
 

 
 

 

 

 

Катедра „Статистика и Иконометрия“ 

 

Михаела Ангелинова Ангелова 

 

Удовлетвореност и активен живот на хората в 

Европа на 50 и повече години: фактори, причини и 

политики, базирани на данни 

Емпирично изследване в рамките на проекта SHARE преди и 

след избухването на COVID-19 

 

 

АВТОРЕФЕРАТ 

на дисертационен труд 

за присъждане на образователна и научна степен 

„Доктор“ по 

професионално направление: 3.8. ИКОНОМИКА, 

Научна специалност: Аналитични изследвания върху 

данни /Data Science/ 
 

 

Научен ръководител: доц. д-р Боряна Пелова 

 

 

София, 2024  



 

 МИХАЕЛА АНГЕЛОВА    2 

 

Дисертационният труд е одобрен и насочен за публична защита от катедрен 

съвет на катедра „Статистика и иконометрия“ към Стопански факултет при 

Софийски университет „Св. Климент Охридски“, проведен на __ ___ 2024 г. 

(Протокол № ___). 

Авторът на дисертационния труд е редовен докторант към катедра 

„Статистика и иконометрия“, съгласно решение на Факултетния съвет към 

Стопански факултет, заповед № РД 20-593/25.02.2021 г. на Ректора на СУ. 

Дисертационният труд се състои от увод, изложение (в три глави), 

заключение, библиография и приложения с общ обем 303 стр., 75 фигури и 

20 таблици.  

 

Цитираната литература включва 238 източника на български и чуждестранни 

автори. 

 

Брой публикации на автора по темата: 3  

  



 

 МИХАЕЛА АНГЕЛОВА    3 

 

СЪДЪРЖАНИЕ: 

 

СЪДЪРЖАНИЕ: ......................................................................................................................... 3 

I. ОБЩА ХАРАКТЕРИСТИКА НА ДИСЕРТАЦИОННИЯ ТРУД ..................... 4 
1.1. АКТУАЛНОСТ НА ТЕМАТА ............................................................. 4 
1.2. ОБЕКТ И ПРЕДМЕТ НА ДИСЕРТАЦИОННИЯ ТРУД ............................... 7 
1.3. ЦЕЛ И ИЗСЛЕДОВАТЕЛСКИ ЗАДАЧИ НА ДИСЕРТАЦИОННИЯ ТРУД ..... 7 
1.4. ИЗСЛЕДОВАТЕЛСКА ТЕЗА И ХИПОТЕЗИ ........................................ 10 
1.5. ИЗСЛЕДОВАТЕЛСКИ МЕТОДИ .................................................... 11 
1.6. ОБХВАТ НА ИЗСЛЕДВАНЕТО ....................................................... 12 
1.7. СТРУКТУРА НА ДИСЕРТАЦИЯТА ................................................... 14 
II. КРАТКО ИЗЛОЖЕНИЕ НА ДИСЕРТАЦИОННИЯ ТРУД ......................... 15 
2.1. ОСНОВНИ КОНЦЕПЦИИ (ГЛАВА 1) ............................................. 15 
2.1.1. НАУЧНИ СТАТИИ С ФОКУС ВЪРХУ УДОВЛЕТВОРЕНОСТТА ОТ ЖИВОТА НА ХОРАТА НА 

50 И ПОВЕЧЕ ГОДИНИ В ЕВРОПА ................................................ 16 
2.1.2. НАУЧНИ СТАТИИ С ФОКУС ВЪРХУ АКТИВНИЯ ЖИВОТ НА ХОРАТА НА 50 И ПОВЕЧЕ 

ГОДИНИ В ЕВРОПА ................................................................... 17 
2.1.3. НАУЧНИ СТАТИИ С ФОКУС ВЪРХУ НЕРАВЕНСТВАТА ПО ОТНОШЕНИЕ НА 

БЛАГОСЪСТОЯНИЕТО НА ХОРАТА НА 50 И ПОВЕЧЕ ГОДИНИ В ЕВРОПА18 
2.2. МЕТОДОЛОГИЯ НА ИЗСЛЕДВАНЕТО (ГЛАВА 2) ............................ 19 
2.3. АНАЛИЗ НА РЕЗУЛТАТИТЕ (ГЛАВА 3) ........................................... 25 
2.3.1. ИЗСЛЕДВАНЕ НА ФАКТОРИТЕ ЗА УДОВЛЕТВОРЕНОСТ ОТ ЖИВОТА НА ХОРАТА В 

ЕВРОПА НА 50 И ПОВЕЧЕ ГОДИНИ ПРЕДИ И СЛЕД ИЗБУХВАНЕТО НА COVID-19

 .............................................................................................. 26 
2.3.2. ИЗСЛЕДВАНЕ НА ФАКТОРИТЕ ЗА АКТИВЕН ЖИВОТ НА ХОРАТА В ЕВРОПА НА 50 И 

ПОВЕЧЕ ГОДИНИ ПРЕДИ И СЛЕД ИЗБУХВАНЕТО НА COVID-19 ...... 31 
2.3.3. ИЗСЛЕДВАНЕ НА НЕРАВЕНСТВАТА ПО ОТНОШЕНИЕ НА БЛАГОСЪСТОЯНИЕТО НА 

ХОРАТА В ЕВРОПА НА 5О И ПОВЕЧЕ ГОДИНИ ПО ВРЕМЕ НА ГЛОБАЛНАТА ПАНДЕМИЯ 

ОТ COVID-19 НА БАЗА КЛЪСТЕРЕН АНАЛИЗ ............................... 35 
2.4. ОБОБЩЕНИЕ НА РЕЗУЛТАТИТЕ .................................................... 39 
III. ЗАКЛЮЧЕНИЕ ........................................................................... 41 
IV. ПРИНОСИ НА ДИСЕРТАЦИОННИЯ ТРУД ........................................ 51 
V. ПУБЛИКАЦИИ ПО ДИСЕРТАЦИЯТА ............................................... 52 
VI. ИЗПОЛЗВАНА ЛИТЕРАТУРА ......................................................... 52 
 

  



 

 МИХАЕЛА АНГЕЛОВА    4 

I. Обща характеристика на дисертационния труд  

1.1. Актуалност на темата 

 

Глобалната пандемия от COVID-19 причинява множество ограничения, 

локдауни и здравни мерки, които се отразяват върху ежедневните физически 

дейности на хората (Stockwell at al., 2021) и унищожават хиляди животи в 

световен мащаб, причинявайки повишени депресивни симптоми, 

тревожност и психологически дистрес, които от своя страна оказват влияние 

върху удовлетвореността и активния живот. Знаейки, че при европейските 

избори от 1970 г. удовлетвореността от живота на хората е най-добрият 

показател за това дали правителствата ще бъдат преизбрани отново – много 

по-важен фактор от икономическия растеж, безработицата или 

инфлацията, обществената политика се нуждае от нов фокус: не 

„създаване на богатство“, а „създаване на благополучие“ (Clark, Fletch, 

Layard et al., 2016).  

Според предишни теории (Campbell A. et al.,1976), субективното 

благополучие зависи в най-голяма степен от обективните обстоятелства в 

живота на човек. Многобройни проучвания изследват ефектите от 

пандемията върху поведението и психичното здраве (Yap et al., 2014; Gawrych 

et al., 2021; Araki, 2022; López et al., 2020; и др.), чиито последствия за 

благосъстоянието обаче все още не са дълбоко проучени и през 

следващите години се очаква изключително наболяла да е темата за 

изследване на промените във факторите, влияещи върху удовлетвореността 

и активния живот, особено на възрастните хора, които са най-уязвимата 

група по отношение на по-високия риск от смъртност и съвременните 

предизвикателства пред които е изправено обществото, а именно: 

изменението на климата, появата на непознати болести, избухването на 

военни конфликти, развитието на дигитализацията и изкуствения интелект.  

Докато политиците фокусират усилията си върху развитие на сектора на 

здравеопазването, което е важно в краткосрочен план, необходимо е също 

така да се обърне внимание на подобряването на благосъстоянието, 
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активния живот и устойчивостта на възрастните хора при трудни ситуации 

като глобалната пандемия, и да се ограничат икономическите и социалните 

проблеми и неравенства в дългосрочен план. В тази светлина, разбирането 

на движещите сили зад създаването на благосъстояние е изследователски 

въпрос с нарастващо значение. Нещо повече, появата на пандемии, 

последвана от свързаните с тях мерки, засилва значението, актуалността и 

нарастващия интерес към тази тема.  

Дисертационният труд разглежда именно тези недостатъчно изследвани в 

литературата теми. Демографското застаряване, което се наблюдава през 

последните десетилетия, представлява сложно предизвикателство, както за 

публичните политики, за семействата, така и за самите възрастни хора. 

