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Резюме 

Използването на технологии като биофийдбек и неврофийдбек методите са атрактивен 

подход за всички, които търсят различна, съпътстваща, неинвазивна, безлекарствена 

терапия. Чрез тези методи се повлиява психичното и емоционалното състояние на човека 

посредством промяна във физиологичните процеси на тялото. В статията са обобщени 

множество изследвания на връзката между биологичната обратна връзка и усвояването 

на ново и желано поведение. Основна част от дискутираните изследванията са в 

областта на трениране на нов психо-физиологичен отговор при стресова ситуация, както 

и за справяне с тревожностни и депресивни симптоми.  Като извод от прегледа на 

научните изследвания по въпроса се очертава, че новият начин на реагиране е пряко 

свързан с ценността и значението, което се придава на стимула. Така чрез промяна в 

оценката на стимула или схемата за интерпретация на стимула, се предизвиква 

емоционална промяна, което води и до нов психо-физиологичен отговор.   

 

Ключови думи: биофийдбек; неврофийдбек; психо-физиологично; отреагиране; 

емоционално; регулиране; тревожност; стрес; депресия. 

 

Abstract 

The usage of technologies, such as biofeedback and neurofeedback methods, are an attractive 

approach for all those looking for a different, non-invasive, drug-free therapy. Through these 

methods, the mental and emotional state of a person is influenced by means of a change in the 

physiological processes of the body. The article summarizes numerous studies of the 

relationship between biofeedback and the acquisition of new and desired behaviors. The main 

part of the research discussed is in the field of training a new psycho-physiological response in 

a stressful situation, as well as for dealing with anxiety and depressive symptoms. As a 

conclusion from the review of a numerous scientific studies, it emerges that the new way of 
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responding is related to the value and importance that is attached to the stimulus. Thus, by 

changing the evaluation of the stimulus or the scheme for interpreting the stimulus, an emotional 

change is induced, which also leads to a new psycho-physiological response. 

 

Keywords: biofeedback; neurofeedback; psycho-physiological; reacting; emotional; regulation; 

anxiety; stress; depression. 
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Множество изследвания в последните години показват, че посредством методите за 

биофийдбек специалистите подпомагат хората да контролират съзнателно телесните си 

реакции. Самоконтролът е разпознат като ефективна техника за управление на стрес, за 

лечение на различни психични, психосоматични и соматични (физиологични) нарушения 

(Marzbani et al., 2016). Целта на статията е да обобщи използваните от здравни 

специалисти, консултанти и психотерапевти технологии за базирана на 

доказателства терапия на тревожностни и депресивни симптоми, стрес и 

психосоматични оплаквания. 

Биофийдбек методите съществуват от края на 60-те години. Биологичната обратна 

връзка е процес на саморегулация на ума и тялото за подобряване на изпълнението на 

различни дейности и здравето. Чрез биофийдбек хората могат да осъзнават своята 

физиологична реакция, така че да се научат да променят своите мисли, чувства и 

поведение (Ratanasiripong, et al., 2015; Yucha & Montgomery, 2008). Чрез използването на 
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тези методи хората осъзнават начина, по който реагират като се научават да дишат 

бавно и да изпитва положителни емоции, за да контролират сърдечната честота и в 

крайна сметка да постигат намаляване на преживяването на стрес, тревожност и 

депресивни симптоми (Ratanasiripong, et al., 2012). 

Биофийдбек методите обикновено подават обратната връзка като се визуализират 

резултатите чрез използването на дисплеи, акустични или хаптични сигнали, но 

напоследък виртуалната реалност (VR) или технологията за експериментални игри се 

използват също като сигнали за биологична обратна връзка (Giggins, et al., 2013). 

Развитието на биофийдбек методите придобива изключителна популярност и чрез 

разработване на игри и потапяща виртуална реалност. С VR измерената активност на 

пациента се връща обратно чрез графични или аудиовизуални анимации, осигуряващи 

по-реалистично възприятие на пациента за реакциите на собственото тяло. 

 

Използваните биофийдбек методи се основават на биомеханични измервания на 

физиологичните системи на тялото. Физиологичните системи, които могат да бъдат 

измерени са нервно-мускулната система, дихателната система и сърдечно-съдовата 

система. Сред методите за невромускулен биофийдбек най-популярен е биофийдбек 

електромиография (ЕМГ). ЕМГ биофийдбекът е широко използван метод и е ефективен 

при лечението на много мускулно-скелетни състояния и при рехабилитация след 

сърдечно-съдов инцидент (Ratanasiripong, et al., 2015; Yucha & Montgomery, 2008). От 

гледна точка на неврологията лезиите в различните региони на мозъка създават 

специфични за тях симптоми основно свързани с работата на съответните региони 

(Demos, 2005). Съответно идентифицирането посредством неврофийдбек на засегнатите 

