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РЕЗЮМЕ

Развитието на технологиите и широкото 
им приложение във всекидневието води до на-
маляване на физическата активност на хора-
та от всички възрастови групи. Пандемията от 
Covid-19 също допринесе за ограничаване на ак-
тивностите на хората.

Настоящата статия цели да се проучи чес-
тотата на използване на електронни устрой-
ства и нивата на физическа активност на сту-
денти от Медицинския колеж във Варна.

За постигането на целта проведохме анкет-
но проучване с помощта на Google forms. Участ-
вали са 42-ма студенти от специалностите ре-
хабилитатор и зъботехник от Медицинския ко-
леж във Варна. 

Анкетната карта включва въпроси относно 
физическа активност, спортни занимания, ин-
формираност за влиянието на намалената фи-
зическа активност върху здравето, осъзнаване 
на здравните проблеми, до които води електрон-
ната зависимост. 

Резултатите са представени чрез табличен 
и графичен метод като подходяща форма за пре-
гледно представяне на използваните данни.

Проучването установи, че по-голямата част 
от изследваните водят заседнал начин на жи-
вот и прекарват голяма част от времето си в 
използване на различни електронни устройства.

Информираността на студентите за вредно-
то влияние на електронните устройства върху 
здравето им не допринася за повишаване на тях-
ната физическа активност.

Ключови думи: интернет, технологии, 
студенти, физическа активност

ABSTRACT

The development of technology and its widespread 
application in everyday life is leading to a decrease 
in physical activity for people of all age groups. The 
COVID-19 pandemic has also contributed to limiting 
people‘s activities.

This paper aims to investigate the frequency of 
electronic device use and the physical activity levels 
of medical college students. To achieve the objective, 
we conducted a survey using Google Forms. Forty-two 
students from the courses of rehabilitation and den-
tal technician at the Medical College, Medical Uni-
versity of Varna, participated. The questionnaire in-
cluded questions about physical activity, sports activ-
ities, awareness of the impact of reduced physical ac-
tivity on health, and the health problems that e-depen-
dence leads to. The results are presented using tabular 
and graphical methods as a convenient overview of the 
data used.

The study found that the majority of the subjects 
lead a sedentary lifestyle and spend a large portion of 
their time using various electronic devices. Students‘ 
awareness of the harmful effects of electronic devic-
es on their health is not conducive to increasing their 
physical activity.

Keywords: internet, technology, students, physical 
activity
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това ще се превърне в начин на живот за напред. 
Училището, университетът, работата или кръ-
гът от приятели могат да повлияят на нашия жи-
вот както към по-добра, така и в негативна насо-
ка (3,8).

Според препоръките на СЗО за подобряване 
състоянието на дихателната и сърдечносъдовата 
система, на костното здраве и за намаляване ри-
ска от развитие на хронични неинфекциозни бо-
лести и депресии е необходимо:

• хората на възраст от 18 до 64 г. да се зани-
мават не по-малко от 150 минути седмич-
но с аеробна активност с умерена интен-
зивност или не по-малко от 75 минути сед-
мично с аеробна активност с висока ин-
тензивност или с адекватно съчетание на 
физическа активност с умерена и висока 
интензивност;

• всяка серия от аеробни упражнения след-
ва да бъде с продължителност не по-малка 
от 10 минути;

• увеличаването на аеробната двигателна 
активност да е с умерена интензивност до 
300 минути седмично или на тази с висо-
ка интензивност – до 150 минути седмич-
но, при тези условия ще доведе до повиша-
ване на здравния ефект;

• двигателна активност за мускулна сила и 
издръжливост, включваща основните мус-
кулни групи, трябва да се практикува 2 до 
3 пъти седмично;

• честотата и интензивността на натовар-
ванията трябва да бъдат съобразени със 
здравословното състояние, нивото на 
предшестващата активност и тренира-
ността на индивида и да нарастват посте-
пенно с 10 % на седмица (4,9).