Поради глобалното застаряване броят на хората над 65 години се очаква да 

нарасне почти три пъти до 2050 г. Тези процеси поставят редица 

предизвикателства пред социалните, икономическите и здравните системи 

и изискват специфични за различните групи политики и стратегии в 

подкрепа на здравословното остаряване и удовлетвореността и активния 

живот. Ето защо е важно да се направи обстоен и актуален анализ на 

съществуващите условия на живот, вкл. социално-икономически, здравни и 

психологически аспекти, и да се идентифицират факторите, които оказват 

влияние върху удовлетвореността и активния живот на хората на 50 и 

повече години в Европа преди и след избухването на глобалната пандемия 

от COVID-19. Тези изследователски проблеми налагат необходимостта от 

създаване на алгоритъм (методология) за извличане на знания от данни с 

цел  създаване на по-добри управленски политики, насочени към 

повишаване на удовлетвореността от живота и активността на хората на 50 

и повече години в Европа. 

Литературата по темата, представя различни фактори, които влияят върху 

удовлетвореността и активния живот на хората на 50 и повече години в 

Европа. Въпреки това, повечето автори изследват ефекта на един единствен 

фактор или изследват ситуацията, като използват значително по-малка 

извадка от респонденти в една или няколко страни, или сравняват две 
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поколения хора (без да ограничават изследването само за по-възрастни 

хора), или използват данни от по-стари вълни на проекта SHARE, или 

изследват промените по отношение на пространствени данни при 

обикновен работен сценарий, което определя необходимостта от 

задълбочени изследвания по отношение на комплексната структура 

фактори, които влияят върху удовлетвореността и активния живот.  

Нито едно от наличните проучвания не предлага стандартизиран подход за 

идентифициране на промените в детерминантите на удовлетвореността и 

активния живот на хората на 50 и повече години в Европа преди и след 

избухването на глобалната пандемия, който би могъл да се използва като 

алгоритъм за извличане на знания от данни с цел създаване на по-добри 

управленски политики, насочени към повишаване удовлетвореността и 

активния живот, които индиректно биха могли да повлияят икономическото 

развитие в положителна посока.  

Освен това, литературният преглед, анализ и синтез показва, че малко 

внимание се отделя на периода след глобалната пандемия от COVID-19, 

като се забелязва, че недостатъчно изследван е ефектът на допълнителни 

фактори като хоспитализация, ваксинации, цифрови мрежи, консумация 

на алкохол, активен живот и спорт, които не са включени във всички вълни на 

данните от проекта SHARE, но са от решаващо значение за оценката на 

удовлетвореността на хората на 50 и повече години в Европа, особено в 

тежки времена. Освен това, глобалната пандемия подчертава нови 

неравенства, особено сред по-възрастните хора, чиито последствия се 

нуждаят от по-задълбочено изследване. 

Значимостта на темата се определя и от значението на проекта SHARE. В 

редица държави в рамките на проекта (Латвия, Естония, Германия, 

Швейцария, Хърватска, Словения и др.1) вече има разработени ефективни 

социални политики, базирани на знание и в отговор на конкретни проблеми, 

което показва, че изследванията и последващите мерки и политики са 

работещи не само на теория, но и на практика. Настоящият дисертационен 

 
1 Източник: Socio-economic Impact (share-eric.eu) 

https://share-eric.eu/impact/socio-economic-impact-of-share
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труд прави стъпка в тази посока, както за България, така и в транснационален 

контекст. 

Изложените изследователски проблеми в контекста на проекта SHARE 

обуславят дефинирането на обекта и предмета на настоящия 

дисертационен труд. 

1.2. Обект и предмет на дисертационния труд 

Обект на изследването са отговорите на респондентите – хората на 50 и 

повече години в Европа, включени в двете вълни на проучването на проекта 

SHARE (вълна 7, проведена преди и вълна 8, проведена след пандемията). 

Предмет на изследването са:  

- (промените във факторите за) удовлетвореност от живота преди и 

след пандемията 

- (промените във факторите за) активен живот преди и след 

пандемията 

- неравенства по отношение на качеството на живот и 

благосъстоянието на хората на 50 и повече години в Европа след избухване 

на глобалната пандемия  

По този начин, дефинираните обект и предмет водят до формулиране на 

основната цел на разработката. 

1.3. Цел и изследователски задачи на дисертационния 

труд 

Основна цел на дисертационния труд:  

Изследване на факторите за удовлетвореност и активен живот на хората на 

възраст 50 и повече години в Европа преди и след избухването на 

глобалната пандемия от COVID-19 и създаване на предложения за 

социални политики насочени към всеки фактор. 

Допълнителна цел на настоящия дисертационен труд е идентифициране на 

различните профили на застаряване сред хората на 50 и повече години в 

Европа по време на пандемията и анализ на неравенствата в 

благосъстоянието между различните групи. 
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Литературният обзор, представен в синтезиран вид в Глава 1 от 

дисертационния труд, показва че съществува значителна изследователска 

празнина в тези тематични области на научния фонд. В рамките на 

дисертацията е представено структурирано изложение на съществуващите 

проучвания, като е анализиран значителен брой проучвания в трите 

изследователски теми: удовлетвореност от живота, активен живот и 

неравенства в благосъстоянието на трите остаряващи профила в Европа.  

За изпълнението на поставените цели на дисертационния труд са 

формулирани следните задачи, генерирани и съобразно извършения 

критичен литературен преглед, представен в Глава 1:  

I. Критичен литературен преглед на съществуващи проучвания, 

свързани с удовлетвореност, активен живот и неравенства в 

благосъстоянието на различните профили на остаряване в Европа  

I.1. Систематичен преглед на литературата с фокус върху 

различните дефиниции за удовлетвореност от живота и известните 

до момента метрики (показатели) за измерване на 

удовлетвореността 

I.2. Последователен литературен преглед на наличните проучвания 

свързани с данни от различните вълни на проучването на SHARE и 

други научни публикации с фокус върху удовлетвореността от 

живота на хората на 50 и повече години в Европа преди и след 

избухването на глобалната пандемия 

I.3. Последователен литературен преглед на наличните проучвания 

свързани с данни от различните вълни на проучването на SHARE и 

други научни публикации с фокус върху активния живот на хората 

на 50 и повече години в Европа преди и след избухването на 

глобалната пандемия 

I.4. Последователен литературен преглед на наличните проучвания 

свързани с данни от различните вълни на проучването на SHARE и 

други научни публикации с фокус идентифициране на различните 
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профили на остаряване и неравенствата в благосъстоянието на 

различните профили 

II. Създаване на стандартизиран подход за идентифициране на 

промените във факторите за удовлетвореност и активен живот на 

хората на 50 и повече години в Европа, който може да се използва 

като алгоритъм за извличане на знания от данни с цел създаване на 

по-добри управленски политики. 

II.1. Анализ на социално-икономическите тенденции и 

наблюдаваните промени в поведението на респондентите в 

изследваните страни преди и по време на пандемията 

II.2. Анализ на основните фактори за удовлетвореност и активен 

живот при обикновен работен сценарий и в критични времена 

II.3. Анализ на настъпилите промени във факторите за 

удовлетвореност и активен живот след избухване на глобалната 

пандемия 

II.4. Систематизиран литературен преглед за идентифициране на 

вероятните причини за настъпилите промени  

II.5. Създаване на предложения за социални политики, подкрепени 

с литературен преглед, насочени към всеки фактор 

III. Създаване алгоритъм за извличане на знания от данни с цел 

създаване на по-добри управленски политики, ориентирани към 

неравенствата в благосъстоянието на различните профили на 

остаряване в Европа 

III.1. Дефиниране на актуална картина на различните профили на 

остаряване в Европа  

III.2. Анализ на неравенствата в благосъстоянието между различните 

профили и идентифициране на критични области 

III.3. Създаване на предложения за социални политики, подкрепени 

с литературен преглед, насочени към всяка от критичните области 

с оглед намаляване на неравенствата между отделните групи. 
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Всяка от формулираните задачи е реализирана в дисертационния труд при 

следване на методологичната рамка, представена в Глава 2 и определените 

стъпки, изложени подробно в емпиричното изследване в Глава 3. 

1.4. Изследователска теза и хипотези 

Централен изследователски въпрос, определящ за тезата на 

дисертационния труд, е: „Кои са факторите за удовлетвореност и активен 

живот на хората на 50 и повече години в Европа и настъпват ли промени по 

отношение на тези фактори след избухване на глобалната пандемия от 

COVID-19?“ Отговорът на този въпрос е отправна точка за идентифициране 

на причините за настъпилите промени и дизайн и имплементиране на 

социални политики, които индиректно ще допринесат за икономически 

растеж. По този начин е формулирана и изследователската теза на 

настоящия труд: 

Изчерпателното разбиране на комплекса от фактори, които оказват 

влияние върху удовлетвореността и активния живот на хората на 50 и 

повече години в Европа в различните европейски държави е предпоставка 

за изготвяне на предложения за социално-икономически политики, 

базирани на знание. 

