельностью от 60 до 90 минут и включала в 
себя опрос родителей, осмотр и нейропсихо-
логическую диагностику ребенка.

В процессе работы нами были использо-
ваны методы социально-психологического, 
психодиагностического и клинического ис-
следования. Примененные психодиагности-
ческие методики исследования, признанно 
специфические в отношении признаков 
школьной дезадаптации [1; 2]: социально-
демографическая анкета для родителей, 
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Вандербилтский оценочный тест (Vanderbilt 
Assessment Scales, VADRS, 1998) в адапта-
ции М.Л. Волрайха, — формы для родителей 
и педагогов [25], а также методика ранне-
го прогнозирования школьных трудностей 
М.М. Безруких (2009) — формы для родите-
лей и педагогов [5]. Нейропсихологическое 
обследование детей проводилось по мето-
дике И.А. Скворцова, Г.А. Адашинской, И.В. 
Нефедовой, разработанной в НТЦ ПНИ [17]. 
Психиатрическое обследование ребенка 
проводилось с помощью клинико-анамне-
стического метода с использованием ряда 
утвержденных Министерством здравоохра-
нения Российской Федерации клинических 
рекомендаций по различным нозологиче-
ским категориям в присутствии одного из 
родителей ребенка (или лиц, их официально 
замещающих) после подписания этим ро-
дителем официального информированного 
согласия на проведение обследования. Пе-
ред проведением обследования психиатру 
предоставлялись данные скринингового об-
следования ребенка с позиции педагога для 
оценочной «нейтрализации» эффекта воз-
действия на врача как эксперта опроса роди-
теля, проводимого в ходе осмотра ребенка.

Для достоверной оценки полученных 
данных нами также были применены ме-
тоды статистического анализа, метод ком-
пьютерной визуализации данных с исполь-
зованием статистического пакета «Statsoft 
Statistica.10.0».

Сравнение прогностической значимости 
анкетных данных родителей и педагогов про-
водилось в три этапа. На первом этапе про-
водился дескриптивный анализ полученных 
данных с расчетом общего уровня и уровня 
отдельных показателей школьной дезадап-
тации для всех школьников исследуемой 
группы. Определялись меры центральной 
тенденции и разброса, для оценки нормаль-
ности статистического распределения из-
учаемых признаков использованы критерии 
Лиллиефорса и Шапиро-Уилка. Дальнейшее 
применение методов статистики определя-
лось характером распределения признаков. 
На втором этапе был проведен статистиче-
ский анализ различий рассчитанного пока-

зателя школьной дезадаптации учащихся по 
данным родителей и педагогов в подгруппах 
детей с выявленной школьной дезадаптаци-
ей и без нее с применением дисперсионного 
анализа (ANOVA) и Т-критерия Вилкоксона. 
Третий этап заключался в оценке прогно-
стической значимости уровня школьной де-
задаптации, а также его отдельных параме-
тров. Статистически третий этап был реали-
зован посредством непараметрической кор-
реляции. Мера связи между переменными 
оценивалась по уровню коэффициента ран-
говой корреляции Спирмена, рассчитанного 
при p<0,05 и оцененного по шкале Чеддока 
с учетом объема выборки (N=857): от 0,1 до 
0,3 — слабая; от 0,3 до 0,5 — умеренная; от 
0,5 до 0,7 — заметная; от 0,7 до 1 — высокая.

Результаты исследования

Результаты ретроспективного когортного 
исследования апробации и выявления прогно-
стической значимости оценки уровня школь-
ной дезадаптации педагогами и родителями 
на основе статистической связи рассчитан-
ного показателя риска развития школьной 
дезадаптации и ее реальной выявляемости в 
исследуемой группе учащихся позволили вы-
явить следующие особенности (табл. 1).

