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Резюме: Введение. Здоровье человека и его образ жизни обусловлены влиянием множества факторов риска и 
условий жизнедеятельности. Цель исследования – анализ образа жизни и здоровья студентов в период тради-
ционного и дистанционного обучения. Материалы и методы. Проведены исследования с участием 300 студен-
тов разных курсов лечебного факультета Воронежского государственного медицинского университета имени 
Н.Н. Бурденко. В основу легла специально разработанная авторами анкета. Определяли особенности физиче-
ской активности студентов, соблюдения ими режима самоизоляции, сна и отдыха, распорядка дня, изменений 
характера питания, пристрастия к вредным привычкам и уровня общего самочувствия в целом. Результаты и их 
обсуждение. Исследование проведено в несколько этапов. Выявлена более высокая степень дисциплинированно-
сти при соблюдении режима самоизоляции у студентов младших курсов по сравнению со старшими. В период 
дистанционного обучения наблюдалось снижение физической активности студентов вне зависимости от кур-
са, за исключением лиц, регулярно занимающихся физическими упражнениями. Среднесуточное расстояние, 
проходимое респондентами, уменьшилось в среднем с 5,35 км до 1,36 км при соблюдении режима самоизоляции 
и до 3,15 при условии нарушения режима самоизоляции. Показана связь с дистанционным обучением измене-
ний режима сна, питания и распорядка дня. Выявлены нарушения в питании, выразившиеся, в частности, в 
увеличении массы тела. Проведено ранжирование вредных привычек, связанных с переходом в непривычный 
дистанционный формат обучения. Статистически доказано снижение оценки общего самочувствия респон-
дентов. Заключение. Дистанционное обучение в весеннем семестре 2020 года обозначило ряд новых вопросов, 
касающихся самых разнообразных аспектов образовательного процесса, образа жизни, питания, режима сна и 
отдыха.
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Summary. Introduction: Human health and lifestyle are influenced by many risk factors and living conditions. The 
purpose of the study was to analyze lifestyle and health characteristics of students during traditional and compelled 
distance learning. Materials and methods: We conducted a questionnaire-based survey of 300 students (years 2, 4, and 
6) of the Voronezh State Medical University named after N.N. Burdenko. The questionnaire was specially developed 
by the authors and included questions about physical activity of medical students, their compliance with Coronavirus 
lockdown rules, sleep and rest, daily routine, diet, addiction to bad habits, and self-rated health during traditional (оf-
fine) and distance learning. Results and discussion: The study was conducted stepwise. We observed better self-discipline 
in following a stay-at-home order among junior students compared to their senior fellows. The period of compelled 
distance learning caused a decrease in physical activity of students, regardless of the year, with the exception of persons 
regularly engaged in physical exercises. The average daily walking distance of the respondents dropped from 5.35 km 
to 1.36 km in those observing the lockdown rules and to 3.15 km in those violating them. We established the relation-
ship between distance learning and changes in sleep patterns, nutrition, and daily routine. We also revealed nutrition 
disorders leading to a weight gain and ranked bad habits related to transition to an unusual e-learning. A statistically 
significant worsening of self-rated health of the respondents was demonstrated. Conclusion: Distance learning during 
the spring semester of 2020 raised a number of novel questions regarding a wide variety of aspects of the educational 
process, lifestyle, nutrition, sleep, and rest.
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Введение. Анализ образа жизни и здоровья 
студентов высших учебных заведений, осо­
бенно медицинской направленности, всегда 
представлял большой интерес для исследова­
телей. Подобной тематике посвящено много 
работ – как отечественных, так и зарубежных 
ученых [1–6]. 

Термин «образ жизни» включает отдельные, 
характерные для определенных конкретно-ис­
торических и экономико-социальных взаимо­
действий, аспекты личностной и групповой 
жизнедеятельности человека, отражающие 

некоторые особенности его мышления, обще­
ния с окружающими людьми и в целом – его 
социальное поведение. Данное понятие является 
многогранным, включает в себя труд человека 
(при изучении образа жизни студентов под 
понятием «труд» подразумевается «учеба»), 
особенности ведения быта, привычки и т. д. 
Научно доказано, что от образа жизни напря­
мую зависит и состояние здоровья человека.

Согласно определению Всемирной орга­
низации здравоохранения (ВОЗ), здоровье –  
это общее состояние полного физического, 
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психического и социального благополучия 
определенного человека, а также отсутствие у 
него/нее каких-либо заболеваний и физических 
дефектов1. Именно при должном уровне всех 
вышеуказанных составных частей можно говорить 
о наличии здоровья. О значимости здоровья 
человека для государства и цивилизации в целом 
говорит тот факт, что его изучением занимается 
множество существующих в настоящее время 
наук: биология, психология, эпидемиология, 
фармакология, диетология, гигиена, педиатрия, 
терапия и т. д. Охрана здоровья человека и, в 
частности, подрастающего поколения стано­
вится одной из важнейших задач для каждой 
развитой страны мира. 