Развитието на изследователската теза се реализира в обхвата на три 

работни хипотези, формулирани в съответствие с целта и проблематиката 

на изследването, детайлно обосновани в Глава 1 и Глава 3 на настоящия 

дисертационен труд. 

Хипотеза 1: Комплексна структура фактори определят динамиката в  

удовлетвореността и активният живот на хората на 50 и повече-години в 

Европа.  

В допълнение към общия набор от фактори, се очаква наличието и на 

специфични за всяка държава фактори, които също оказват влияние върху 

удовлетвореността и активният живот на хората на 50 и повече-години. Това 

обуславя и формулирането на следващата хипотеза, а именно: 
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Хипотеза 2: Налице са значими транснационални различия по отношение 

удовлетвореността и активният живот, свързани със специфични за 

конкретната държава фактори.  

Хипотеза 3: Детерминантите на удовлетвореността и активният живот се 

променят след избухването на глобалната пандемия.  

Допълнителна хипотеза формулирана в отговор на допълнителната цел на 

настоящия дисертационен труд е следната: 

Хипотеза 4: По-доброто разбиране на профилите на остаряване и 

асоциираните неравенства в благосъстоянието на всеки от тях е отправна 

точка за формулиране на адекватни предложения за конкретни и 

фокусирани социални политики.  

Проверката на Хипотези 1-3 е изложена в Глава 1 (1.2. и 1.3) и Глава 3 (3.1.1. 

и 3.1.2.) при следване на представената методологична рамка в Глава 2, а 

резултатите са обобщени и дискутирани в Глава 3 (3.2.1. и 3.2.2.).  

Проверката на Хипотеза 4 е изложена в Глава 1 (1.4.) и Глава 3 (3.1.3.) при 

следване на представената методологична рамка в Глава 2, а резултатите 

са обобщени и дискутирани в Глава 3 (3.2.3.).  

1.5. Изследователски методи 

За емпирична проверка на формулираните хипотези е разработена 

цялостна интегрирана авторска методика – алгоритъм за извличане на 

знания от данните с цел създаване на по-добри управленски политики, за 

извличане на знания от данните в съответствие с предмета на изследването, 

която за по-лесна четимост е представена подробно в емпиричната част на 

изследването.  

Важна част от авторската методика са приложените различни 

статистически тестове и аналитични техники, представени подробно в 

емпиричното изследване по съответното направление в Глава 3, както и 

намаляването на размерността на данните за променливите от Вълна 7, 

Вълна 8 и Вълна 8-Корона за комбиниране на силно корелирани 

характеристики в латентни фактори Друга важна част е прилагането на 

техники за подбор на обясняващи характеристики, включващи 
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демографски, социално-икономически, здравни и поведенчески аспекти и 

качества на жизнената среда, използвани за последващ анализ на 

детерминантите на активния живот и удовлетвореност от живота преди и по 

време на пандемията, както и създаване на актуална картина и последващ 

анализ на неравенствата в благосъстоянието на различните профили на 

остаряване.  

Освен това са оценени и допълнителни пост-ковид модели, включващи 

фактори, които са решаващи за удовлетвореността и активния живот на 

хората на 50 и повече години в Европа по време на ограниченията, свързани 

с пандемията.  

За целите на проучването са използвани отговорите на респонденти от 24 

европейски държави, включени както във вълна 7 (проведена преди 

пандемията), така и във вълна 8 и вълна 8-Корона (проведени по време на 

пандемията) от данните на проекта SHARE, като е извършен сравнителен 

анализ на най-значимите детерминанти за активния живот и 

удовлетвореността от живота и в двата сценария.  

1.6. Обхват на изследването 

Приложената методологична рамка има потенциал за реално практическо 

приложение в сферата на управлението и изработването на публични 

политики и стратегии, и може да се използва за мониторинг от страна на 

управляващите като алгоритъм за класификация и идентифициране на 

риска на ключовите аспекти на активния живот, благосъстоянието и 

удовлетвореността на хората на 50 и повече години в Европа. Резултатите 

могат да бъдат включени и във формулирането на сегментно ориентирани 

стратегии за справяне по време на криза на европейско, национално и 

местно ниво.  

Освен това, резултатите могат да бъдат използвани и за целите на 

проучването на SHARE, както и за други проучвания за удовлетвореността и 

активния живот на хората на 50 и повече години в различни държави на 

национално, регионално и местно ниво. 
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Формулираните обект, предмет и методическа рамка, подробно 

представена в Глава 2, определят и обхвата на настоящия дисертационен 

труд, засегнат в реализираните емпирични изследвания в Глава 3, а именно:  

• Анализ на различни аспекти от живота на хората в Европа над 50 г., вкл. 

демографски анализ, социално-икономически анализ, анализ на 

физическото и психическото здраве, анализ на средата и жилищните 

условия 

• Формиране на два класа от респонденти в проучването на SHARE – 

удовлетворени и неудовлетворени от живота, активни и неактивни 

• Изследване и анализ на факторите, които оказват влияние върху 

удовлетвореността от живота на хората в Европа на 50 и повече години 

преди и по време на глобалната пандемия 

• Изследване и анализ на факторите, които оказват влияние върху 

активния живот на хората на 50 и повече години в Европа преди и по 

време на глобалната пандемия 

• Генериране на фактори, които отчитат синергичен ефект върху 

удовлетвореността и активния живот преди и по време на глобалната 

пандемия 

• Описание и анализ на различни хомогенни групи от хора в Европа на 

50 и повече години 

• Генериране на актуална картина и анализ на неравенствата в 

благосъстоянието между отделните групи  

• Създаване на модел за класификация на хората на 50 и повече години 

в Европа, който да е от полза за бъдещите стратегии и политики на 

европейско и национално ниво в различните държави с оглед 

формулиране на социални политики и мерки за повишаване на 

удовлетвореността и стимулиране на активния живот на хората на 50 и 

повече години в Европа 

В Глава 3 на дисертационния труд са представени емпиричните изследвания 

в трите направления (Глава 3, 3.1.) и са обобщени и дискутирани 
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резултатите (Глава 3, 3.2.), а в заключителната част са формулирани 

препоръки за приложение на резултатите от разработката. 

Актуалността на разработката е обусловена от фокуса върху хората на 50 

и повече години в Европа, които са уязвима група, поради напредналата 

възраст и съпътстващи проблеми като влошаване на здравословно 

състояние, промени в психическото здраве, семейството, ежедневните 

дейности и ограничения. Целевата група е интересна за изследване в 

контекста на актуалните събития, свързани с поява на нови 

предизвикателства като вируси, климатични промени и навлизане на нови 

технологии, от които именно тези хора са най-засегнатите и уязвими 

представители на обществото.  

Потенциално заинтересованите страни на резултатите от изследванията, 

включени в дисертационния труд, са както изследователи по проекта SHARE, 

които разглеждат същите или сходни проблеми в различните вълни на 

проучването, така и управленски структури на ЕС, публични власти и 

държавни органи в сферата на здравеопазването и социалната сфера, 

които изготвят и прилагат публични политики и мерки за насърчаване на 

активен, здравословен и ползотворен живот, носещ удовлетвореност на 

възрастните хора на европейско и национално ниво, които косвено могат 

да насърчат икономическия растеж. 

Подробно изложение на формулираните препоръки и предложения за 

дизайн и имплементиране на социални политики на национално ниво в 

отделните направления са представени в Глава 3 (3.2.1 и 3.2.3). 

1.7. Структура на дисертацията 

Настоящата разработка е структурирана в няколко самостоятелни части. 

Първата част (Глава 1) представя синтезиран литературен преглед на 

научни разработки в областта на настоящото проучване, документи и 

публикации, разработени във връзка с различните вълни на проучването на 

SHARE през годините. В рамките на Глава 1 са идентифицирани и 

изследователските празнини, които дисертационния труд има за задача да 

попълни. 
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Втората част (Глава 2) представя избраната методология и всички стъпки за 

постигане на целите и задачите на настоящата разработка, заедно с 

междинните резултати, в следствие изпълнението на всяка една от стъпките. 

Освен това, е включено синтезирано описание на структурата, 

съдържанието и значението на проекта SHARE, както и основните стъпки за 

провеждане на лонгитюдно изследване по данните на SHARE. Във втората 

глава са представени и приложените техники за обработка, анализ и 

моделиране на данните. 

В третата част (Глава 3) е представено емпиричното изследване с 

приложението на методологията върху обекта на настоящата разработка, а 

именно отговорите на респондентите на въпросите, които са част от 

използваната извадка от данни от проучването на SHARE. В тази част е 

извършено обстойно запознаване с различните характеристики от базата 

данни и интерпретация на получените резултати в следствие на приложените 

алгоритми за машинно самообучение. Тази част включва и дискусия на 

резултатите и анализ на вероятните причини за генерираните резултати. 

