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и.о. профессора кафедры общей и прикладной психологии КазНУ им. 

аль-Фараби, к. психол. н., доцент, г.Алматы, Казахстан 

 

Наша Республика, как и весь мир сегодня, встретилась со сложной 

ситуацией: переходом на работу в условиях самоизоляции – работу с 

использованием дистанционных технологий. Система образования не стала 

исключением, и с введением чрезвычайного положения в стране был 

объявлен переход на дистанционное и онлайн обучение [1]. 

Произошедшие изменения, конечно, вызвали совершенно разную 

реакцию в виду индивидуальности каждого человека в отдельности. Старшее 

поколение вузовских работников, например,были озадачены сложностью 

использования IT-технологий, студенты – нехваткой живого общения с 

преподавателями и интерактивного взаимодействия между собой, которые 

помогали в освоении изучаемого материала, другие же, и сегодня находят 

себя в условиях самоизоляции более продуктивными. Это лишь малая часть 

того спектра положительных и отрицательных ответных реакций,с которыми 

приходится бороться или которые помогают в нормальном 

функционировании и достижении поставленных целей в условиях 

самоизоляции.  

Для того чтобы узнать более подробнооб изменениях, произошедших 

вжизни студентов, обучающихся в условиях самоизоляции, докторанты 

первого курса обучения в рамках прохождения педагогической практики 

провели анкетирование, посвященное теме режима дня в условиях 

самоизоляции. Задумка состояла в том, чтобы узнать, какого режима дня 

придерживаются студенты и придерживаются ли вообще. Далее, обсудив 

основные составляющие правильного режима дня, совместно разработать 

универсальный режим дня, который поможет студентам сохранить и 

укрепить как физическое, так и психологическое здоровье, а также научить, 

более эффективно планировать свой день с учетом индивидуальных 

особенностей. 

Согласно данным Всемирной организации здравоохранения основными 

составляющими правильного режима дня являются здоровый сон, 

физическое здоровье, психологическое (эмоциональное) состояние и 

правильное питание [2]. На основе этих данных были составлены и вопросы 

анкетирования, где на каждую составляющую были отведены 3-4 вопроса. 

Таким образом, анкета состояла из 14 вопросов, онлайн опрос проведен с 

использованием сервиса Google Forms. В течение нескольких дней 

анкетирование прошли 51 студент.  

По результатам анкетного опроса докторантами 1 курса обучения 

специальности «Биотехнология», Евлоевой Х., Мустапаевой Ж., Нургазиной 

А. была проведена открытая онлайн-встреча со студентами бакалавриата 2 

курса русского отделения с использованием платформы Zoom. 

Первый блок вопросов анкетирования был посвящен режиму сна, и на 

рисунке 1 представлен результат ответов на 1 вопрос, в его процентном 
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эквиваленте, из которого видно, что большинство опрошенных (76,5%) спят 

нужное количество часов – от 5 до 8. 

 

 
Рисунок 1. Результат анкетирования (количество часов сна) 

 

Однако, результат второго вопроса (рисунок 2) показывает, что это 

правильное количество часов лежит в неправильном отрезке времени, то есть 

студенты поздно ложатся спать и поздно встают, ну или спят, кому как 

позволяет это делать расписание учебных занятий. 

 

 
Рисунок 2. Соблюдение режима сна 

Несоблюдение режима сна – одинакового времени погружения в сон и 

пробуждения ото сна, имеет прямое воздействие на эмоциональное 

состояние человека, что и показывает результат анкетирования (рисунок 3). 

Где, 74,6% опрошенных подтверждают, что от неправильного режима сна 

становятся рассеянными и раздражительными. Естественно, подобная 

дестабилизация эмоционального состояния имеет достаточно серьезный 

характер, так как лишает человека не только нормального восприятия и 
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обработки информации, но может привести к возникновению различного 

рода психических расстройств. 

 
Рисунок 3. Результат анкетирования о воздействии несоблюдения режима 

сна на эмоциональное состояние 

 

Следующий блок анкетирования был посвящен питанию. На рисунке 4 

диаграмма показывает, что большинство студентов (64,7%) питаются 

правильное количество раз в день – 3-5 раз. 

 

 
Рисунок 4. Результат опроса о питании 

Следующий вопрос, выявляющий соблюдение режима питания, 

показывает (рисунок 5), что лишь 35,3% опрошенных завтракают вовремя – 

до 10 утра. Большинство же, несмотря на то, что питаются правильное 

количество раз в день, либо совсем не завтракают, либо не успевают 

завтракать вовремя. 
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Рисунок 5. Результат анкетирования о режиме питания 

 

Результаты следующего вопроса, приведенные на рисунке 6, показывают, 

что 43,1% опрошенных кушают на ночь плотную пищу, что также является 

нарушением режима питания. 

 

 
Рисунок 6. Результат опроса о приеме пищи на ночь 

 

На вопрос о питательной ценности употребляемых продуктов, 

большинство респондентов ответили, что питаются неправильно, то есть 

баланс употребляемых белков, жиров и углеводов, а также необходимого 

количества воды в большинстве случаев нарушен. Исследований на тему 

правильного питания большое множество, однако, мораль остается одна: 

соблюдение баланса питательных веществ с учетом индивидуальных 

особенностей, человек обязан не только правильно питать свой организм, но 

и знать физиологические особенности собственного организма – чего ему 

есть нельзя, а что нужно и побольше. Мы нечасто задумываемся о важности 

правильного питания, однако нехватка или избыток тех или иных 
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биологически активных веществ (витамины, антиоксиданты, белки, липиды, 

углеводы) в нашем организме являются причинами возникновения 

заболеваний различного характера. А ведь первый и наиболее простой пусть 

предупредить заболевания - это правильное питание.  

