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РЕЗЮМЕ

Гръбначните изкривявания са все по-често 
срещан проблем на подрастващото население. 
Предизвикват се от неправилна стойка при хо-
дене, седеж, стоеж или от патологичен агент. 
Различаваме сколиози, лордози и кифози, кои-
то може да се наблюдават и в трите равнини. 
Още гръбначните изкривявания могат да бъдат 
структурни и функционални. Деформациите 
на гръбначния стълб се увеличават прогресивно 
в наши дни, а порочната стойка се е превърна-
ла в неизменна част от всекидневието на деца и 
възрастни. 

Проект „Здрави и активни“ има за цел да въз-
пита в децата от 132 СУ „Ваня Войнова“ правил-
ни двигателни навици. На децата се направи пре-
глед и диагностика за отклонения от правилна-
та стойка и изкривявания в областта на гръб-
начния стълб. След проведеното проучване се из-
работи кинезитерапевтичен комплекс, който да 
съчетава изправителна гимнастика с игри. По 
този начин се ангажира цялото внимание на де-
цата по време на занятията. Проектът се фи-
нализира с анонимна анкета за децата и родите-
лите. Получените резултати показват, че 91.3% 
от анкетираните дават положителна оценка и 
отзиви за проведеното мероприятие.

Ключови думи: неправилна стойка, 
подрастващи, физическа активност

ABSTRACT

Spinal deformities are an increasingly common 
problem in the adolescent population. They are caused 
by improper posture when walking, sitting, standing 
or by a pathological agent. We distinguish scoliosis, 
lordosis, and kyphosis, which can be observed in all 
three planes. Even spinal deformities can be structural 
and functional. Spinal deformities are increasing 
progressively nowadays, and poor posture has become 
an integral part of the daily lives of children and adults.

The project „Healthy and active“ aims to educate 
children from the 132 SS „Vanya Voynova“ on correct 
motor habits. The children were examined and 
diagnosed for deviations from the correct posture and 
distortions in the area of the spine. After the study, a 
kinesitherapeutic complex was developed to combine 
corrective gymnastics with games. In this way, all of 
the children‘s attention is engaged during the lessons. 
The project is finalized with an anonymous survey of 
children. The obtained results show that 91.3% of the 
respondents give a positive assessment of and feedback 
on the event.

Key words: improper posture, adolescents, physical 
activity



99

П. Карапетрова, Р. Бакова, М. Алберт

ляване напрежението в мускулите, сухожилия-
та, костите и вътрешните органи, като подобрява 
настроението и повишава самочувствието. 

За разлика от нея неправилната стойка води 
до многобройни здравословни проблеми, някой 
от които са главоболие, стрес, неправилно диша-
не, болки в гърба, гръбначни изкривявания, ди-
скова херния и редица психо-емоционални забо-
лявания (5).

В ранна детска възраст преобладават движе-
нията с безусловно-рефлекторен характер и зато-
ва трудно могат да се прилагат рутинни изправи-
телни упражнения (4). За постигане на по-добри 
резултати са подходящи упражнения със зани-
мателен характер (1). Малките ученици по-лесно 
възприемат игри и чрез тях може да се постигне 
максимална ефективност.

ЦЕЛТА на настоящото проучване е да се ус-
танови колко от децата имат неправилна стойка 
и да се подготви подходяща кинезитерапевтична 
програма за тази възрастова група.

ОРГАНИЗАЦИЯ НА ИЗСЛЕДВАНЕТО

Изследването стартира на 15.10.2020 г. по про-
ект „Здрави и активни“ в 132 СУ „Ваня Войнова“ 
гр. София. В продължение на два месеца работи-
хме с 32 деца от трети и четвърти клас.

Всяко дете и неговите родители бяха инфор-
мирани за програмата, заедно с попълване на де-
кларации за информирано съгласие за участие-
то в проекта.

МЕТОДИ НА ИЗСЛЕДВАНЕ

Анкетно проучване
Анкета – използваме затворена анкета, 

включваща въпроси, характеризиращи физиче-
ската активност на децата.