зони в мозъка, помага да се избере и подходящата стратегия за терапевтично 

въздействие (Marzbani, et al., 2016). Неврофийдбек апаратурата използва компютърен 

интерфейс, който предоставя обратна връзка относно електрическата активност на 

мозъка, която се измерва чрез ЕЕГ електроди, поставени върху скалпа. Целта на 

работата с неврофийдбек е да се поддържа нивото на мозъчната активност в определен 

честотен диапазон (Cannon, 2015; Simkin et al., 2014; Putman, 2000). Ефективната работа 

с неврофийдбек за третиране на тревожностни симптоми е фокусирана най-вече върху 

постигане на функциониране на мозъка в алфа честота, на по-висока тета активност и 

потискане на бета честотите (Hammond, 2005, 2007; Moore, 2000; Price & Budzynski, 2009). 
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Чрез специализиран софтуер, който онагледява получаваните резултати по интерактивен 

и занимателен начин, хората участват в терапевтичната процедура и съответно 

наблюдават напредъка и се стремят с всеки опит към по-добро изпълнение.  

Обикновено био и неврофийдбек специалистите са лекари, медицински сестри, 

психолози, физиотерапевти, трудотерапевти и ерготерапевти, логопеди и др. 

Необходимостта от тренирани в работата с технологии консултанти,  е продиктувана от 

спецификата на дейността при разпознаване на симптомите, подбиране на подходящ 

инструмент за диагностика и съответно за техника и област за терапевтиране.  

 

Техники, използвани в биофийдбек методите 

Оперантно учене 

Една основна техника, която е интегрирана в биофийдбек методите, е оперантното учене. 

Тук  се дава обратна връзка за настъпилите физиологични промени, като сложността на 

обратната връзка може да варира от представяне на сурови, необработени сигнали за 

физиологична активност (напр. променливост на сърдечната честота, дишане и 

електроенцефалографски сигнали) до движещ се честотен анализ (Lehrer et al., 2000). В 

клинични и обучителни условия често се предоставят допълнителни възможности за 

разбиране на информацията чрез представяне на обратна връзка под формата на 

графики, изображения или звуци (Peper et al., 2009).  В биофийдбека хората участват 

активно, използвайки оперантно (или инструментално) учене, за променяне на 

физиологичното си състояние. Това става чрез предоставяне на обратна връзка в реално 

време и подкрепяне  на действията (желания отговор), докато се правят опити за 

регулиране на поведението (McKee, 2008; Simkin et al., 2014). Скинер (по Schacter et al., 

2011) наблюдава три типа отговори или операнти: 

 Неутрални операнти, които са от външната среда. Те нямат значимо влияние 

върху поведението, нито повишават, нито намаляват вероятността едно поведение да 

бъде повторено. 

  Подкрепящи, това са отговори от средата, които повишават възможността 

едно поведение да бъде повторено. Подкрепата може да бъде положителна или 

отрицателна. При оперантното учене положителното подкрепяне се използва за 

оформяне на поведението на индивида. За укрепване на адаптивното поведение се 
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използват награди, което прави желаното поведение по-вероятно да се случи (Lawrence 

et al., 2014). В типичната парадигма на биофийдбек индивидът е поставен пред 

компютърен екран, на който се представя обратна връзка относно неговото физиологично 

състояние посредством образи. Когато подходящата активност се увеличи или 

неподходящата активност намалее, тази промяна е последвана от приятен отговор (напр. 

приятен тон). Тъй като сесиите се повтарят, праговете за получаване на награда 

постепенно се променят, като по този начин се стимулира показването на здравословна 

физиологична активност (Hammond, 2005, 2007). По този начин био/неврофийдбек 

методите стимулират хората да бъдат активни в поддържането на добро здраве.  

 Наказания, това са отговори от средата, които намаляват вероятността едно 

поведение да бъде повторено. 

Техники за медитация/релаксация 

Биофийдбек тренинга често включва техники за саморегулиране, които са подобни на 

практиките за медитация и майндфулнес. И при двете практики има упражнения, чиято 

цел е да фокусират вниманието основно към вътрешните преживявания за постигане на 

благополучие и емоционален баланс (Astin  et al., 2003; Weerdmeester et al., 2020). При 

биофийдбек това се постига чрез използване на биосензори, за да се предостави на 

ползвателите обратна връзка за промените във физиологичната им активност, докато при 

медитация и майндфулнес това се постига чрез ръководени упражнения, при които 

индивидите са подканени да насочат вниманието си към настоящия момент и настоящите 

преживявания (Brown & Ryan, 2003; Weerdmeester et al., 2020).  

Друго сходство е, че и двете, както  биофийдбек методите, така и медитатвните методи 

създават подобни механизми на промяна, например наблюдават се сходни физиологични 

модели (Dziembowska et al., 2016) като кохерентен сърдечен ритъм (Bradely et al., 2010). 