ЦЕЛ

Целта на настоящата статия е да проучи чес-
тотата на използване на електронни устройства и 
физическата активност на студенти от Медицин-
ския колеж във Варна.

МАТЕРИАЛИ И МЕТОДИ

Проведено е анкетно проучване сред първо-
курсници от специалностите рехабилитатор и 
зъботехник в Медицински колеж – Варна, в пе-
риода от 7.03.2022 г. до 21.03.2022 г. Анкетна-
та карта е авторска и съдържа 10 затворени въ-
проса (разработени в електронна среда с помо-
щта на Goggle Forms). Обект на проучването са 
42-ма респонденти, които представляват 52,63% 

ВЪВЕДЕНИЕ

Физическото развитие като показател за по-
зитивно здраве е част от комплексната оценка на 
здравето на популацията, а физическата актив-
ност (ФА) е инструментът, чрез който се пости-
га оптимално физическо развитие особено при 
младите (1,2,5,6,7). Научните доказателства от-
носно физическата активност и когнитивното 
функциониране показват, че съществува зави-
симост между рутинната физическа активност и 
повишаването на когнитивна ефективност и ака-
демичните постижения (12,21).

Съвременните технологии се основават на по-
стиженията на научно-техническия прогрес и са 
насочени към производството на различни по 
вид продукти. Те навлизат широко във всички 
сфери от нашия живот с цел улесняване и подо-
бряване на качеството на живот на човека. Под-
помагат достъпа до различни форми на комуни-
кация, но в същото време може да доведат до на-
рушение на поверителността като следствие от 
използването им. Наред с положителните стра-
ни се наблюдават и други - негативни. Те са глав-
но в резултат на заседналия начин на живот през 
последните години (15,16,18,23). Зависимостта 
към технологиите е световен проблем с напред-
ващи темпове. Това води до негативни последи-
ци върху психическото и физическото здраве 
на младите хора и предизвиква проблеми, кои-
то за съжаление се подценяват, докато не стане 
прекалено късно. ФА е свързана освен с физиче-
ското, и с психическото и социалното благосъ-
стояние (11,13,14,19,20,22). Ето защо провеждане-
то на профилактика и засилване на двигателна-
та активност на младите хора е от първостепенно 
значение за социалнозначимите заболявания в 
здравеопазването (17). Един от начините за спра-
вяне с тази зависимост е спортното участие през 
годините, през които се възпитават здравослов-
ни навици и се придобива пикова костна маса. 
Това допринася за адаптивните промени, които 
подобряват костната архитектура чрез повишена 
плътност и подобрени биомеханични свойства. 
Развитието на физическите и психологическите 
качества на студентите по време на обучението 
им в университета са важни фактори, определя-
щи посоката и качеството на бъдещия им живот. 

Навиците на човек се развиват още в преду-
чилищна възраст, ето защо в този период от раз-
витието на децата трябва да се акцентира върху 
предизвикване на интерес у тях към физическа-
та активност и спорт. Ако от малки са научени да 
стоят продължително време на телефоните и да 
не намират възможност за физическа активност, 



81

Елена Бончева, Кристина Колева, Пламен Генов и съавт.

от всички студенти от първи курс в специално-
стите рехабилитатор и зъботехник за учебната 
2021/22 г.

Хипотезата ни е, че очакваме разлики в от-
говорите на анкетата между студентите от двете 
специалности, произтичащи от спецификите на 
профилиращите им предмети.

Резултатите са представени чрез табличен и 
графичен метод като подходяща форма за пре-
гледно представяне на използваните данни.

РЕЗУЛТАТИ И ОБСЪЖДАНЕ

Общият брой на анкетираните студенти от 
двете специалности е 42-ма. Процентното раз-
пределение на анкетираните според специал-
ността е 57,1% студенти от специалност зъботех-
ник и 42,9% от специалност рехабилитатор. Раз-
пределението им според пола - жените са 71,4% 
(n=30), а мъжете 28,6 % (n=12), няма статистиче-
ски значими разлики в двете специалности. Рес-
пондентите са на възраст между 18 и над 33 годи-
ни, разпределени в четири възрастови групи (18-
22 г., 23-27 г., 28-32 г., над 33) (фиг. 1). Най-голям 
дял от извадката са анкетираните във възрасто-
вата група 18-22 г. – 78,6% (n=33) (фиг. 1). 