Некоторые авторы высказываются о здоровье, 
как о ресурсе, который дается в определенном 
количестве каждому человеку и расходуется в 
течение жизни. Здоровье необходимо поддер­
живать на определенном уровне, формируя 
основу для ведения здорового образа жизни, 
стараясь минимизировать воздействие факторов 
риска и используя технологии здоровьесбере­
жения [7, 8].

Именно факторы образа жизни имеют важное 
значение в поддержании здоровья на высоком 
уровне: уровень физической активности, нали­
чие вредных привычек, особенности питания, 
режим труда и отдыха. Вопрос здоровья никогда 
не потеряет своей актуальности, поскольку в 
каждый определенный исторический период 
меняется и образ жизни человека, и показатели 
его здоровья [9, 10].

На рубеже 2019–2020 гг. человечество стол­
кнулось с новой угрозой – глобальной панде­
мией, вызванной коронавирусной инфекцией 
Covid-192,3. Привычный образ жизни людей за 
короткий период времени был значительно 
видоизменен в связи с карантинными меро­
приятиями и переходом многих лиц на уда­
ленную работу [11]. Эти изменения затронули 
и обучающихся, которые также были переве­
дены на дистанционное обучение [12–15]. С 
учетом неблагоприятной эпидемиологической 
обстановки многие школьники и студенты 
были вынуждены изменить свой образ жизни, 
оказавшись под влиянием в большей степе­
ни факторов внутренней среды помещений, 
изменив характер питания и физической ак­
тивности, занимаясь по различным предметам 
дистанционно, с использованием электронных 
сред и специализированных компьютерных 
программ [16–21].

Целью данной работы стал анализ образа 
жизни и здоровья студентов в период традици­
онного (ТО) и дистанционного обучения (ДО). 

Материалы и методы. Исследование было 
проведено с участием 300 студентов Воронежского 
государственного медицинского универси­
тета имени Н.Н. Бурденко (далее – ВГМУ 
им. Н.Н. Бурденко), которые были разделены 
на три основные группы в зависимости от 
курса обучения. Первую группу составили 100 
студентов 2-го курса лечебного факультета – 
мужчины и женщины, средний возраст которых 

на момент исследования составил 19,23 ± 1,12 
года. Во вторую группу вошли 100 студентов 
4-го курса лечебного факультета – мужчины 
и женщины, средний возраст которых на 
момент исследования составил 21,35 ± 1,02 
года. Третью группу составили 100 студентов 
6-го курса лечебного факультета – мужчины и 
женщины, средний возраст которых на момент 
исследования составил 23,48 ± 1,31 года. 

В основу исследования легла специально 
разработанная авторами анкета, целью которой 
было определить особенности образа жизни и 
здоровья студентов в период дистанционного 
обучения. Данная выборка была сформирована 
случайным образом и является репрезентативной.

Определяли особенности физической ак­
тивности студентов, соблюдение ими режима 
самоизоляции, особенности режима сна и 
режима дня, особенности питания, изучение 
пристрастия к вредным привычкам, а так­
же уровень общего самочувствия в целом. 
Завершающим, но в то же время одним из 
интереснейших этапов исследования стало 
изучение физической активности некоторых 
студентов с помощью специализированных 
программ, установленных в их смартфоны 
или «умные часы».

Проведенное исследование поднимает 
новые вопросы в отношении разнообразных 
аспектов образа жизни и здоровья студентов 
во время ДО, которые не были изучены ранее, 
поскольку данный вид обучения в весеннем 
семестре 2020 года стал новым не только для 
России, но и практически для всего мира.

Результаты и их обсуждение. Первым этапом 
исследования стало определение соблюдения 
режима самоизоляции студентами лечебного 
факультета в зависимости от курса (табл. 1).

Было установлено, что среди студентов 2-го 
курса преобладали более сознательные студен­
ты, которые в большинстве своем соблюдали 
режим самоизоляции, в то время как число 
нарушителей самоизоляции увеличивалось к 
4-му и 6-му курсам. Четко прослеживалась опре­
деленная тенденция: студенты старших курсов 
гораздо чаще нарушали домашний режим не 
только ради покупки продуктов питания, но и 
для прогулок и встреч с друзьями. Также у них 
увеличивалась и продолжительность выхода на 
улицу. Если студенты 2-го курса осуществля­
ли короткие по продолжительности выходы 
на улицу, как правило, длительностью менее 
часа, то учащиеся 6-го курса наиболее часто 
выходили на прогулки продолжительностью 
от 4 до 6 часов (табл. 2).