Последната част на разработката представлява заключение с изводи от 

проведеното изследване, формулирани препоръки за дизайн и 

имплементиране на социални политики, насочени към отделните фактори 

за удовлетвореност и активен живот, и различните сфери, в които са 

идентифицирани неравенства по отношение на благосъстоянието на 

различните профили на остаряване в Европа, като е предложено и бъдещо 

приложение на разработката. 

 

II. Кратко изложение на дисертационния труд 

2.1. Основни концепции (Глава 1) 
В Глава 1 е проведен анализ на наличните изследвания в няколко 

направления: 

- изведени са различните дефиниции за удовлетвореност от живота 

заедно с аргументация за приложението на всяка от дефинициите за 

постигане на изследователските задачи  
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- проучени са различните показатели  , които се срещат в литературата 

по отношение на оценка на удовлетвореността, като се посочва коя от 

изброените метрики е използвана за целите на дисертационния труд  

- представи са научни изследвания по отношение на удовлетвореността 

от живота в две направления: с фокус върху факторите, влияещи върху 

удовлетвореността от живота и с фокус върху възможността от 

промяна в чувството за удовлетвореност  

- изложени са в синтезиран вид научните изследвания, насочени към 

анализ на факторите за активен живот на хората на 50 и повече години 

в Европа  

- представи са научни разработки в областта на изследване на 

неравенствата по отношение на благосъстоянието на различните 

профили на остаряване в Европа  

 

2.1.1. Научни статии с фокус върху удовлетвореността от живота на 

хората на 50 и повече години в Европа 
Изследването по темата откроява комплекс от фактори, които влияят на 

чувството за удовлетвореност от живота.  

Основните резултати от проведения литературен преглед по първото 

тематично направление на настоящия дисертационен труд са 

документирани в научната публикация на Angelova (2024). 

Литературата представя различни фактори, които влияят върху 

удовлетвореността от живота на възрастните хора в Европа. Въпреки това, 

повечето автори изследват ефекта на един единствен фактор или изследват 

ситуацията, като използват значително по-малка извадка от хора в една или 

няколко страни или сравняват две поколения хора (без да ограничават 

изследването само за по-възрастни хора) или използват данни от по-стари 

вълни на проекта SHARE или изследват промените по отношение на 

пространствени данни в обикновени работни сценарии.  

Нито едно от наличните проучвания не предлага стандартизиран подход за 

идентифициране на промените в детерминантите на удовлетвореността 

от живота на хората на 50 и повече години в Европа след избухването на 
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глобалната пандемия, който би могъл да се използва като алгоритъм за 

извличане на знания от данните с цел създаване на по-добри управленски 

политики, насочени към повишаване на удовлетвореността от живота, 

които биха могли индиректно да повлияят в положителна посока 

икономическото развитие.  

Освен това малко внимание се отделя на периода след глобалната 

пандемия от COVID-19, като се наблюдава и голяма изследователска 

празнина в изследванията по отношение на ефекта на допълнителни 

фактори като хоспитализация, ваксинации, цифрови мрежи, консумация 

на алкохол, активен живот и спорт, които не са включени във всички вълни 

на данните от проекта SHARE, но са от решаващо значение за оценката на 

благосъстоянието на хората на 50 и повече години в Европа, особено в 

тежки времена. Освен това глобалната пандемия подчертава нови 

неравенства, особено сред по-възрастните хора, чиито последствия се 

нуждаят от задълбочено проучване. 

 

2.1.2. Научни статии с фокус върху активния живот на хората на 50 и 

повече години в Европа 

Основните резултати от проведения литературен преглед по второто 

тематично направление на настоящия дисертационен труд са 

документирани в научната публикация на Angelova (2021). 

Също както и темата за удовлетвореността от живота, литературата 

представя различни фактори, които влияят върху активния живот на хората на 

50 и повече години в Европа. Въпреки това повечето автори изследват ефекта 

на един единствен фактор или изследват ситуацията, като използват 

значително по-малка извадка от хора в една или няколко страни и без да 

ограничават изследването само за по-възрастни хора или използват данни 

от по-стари вълни на проекта SHARE или изследват промените по отношение 

на пространствени данни в обикновени работни сценарии.  

Нито едно от наличните проучвания не предлага стандартизиран подход за 

идентифициране на промените в детерминантите на активния живот на 

хората на 50 и повече години в Европа след избухването на глобалната 
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пандемия, който би могъл да се използва като алгоритъм за извличане на 

знания от данните с цел създаване на по-добри управленски политики, 

насочени към стимулиране на активния живот, които биха могли 

индиректно да повлияят в положителна посока икономическото развитие.  

Освен това малко внимание се отделя на периода след глобалната 

пандемия от COVID-19, като се наблюдава и голяма изследователска 

празнина в изследванията по отношение на ефекта на допълнителни 

фактори като социални контакти с роднини и приятели, употреба на 

дигитални мрежи като средство за осведоменост и комуникация с 

роднини, приятели и колеги, и преживяване на стресови ситуации, свързани 

с Covid -19, които не са включени във всички вълни на данните от проекта 

SHARE, но са от решаващо значение за оценката на активния живот на 

възрастните хора, особено в критични времена като глобалната пандемия 

от Covid -19.  

 

2.1.3. Научни статии с фокус върху неравенствата по отношение на 

благосъстоянието на хората на 50 и повече години в Европа 

Основните резултати от проведения литературен преглед по третото 

тематично направление на настоящия дисертационен труд са 

документирани в научната публикация на Angelova (*2). 

Литературата разкрива разнообразни подходи за сегментиране на 

възрастните хора и изследване на различните застаряващи профили. 

Въпреки това, повечето автори изследват ситуацията като използват 

значително по-малка извадка от хора в една или няколко държави или 

използват данни от по-стари SHARE вълни, или изследват различните профили 

в обикновени работни сценарии. Нито едно от наличните проучвания не 

сегментира хората на 50 и повече години във всички или повечето страни в 

Европа или изследва различните профили след избухването на COVID-19, 

нито предлага стандартизиран подход, който може да се използва като 

алгоритъм за извличане на знания от данните с цел създаване на сегментно 

 
2 Статията е приета за публикуване в AIP Conference Proceedings 
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ориентирани стратегии за справяне във времена на криза.  

От тази гледна точка настоящото изследване е уникално само по себе си, 

тъй като предлага нов подход за изследване на различните профили на 

стареене в Европа в тежки времена. От една страна, е изследвана 

достатъчно голяма извадка от 24 европейски държави. От друга страна се 

извършва намаляване на размерността, генерира се набор от 

сегментиращи фактори, вкл. оптимизъм, болест и активен живот. След 

това са използвани допълнителни демографски, социално-икономически, 

здравни и поведенчески аспекти и качества на жизнената среда за 

последващ анализ на групите. По този начин изследването обогатява 

литературата с неравенствата в благосъстоянието по време на 

глобалната пандемия.  

Ограничената литература по темата, насочена към изследване на пост-

Ковид периода, показва, че глобалната пандемия очертава нови 

неравенства, особено сред по-възрастните хора, чиито последствия се 

нуждаят от задълбочено проучване. 

Реализираният литературен преглед по темата е разработен в отговор на 

формулираните изследователски задачи (I.1., I.2., I.3., I.4.) и е отправна точка 

за формиране на избраната методологическа рамка. 

 

2.2. Методология на изследването (Глава 2) 
Фигура 1 представя основните стъпки от избраната методология. 

Първата стъпка от решението на поставения проблем включва 

импортиране и предварителна обработка на данните. Целта на тази 

стъпка е да получим коректни данни в правилен формат и със запълнени 

липсващи наблюдения. В рамките на тази стъпка е извършено импортиране 

на данните, запознаване с информацията и подбор на модули, кодиране 

на данните с естествено ранкиране и сливане на данни от различни модули 

на SHARE. Резултатът е изчистен набор от данни, готов за последващи 

анализи. 
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Втората стъпка е свързана с анализ на данните, обобщение и визуализации 

по избрани характеристики. В резултат от изпълнението на тази стъпка са 

формулирани изводи за респондентите по различни показатели. 

Третата стъпка е свързана с факторен анализ за всеки от избраните 

модули. Целта е намаляване на размерността на данните и генериране на 

фактори, които влияят на респондентите при техните отговори на въпросника 

на SHARE. В резултат е генериран набор от фактори, които могат да бъдат 

използвани за последващи анализи. За целите на разработката данните от 

двете вълни на проучването на SHARE (Вълна 7 преди пандемията и Вълна 8 – 

по време на пандемията) са обработени по идентичен начин като са 

формирани едни и същи фактори и от двете вълни. 