През този период от развитието на човека за-
вършват процесите на растеж и развитие, кое-
то създава предпоставки за най-благоприят-
но въздействие на оптимални нива на ФА върху 
организма.

Резултатите показват, че студентите прекар-
ват голяма част от времето си пред електронни 

устройства. За най-дълъг период от време прека-
ран с електронни устройства – над 8 часа, са си 
признали 16,7% от анкетираните. Прави впечат-
ление, че над една трета от участниците в про-
учването не се отделят от електронните устрой-
ства за период от 4-6 часа (33,3%) дневно. Зани-
маващите се с технологии по 2-4 часа и 6-8 часа 
са еднакъв дял - по 21,4%. Най-малка е честотата 
на използване на технологии за период от 2 часа 
сред 7,1% от студентите (фиг. 2).

Анкетираните споделят, че когато използват 
електронни устройства, това е за обучение, свър-
зано с комуникация (разговори и съобщения), 
развлечение и забавление (игри, социални мре-
жи и др.) и за работа. Според повода за използва-
не на съвременните технологии, с възможност за 
повече от един отговор, 90,5% от анкетираните са 
отговорили, че ги използват за обучение, 88,1% за 
комуникация и 61,9% за развлечение. 

Резултатите от проучване на броя електрон-
ни устройства показват, че 71,4% използват две 
устройства – 31% сред рехабилитаторите и 40,4% 
сред зъботехниците. По три устройства използ-
ват 23,8% от анкетираните, по равен процент 
от двете специалности – 11,9%. Статистически 
значими разлики според специалността не се 
установяват.

Друг изследователски въпрос в нашето про-
учване е да се отчете нивото на ФА на студентите 
от двете специалности. Установихме, че голяма 
част от респондентите имат намалена ФА и водят 
заседнал начин на живот.

Фиг. 1. Разпределение на студентите по възраст

Фиг. 2. Време отделено за използване на електронни 
устройства

Специалност 
рехабилитатор

Специалност 
зъботехник Общо 

Не спортувам 9,5% 14,3% 23,8%
Няколко пъти в месеца 11,9% 9,5% 21,4%
2-3 пъти в седмицата 16,7% 31% 47,6%
Всеки ден 4,8% 2,4% 7,1%
Общо 42,9% 57,1% 100%

Табл. 1. Честота на занимания със спорт
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Тревожен е фактът, че почти половината от 
студентите споделят, че имат слаба или поч-
ти никаква двигателна активност (не спортуват 
23,80%) или отделят много малко време за това 
(само няколко пъти в месеца 21,40%) (табл. 1). 
Минимални са разликите между специалности-
те – сред студентите от специалност зъботехник 
има по-голям процент неспортуващи.

Преобладават студентите, които не са инфор-
мирани за негативното влияние на технологиите 
върху нивата на ФА, респективно негативите за 
здравето (54,7%). Вероятно на това се дължи от-
четената ниска ФА сред анкетираните.

Основната причина, която изтъкват анкети-
раните като ограничаващ фактор за поддържа-
не на ниски нива на ФА, е липсата на свободно 
време при бъдещите рехабилитатори 38,1% и при 
бъдещите зъботехници 42,9%, също така намале-
на мотивация оказва влияние – по равен дял в 
двете специалности (9,5%). Отговор „Не смятам, 
че е необходимо“ е дал студент от специалност 
зъботехник (фиг. 3).

Стратегиите за намаляване на неблагопри-
ятните прояви от електронните устройства вър-
ху организма включват навременни, подходящи 
физически и психо-социални стимули.