Функционални тестове за определяне обема 
на движение в гръбначния стълб и степен на по-
стуралните нарушения.
1.	 Четириъгълник на Мошков.
2.	 Тест на Адамс за определяне степента на гръб-

начното изкривяване според възможността 
за корекция.
Задачи:
•	 общо психо-физическо повлияване;
•	 организиране на подходяща, забавна за де-

цата атмосфера за изпълнение на изправи-
телната гимнастика;

•	 да се изгради навик за поддържане на пра-
вилна телесна стойка;

•	 засилване на паравертебралната 
мускулатура;

ВЪВЕДЕНИЕ

В днешно време едно от най-важните неща 
за здравето на всеки човек е поддържането на 
правилна стойка. Обездвижването на децата се 
свързва с навлизането на компютърните техно-
логии и увеличаване на престоя на учениците 
в училището. Поддържането на добро телодър-
жане става все по-трудно при подрастващите 
ученици. 

Гръбначните изкривявания не се смятат за 
болест, но причиняват сериозни последици в 
по-далечно бъдеще. В зависимост от равнината, 
в която изкривяванията имат изява, са два ос-
новни вида: предно-задни и странични, като по-
следните предоминират както по честота, така 
и по тежест. При втора и трета степен гръбнач-
но изкривяване се налагат 3D корекции, защо-
то изкривяването е не само в една равнина. По 
своя характер гръбначните изкривявания могат 
да бъдат вродени или придобити (7). Редица про-
учвания показват, че вродените гръбначни из-
кривявания имат незначителна честота и обхва-
ща по-малко от 2-3% от всички странични из-
кривявания (2). Много по-често са придобитите, 
между които с честота около 90% т.нар. привич-
на сколиоза. Най-често се явяват в училищния 
период, поради което носят и наименование-
то “училищни сколиози” (3). Неблагоприятните 
фактори от училищната среда като неподходя-
щи мебели, училищна програма с дълъг престой, 
липса на физическа активност, продължително-
то неправилно принудително заемане на поза по 
време на учебния процес, зрителни аномалии. Те 
са в основата на по-ранното износване на гръб-
начния стълб, което води до дегенеративни изме-
нения (6). Постуралните нарушения се отразяват 
пряко и косвено най-много върху дейността на 
дихателната и сърдечносъдовата система, както 
и на останалите системи (8). Нарушената стати-
ка предизвиква затруднения в доставката на кис-
лород към подрастващия организъм, което води 
до чувствително намаляване на работоспособ-
ността. Централната нервна система също стра-
да от недостига на кислород, което може да дове-
де до тежки разстройства на паметта и съответно 
до затруднения при усвояване на учебния мате-
риал. Нормалната стойка представлява изправе-
на глава, издаден леко напред гръден кош, изтег-
лени рамене и събрани лопатки, прибран корем 
и обтегнати колене. При децата и подрастващи-
те това се наблюдава все по-рядко, поради което 
трябва възможно най-рано да им се създадат на-
вици за правилна стойка при ходене, седеж, сто-
еж и при игри. Добрата стойка спомага за нама-
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•	 откъсване и разсейване на децата от ком-
пютърната техника

•	 стимулиране на растежа и развитието на 
децата.

На базата на така поставените задачи, изгот-
вихме кинезитерапевтичен комплекс с цел да по-
добри стойката на децата. Съобразно изследва-
нията бяха избрани 16 основни и 8 допълнител-
ни специални упражнения, комбинирани с из-
правителна гимнастика и игри. Акцентът на въз-
действието е насочен  към засилване на гръбната 
мускулатура, тонизиране на цялото тяло и посте-
пенно коригиране на стойката. Тези упражнения 
са подходящи да се използват постоянно в игри с 
различни уреди, за подобряване на двигателната 
активност и мускулната сила на учениците.

Кинезитерапевтичният комплекс съдържа 
три части: загрявка, изправителна гимнастика и 
игри.

Загрявката обхваща всяка част от тялото и се 
извършва с бавен темп и различна амплитуда на 
движенията отгоре надолу. Тя има времетраене 
10-15 минути.

Изправителната гимнастика тренира про-
блемните зони на всяко дете. Упражненията са 
от различен тип за запазване на вниманието на 
децата – редуване на високо и ниско динамични 
упражнения; с тояжка; с топка; с баланс борд; с 
обръчи, ластици; гирички (до 0,5 кг). Изпълне-
нието им се състои от различни изходни поло-
жения (стоеж, тилен лег, лег, страничен лег, ко-
лянка, колянна опора). Една от най-важните час-
ти от упражненията с топка и тояжка е погледът 

Фиг. 1. Резултати от отговорите на въпросите 1,2,3.

Фиг. 2. Резултати от отговорите на въпросите 4,5,6.