При обработке полученных результатов об­
ращал на себя внимание тот факт, что в период 
самоизоляции и дистанционного обучения 
физическая нагрузка студентов имела тенден­
цию к снижению. Большинство респондентов 
признавали, что режим физической активности 
в период ДО изменился не в лучшую сторону. 
Те студенты, которые занимались спортом до 
периода ДО, не смогли продолжить свои заня­
тия, в основном, из-за закрытия спортивных 

1 Всемирная организация здравоохранения. Основные документы, тридцать четвертое издание. Женева: ВОЗ, 1984.
2 Coronavirus disease (COVID-2019) situation reports. https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/
situation-reports.
3 https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/technical-guidance/naming-the-coronavirus-disease-
(covid-2019)-and-the-virus-that-causes-it.
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Таблица 1. Особенности соблюдения режима самоизоляции студентами различных курсов
Table 1. Observance of lockdown rules by the university students

Задаваемые вопросы / Questions

1-я группа, 2-й курс / 
Group 1, Year 2    

(n = 100)

2-я группа, 4-й курс /  
Group 2, Year 4  

(n = 100)

3-я группа, 6-й курс /  
Group 3, Year 6   

(n = 100)
М / M  
(n = 50)

Ж / F  
(n = 50)

М / M  
(n = 50)

Ж / F  
(n = 50)

М / M  
(n = 50)

Ж / F  
(n = 50)

Соблюдали ли вы режим самоизоляции? 
/ Did you observe the lockdown rules?

Да / Yes 74 % 80 % 62 % 72 % 26 % 34 %
Нет / No 26 % 20 % 38 % 28 % 74 % 66 %
Если нарушали, то с какой целью? / Reasons for violation

Причина нарушения и продолжительность (в часах) 
/ Reason and duration of violation (hrs)

n = 23 n = 33 n = 70
n = 13 n = 10 n = 19 n = 14 n = 37 n = 33

Нарушали с целью покупки продуктов / Shopping n = 7 
53,84 %

n = 6 
60 %

n = 8 
42,1 %

n = 4 
28,57 %

n = 12 
32,43 %

n = 14 
42,42 %

Нарушали с целью прогулок / Walking n = 3 
23,07 %

n = 2 
20 %

n = 3  
15,7 %

n = 4  
28,57 %

n = 6  
16,21 %

n = 6 
18,18 %

Нарушали с целью встреч с друзьями/ Meeting with 
friends

n = 2 
15,38 %

n = 1  
10 %

n = 7 
36,8 %

n = 5 
35,71 %

n = 17 
45,94 %

n = 12 
36,36 %

Иная причина / Other reasons n = 1 
7,69 %

n = 1  
10 %

n = 1 
5,26 %

n = 1 
7,14 %

n = 2  
5,40 %

n = 1  
3,03 %

Менее часа / Less than an hour n = 7  
53,84 %

n = 5 
50 %

n = 6  
31,57 %

n = 2  
14,28 %

n = 7 
18,91 %

n = 8  
24,24 %

От 1 до 2 часов / 1–2 hours n = 4 
30,76 %

n = 4 
40 %

n = 5  
26,31 %

n = 5  
35,71 %

n = 6  
16,21 %

n = 5  
15,15 %

От 2 до 4 часов / 2–4 hours n = 1 
7,69 %

n = 1 
10 %

n = 4  
21,05 %

n = 4  
28,57 %

n = 7 
18,91 %

n = 6  
18,18

От 4 до 6 часов / 4–6 hours n = 1  
7,69

n = 0  
0 %

n = 2  
10,52 %

n = 2  
14,28 %

n = 11 
29,72 %

n = 11 
33,33 %

Более 6 часов / More than 6 hours n = 0  
0 %

n = 0  
0 %

n = 2  
10,52 %

n = 1 
7,14 %

n = 6  
16,21 %

n = 3 
9,09 %

Таблица 2. Анализ физической активности студентов при традиционном (ТО) и дистанционном обучении (ДО)
Table 2. The analysis of the students’ physical activity during traditional (TL) and distance (DL) learning 

Задаваемые вопросы / Questions

1-я группа, 2-й курс 
/ Group 1, Year 2  

(n = 100)

2-я группа, 4-й курс 
/ Group 2, Year 4  

(n = 100)

3-я группа, 6-й курс 
/ Group 3, Year 6  

(n = 100)
М / M  
(n = 50)

Ж / F 
(n = 50)

М / M  
(n = 50)

Ж / F 
(n = 50)

М / M  
(n = 50)

Ж / F 
(n = 50)

Изменился ли ваш режим физической активности 
в период ДО? / Did you change your physical activity 
pattern during DL?

Да / Yes 86 % 80 % 82 % 78 % 84 % 82 %
Нет / No 14 % 20 % 18 % 22 % 16 % 18 %

Делали ли вы зарядку в период ТО? / Do you usually 
do morning exercises during TL?

Да / Yes 32 % 42 % 28 % 30 % 16 % 20 %
Нет / No 68 % 58 % 72 % 70 % 84 % 80 %

Делали ли вы зарядку в период ДО? / Did you do 
morning exercises during DL?