По данным табл. 1 мы видим, что при-
знаки выраженной школьной дезадаптации 
гораздо чаще отмечаются педагогами, чем 
родителями, слабые нарушения школьной 
дезадаптации — почти одинаково часто и 
теми, и другими экспертами. Признаки ги-
перактивности, импульсивности и девиант-
ности поведения детей младшего школьного 
возраста практически одинаково оценивают-
ся как педагогами, так и родителями. Нару-
шения учебной мотивации — как слабое, так 
и выраженное ее снижение — гораздо чаще 
отмечаются педагогами, чем родителями. 
Реакции оппозиции в поведении детей — как 
слабые, так и выраженные — гораздо чаще 
(соответственно в 3,8 и 2,2 раза) отмечаются 
родителями. Выраженные нарушения внима-
ния практически одинаково часто отмечают-
ся и родителями, и педагогами. Но слабые 
признаки нарушения внимания учащихся 
гораздо чаще (в 3,3 раза) отмечаются педа-
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гогами. Слабые признаки тревожно-депрес-
сивного поведения детей почти одинаково 
часто отмечаются и их педагогами, и роди-
телями; выраженные нарушения — чаще 
(в 1,5 раза) родителями, в семейной среде.

Средние оценки выраженности школьной 
дезадаптации учащихся и сопутствующих 
нарушений поведения у младших школь-
ников, данные их родителями и учителями, 
также различаются (табл. 2).

Таблица 1
Сравнительные результаты оценки выраженности школьной дезадаптации учащихся 

вторых классов (N=857) и ее отдельных факторов поведенческого проявления

Диагностируемый параметр
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Школьная дезадаптация 76,2 16,0 7,8 69,8 17,6 12,6

Сопутствующие нарушения поведения, в том числе:

— снижение учебной мотивации 84,8 12,5 2,7 44,5 41,7 13,9

— дефицит внимания 42,4 42,4 15,3 58,3 27,8 13,9

— гиперактивность поведения 90,8 5,4 3,9 92,4 3,3 4,3

— импульсивность поведения 92,8 4,3 2,9 94,4 3,4 2,2

— реакции оппозиции 79,2 15,1 5,7 93,5 4,0 2,6

— девиантное поведение 73,5 17,7 8,8 79,9 10,7 9,3

— тревожно-депрессивные проявления 73,9 16,9 9,2 77,9 16,1 6,0

Таблица 2
Сравнительные результаты оценки средней представленности признаков школьной 

дезадаптации учащихся вторых классов (N=857) и ее отдельных факторов 
поведенческого проявления

Диагностируемый параметр

Оценки родителей Оценки учителей Достоверность отличий 
между оценками 

родителей и педагогов
(Т-критерий 
Вилкоксона)

ср. балл ст. откл. ср. балл ст. откл.

Школьная дезадаптация 11,28 4,31 12,85 3,63 7,92**

Сопутствующие нарушения поведения, в том числе:

— снижение учебной мотивации 1,21 1,06 2,54 1,77 17,36**

— дефицит внимания 8,44 4,99 6,27 6,04 10,80**

— гиперактивность поведения 2,53 2,78 1,68 2,83 8,47**

— импульсивность поведения 2,63 2,37 1,52 2,41 12,35**

— реакции оппозиции 4,56 4,24 1,84 3,70 17,40**

— девиантное поведение 1,31 2,20 0,97 2,31 7,70**

— тревожно-депрессивные 
проявления

4,13 3,63 2,98 3,46 8,75**

Примечания: различия значимы на уровне: * — р≤0,05; ** — р≤0,01.
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Гораздо более выраженные диспропор-
ции между оценками родителей и педагогов 
были выявлены при сравнительном анали-
зе средней представленности признаков 
школьной дезадаптации среди всей выбор-
ки учащихся вторых классов. В частности, 
средняя выраженность у детей дефицита 
внимания (в 1,34 раза), гиперактивности (в 
1,50 раза) и импульсивности (в 1,73 раза) 
поведения, оппозиционности (в 2,48 раза) 
и поведенческих отклонений (проявлений 
девиантного поведения) (в 1,35 раза) пове-
дения, присутствия в нем тревожно-депрес-
сивных проявлений (в 1,39 раза) по оценкам 
родителей были представлены гораздо вы-
ше (в скобках указаны величины различий 
по каждому из признаков), чем по оценкам 
педагогов. При этом уровень средней пред-
ставленности признаков школьной дезадап-
тации в выборке учащихся вторых классов в 
целом и педагогами, и родителями оценен 
сходно. Единственный показатель, более 
критично оцененный педагогами, чем роди-
телями — уровень снижения учебной моти-
вации учащихся (в 2,10 раза).