Също така и двата подхода често обучават хората да използват бавно, диафрагмено 

дишане (Cahn &, Polich, 2003; Lehrer &  Gevirtz, 2014; Vaschillo et al., 2006; Weerdmeester et 

al., 2020).  

Въпреки че и двата подхода работят за подобряване на вътрешното внимание на 

индивидите, биофийдбекът се фокусира конкретно върху промените във физиологичната 

активност, докато медитацията има за цел по-широк фокус върху настоящия момент, 

включително всички преживявания. Освен това, медитацията и маиндфулнес практиките 
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насърчават хората да наблюдават усещанията по неосъждащ начин (Brown & Ryan, 2003; 

Kabat-Zinn, 1994; Weerdmeester et al., 2020), докато биофийдбек методите нямат такава 

цел. Основната разлика между медитативните и биофийдбек  методите обаче е, че 

обучението по медитация не предоставя външна обратна връзка за това как се справя 

човекът по отношение на регулирането на своя стрес. Докато биофийдбек методите 

дават на участниците постоянна обратна връзка за това как се справят по отношение на 

физиологичното регулиране на стреса, което е от решаващо значение, за да се прецени 

напредъка и участниците да се задържат ангажирани в процеса на работа (Weerdmeester 

et al., 2020). 

Осъзнаване на интероцептивните усещания 

Едно от основните предположения е, че биофийдбекът стимулира осъзнаването на 

интероцептивните усещания, което от своя страна помага на хората да регулират по-

добре своята физиология (Cameron, 2001; Mehling et al., 2012). Интероцептивните 

усещания са способността на хората да усещат и интерпретират вътрешни физиологични 

сигнали, което е важна част от регулирането на емоциите (Gross, 2002; Füstös et al., 2013; 

Blascovich & Mendes, 2010; Garfinkel et al., 2014; Craig, 2002). Научните изследвания върху 

интероцептивните усещания започват в областта на психофизиологията и са свързани с 

предположението, че интерпретацията на телесните усещания е тясно свързана с 

емоционалната обработка и вземането на решения (Damasio, 1996). В тази връзка много 

изследователи предполагат, че работата с  биофийдбек може да помогне на хората да 

осъзнават интероцептивните си усещания и по този начин да влияят върху реакциите на 

тялото си (Gilbert & Moss, 2003; Fourie, 2014). Осъзнаването на интероцептивните 

усещания се свърза и с емоционалната памет, разпознаването на емоции и регулирането 

на емоциите (Sze et al., 2010; Wiens, 2005).  

Психологични фактори влияещи върху успеха на работата с 

био/неврофийдбек методи 

Емоционален контрол, увереност в себе си и локализация на котрола 

Способността за емоционален контрол е един от аспектите, който се повлиява много 

успешно от работата с методите на биологична обратна връзка. Емоционален контрол 

означава промяна в емоционалното преживяване и промяна в познавателното отражение 
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на ситуацията (Gross, 2002). Заучаван  чрез биофийдбек методите, емоционалният 

контрол включва работа по схемата за интерпретиране и оценяване на стимулите, както и 

преоценка на усещанията от стимулите, както и оцененка на собствената реакцията 

(Gross & John, 2003). Оценките придобити чрез интерпретациите, които правят хората, 

или усещанията, които имат се изразяват чрез телесните реакции (изпотяване, 

ускоряване на сърдечния ритъм), чрез определени чувства (тревожност или спокойствие),  

или чрез конкретно поведение  (предприемат или избягват действия) (Frijda & Scherer, 

2009; Moors et al., 2013; Scherer, 2009).  Необходимостта от емоционална регулация е 

важна в случаите, при които се наблюдават дисфункционални интерпретации, които 

водят до влошаване на качеството на живот и душевното здраве на хората. Работата по 

дисфункционалните интерпретации се обезпечава чрез методите на биологична обратна 

връзка, където хората са активните действащи лица, взаимодействащи и влияещи на 

хода на събитията, в които участват. Усещането на хората, че упражняват контрол, 

докато си взаимодействат с дразнител предизвикващ тревожност, е от голямо значение 

за тези, които в дадения момент преживяват тревожност. Ако хората са уверени, че се 

справят, защото имат умения да го направят, имат и по-голям шанс да успеят (Roseman & 

Smith, 2001). Увереността в собствените възможности е тясно свързана с локализацията 

на контрола. Локусът на контрол се отнася до степента, в която индивидите вярват, че 

самите те имат контрол върху изхода от събитията в живота си (вътрешен локус) за 

разлика от силите извън техния контрол (външен локус) (Rotter, 1966; Bandura, 1988). 