Далее следует блок вопросов о физической составляющей здоровья. Из 51 

опрошенного, лишь 11 студентов делают зарядку постоянно, остальные же 

40 человек, составляющие 78,4%, либо совсем не делают, либо делают, но не 

каждый день (рисунок 7). 

 

Рисунок 7. Результат анкетирования о физическом здоровье 

 

Также результат опроса об изменении физического состояния показал, 

что у 58,8% опрошенных ухудшилось физическое самочувствие, и сбился 

режим сна и бодрствования, 41,2% опрашиваемых изменений не чувствуют. 

Что касается эмоционального состояния в режиме самоизоляции, здесь 

наибольший процент опрашиваемых – 45,1% изменений не почувствовали, 

однако у 43,1% опрошенных появилось чувство тревоги и одиночества. На 

вопрос о том, в чем же проявляется сложность работы в условиях 

самоизоляции, большинство студентов выбрали ответы об общей усталости и 

апатии. На рисунке 8 приведен результат, показывающий, что больше всего 

от возросшего объема работы с компьютером (планшетом, телефоном) 

устают именно глаза, и появляются головные боли. Необходимо отметить, 

что головные боли и боли в глазах появляются за счет статического 

напряжения мышц, которые должны удерживать туловище, голову и глаза в 

одном положении на протяжении долгого времени. Постоянная перегрузка 

этих мышц ведет к мышечной усталости, которая, в свою очередь, за счет 

разности в тонусе может привести к нарушениям осанки, сколиоза или 

других скелетных асимметрий. Растущее напряжение глазных мышц 

приводит к изменению формы глазного яблока (так как мышцы опухают и 

давят на глазное яблоко) от чего к концу дня «троится» в глазах. Что 

чувствует при этом человек психологически? В эмоциональном эквиваленте 
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мышечный перегруз выражается в ощущении «ватного тела» и общей 

апатии. Избежать этих неблагоприятных изменений можно очень просто: так 

как причина – гиподинамия, достаточно вовремя разминаться и 

стабилизировать нагрузку. Для мышц шеи и спины упражнения найти не 

сложно. Что касается мышц глаз, одно из самых эффективных и простых 

упражнений – это круговые движения закрытыми глазами по и против 

часовой стрелки. 

 

Рисунок 8. Результат опроса об усталости во время работы в условиях 

самоизоляции 

 

Проведенное анкетирование помогло обозначить основные проблемы в 

соблюдении режима дня в условиях самоизоляции, которые требуют 

решения. Для чего организаторами анкетирования была проведена онлайн-

встреча со студентами, где были обсуждены рекомендации по соблюдению 

режима дня: то есть главный вопрос обсуждения был следующим: «Что 

нужно сделать, чтобы начать соблюдать режим дня?».  

Как оказалось, студентам понравилась идея поменяться местами и 

попытаться помочь тем, кто не может справиться. Прозвучало большое 

количество разных интересных вариантов.  

Например, было предложено попробовать поставить цели на небольшие 

промежутки времени (от 1 дня до недели) попробовать что-то новое, если 

кто-то до сих пор не умел готовить – приготовить какое-нибудь интересное 

блюдо. Или, например, научиться вязать или вышивать, причем сделать 

непривычное нужно в определенном временном отрезке, таким образом, 

занять свой досуг полезными занятиями ииспользовать время самоизоляции 

как инструмент для достижения новых целей. Здесь докторантами были 

озвучены рекомендации по улучшению режима дня, а также предложен 

«адаптированный» к условиям самоизоляции режим дня (Рисунок 9). 
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Рисунок 9. Режим дня в условиях самоизоляции 

 

Соблюдение режима дня несет колоссальный потенциал сохранения 

здоровья, чем мы можем себе представить, своевременный здоровый сон, 

правильное питание, стабильное физическое и психоэмоциональное здоровье 

– залог успеха в любой из деятельности человека. Ведь наш организм – это 

сложная взаимосвязанная биопсихосоциальная система, и нарушение одного 

звена этой системы ведет к неисправной работе остальных её составляющих 

и всей системы в целом.  

Таким образом, для соблюдения режима дня необходимо ставить перед 

собой цели и поддерживать мотивацию к достижению этих целей. Нужно 

заводить дневники и отмечать выполнение или невыполнение поставленных 

перед собою задач, от самых примитивных – быстрых до сложных – 

долгосрочных. Контролируя собственный режим дня, а также правильно 

организуя свое время можно не только выполнить то, что нужно, но и 

достигнуть большего результата, чем ожидалось, а возможно открыть в себе 

новые таланты. Главное – это осознание того, что человек может поменять 

всё и использовать время самоизоляции с пользой. И основное правило: для 

того, чтобы что-либо сделать, нужно просто начать что-то делать. 

Мы надеемся, что приведенные в данной статье данные и 

результирующие рекомендации будут полезны многим. 
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