Дополнительное обследование 7,8% 
(67  чел.) учащихся, у которых по оценкам 
педагогов или родителей был выявлен вы-
сокий уровень риска развития школьной 
дезадаптации (средний и высокий уровни по 

данным скринингового теста), психологом и 
детским психиатром позволило установить 
общий показатель предиктивности скринин-
говых оценок этих параметров (рис. 1).

По данным оценки предиктивности ре-
зультатов скринингового теста и обследо-
вания учащихся мы видим, что из 67 школь-
ников, чье состояние и поведение были до-
полнительно оценены психологом и врачом-
психиатром, у 79,1% детей (53 чел.) были 
выявлены признаки легкой (61,2%, 41 чел.) 
и тяжелой (17,9%, 12 чел.) дезадаптации. 
У 20,9% детей (14 чел.) клинические призна-
ки дезадаптации выявлены не были, то есть 
их состояние было оценено как имеющее по-
граничный характер.

Статистический анализ различий рас-
считанного показателя индивидуального 
уровня риска школьной дезадаптации 
по данным родителей и педагогов в под-
группах детей с выявленной школьной 
дезадаптацией и без признаков дезадап-
тации (по данным углубленного медико-
психологического обследования) с приме-
нением дисперсионного анализа (ANOVA) 
позволил определить меры центральной 
тенденции и разброса полученных уров-
невых показателей. Оценивалась мера 
соответствия экспертной оценки показате-
лей школьной дезадаптации родителями и 

Рис. 1. Общие результаты исследования прогностической значимости оценки школьной дезадаптации 
учащихся вторых классов (N=857)
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педагогами ребенка и уровня их истинной 
выраженности.

Существенные отличия средних зна-
чений оценок риска развития состояния 
школьной дезадаптации у детей их роди-
телями и педагогами нацелили нас на про-
ведение углубленного изучения различий 
среди детей с различной степенью клини-
чески подтвержденной школьной дезадап-
тации как отдельного клинического диагно-
за (рис. 2—3).

Наименьшие различия между эксперт-
ными оценками родителей и педагогов 
были выявлены среди данных для детей 
группы низкого уровня выраженности 
школьной дезадаптации (ее уровень по 
оценке родителей был на 14,7% выше, чем 
у педагогов). В группах детей с верифи-
цированной легкой и тяжелой школьной 
дезадаптацией эти отличия составили со-
ответственно 24,7% и 21,2%.

Как показано на рис. 2 и 3, средние 
значения оценок уровня школьной дезадап-

тации среди обследованных школьников в 
зависимости от установленного позже кли-
нического диагноза достоверно отличались: 
среднее значение оценок риска школьной 
дезадаптации по данным опроса родителей 
выше. То есть оценки выраженности школь-
ной дезадаптации, данные родителями, 
ближе к оценкам состояния детей, установ-
ленного позже при медико-психологическом 
обследовании.

При этом в целом средняя ошибка пре-
диктивности данных оценок среди учителей 
как экспертов в целом выше, что также ука-
зывает на более высокую прогностическую 
значимость оценок поведения и состояния 
детей родителями как экспертами в срав-
нении с оценками школьных педагогов. 
Особенно высокие значения ошибок были 
выявлены при оценке и родителями, и в осо-
бенности педагогами уровня выраженной 
(тяжелой) школьной дезадаптации у детей, 
что говорит о том, что тяжесть школьной де-
задаптации как состояния ребенка недооце-

Рис. 2. Анализ групп обследованных школьников вторых классов (N=857) по величине оценки риска 
выраженности школьной дезадаптации по данным опроса родителей (ось Y), цифрами обозначены 

средние значения баллов по группам
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нивалась как родителями, так и учителями. 
Настороженность вызывает крайне высокий 
разброс оценок риска школьной дезадапта-
ции учителями у детей с выявленной деза-
даптацией. Ошибка этого показателя была 
так велика, что перекрывала доверитель-
ный интервал показателя низкого уровня 
школьной дезадаптации. Заслуживающим 
углубленного анализа оказался тот факт, 
что риск школьной дезадаптации в группе 
детей с выявленной выраженной (тяжелой) 
дезадаптацией оценивался учителями в 
среднем даже ниже, чем среди детей с лег-
кой дезадаптацией. Причиной этого факта 
может быть, в частности, недооценка рядом 
педагогов степени школьной дезадаптации 
у их учеников.