Следващата стъпка включва избор на целева характеристика и 

предсказващи характеристики при базов модел върху данните на SHARE от 

вълна 7 с оглед постигане на главната цел на настоящата разработка. За 

целта са приложени техники за избор на най-добрите предсказващи 

характеристики, като са използвани и генерираните на предходния етап 

фактори. В рамките на тази стъпка е създадена интегрирана (обобщена) 

таблица с включване на допълнителни характеристики, свързани с 

демография, заетост, психическо здраве и жилищни условия на 

респондентите. На този етап е извършена допълнителна обработки на 

данните с оглед постигане на статистически значими зависимости. Колкото 

по-добре са обработени данните на тази стъпка, толкова по-добри 

резултати могат да се извлекат от изследването. В резултат е извършен 

анализ на факторите, които влияят в положителен и в отрицателен аспект 

върху целевата характеристика с използване на данните на SHARE от вълна 

7. 

На следващия етап е тестван базовият модел върху данните на SHARE от 

вълна 8 с оглед постигане на главната цел на настоящата разработка. 

Аналогично на процеса по отношение на данните от Вълна 7, са използвани 

генерираните на предходна стъпка фактори в данните от вълна 8. В рамките 

на тази стъпка са извършени същите допълнителни обработки на данните 
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аналогични на тези, които са реализирани върху данните от вълна 7 с оглед 

постигане на статистически значими зависимости. В резултат е проведен 

анализ на настъпилите промени във факторите, които влияят в положителен 

и в отрицателен аспект върху целевата характеристика с използване на 

данните на SHARE от вълна 8. 

В следващия момент е създаден пост-ковид класификационен модел с 

допълнителни фактори, които показват статистическа значимост в 

предварителните анализи на данните от Вълна 8 и които литературния 

преглед сочи като възможни допълнителни фактори по време на 

пандемията. В резултат са идентифицирани допълнителни фактори, които 

оказват влияние върху целевата характеристика и е осъществен 

сравнителен анализ на ефектите в промяната на теглата на отделните 

фактори. 

Като последна стъпка са идентифицирани промените, които са настъпили 

по отношение на факторите, от които зависи целевата характеристика в 

следствие на глобалната пандемия и са формулирани социални политики, 

базирани на литературен преглед по темата, насочени към всеки фактор.  

Основен принос на настоящия дисертационен труд е разработената 

цялостна интегрирана авторска методика – алгоритъм за извличане на 

знания от данните с цел създаване на по-добри управленски политики, за 

извличане на знания от данните в съответствие с предмета на изследването, 

която за по-лесна четимост е представена подробно емпиричната част на 

изследването (Глава 3). 

Описаната методология на изследване (Фигура 1) и представеният авторски 

алгоритъм за извличане на знания от данните с цел създаване на по-добри 

управленски политики са приложени по отношение на двете изследвания – 

изследване на факторите за удовлетвореност от живота и изследването на 

факторите за активен живот на хората на 50 и повече години в Европа преди 

и след избухване на глобалната пандемия от COVID-19.  

В последното изследване, включено в настоящия дисертационен труд, 

насочено към идентифициране на неравенствата в благосъстоянието 
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между различните профили на остаряване в Европа след избухване на 

глобалната пандемия, се запазват първите три стъпки от описаната 

методология и се реализират няколко допълнителни стъпки (Фигура 2). На 

четвърта стъпка е реализиран клъстерен анализ на база генерираните 

фактори, в резултат на което са сформирани хомогенни групи от 

респонденти. Като последна стъпка е извършен анализ на клъстерите, в 

резултат на което са изследвани неравенствата в благосъстоянието на 

отделните групи и е анализиран всеки клъстер, на база което отново са 

формулирани социални политики към всяка сфера, в която са 

идентифицирани неравенствата.   



 

 

 
 

Фигура 1. Методологична рамка за изследване на факторите за удовлетвореност от живота3 преди и след 

избухване на глобалната пандемия от COVID-19 

  

 
3 Представената методологична рамка е приложена в изследванията по първите две тематични направления на 

дисертационния труд – за удовлетвореност от живота и активен живот 
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Фигура 2. Методологична рамка за изследване на неравенствата в благосъстоянието между различните профили 

на остаряване в Европа след избухване на глобалната пандемия от COVID-19 

 

 



 

2.3. Анализ на резултатите (Глава 3) 
В рамките на Глава 3 от дисертационния труд е проведено емпирично 

изследване във всяко от трите направления, предмет на анализ на 

разработката. Съответно са изследвани факторите за удовлетвореност 

преди и по време на пандемията (Направление 1), факторите за активен 

живот преди и по време на пандемията (Направление 2) и е представена 

актуална картина на различни застаряващи профили в Европа и е 

извършен анализ на неравенствата в благосъстоянието на различните 

групи (Направление 3). При провеждане на емпиричното изследване в 

трите тематични направления са следвани стъпките от методологичната 

рамка, представена в Глава 2. 

Основен принос на настоящия дисертационен труд е разработената 

цялостна интегрирана авторска методика – алгоритъм за извличане на 

знания от данните в съответствие с предмета на изследването с цел 

създаване на по-добри управленски политики, наречен за краткост по 

долу интегрирана авторска методика - алгоритъм за по-добри 

управленски политики. 

 

ИНТЕГРИРАНА АВТОРСКА МЕТОДИКА 

– АЛГОРИТЪМ ЗА ПО-ДОБРИ УПРАВЛЕНСКИ ПОЛИТИКИ 

1. Обработка на данните на SHARE 

1.1. Справяне с липсващи стойности 

1.2. Проверка на уникалните стойности на всяка променлива 

1.3. Числово кодиране на променливи с няколко нива на отговорите в 

ординална скала  

1.4. Конвертирани във факторни характеристики на променливите с 

няколко нива на отговорите  

1.5. Биниране на няколко нива за демографски, социални и 

икономически фактори 

2. Анализ на данните 

2.1. Избор на целева характеристика- изследван проблем 

2.2. Подбор на предсказващи характеристики 

2.2.1. Хи-квадрат тест и таблици с пропорции за проверка на 

статистическата значимост на факторни характеристики 
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2.2.2. Бокс графики за проверка на дискриминираща сила на числови 

характеристики  

2.2.3. Корелационни матрици за избор на променливи, които формират 

скрити фактори 

2.2.4. Факторен анализ за идентифициране на латентни фактори 

2.2.5. Дърво на решенията за избор на най-важни предсказващи 

характеристики и откриване на скрити връзки между различните фактори 

2.2.6. Алгоритми за избор на най-добрите предсказващи характеристики 

(Best subset selection, LASSO) 

2.2.7. Създаване на синтетични характеристики и характеристики със 

синергичен ефект на база литературен преглед, дърво на решенията, 

експертен опит 

3. Тестване на модели за класификация с техниката логистична регресия 

4. Оценка на ефектите на различните фактори и анализ на настъпилите 

промени (при лонгитюдно изследване с използване на две или повече вълни 

от данните на SHARE) 

5. Дизайн и имплементиране на социални политики, насочени към всеки 

фактор 

Интегрираната авторска методика може да бъде прилагана за анализ на 

данните от последващи вълни на проучването на SHARE. 

2.3.1. Изследване на факторите за удовлетвореност от живота на 

хората в Европа на 50 и повече години преди и след 

избухването на COVID-19 

В изследването по първото тематично направление на настоящия труд са 

използвани сравнителни анализи на вълна 7 (Börsch-Supan, 2022a) и вълна 

8 (Börsch-Supan, 2022b) на данните от SHARE, за да се оцени връзката 

между различните фактори и удовлетвореността от живота при основен 

модел и пост-Ковид модел. Целевата популация е представена от 30615 

хора на възраст ≥50 години, включени и в двете вълни на проучването. За 

целите на изследването са използвани шест модула от данните от вълна 7 

и седем модула от данните от вълна 8, включително въпроси за 

физичерките дейности, физическо и психическо здраве, лични и 

поведенчески характеристики, жилищни условия и др.  Факторният анализ 

е 
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използван за генериране на четири фактора, които след това са 

дихотомизирани в две категории.  

Модели с бинарна логистична регресия са оценени за данните от двете 

вълни на проучването, за да се изследва връзката между 

удовлетвореността от живота и различни фактори.  

Модификация на базовия модел върху данните от вълна 8 е използвана, за 

да покаже дали мрежата от приятели, употребата на интернет, 

консумацията на алкохол, ежеседмичният енергичен спорт и здравните 

аспекти като хоспитализация и ваксинация против грип влияят върху 

удовлетвореността от живота на хората на 50 и повече години в Европа.  

В проучването са включени 30615 респонденти от 24 европейски страни и 

Израел.  

Извършените емпирични проверки потвърждават първата хипотеза от 

изследването в първото тематично направление. 

Анализите от проведеното емпирично изследване показват, че след 

избухването на COVID-19 средното ниво на удовлетвореност от живота в 

повечето страни се повишава, а в други остава почти на същото ниво, 

което доказва резултатите от други изследвания за устойчивостта на 

възрастните хора в критични ситуации. Анализите също така показват, че 

след избухването на пандемията делът на удовлетворените от живота 

възрастни хора се е увеличил в повечето страни.  