Да / Yes 30 % 42 % 24 % 30 % 12 % 20 %
Нет / No 70 % 58 % 76 % 70 % 88 % 80 %

Занимались ли вы спортом в период ТО? / Do you 
usually exercise during TL?

Да / Yes 42 % 36 % 34 % 28 % 16 % 24 %
Нет / No 58 % 64 % 66 % 72 % 84 % 76 %

Занимались ли вы спортом в период ДО? / Did you 
exercise (do sports) during DL?

Да / Yes 12 % 14 % 10 % 6 % 0 % 8 %
Нет / No 88 % 86 % 90 % 94 % 100 % 92 %

Применяли ли вы методы закаливания в период ТО? 
/ Do you usually practice body hardening during TL?

Да / Yes 16 % 18 % 18 % 14 % 10 % 8 %
Нет / No 84 % 82 % 82 % 86 % 90 % 92 %

Применяли ли вы методы закаливания в период ДО? 
/ Did you practice body hardening during DL?

Да / Yes 16 % 14 % 16 % 14 % 8 % 8 %
Нет / No 84 % 86 % 84 % 86 % 92 % 92 %

центров и фитнес-клубов. Однако нельзя не 
отметить, что те студенты, которые до периода 
ДО ежедневно делали зарядку и применяли 
методы закаливания, после введения периода 
самоизоляции и ДО, как правило, продолжили 
свои занятия. Ведь зарядка и закаливание не тре­
бовали наличия открытого спортивного клуба –  
их можно было выполнять и в собственном 
доме, требовались лишь определенная сила воли, 
стремление и привычка. При этом женщины, в 
основном, более ответственно подходили как к 
тренировкам, так и к зарядке с закаливанием.

Правильная организация режима сна и 
бодрствования – один из управляемых факторов 
при формировании здорового образа жизни.

Изменения условий обучения привели к срыву 
выработанных стереотипов поведения, о чем 
свидетельствуют данные табл. 3.

Подавляющее число испытуемых констати­
ровали, что в период дистанционного обучения 
изменился их общий режим дня. Студенты 
признавались, что большинство из них пытались 
в период ТО ложиться спать и просыпаться в 
одно и то же время гораздо чаще, нежели в 
период ДО. Многие обучающиеся отмечали, 
что продолжительность их сна была несколько 
выше в период ТО в отличие от периода ДО, 
когда гораздо большее число респондентов 
бодрствовали в ночное время. Очевидно, это 
связано с относительно свободным графиком 
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Таблица 3. Анализ режима дня и режима сна студентов при традиционном и дистанционном обучении
Table 3. The analysis of the students’ daily routine and sleep pattern during traditional (TL) and distance (DL) learning

Задаваемые вопросы / Questions

1-я группа, 2-й курс 
/ Group 1, Year 2   

(n = 100)

2-я группа, 4-й курс 
/ Group 2, Year 4   

(n = 100)

3-я группа, 6-й курс 
/ Group 3, Year 6   

 (n = 100)
М / M 
(n = 50)

Ж / F  
(n = 50)

М / M  
(n = 50)

Ж / F  
(n = 50)

М / M  
(n = 50)

Ж / F  
(n = 50)

Изменился ли ваш режим дня в период ДО? / Did you change 
your daily routine during DL?

Да / Yes 88 % 78 % 84 % 70 % 90 % 88 %
Нет / No 12 % 22 % 16 % 30 % 10 % 12 %

Длительность сна была больше в период / Longer sleep 
duration

ТО/ TL 76 % 80 % 70 % 76 % 80 % 74 %
ДО/ DL 24 % 20 % 30 % 24 % 20 % 26 %

Вы старались ложиться спать в одно и то же время в период 
ТО? / Do you usually try to go to bed at the same time during TL?

Да / Yes 72 % 82 % 74 % 78 % 66 % 72 %
Нет / No 28 % 18 % 26 % 22 % 34 % 28 %

Вы старались ложиться спать в одно и то же время в период 
ДО? / Did you try to go to bed at the same time during DL?

Да / Yes 40 % 46 % 32 % 34 % 16 % 20 %
Нет / No 60 % 54 % 68 % 66 % 84 % 80 %

Вы старались просыпаться в одно и то же время в период ТО? 
/ Do you usually try to wake up at the same time during TL?

Да / Yes 66 % 76 % 70 % 72 % 62 % 66 %
Нет / No 34 % 24 % 30 % 28 % 38 % 34 %

Вы старались просыпаться в одно и то же время в период ДО? 
/ Did you try to wake up at the same time during DL?

Да / Yes 56 % 62 % 40 % 42 % 22 % 26 %
Нет / No 44 % 38 % 60 % 58 % 78 % 74 %

Вы часто бодрствовали ночью в период ТО? / Do you often 
stay awake at night during TL?