Развива се т. нар. хипокинетичен синдром, 
който води до следните когнитивни и социални 
проблеми:

• Неблагоприятни промени по отношение 
на сензорната дейност.

• Липса на достатъчно физични, ментални и 
социални дразнители, идващи от околна-
та среда.

• Загуба на пространствената и личностна-
та ориентация.

• Тревожност и емоционална лабилност.
• Частичен интелектуален упадък.
• Невротично поведение или депресия, свър-

зани с раздразнителност и агресивност.
• Нарушени възможности за вземане на ре-

шения, паметни нарушения и проблеми с 
обучението и др.

Като физически дейности, служещи за пре-
венция, можем да препоръчаме следните насоки 
за подобряване на ФА:

• Кардио-респираторен фитнес (сърце и 
бели дробове) - важен за ходенето и устой-
чивата физическата активност за дълъг пе-
риод от време;

• Разтягане (мускули) - важно за дейностите 
от всекидневния живот ( качване и слиза-
не на стълби, тоалет, преместване на пред-
мети и др.);

• Гъвкавост (стави, ставни връзки и сухо-
жилия) - важно за обличането, достигане-
то, вземането на различни неща, както и за 
движението;

• Баланс и координация (стабилност) - ва-
жно за предпазване от падания и др.

Анализът на литературните източници уста-
нови, че навлизането на съвременните техноло-
гии увеличава времето в заседяване. Освен това 
заседелият начин на живот е рисков фактор за 
развитието на много хронични заболявания, 
включително сърдечносъдови заболявания, кои-
то са една от основните причини за смъртност 
в развитите страни. Като последица от редовна 
физическа дейност човешкото тяло преминава 
през функционални и морфологични промени, 
които могат да забавят или напълно да предо-
твратят развитието на определени болести, както 
и значително да подобрят способността ни да из-
вършваме физически усилия. Към днешна дата 
има достатъчно доказателства, които подкрепят 
твърденията, че физически активните хора могат 
да извлекат редица ползи за своето здраве. 

ИЗВОДИ

Хипотезата ни не се потвърди. Вероятна при-
чина за това е, че обект на изследване са студенти 
от първи курс. Те са в началото на своето обуче-
ние и изучаване на профилиращите им предме-
ти, от които бихме могли да очакваме разлики в 
отговорите на анкетата, произтичащи от специ-
фиките на двете специалности.

Нашето проучване установи, че по-голямата 
част от респондентите водят заседнал начин на 
живот и прекарват много време в използване на 
различни електронни устройства.

Става ясно, че студентите не са достатъчно 
информирани за вредата, до която водят върху 
здравето, което вероятно е причина за поддър-
жане на намалена ФА.

Физическата активност и здравословното 
хранене имат положителен ефект върху здраве-
то и благополучието на хора от всяка възраст. Ре-

Фиг. 3. Причини за намалената ФА



83

Елена Бончева, Кристина Колева, Пламен Генов и съавт.

довната ФА има множество ползи, включително: 
подобряване на сърдечносъдовата и дихателна-
та система, функционалното здраве, мускулна-
та сила и баланса, намаляването на риска от хро-
нични незаразни болести. Освен това тя може да 
облекчи стреса, депресията и безпокойството и 
следователно да подобри общото благосъстояние 
и качеството на живот.

В ранните възрастови групи следва да се на-
бляга на развитието на двигателните умения. 
Препоръчително е да се обръща внимание на 
специфични видове дейност, съобразени с въз-
растта и здравословното състояние: аеробика, 
повдигане на тежести, баланс, гъвкавост, катере-
не и др. Разработването на национални препоръ-
ки за ФА следва да става едновременно с плани-
рането и подлагането на оценка на политики и 
дейности за постигане на препоръчаните цели, 
определени в насоките на СЗО за насърчаване на 
ФА. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Развитието на технологиите и зависимостта 
на човека от тях води до увеличаване на засед-
налия начин на живот и намалена ФА. Това от 
своя страна създава предпоставка за развитието 
на редица заболявания както физически, така и 
психически. 
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