Фиг. 3. Резултати от отговорите на въпросите 7,8,9.
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да следи съответния уред. Всички упражнения 
се съчетават с дозирани вдишвания и издишва-
ния, които имат за цел да релаксират мускула-
турата. През цялото време се следи за правил-
ното изпълнение на упражнението и при нуж-
да се коригира и се дават насоки за правилното 
изпълнение. 

Игрите служат за мотивация и привличане на 
вниманието на детето, като комбинират забав-
ното с полезното. Отборните игри подпомагат 
за повишаването на психо-емоционалния тонус 
и увеличават желанието на децата за по-активен 
начин на живот и ги разсейват от технологиите. 

АНАЛИЗ НА РЕЗУЛТАТИТЕ

След приключването на проекта на децата е 
изпратена анонимна анкета, в която да споделят 
мнението си, как са се са чувствали след края на 
занятията и биха ли участвали отново в проект. 
На първия въпрос „Какво би променил в проек-
та?“ 87% от участниците желаят повече занима-
телни игри. Относно трудността на упражнени-
ята 73.9% не са изпитали трудност при изпълне-
нието на упражненията, само 26.1% са имали за-
труднения. На третия въпрос „По кое време на 
деня предпочиташ да се провежда проектът?“ от 
анкетата става ясно, че на по-голямата част от де-
цата 69.6% им е приятно да се движат и играят 
рано сутринта още в първия или втория час (фиг. 
1). 

На въпроса „Харесва ли ти проектът?“ 87% са 
отговорили положително, 13% имат отрицателно 
отношение.

Възловият въпрос в анкетата „Как се чувст-
ваше след гимнастиката?“ показва, че леко измо-
рени са 13%, добре се чувстват 65.2% и 21.8% се 
чувстват енергично.

Следващият въпрос “ Би ли участвал отно-
во?“ ни отговаря каква потребност от физиче-
ска активност имат децата. Резултатите са крас-
норечиви 91.3% искат да продължат занимания-
та си. Подрастващите имат голяма нужда от игри 
и физическа активност, за да израстат стройни и 
здрави младежи (фиг. 2).

На въпроса „Кое упражнение най-много 
те измори?“ резултатите показват, че децата 
най-много емоции и усилия влагат при игри-
те с топка и упражненията с тояжка - по 30.4%, 
следвани от 26.1% за упражненията ходом.

Въпросът „Кое най-много те затрудни? показ-
ва каква възприемчивост проявяват подраства-
щите. За тях по-сложни са упражненията с тояж-
ка 56.5%, при които се изисква координация и 

баланс, следвани от игрите с топка 26.1% и 21.7% 
за упражненията от различни изходни положе-
ния. На съвременните деца най-много им липс-
ва играта.

Получените резултати категорично го 
потвърждават със 73.9%, следвани от упражне-
нията с тояжка и топка отразени на (фиг. 3).

ДИСКУСИЯ

Децата имат нужда да играят и да водят акти-
вен начин на живот. Този тип проекти и разпрос-
транението им биха помогнали на подрастващо-
то население да избегне или да се пребори с ло-
шите двигателни навици, неправилното тело-
държане и откъсване за момент от компютърна-
та техника. Грижата за доброто здраве на децата 
е най-голямата инвестиция за бъдещето на дър-
жава ни. Дългото стоене пред телевизора, ком-
пютъра и айфона винаги води до хиподинамия 
и неправилна стойка, от една страна, а от дру-
га, бъдещи зрителни нарушения, които също са 
предпоставка за нарушаване на телодържането. 

С профилактична цел и като средство за 
подсещане на децата за системно изпълнение на 
упражненията беше изработено информацион-
но табло от студентите, участващи в проекта, съ-
държащо няколко прости препоръки и важни 
упражнения, които трябва да се повтарят всеки-
дневно (фиг. 4). 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Постуралните нарушения са промени в дви-
гателния навик за стойка. Първоначално измене-
нията на нормалната стойка имат функционален 
характер, но при липса на правилна корекция 
водят да трайни нарушения.

Изграждането на трайни навици за поддър-
жане на правилна стойка и добра физическа ак-
тивност на подрастващото поколение е гаран-
ция за добро здраве и отлична профилактика за 
предпазване от гръбначни изкривявания. Това 
е възможно само чрез включването на младите 
ученици в много спортни мероприятия и сис-
темна физическа активност съобразена с техни-
те интереси.
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