Базовата пропорция на неудовлетворените към удовлетворените 

респонденти е 35,46%:64,54% преди и 31,66%:68,34% след избухването на 

глобалната пандемия /Фигура 35/.  
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Фигура 3. Разпределение на удовлетворените (клас 0) и неудовлетворените 

лица (клас 1) преди и по време на пандемията 

 

Проведените анализи по темата доказват втората хипотеза на 

настоящото изследване по първото тематично направление. 

Резултатите показват, че факторите, увеличаващи вероятността човек да 

бъде неудовлетворен от живота си преди избухването на пандемията от 

COVID-19, са: възраст на 50-70 години; респондентът да е болен; 

необвързан; депресиран; да е разведен, овдовял или никога не встъпвал в 

брак; безработен или перманентно болен; с ниско ниво на доверчивост, 

екстровертност, откритост; с нисък или среден доход, да е едновременно 

необвързан и с висока степен на невротизъм /тревожност/; да е жител на 

Белгия, България, Хърватия, Чехия, Естония, Франция, Германия, Гърция, 

Италия, Латвия, Литва, Унгария, Полша, Словакия, Словения, Испания.  

В същото време фактори, които намаляват вероятността човек да е 

неудовлетворен от живота си са: оптимизъм; живеене в сграда от тип 

къща или жилищен комплекс за възрастни хора; с ниско ниво на 

невротизъм; липса на дейности; да не са в партньорство, разведени, 

овдовели или никога не встъпвали в брак и в едновременно да са на 

възраст над 70 години; респондентът да се намира в едно или повече от 

следните състояния на личността: висок ниво на екстровертност, високо 

ниво на креативност и въображение, високо ниво на доверчивост или 

ниско ниво на тревожност; респондентът да е жител на Дания или 

Финландия.  
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Тествайки базовия модел върху данните от вълна 8 със същите 

характеристики, резултатите показват, че факторите, които увеличават 

вероятността човек да бъде неудовлетворен от живота си по време на 

пандемията, са: респондентът да е със заболяване, на възраст 50-70 

години, необвързан, безработен или перманентно болен, с ниско ниво на 

доверчивост, екстровертност, добросъвестност, с основно образование, 

с липса на активност, депресиран, с ниски доходи, жител на Белгия, 

България, Хърватия, Естония, Франция, Германия, Гърция, Унгария, Италия, 

Латвия, Литва, Полша, Люксембург, Словакия, Словения. 

В същото време, използвайки базовия модел, става ясно, че фактори, 

които намаляват вероятността възрастните хора да бъдат 

неудовлетворени по време на пандемията, са: оптимизъм, живеене в 

къща или жилищен комплекс за възрастни хора, ниско ниво на 

невротизъм, едновременна липса на партньор и възраст над 70 години; 

респондентът да е жители на в Кипър, Финландия, Дания, Малта, Швеция, 

Швейцария.  

Допълнително създадената променлива, която отразява ефекта от 

стареенето – преминаването в по-висока възрастова група, не показва 

статистическа значимост в тествания модел, ето защо не е включена в 

окончателния вариант.  

Сравнението на статистически значимите фактори преди и по време на 

пандемията разкрива някои важни промени в поведението на възрастните 

хора. На първо място, семейното положение вече не е определящо за 

удовлетвореността от живота. Същото важи и за две от трите създадени 

синтетични характеристики, които отчитат синергичен ефект от два и 

повече фактора. Средният доход също вече не е важен за 

удовлетвореността на хората на 50 и повече години в Европа. Докато 

преди пандемията откритостта е един от факторите, които определят 

удовлетвореността от живота, след избухването на епидемията тя е 

заменена от фактора добросъвестност. Нивото на образование по 

време на пандемията става важен фактор, докато преди пандемията 

това не е така. Освен това, най-голямата промяна засяга активния живот 
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на хората на 50 и повече години в Европа. Преди пандемията неактивните 

хора са по-удовлетворени от живота си отколкото активните, докато след 

избухването на глобалната пандемия ситуацията е точно обратната: 

липсата на активност е един от факторите, които повишават вероятността 

хората да бъдат неудовлетворени. Освен това, статистическата 

значимост на този фактор преди пандемията не е много висока, докато 

след появата на COVID-19 тя нараства значително. Друго интересно 

откритие в резултат на пандемията е, че се отчита намаляване на ефекта 

от доходите и здравословното състояние, за сметка на увеличаване на 

ефекта от наличието на партньор в живота и възрастта на анкетираните. 

В пост-Ковид модела са добавени някои допълнителни характеристики, 

които не са представени или са представени с много липсващи 

стойности в данните от вълна 7.  

Предварителните анализи показват, че тези фактори са значими 

независими фактори за удовлетвореността от живота, така че те са 

включени в окончателния модел, за да се оцени приносът им към 

усещането за удовлетвореност от живота на хората на 50 и повече години 

в Европа.  

Статистически значимите фактори, които се добавят към базовия модел, 

са: занимания с интензивен спорт, хоспитализация през последните 12 

месеца, ваксинация срещу грип, употреба на интернет и консумация на 

алкохол през последните 7 дни. Друг фактор, който също е тестван като 

предсказваща характеристика, е свързан с броя на приятелите в 

обкръжението на респондента. Този фактор не показва статистическа 

значимост, така че е изключен от окончателния модел.  

Резултатите от тествания пост-Ковид модел с логистична регресия върху 

данните от вълна 8 показват, че хоспитализацията през последните 12 

месеца и редовната консумация на алкохол са фактори, които 

увеличават вероятността респондента да е неудовлетворен от живота си.  

От друга страна, заниманията с ежеседмичен интензивен спорт, 

ваксинацията срещу грип и редовното използване на интернет са 

фактори, които намаляват вероятността човек да е неудовлетворен.  
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Включването на допълнителните фактори в пост-Ковид модела води до 

намаляване на теглата за следните фактори от базовия модел във вълна 

8, които увеличават вероятността човек да бъде неудовлетворен: човекът да 

е болен, безработен или перманентно болен, с основно образование, 

неактивен, депресиран, с ниски доходи и ниско ниво на 

добросъвестност, да е жител на България. От друга страна, 

допълнителните фактори, включени в пост-Ковид модела, водят и до 

намаляване на теглата за следните фактори от базовия модел, които 

намаляват вероятността човек да е неудовлетворен от живота си: 

респондентът да е оптимист, да е жител на Кипър, Дания, Финландия, 

Малта, Швеция , Швейцария.  

Интересно е, че фактори като тип домакинство, мрежа от приятели, 

допълнителна здравна застраховка са силни независими предсказващи 

характеристики за удовлетвореността от живота, но те не показват 

обяснителна сила в многовариантната логистична регресия. Подобни 

резултати се наблюдават по отношение на факторите използване на 

интернет и консумация на алкохол, които са силни независими 

предиктори на удовлетвореността от живота, но показват ниска 

обяснителна сила в многовариантната логистична регресия. 

Проведените анализи потвърждават и третата хипотеза на изследването 

по първото тематично направление. 

Основните резултати от проведеното емпирично изследване по първото 

тематично направление на настоящия дисертационен труд са 

документирани в научната публикация на Angelova (2024). 

 

2.3.2. Изследване на факторите за активен живот на хората в 

Европа на 50 и повече години преди и след избухването на 

COVID-19 

В изследването, включено в настоящия дисертационен труд по второто 

тематичното направление, свързано с факторите за активен живот преди 

и след избухване на глобалната пандемия, са използвани сравнителни 

анализи на вълна 7, проведена през 2017 г. (Börsch-Supan, 2020) и вълна 8 

/„SHARE Corona Survey“/ (Börsch-Supan, 2021), проведена през 2020 г. от 
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Проучване на здравето, стареенето и пенсионирането в Европа (SHARE) 

за оценка на връзката между различните фактори и активния живот преди 

и след избухването на глобалната пандемия от COVID-19. Целевата 

популация се състои от 29971 хора на възраст ≥50 години, които са 

включени и в двете вълни на проучването. За целите на изследването са 

използвани 6 модула от вълна 7 и  основният модул от Вълна 8. 

За целите на класификационната задача е избрана целевата 

характеристика „Активен живот“. Респондентите са разделени в две 

категории: активни или неактивни според самоотчетената ежедневна 

дейност .Факторният анализ е използван за преобразуване на голям 

набор от силно корелирани въпроси в малък брой латентни 

характеристики, които обясняват максималната част от варирането в 

оригиналните данни.  

Модели на бинарна логистична регресия са оценени за двете вълни за 

всички държави в извадката, за да се изследва връзката между активния 

живот и различните социално-икономически, здравни и психологически 

аспекти. Модификация на базовия модел за вълна 8 е използвана, за да 

покаже дали социалните контакти и дигиталните мрежи влияят върху 

активния живот на хората на 50 и повече години в Европа. Базовото 

съотношение на неактивни към активни хора е 19%:81% преди и 28%:72% 

след избухването на Covid-19.  
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Фигура 4. Разпределение на активните (клас 0) и неактивните хора (клас 1) 

преди и по време на пандемията 

 

Проведените анализи по темата доказват втората хипотеза на 

настоящото изследване по второто тематично направление. 