Да / Yes 14 % 12 % 22 % 20 % 36 % 26 %
Нет / No 86 % 88 % 78 % 80 % 64 % 74 %

Вы часто бодрствовали ночью в период ДО? / Did you often 
stay awake at night during DL?

Да / Yes 38 % 32 % 46 % 40 % 78 % 72 %
Нет / No 62 % 68 % 54 % 60 % 22 % 28 %

Можно ли сказать, что в период ДО ваш режим сна сбился? / 
Was your sleep pattern disturbed during DL?

Да / Yes 32 % 34 % 44 % 40 % 76 % 70 %
Нет / No 68 % 66 % 56 % 60 % 24 % 30 %

Таблица 4. Анализ режима питания и его особенностей у студентов при традиционном и дистанционном обучении
Table 4. The analysis of the students’ diet during traditional (TL) and distance (DL) learning 

Задаваемые вопросы / Questions

1-я группа, 2-й курс 
/ Group 1, Year 2  

(n = 100)

2-я группа, 4-й курс 
/ Group 2, Year 4  

(n = 100)

3-я группа, 6-й курс 
/ Group 3, Year 6  

(n = 100)
М / M  
(n = 50)

Ж / F 
(n = 50)

М / M  
(n = 50)

Ж / F 
(n = 50)

М / M  
(n = 50)

Ж / F 
(n = 50)

Изменился ли ваш режим питания в период ДО?/ Did you 
change your diet during DL?

Да / Yes 90 % 92 % 92 % 94 % 100 % 98 %
Нет / No 10 % 8 % 8 % 6 % 0 % 2 %

Вы питались больше в период / Eating more
ТО/ TL 8 % 6 % 10 % 8 % 6 % 8 %
ДО/ DL 92 % 94 % 90 % 92 % 94 % 92 %

Вы старались питаться в одно и то же время в период ТО? 
/ Do you usually try to have regular meals during TL?

Да / Yes 62 % 72 % 60 % 64 % 46 % 48 %
Нет / No 38 % 28 % 40 % 36 % 54 % 52 %

Вы старались питаться в одно и то же время в период ДО? 
/ Did you try to have regular meals during DL?

Да / Yes 26 % 30 % 22 % 32 % 16 % 22 %
Нет / No 74 % 70 % 78 % 68 % 84 % 78 %

Считали ли вы число потребляемых калорий в период 
ТО? / Do you usually count calories during TL?

Да / Yes 8 % 36 % 6 % 42 % 2 % 40 %
Нет / No 92 % 64 % 94 % 58 % 98 % 60 %

Считали ли вы число потребляемых калорий в период 
ДО? / Did you count calories during DL?

Да / Yes 4 % 26 % 2 % 28 % 2 % 20 %
Нет / No 96 % 74 % 98 % 72 % 98 % 80 %

Были ли у вас ночные приемы пищи в период ТО? / Had 
you eaten at night before the lockdown?

Да / Yes 12 % 24 % 10 % 18 % 16 % 22 %
Нет / No 88 % 76 % 90 % 82 % 84 % 78 %

Были ли у вас ночные приемы пищи в период ДО? / Did 
you eat at night during DL?

Да / Yes 32 % 38 % 42 % 48 % 38 % 42 %
Нет / No 68 % 62 % 58 % 52 % 62 % 58 %

Имели ли вы избыточный вес до периода ДО? / Had you 
been overweight before the lockdown?

Да / Yes 14 % 26 % 24 % 30 % 32 % 30 %
Нет / No 86 % 74 % 76 % 70 % 68 % 70 %

Увеличился ли вес вашего тела за период ДО? / Did you 
gain weight during DL?

Да / Yes 46 % 50 % 60 % 62 % 64 % 76 %
Нет / No 54 % 50 % 40 % 38 % 36 % 24 %

Ниже представлено число студентов, у которых наблюдалась прибавка в весе за период ДО, а также представлено среднее значение при-
бавки в кг (М±m) / Below is the number of students with a weight gain during the distance learning period and the average weight gain, kg (М±m)
Число студентов, у которых наблюдалась прибавка веса за период ДО 
/ Number of students with a weight gain during distance learning n = 23 n = 25 n = 30 n = 31 n = 32 n = 38

Средняя прибавка веса за период ДО в кг / Average weight gain during 
distance learning, kg 2,28 ± 0,62 2,83 ± 0,72 3,12 ± 0,92 4,13 ± 1,12 4,32 ± 1,19 5,17 ± 1,41

занятий в данный период. Многие препода­
ватели по предварительному согласованию со 
старостами групп переносили свои занятия 
с обычного времени на более удобное им в 
момент ДО.

Нельзя не отметить и четко прослеживаемую 
тенденцию: как правило, девушки были более 

дисциплинированны, чем юноши, и несколько 
чаще старались придерживаться установленного 
режима дня и сна.