На третьем этапе была оценена статисти-
ческая связь между данными родителей и 
учителей последовательно в отношении от-
дельных поведенческих показателей школь-
ной дезадаптации учащихся. Статистически 
третий этап был реализован посредством 

расчета непараметрических корреляций с 
использованием коэффициента Спирмена 
(табл. 3).

Общие оценки уровня индивидуального 
риска школьной дезадаптации учащихся 
вторых классов и ее отдельных факто-
ров, данные их родителями и учителями, в 
среднем продемонстрировали умеренную 
корреляцию. Минимальная корреляция была 
выявлена по оценкам риска школьной де-
задаптации (r=0,17), что говорит о средней 
значимости статистической связи и высокой 
разнородности ответов родителей и учите-
лей по этим вопросам в отношении одних 
и тех же детей. Эта выявленная закономер-
ность также согласуется с представленными 
выше данными дисперсионного анализа. 
Все остальные факторы показали высокий 
уровень взаимной согласованности. Мак-
симальная (очень высокая) корреляция бы-
ла выявлена по оценкам уровня дефицита 
внимания (r=0,41) и девиантного поведения 
(r=0,43).

Рис. 3. Анализ групп обследованных школьников вторых классов (N=857) по величине оценки риска 
выраженности школьной дезадаптации по данным опроса учителей (ось Y), цифрами обозначены 

средние значения баллов по группам
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Обсуждение результатов

При использовании скрининговых те-
стов нужно помнить, что их результаты 
сами по себе не выявляют нарушений в 
поведении или состоянии ребенка, они 
оценивают уровень риска их выявления. 
При оценке такого риска как «средний» 
или «высокий» необходимо проведение 
дополнительного обследования ребенка 
психологом или врачом. Совокупность от-
дельных показателей такого риска — по 
отдельным шкалам скрининговых мето-
дик  — позволит оценить первичное звено 
специализированного обращения и на-
правленность специалиста.

Именно в этой связи мы говорим о том, 
что важно выбрать субъектов экспертной 
оценки для адресации скрининговых мето-
дик, что, несомненно, может послужить од-
ним из факторов повышения точности полу-
чаемых результатов.

Проведенное нами исследование по-
зволило установить разность точности и 
объективности представлений родителей и 
школьных педагогов в плане оценок пове-

дения и состояний учащихся вторых клас-
сов на примере школьной дезадаптации и 
ее отдельных проявлений. Примечатель-
но, что первоначальная гипотеза о более 
точном представлении об этих факторах 
педагогами как экспертами в отношении 
учащихся подтвердилась только для двух 
факторов — школьной дезадаптации и 
учебной мотивации детей младшего школь-
ного возраста. Эти факторы наиболее тесно 
связаны с учебным поведением и академи-
ческой успешностью [8; 10; 25], поэтому 
более заметны и важны с позиции школь-
ного педагога. Достаточно показательна 
закономерность «ухода» родителей в более 
частые оценки уровня учебной мотивации и 
школьной дезадаптации детей как имеющих 
высокие уровни. То есть родители чаще за-
мечают проявления этих нарушений тогда, 
когда они становятся достаточно сильно 
выражены, а до этого их настороженность в 
оценке нарушений в поведении и состоянии 
детей ослаблена.