Факторите, които увеличават вероятността хората на 50 и повече години в 

Европа да водят неактивен живот преди избухването на COVID-19, са: 

респондентът да е мъж, с ниско  ниво на образование, с текуща работна 

ситуация - безработен или перманентно болен, да обитава селски район 

или малък град, да има ниски доходи, да е с ниска степен на 

екстровертност /по-сдържан/, висока степен на невротизъм 

/тревожност/, ниска степен на креативност и въображение, висока 

степен на недоверие и критичност, да страда от депресия; едновременно 

да е над 80-годишна възраст и депресиран; да е жител на България, 

Хърватия, Кипър, Франция, Гърция, Италия, Унгария, Латвия, Литва, Малта, 

Португалия, Румъния, Полша, Словения, Словакия, Испания.  

От друга страна, факторите, които намаляват вероятността хората да 

бъдат неактивни, са: оптимизъм, респондентът да е жена, да е работещ 

или пенсионер, да е жител на голям или среден град или да живее в 

предградията на много голям град, да има високи доходи, високо ниво на 

образование, с дългосрочна заболеваемост, да е с висока степен на 

доверчивост, висока степен на дружелюбност, да е спокоен, да е жител 

на Финландия, Швеция или Белгия.  

Анализът показва, че по време на глобалната пандемия от COVID-19, 

факторите, които увеличават вероятността хората да водят неактивен 

живот са: депресия, възраст над 80 години, оптимизъм, респондентът да е 

едновременно безработен и болен, да е жител на България, Хърватия, 

Кипър, Естония, Унгария, Гърция, Италия, Литва, Люксембург, Малта, 

Португалия, Румъния, Словения, Испания, Швейцария. Модификациите на 

базовия модел показват, че липсата на социални контакти с деца, 

роднини, приятели и колеги и липсата на електронни контакти с деца, 

приятели и колеги са допълнителни фактори за неактивност при хората 

на 
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50 и повече години в Европа. От друга страна, факторите, които намаляват 

вероятността хората да бъдат неактивни, са: респондентът за да са зает 

(работещ), да е мъж, да има високи доходи, да има партньор, да е 

преживял стресова ситуация, свързана с COVID-19, да е жител на Дания, 

Финландия, Франция, Германия, Швеция, Белгия. 

Създадените регресионни модели: Модел 2 с добавени социални 

контакти и Модел 3 с добавени електронни контакти, генерират някои 

интересни открития. 

Включването на липсата на социални контакти като фактори в Модел 2 

води до намаляване на теглата за следните фактори от Модел 1, които 

повишават вероятността от водене на неактивен живот: депресия, 

оптимизъм, възраст над 80 години, синергия: болни и безработни, жители 

на Кипър, Естония, Израел, Италия, Литва, Люксембург и Малта. Нещо 

повече, липсата на социални контакти с роднини и липсата на социални 

контакти с приятели, съседи, колеги се определят като най-силните 

фактори за неактивност по време на пандемията. От друга страна, 

включването на липсата на социални контакти като предсказващи 

характеристики в Модел 2 също води до намаляване на теглата за 

следните фактори от Модел 1, които намаляват вероятността 

респондентът да води неактивен живот: респондентът да е от мъжки пол, 

зает (работещ), с високи доход. 

Включването на липсата на електронни контакти като фактори в Модел 3 

води до намаляване на теглата за следните фактори от Модел 2, които 

увеличават вероятността респондентът да води неактивен живот: възраст 

над 80 години, оптимизъм, липса на социални контакти, синергия: болен 

и безработен, жители на България.  

От друга страна, включването на липсата на електронни контакти като 

предсказващи характеристики в Модел 3 води до намаляване на теглата 

за следните фактори от Модел 2, които намаляват вероятността 

респондентът да води неактивен живот: високи доходи, наличие на 

партньор, преживени стресови ситуации свързани с COVID-19. 
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Интересно е, че факторът „Заболеваемост“ е силен независим фактор 

за активен живот, но показва ниска обяснителна сила в многовариантната 

логистична регресия. Въпреки това, факторът, който отчита синергичния 

ефект от едновременното наличие на двете условия респондентът да 

безработен и болен, има висока прогнозна сила и е един от най-важните 

детерминанти за активния живот на хората на 50 и повече години в 

Европа и в трите модела Модел 1, Модел 2 и Модел 3. 

Проведените анализи потвърждават и третата хипотеза на настоящото 

изследване по първото тематично направление. 

Основните резултати от проведеното емпирично изследване по второто 

тематично направление на настоящия дисертационен труд са 

документирани в научната публикация на Angelova (2021). 

 

2.3.3. Изследване на неравенствата по отношение на 

благосъстоянието на хората в Европа на 5о и повече години 

по време на глобалната пандемия от COVID-19 на база 

клъстерен анализ 

В изследването по третото тематично направление са използвани 

данните от пълната вълна 8 от данните на SHARE (Börsch-Supan, 2022), 

проведени през 2020-2021 г. Идентифицирани са различни профили на 

застаряване в Европа и неравенствата в благосъстоянието на различните 

групи. Целевата популация е представена от 30615 възрастни хора от 24 

европейски страни и Израел. За целите на изследването са използвани 

седем модула от данни от вълна 8 Факторният анализ е използван за 

преобразуване на голям набор от силно корелирани въпроси в латентни 

променливи, които обясняват по-големия процент от вариацията в 

оригиналните данни. Алгоритъмът за клъстеризиране на числени данни 

Kmeans е приложен за избор на оптимален брой клъстери и центроид на 

всеки клъстер. В изследването са включени 30615 респонденти от 24 

европейски страни и Израел. Най-много са представителите на 

Германия, Естония, Словения, Чехия и Франция, а най-малко са 

анкетираните от Малта и Кипър. 
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На база получените фактори оптимизъм, заболеваемост и активен живот 

посредством клъстерен анализ респондентите са разделени в хомогенни 

групи. Най-голям е третият клъстер с 16932 респонденти (55,3% от 

извадката). Най-малък е вторият клъстер с 4577 респонденти (14,9%), а 

последният се състои от 9116 души (30%). 

Центроидите на клъстерите показват, че оптимистите попадат в третия 

клъстер, а песимистите попадат в останалите групи. В първия и третия 

клъстер хората са активни, докато във втория са изключително неактивни. 

В най-лошо здравословно състояние са респондентите от първия клъстер. 

Анкетираните от втория клъстер са с леко влошено здравословно 

състояние, докато от третия клъстер се чувстват здрави и имат 

положително отношение към живота. 

За описание на различните хомогенни групи от респонденти групи са 

използвани демографски, социално-икономически, здравни и 

поведенчески аспекти на респондентите, както и качества на жилищната 

среда. 

Клъстер 1: Болните стари пенсионирани песимисти  

Профил I, наречен в настоящото изследване „Болните стари 

пенсионирани песимисти“, е представен от 9116 възрастни хора с най-

голям процент респонденти от Естония, Чехия, Германия и Словения. 

Средната възраст на групата е 73 години. Най-младият респондент е на 

52, а най-възрастният на 100 години. Съотношението жени към мъже е 

63:37. Около 63% от представителите на тази група имат партньор, а 22% 

са овдовели. Представителите на този клъстер са учили средно около 11 

години. Около 79% от групата са пенсионери и само 9% са заети или 

самонаети лица.  

По отношение на пребиваването, 34% живеят в селски райони, 33% живеят 

в големи градове и 8% живеят в предградията. Що се отнася до жилищните 

условия, 53% живеят във фамилна къща и 34% живеят в голяма сграда.  

Анкетираните в този клъстер изглеждат много болни. Освен това, 23% от тях 

имат ограничения в активността, а 97% имат хронични заболявания. 

Представителите на тази група имат средно по 3 хронични заболявания. 
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Около 85% от тях имат ограничения в подвижността, а 24% са били 

хоспитализирани през последната година. Само 30% от групата са 

здравноосигурени, а 39% са ваксинирани срещу грип.  

Представителите на тази група показват умерено ниво на активност. 

Около 41% не практикуват интензивен спорт. По отношение на тяхната 

социална мрежа около 71% декларират, че нямат никакви приятели. 

Освен това по-малко от половината използват интернет редовно.  

По отношение на чертите на личността на респондентите, се наблюдава 

средно ниво на екстровертност, добросъвестност, доверчивост, откритост 

и невротизъм. Това са най-големите песимисти в извадката. Освен това, 

48% са недоволни от живота си. 