Анализ питания студентов позволил уста­
новить особенности организации питания в 
условиях самоизоляции и дистанционного 
обучения (табл. 4).
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Таблица 5. Вредные привычки в жизни студентов при традиционном и дистанционном обучении 
Table 5. The students’ bad habits during traditional and distance learning

Задаваемые вопросы / Questions

1-я группа, 2-й курс / 
Group 1, Year 2   

(n = 100)

2-я группа, 4-й курс / 
Group 2, Year 4   

(n = 100)

3-я группа, 6-й курс / 
Group 3, Year 6   

(n = 100)
М / M  
(n = 50)

Ж / F 
(n = 50)

М / M  
(n = 50)

Ж / F 
(n = 50)

М / M  
(n = 50)

Ж / F 
(n = 50)

Курили до периода ДО / Smoking before DL
Да / Yes 22 % 32 % 24 % 30 % 28 % 36 %
Нет / No 78 % 68 % 76 % 70 % 72 % 74 %

Начали курить в период ДО (если раньше не курили) / Started 
smoking during DL 0 % 0 % 0 % 2 % 4 % 2 %

Бросили курить в период ДО (из курящих) / Stopped smoking 
during DL 9,09 % 0 % 8,33 % 0 % 0 % 11.11 %

Стали курить больше/меньше в период ТО (из 
уже курящих)/ Started smoking more/less during TL

Больше / More 27,27 % 25 % 25 % 20 % 14,28 % 22,22 %
Меньше / Less 18,18 % 25 % 33,33 % 33.33 % 12,42 % 27,77 %

Употребляли алкоголь до периода ДО (периоди-
чески или постоянно) / Consumed alcohol before 
DL (periodically or constantly)

Да / Yes 12 % 6 % 28 % 18 % 42 % 34 %
Нет / No 88 % 94 % 72 % 82 % 58 % 66 %

Начали употреблять алкоголь в период ДО (если раньше не упо-
требляли) / Started consuming alcohol during DL 0 % 0 % 5,55 % 7,31 % 6,89 % 12,12 %

Перестали употреблять алкоголь в период ДО / Stopped consuming 
alcohol during DL 0 % 0 % 0 % 0 % 0 % 0 %

Стали употреблять алкоголь больше в период ТО (из тех, кто упо-
треблял алкоголь ранее) / Started consuming more alcohol during TL 0 % 0 % 21,42 % 11,11 % 23,80 % 11,76  %

Стали употреблять алкоголь меньше в период ТО / Started 
consuming less alcohol during TL 0 % 0 % 0 % 0 % 0 % 0 %

Употребляли ли вы запрещенные препараты (ЗП) 
до периода ДО / The use of illegal drugs before 
distance learning

Да / Yes 0 % 0 % 2 % 0 % 2 % 2 %
Нет / No 100 % 100 % 98 % 100 % 98 % 98 %

Начали употреблять ЗП в период ДО (если раньше не употребля-
ли) / Started using illegal drugs during distance learning 0 % 0 % 0 % 0 % 0 % 0 %

Перестали употреблять ЗП в период ДО / Stopped using illegal 
drugs during distance learning 0 % 0 % 0 % 0 % 0 % 0 %

Стали больше употреблять ЗП в период ТО / Started using more 
illegal drugs during traditional learning 0 % 0 % 0 % 0 % 0 % 0 %

Стали меньше употреблять ЗП в период ТО / Started using fewer 
illegal drugs during traditional learning 0 % 0 % 0 % 0 % 0 % 0 %

Подавляющее большинство студентов при- 
знается, что с введением ДО изменилось их 
питание. Так, большая часть испытуемых 
заявила о том, что они стали чаще питаться и 
употреблять большее количество еды в период 
ДО, при этом они, как правило, переставали 
стараться питаться в одно и то же время, тем 
самым нарушая режим установленного пита­
ния. Подсчет калорий выполняли немногие 
обучающиеся. При переходе на ДО отмечено 
определенное снижение числа испытуемых, ве­
дущих подсчет потребляемых калорий. Многие 
студенты начинали питаться и в ночное время 
суток, что также негативно сказывалось на их 
образе жизни и здоровье. В конечном счете, 
все перечисленные аспекты сказались на повы­
шении общей массы тела анкетируемых. При 
этом отмечалось, что с повышением возраста 
обучающихся увеличивалось и количество на­
бранных ими килограммов. Например, среди 
всех испытуемых максимальный набор веса 
(14,5 кг) отмечен у студента мужского пола 
6-го курса.

Изменение образа жизни студентов в са­
моизоляции характеризуется как появлением 
вредных привычек, так и отказом от них (табл. 5).