По результатам нашего исследования 
реакции импульсивности, оппозиционности 

Таблица 3
Матрица корреляции уровня школьной дезадаптации и ее отдельных показателей 

у учащихся вторых классов (N=857) по данным их родителей и учителей 
(ранговые коэффициенты Спирмена, p<0,05)
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Уровень школьной дезадаптации 0,17 0,15 0,23 0,17 0,15 0,14 0,12 0,08
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снижение учебной мотивации 0,28 0,27 0,28 0,18 0,16 0,20 0,20 0,20

дефицит внимания 0,23 0,24 0,41 0,29 0,28 0,28 0,29 0,20

гиперактивность поведения 0,15 0,11 0,32 0,33 0,37 0,30 0,30 0,14

импульсивность поведения 0,10 0,08 0,28 0,30 0,38 0,27 0,28 0,09

реакции оппозиции 0,16 0,16 0,34 0,34 0,37 0,38 0,36 0,20

девиантное поведение 0,13 0,16 0,34 0,37 0,36 0,38 0,43 0,22

тревожно-депрессивная симптоматика 0,18 0,18 0,25 0,17 0,11 0,19 0,19 0,30

Примечание: 0,00 — низкий, 0,00 — средний, 0,00 — высокий уровень корреляции параметров.



194

Катунова В.В., Коновалов А.А., Божкова Е.Д. Прогностическая значимость дифференциальной
оценки школьной дезадаптации учащихся с позиций родителя и педагога
Психологическая наука и образование. 2023. Т. 28. № 5

(непослушания) и проявления девиантного 
поведения (особенно пограничного уровня 
нарушений) оказались гораздо более замет-
ны для родителей, возможно, как более при-
стальных наблюдателей или тех, кто может 
наблюдать поведение ребенка в различных 
жизненных ситуациях и средах, более разно-
образных и богатых внешними факторами, 
чем школьная. Или это может быть связано 
с достаточно часто встречаемой на практике 
ситуацией, когда семейную среду дети вос-
принимают как менее директивную и более 
комфортную и ведут себя более естествен-
но, расслабленно.

В оценках педагогов эти же дети более 
категорично относятся к имеющим слабые 
и сильные проявления — для таких фак-
торов, как импульсивность и гиперактив-
ность поведения. А в оценках проявлений 
оппозиционности, тревожно-депрессивных 
проявлений и дефицита внимания педагоги 
менее «чутко» выявляют категории детей с 
низкими уровнями нарушений, более скло-
няясь к выявлению групп детей с высокими 
уровнями этих нарушений. В любом случае 
эти закономерности нуждаются в более глу-
боком исследовательском анализе социаль-
но-психологических и средовых факторов, 
их определяющих.

Уровень индивидуального риска разви-
тия школьной дезадаптации у детей млад-
шего школьного возраста, включенных 
в исследование, по оценкам родителей 
и учителей также достоверно отличался. 
В группах детей с верифицированной лег-
кой и тяжелой дезадаптацией различия 
оценки риска родителями были достоверно 
выше, чем в группе низкого риска (24,7% и 
21,2% против 14,7% соответственно). По 
выраженности школьной дезадаптации 
риск оценивался родителями в среднем на 
13,9% ниже.

Высокая средняя ошибка среди оценок 
педагогов указывает на сравнительно низ-
кую прогностическую значимость оценок 
учителей в сравнении с родителями. Так, 
риск в группе детей с выявленной тяжелой 
дезадаптацией оценивался учителями в 
среднем даже ниже, чем среди детей с лег-

ким уровнем школьной дезадаптации. Низ-
кая корреляция оценок риска выраженности 
школьной дезадаптации, данных учителями 
и родителями, подтверждает данные о более 
высокой достоверности в целом оценок ро-
дителей по этому вопросу.

Как показало наше исследование, педа-
гоги могут оценить состояние учащихся до-
статочно объективно, но менее предиктивно 
по сравнению с родителями школьников. 
При этом они в первую очередь оценивают 
ученика с позиции его академической успе-
ваемости и соблюдения правил поведения в 
школе и часто не владеют информацией о 
личностных особенностях ребенка и его по-
ведении в других условиях.