При работата с биофийдбек методите при постоянна и повтаряща се практика, както и 

чрез непрекъсната обратна връзка за физиологичните промени, участниците се чувстват 

по-уверени, че те самите могат да повлияят на резултата от интервенцията, което на свой 

ред води до намаляване на дистреса и тревожността. Така работата с биофийдбек води 

до повишаване на вътрешния локус на контрол и по този начин влияе върху 

тревожността, което обяснява положителните терапевтични резултати от биофийдбек 

дори при липса на значителни физиологични промени или когато се дава фиктивна 

обратна връзка (Weerdmeester et al., 2020). 

Заплаха или предизвикателство 

Оценката, която поставя човек на себе си често е свързана с оценката по отношение на 

ситуацията, в която се намира. Когато личните ресурси се възприемат като по-големи от 
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ситуационните изисквания, в резултат на контакта със стресор, ситуацията по-често се 

оценява като предизвикателство. Тогава обаче, когато ситуационните изисквания се 

възприемат като превишаващи личните ресурси, е по-вероятно ситуацията да бъде 

оценявана като заплаха. Следователно, хората с усещане за увереност в ресурсите си за 

справяне е по-вероятно да гледат на трудните задачи като на нещо, което е 

предизвикателство, а не като нещо, което е заплаха. И двете възприятия - за заплаха и, 

за предизвикателство са свързани с активацията на симпатикусовата нервна система. В 

първия случай се задействат жлезите с вътрешна секреция, които водят до 

освобождаване на кортизол, което подготвя тялото за поражение, докато във втория 

случай се стимулират жлезите, подготвящи индивида за предприемане на действия и 

мобилизация на ресурсите в посока справяне (Jamieson et al., 2013; Weerdmeester et al., 

2020). В работата с биофийдбек основната цел е синхронизиране на парасимпатиковите 

и симпатиковите дялове на автономната нервна система, което води до хомеостаза 

(Lehrer et al., 2000; Weat & Larkin, 2010; McCraty et al., 2009; Uy et al., 2013; Weerdmeester 

et al., 2020).  Постигането на хомеостазата в модела предизвикателство-заплаха чрез 

биофийдбек е свързана със заучаване на нов начин на психо-физиологично реагиране на 

стимулите, което се тренира със специалистите. Новият начин на реагиране е пряко 

свързан с ценността и значението, което се придава на стимула. Така чрез промяна в 

оценката на стимула, тоест чрез използването на нова когнитивна схема за 

интерпретация на стимула, се предизвиква емоционална промяна, което води и до нов 

физиологичен отговор.  В тази връзка Weerdmeester et al. (2020) разработват 

интегративен модел, който включва работа с биофийдбек чрез използване на оперантно 

учене и медитативни техники. Заучаването на новото поведение води до по-голяма 

интероцептивна осъзнатост, която дава информация на хората за физическото им 

състояние. Въоръжени с осъзнатост за телесните си реакции при среща със стимул, 

според авторите на модела, хората могат да повишат своята увереност за справяне, 

което води към физиологична промяна и впоследствие до редуциране на тревожността. 

Според  Weerdmeester et al. (2020) дори една сесия с биофийдбек би могла да бъде 

успешна за настъпване на промяна, тоест понижаване на нивото на тревожност, но важно 

е да продължи работата с биофийдбек, за да има развитие на промяната и нейното 

задълбочаване. Авторите на модела (Weerdmeester et al. 2020) смятат, че търсената 

промяна би могла да настъпи чрез развитие на очакванията и в концепциите на хората по 

отношение на собствените им възможности за промяна и развитие и дори на ниво на 
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личностни черти. По този начин отново се подчертава, че готовността и активността на 

индивида в процеса на собственото развитие е от най-голямо значение.  

Заключение  

Основното ограничение, за което споделят повечето автори е скъпото оборудване и 

липсата на доказано работещи протоколи за третиране на дистрес, тревожност и 

депресия. Друго ограничение е, че усвояването на новите модели за реакция се случва в 

лабораторни условия, които са различни от реалните стресови ситуации и много често не 

е възможно усвоеното поведение да бъде пренесено извън лабораторната среда.   

Като обобщение на препоръките от проучените научни изследвания може да се каже, че 

биологичната обратна връзка помага на практикуващите да осъзнаят своите персонални 

навици, схеми за възприятие и оценка на стимулите като заплаха или предизвикателство. 

Работата с биофийдбек спомага за заучаване на нови когнитивни схеми и насърчава 

практикуващите да се впуснат в експериментиране с ново усвоените модели в реална 

среда.  

Данните от биофийдбек на участниците могат да бъдат използвани като обратна връзка 

за специалистите за коригиране на инструкциите, обучителния дизайн (награда-

наказание), обогатяване на протоколите (включените задачи за изпълнение съобразно 

оплакванията или диагнозата),  подобряване на организацията при използване съобразно 

емоционалното състояние на участниците и техните нагласи към работата с биофийдбек 

методите.  
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