При анализе наличия вредных привычек об­
ратил на себя внимание тот факт, что в отличие 
от прошлых лет в настоящее время девушки 
курят и употребляют алкоголь наравне с муж­
чинами, а иногда и опережают их по некоторым 
позициям. По показателю табакокурения не 
удалось выделить четкой закономерности или 

связи с ДО. Некоторые студенты стали меньше 
курить и бросили, но в то же время некоторое 
число студентов начали курить, причем вне 
зависимости от курса обучения. 

При обработке показателей употребления 
алкоголя была выявлена определенная зако­
номерность: студенты старших курсов увели­
чили потребление алкоголя. Также в момент 
самоизоляции и ДО увеличилось потребление 
алкоголя студентами, принимавшими его ранее. 

Употребление студентами различных запре­
щенных психотропных веществ носило скорее 
случайный единичный характер. При этом не 
было выявлено какой-либо в зависимости упот­
ребления данных веществ от формы обучения.

Изучение самочувствия у студентов в период 
самоизоляции позволило выявить неблагопо­
лучные тенденции (табл. 6).

В целом большинство студентов несколько 
негативно восприняло влияние дистанционного 
процесса обучения на их общее самочувствие. 
Так, по мнению анкетируемых, с переходом 
на ДО уровень их самочувствия несколько 
ухудшился. Очевидно, это было связано с 
нарушением обучающимися режима питания, 
режима дня и режима сна.

Заключительным этапом исследования 
стал анализ суточной физической активности 
студентов с помощью специализированных 
программ, установленных на их смартфоны 
или «умные часы». Примеры визуализации и 
соответственно полученные результаты пред­
ставлены на рисунке и в табл. 7.
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Таблица 6. Сравнительный анализ самочувствия студентов при традиционном и дистанционном обучении 
Table 6. Comparative analysis of students’ self-rated health during traditional (TL) and distance (DL) learning

Задаваемые вопросы / Questions

1-я группа, 2-й курс / 
Group 1, Year 2  

(n = 100)

2-я группа, 4-й курс / 
Group 2, Year 4  

(n = 100)

3-я группа, 6-й курс / 
Group 3, Year 6  

(n = 100)
М / M  
(n = 50)

Ж / F  
(n = 50)

М / M  
(n = 50)

Ж / F  
(n = 50)

М / M  
(n = 50)

Ж / F 
(n = 50)

Оцените уровень своего самочувствия в период ТО (от 1 до 10) / 
Self-rated health during TL (1 to 10) 7,3 ± 1,01 7,4 ± 0,89 7,6 ± 1,12 6,8 ± 0,78 6,4 ± 0,57 6,5 ± 0,34

Оцените уровень своего самочувствия в период ДО (от 1 до 10) / 
Self-rated health during DL (1 to 10) 6,8 ± 0,87 7, 2± 0,57 6,9 ± 0,89 6,3 ± 0,73 6,01 ± 0,67 6,21 ± 0,56

Уровень самочувствия улучшился/ухуд-
шился в период ДО / Self-rated health 
(feeling well) during distance learning

улучшился / improved 26 % 22 % 34 % 32 % 28 % 38 %

ухудшился / worsened 74 % 78 % 66 % 68 % 72 % 62 %

ДО оказало в целом положительное/от-
рицательное влияние на самочувствие / 
General health effect of distance learning

положительное / positive 36 % 42 % 30 % 28 % 18 % 22 %

отрицательное / negative 64 % 58 % 70 % 72 % 82 % 78 %

Рисунок. Пример физической нагрузки студентов в период традиционного и дистанционного обучения 
Figure. An example of physical activity of students during traditional (right) and distance (left) learning

Рисунок условно состоит из двух частей: 
левой (среднее суточное расстояние, проходимое 
студентами в период ТО) и правой (среднее 
суточное расстояние, проходимое студентами 
в период ДО). В каждой части можно выделить 
основные составляющие – 3 вертикальных 
столбца: 1) дата (с указанием дня недели); 
2) среднее суточное расстояние, проходимое 
испытуемым (в км); 3) среднее число шагов в 
сутки (которое определялось программой ис­
ходя из антропометрических данных человека 
и пройденного им расстояния).

Из всех студентов только у 161 человек 
имелись установленные в «умных часах» и 
смартфоне специализированные компьютерные 
программы. Тем не менее, даже на основании 
полученных данных можно судить о резком 
уменьшении физической активности обучаю­
щихся с переходом от традиционного обучения 
к дистанционному. Так, среднесуточное рас­
стояние, проходимое респондентами в день, 
уменьшилось в среднем с 5,35 км до 1,36 км 
при соблюдении режима самоизоляции и до 
3,15 при условии нарушения режима самоизо­
ляции. Полученные данные также представляют 
определенный интерес для всех педагогов и 

исследователей, занимающихся изучением об­
раза жизни студентов как при традиционном, 
так и при дистанционном обучении.

Заключение
Дистанционное обучение в весеннем се­

местре 2020 года обозначило ряд вопросов, 
касающихся самых разнообразных аспектов 
образовательного процесса, образа жизни, 
питания, режима сна, отдыха, физической 
активности студентов.