Результаты этого исследования в це-
лом подводят нас к тому, чтобы опираться 
в вопросе экспертных оценок на комплекс-
ные данные анкетирования и родителей 
учащихся, и педагогов школ, а также на 
необходимость развития у родителей и 
педагогов «ментальной настороженности» 
или «психологической чуткости» в рас-
познавании поведенческих проявлений 
различного рода отклонений и признаков 
нарушенных психологических состояний у 
детей младшего школьного возраста. Для 
родителей мы можем говорить в этом слу-
чае о формировании навыков распознава-
ния признаков школьной дезадаптации и 
снижения учебной мотивации, для педа-
гогов — распознавания клинических пато-
логий (тревожно-депрессивное расстрой-
ство, дефицит внимания как синдром) и 
личностно-значимых состояний, а также 
их поведенческих проявлений (реакции 
оппозиции и нарушения внимания как си-
туативной рассредоточенности в ответ на 
трудную жизненную ситуацию, конфликт 
или ресурсный дефицит).

Выводы

Индивидуальный риск развития наруше-
ний поведения у учащихся младших классов 
способен стать критерием при оценке риска 
формирования школьной дезадаптации. Ка-
чественная и количественная оценка факто-
ров риска этого нарушения позволит специ-
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алистам определить направления необхо-
димого лечения или коррекции признаков 
школьной дезадаптации на ранних этапах, 
что важно в условиях ограниченности воз-
можностей школьной медицины и службы 
школьных психологов.

В данном ретроспективном когортном 
исследовании проведена оценка индиви-
дуального риска школьной дезадаптации у 
школьников 2-х классов по данным эксперт-
ных оценок родителей и педагогов в сопо-
ставлении с реальной выявляемостью.

Оценка различия в прогностической зна-
чимости данных экспертного опроса родите-
лей и педагогов на основе данных сплошно-
го психологического обследования младших 
школьников позволила выявить относитель-
но высокую достоверность их оценок инди-
видуального риска нарушения психического 
состояния и поведения.

Но при этом по итогам детального ста-
тистического исследования статистически 
подтверждена большая предиктивная значи-
мость данных родителей как экспертов при 
оценке школьной дезадаптации как в целом, 
так и по отдельным факторам ее проявле-
ния в поведении учащихся. То есть мы мо-
жем сделать общий вывод о том, что оценки 
школьной дезадаптации учащихся с позиций 
родителя и педагога имеют разную прогно-
стическую значимость, что подтверждает 
выдвинутую нами гипотезу.

Усилить прогностическую значимость по-
добных скрининговых опросников возможно 
при одновременном использовании двусто-
ронней экспертной оценки — данных о ре-
бенке, предоставляемых его родителями и 
школьными педагогами. Рекомендовано при 
проведении оценки риска школьной деза-
даптации в начальной школе в обязательном 
порядке запрашивать данные оценки как 
педагогов (классных руководителей), так и 

родителей в интересах полноты и достовер-
ности получаемых данных.

Также данные и аналогичные скринин-
говые опросники не следует использовать 
отдельно для постановки диагноза или до-
стоверно предиктивной оценки поведения 
и состояния детей в силу недостаточно вы-
сокой общей прогностичности инструмен-
тов такого рода. Практикующий психолог 
должен учитывать дополнительную инфор-
мацию, полученную в ходе обследования и 
личного наблюдения за поведением ребен-
ка в ходе проводимой диагностики. Но при 
этом скрининговые опросники стоит счи-
тать удобным инструментом для массовой 
оценки риска развития неблагоприятных 
состояний и нарушений поведения уча-
щихся школ. Ориентация на получаемые 
при этом данные позволит прогнозировать 
количество детей, нуждающихся в дополни-
тельной диагностике психолога или врачеб-
ном осмотре.

Перспективы дальнейших исследований 
по этой теме могут быть развиты в направ-
лении разработок скрининговых методик с 
более высоким уровнем прогностической 
значимости и комплексных методик, учиты-
вающих оценки поведения и состояния ре-
бенка педагогом и родителем с учетом раз-
ной прогностической значимости отдельных 
вопросов и их тематических блоков.

Важную роль такой готовности педаго-
гов и родителей к отслеживанию наруше-
ний в поведении и состоянии детей многие 
специалисты отводят в общей системе 
профилактики психического здоровья и 
психологического благополучия детей [1; 4; 
6; 23; 28]. Поэтому системное повышение 
общей психологической и клинико-психо-
логической компетентности всех субъектов 
воспитания и образования детей имеет не-
оспоримое значение.
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