Установлено, что студенты младших курсов 
были более сознательны в вопросах здорового 
образа жизни, чем студенты старших курсов, и 
гораздо чаще соблюдали режим самоизоляции.

В период дистанционного обучения на­
блюдалось снижение физической активности 
студентов вне зависимости от курса. Многие 
также стали меньше заниматься спортом, что 
отчасти было связано с закрытием спортивных 
клубов и залов. В то же время те обучающиеся, 
которые до периода дистанционного обучения 
регулярно делали зарядку и применяли средства 
закаливания, продолжили эти занятия несмотря 
на изменение режима обучения.

Большинство студентов отмечали определен­
ные изменения и даже нарушения в режиме дня 

 

 

Период дистанционного обучения/ 
During distance learning 

Период традиционного обучения / 
During traditional learning 
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Таблица 7. Среднесуточное расстояние, проходимое студентами в период традиционного и дистанционного обучения 
Table 7. The average daily walking distance of students during traditional and distance learning

Задаваемые вопросы / Questions

1-я группа, 2-й курс /  
Group 1, Year 2  

(n = 100)

2-я группа, 4-й курс /  
Group 2, Year 4  

(n = 100)

3-я группа, 6-й курс /  
Group 3, Year 6  

(n = 100)
М / M 
(n = 50)

Ж / F  
(n = 50)

М / M 
(n = 50)

Ж / F  
(n = 50)

М / M 
(n = 50)

Ж / F  
(n = 50)

Число студентов, у которых имелись различные 
программы, фиксирующие пройденное за сутки 
расстояние / Number of students with pedometers

n = 17 n = 24 n = 24 n = 31 n = 29 n = 36

Среднее суточное расстояние, проходимое сту-
дентами в период ТО, км / Average daily walking 
distance of students during traditional learning, km

5,42 ± 0,68 5,67 ± 0,73 5,24 ± 0,86 5,12 ± 0,54 5,06 ± 0,89 5,64 ± 0,82

Среднее суточное расстояние, проходимое 
студентами в период ДО при соблюдении режима 
самоизоляции, км / Average daily walking distance 
of students observing stay-at-home regulations, km

1,76 ± 0,34 1,43 ± 0,28 1,37 ± 0,47 1,26 ± 0,59 1,01 ± 0,62 1,37 ± 0,52

Среднее суточное расстояние, проходимое 
студентами в период ДО при нарушении режима 
самоизоляции, км / Average daily walking distance 
of students violating stay-at-home regulations, km

3,02 ± 0,68 3,16 ± 0,71 2,89 ± 0,59 2,62 ± 0,77 3,67 ± 0,44 3,55 ± 0,62

и сна с введением ДО. Как ни парадоксально, 
но респонденты в большинстве своем стали 
меньше спать: перестали ложиться спать и про­
сыпаться в одно и то же время. Большинство 
испытуемых отмечали и изменение в режиме 
сна: многие стали больше вести ночной образ 
жизни, поздно ложиться или вообще спать в 
дневное время.

С введением дистанционного обучения 
изменился и режим питания обучающихся. 
Многие студенты стали нерегулярно питать­
ся, причем с преобладанием ночных приемов 
пищи. Более половины опрашиваемых отме­
чали и прибавку массы тела за период ДО. С 
повышением возраста испытуемых отмечалась 
и более выраженная прибавка в весе. 

Среди всех вредных привычек студентов 
преимущественно обращали на себя внимание 
курение и употребление алкоголя. При этом в 
период ДО отмечалась следующая особенность: 
некоторые студенты стали меньше курить, но 
при этом часть учащихся стала больше и чаще 
употреблять алкоголь.

Очевидным результатом всех произошед­
ших в период ДО изменений стало некоторое 
ухудшение общего самочувствие испытуемых. 
Если средняя оценка студентами своего само­
чувствия в период ТО составляла 7,0 баллов, то 
с введением ДО средняя оценка самочувствия 
составила 6,57 баллов.

Отмечено также резкое падение физиче­
ской активности обучающихся с переходом от 
традиционного обучения к дистанционному. 
Так, среднесуточное расстояние, проходимое 
респондентами, уменьшилось в среднем с 
5,35 км до 1,36 км при соблюдении режима 
самоизоляции и до 3,15 при условии нарушения 
режима самоизоляции.

Информация о вкладе авторов: Попов В.И. – 
разработка дизайна исследования; организация 
исследования оформление рукописи; Судаков О.В., 
Судаков Д.В. – получение данных для анализа, 
анализ и обработка полученных данных, подготовка 
рукописи; Милушкина О.Ю. – обзор публикаций 
по теме статьи, оформление рукописи.

Финансирование: авторы заявляют об отсутствии 
финансовой поддержки.

Конфликт интересов: авторы заявляют об от­
сутствии конфликта интересов.
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