Клъстер 2: Бедните неактивни антисоциални недоволни провинциалисти 

Профил II, наречен в настоящото изследване „Бедните неактивни 

антисоциални недоволни провинциалисти“, е представен от 4577 

възрастни хора с най-голям процент респонденти от Италия, Гърция, 

Испания, Полша, България и Хърватия. Това е най-малкият клъстер в 

извадката. Средната възраст на групата е 72 години. Най-младият 

респондент е на 52, а най-възрастният на 103 години. Съотношението 

жени към мъже е 55:45. Около 68% от представителите на тази група имат 

партньор, а 21% са овдовели. Представителите на този клъстер са учили 

средно 9 години, което в сравнение с останалите групи, ги прави най-

ниско образованите в извадката. Около 64% са пенсионери и само 13% 

са заети или самонаети лица.  

Що се отнася до местата за живеене, 36% от представителите на тази 

група живеят в селски райони, 32% живеят в големите градове и 7% - в 

предградията. По отношение на жилищните условия, 60% от 

представителите на тази група живеят в еднофамилна или 

многофамилна къща, а 29% живеят в голяма сграда.  

Хората в този клъстер са болни, но в по-ниска степен от хората в първия 

клъстер. Около 16% от хората в тази група имат ограничения в активността, 

а 84% имат хронични заболявания. Освен това, представителите на тази 

група имат средно по 2 хронични заболявания. Около 61% от хората в 



 

38 Михаела Ангелова 

клъстера имат ограничения в мобилността, а 17% са били 

хоспитализирани през последната година. Само 20% от респондентите в 

тази група са здравноосигурени, а 32% са ваксинирани срещу грип.  

Представителите на тази група са най-неактивните респонденти в 

извадката. Около 58% не практикуват интензивен спорт и 87% декларират, 

че нямат приятели, което ги прави и най-несоциалните сред групите. 

Освен това само 25% използват интернет редовно, което ги определя като 

най-дигитално изключените в извадката.  

По отношение на чертите на личността, се наблюдава средно ниво на 

екстровертност, добросъвестност, доверчивост, откритост и невротизъм. 

Тези респонденти показват негативно отношение към живота. Освен това 

49% са недоволни от живота, което ги прави най-неудовлетворената група. 

Клъстер 3: Богатите дигитални доволни здрави и образовани оптимисти 

Профил III, наречен в настоящото изследване „Богатите дигитални 

доволни здрави и образовани оптимисти“, е представен от 16 932 хора на 

50 и повече години с най-голям процент респонденти от Германия, Дания, 

Швейцария, Швеция, Франция, Словения и Белгия. Това е и най-големият 

клъстер в извадката. Средната възраст на групата е 69 години. Най-

младият респондент е на 50 години, а най-възрастният на 92 години, което 

определя групата като ‚най-млада“. Съотношението жени към мъже е 

55:45. Около 77% от хората в тази група имат партньор и само 11% са 

овдовели. Представителите на този клъстер са учили средно 12 години, 

което ги прави най-образованите в извадката. Около 66%от групата са 

пенсионери, а 24% са заети или самонаети лица.  

По отношение на местата за живеене, 33% от представителите на този 

клъстер живеят в селски райони, 33% живеят в големите градове и 10% 

живеят в предградията. Що се отнася до жилищните условия, 61% живеят в 

еднофамилна или многофамилна къща и 29% живеят в голяма сграда.  

Възрастните хора в този клъстер изглежда са най-здравите респонденти в 

извадката. Само 2% от хората в групата имат ограничения в активността, 

72% - имат хронични заболявания, но средно анкетираните имат само 1 

хронично заболяване. Около 31% имат ограничения в мобилността, а 11% 
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са били хоспитализирани през последната година. Около 41% са 

здравноосигурени, а 33% са ваксинирани срещу грип.  

Хората от тази група са най-активните в извадката. Само 29% не 

практикуват интензивен спорт, а 65% декларират, че нямат приятели, което 

ги прави най-социалните сред групите. Освен това 74% използват интернет 

редовно, което ги определя като най-дигитално свързаните в извадката.  

По отношение на чертите на личността, се наблюдава високо ниво на 

екстровертност, добросъвестност, доверчивост, откритост и ниско ниво на 

невротизъм. Тези респонденти са и най-големите оптимисти в извадката. 

Освен това, само 18% от представителите на тази група са недоволни от 

живота, което ги прави най-удовлетворената от живота група. 

Резултатите от проведеното емпирично изследване по третото тематично 

направление потвърждават четвъртата хипотеза на дисертационния труд. 

Основните резултати от проведеното емпирично изследване по третото 

тематично направление на настоящия дисертационен труд са 

документирани в научната публикация на Angelova (*4). 

 

2.4. Обобщение на резултатите  
Анализите в първото тематично направление на настоящия 

дисертационен труд, представени в Раздел 3.1.1., показват, че се 

наблюдават значителни промени в отношението на хората на 50 и повече 

години в Европа към благосъстоянието и удовлетворението от живота. 

Прогнозните модели показват, че удовлетвореността от живота зависи от 

комбинацията от фактори.  

Дисертационния труд обогатява литературата, като изследва съответните 

фактори за удовлетвореността от живота на хората на 50 и повече години 

в Европа, особено в тежки времена като пандемията COVID-19. Още 

повече, изследването предлага стандартизиран подход за 

идентифициране на промените във факторите за удовлетвореността от 

живота на хората на 50 и повече години в Европа, който може да се 

 
4 Статията е приета за публикуване в AIP Conference Proceedings 
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използва като алгоритъм за извличане на знания от данните с цел 

създаване на по-добри управленски политики. 

Обобщение и дискусия на основните резултати от проведеното 

изследване по първото тематично направление на настоящия 

дисертационен труд са документирани в научната публикация на 

Angelova (2024). 

Изследването във второто тематично направление на настоящия 

дисертационен труд, представено в Раздел 3.1.2., анализира двигателите 

на активния живот на хората на 50 и повече години в Европа преди и по 

време на пандемията от COVID-19. Резултатите от статистическия анализ 

потвърждават, че активният живот на възрастните хора зависи от различни 

фактори, включително държава на пребиваване, демографски, 

социално-икономически, здравни, лични и поведенчески характеристики. 

Изводите показват, че най-важният фактор и в двата сценария е държавата 

на пребиваване.  

Изследването допълва литературата, като изследва факторите, отнасящи 

се до самовъзприемането на активния живот на хората на 50 и повече 

години в Европа. 

Обобщение и дискусия на основните резултати от проведеното 

изследване по второто тематично направление на настоящия 

дисертационен труд са документирани в научната публикация на 

Angelova (2021). 

Резултатите от изследването по третото направление на настоящия 

дисертационен труд, представено в Раздел 3.1.3., показват, че има три 

основни профила на остаряване в Европа, които се различават по 

отношение на държавата на пребиваване, възрастта, физическото и 

психическото здраве, текущата работна ситуация, образованието, 

средата на живот и жилищните условия, самотата, социалните и 

дигиталните взаимодействия, активния живот и удовлетвореността от 

живота. По този начин неравенствата в благосъстоянието могат да бъдат 

идентифицирани в различни аспекти на живота.  
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Проучването обогатява литературата, като изследва съответните аспекти 

на неравенствата в благосъстоянието сред различните профили на 

застаряване в Европа, особено в тежки времена, като дава насоки за 

прилагане на политики и мерки за подкрепа на различните профили на 

остаряване. 

Обобщение и дискусия на основните резултати от проведеното 

изследване по третото тематично направление на настоящия 

дисертационен труд са документирани в научната публикация на 

Angelova (*5). 

III. Заключение  
Главната цел на настоящия дисертационен труд е „Изследване на 

факторите за удовлетвореност и активен живот на хората на възраст 50 

и повече години в Европа преди и след избухването на глобалната 

пандемия от COVID-19 и създаване на предложения на социални 

политики насочени към всеки фактор“. За постигане основната цел е 

извършена проверка на три хипотези с различни аналитични техники и 

статистически тестове систематизирани в авторка методика – алгоритъм 

за извличане на знания от данни с цел създаване на  по-добри 

управленски политики. 

Резултатите от изследването за удовлетвореност показват, че чувството за 

удовлетвореност от живота наистина е субективен процес, който зависи 

от множество фактори от различни сфери на живота на хората в Европа 

на възраст 50 и повече години, като по този начин потвърждава първата 

хипотеза на изследването.  

Изследването дава актуална картина на промените в поведението на 

възрастните хора в Европа с акцент върху специфичните 

предизвикателства, свързани с глобалната пандемия. Резултатите 

показват, че най-важните фактори за удовлетвореност от живота преди 

пандемията от COVID-19 са оптимизъм, заболеваемост, депресия, 

личностни черти, доходи и работна ситуация.  

 
5 Статията е приета за публикуване в AIP Conference Proceedings 
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Резултатите показват, че след избухването се наблюдава намаляване на 

ефекта от доходите и здравословното състояние, за сметка на 

увеличаване на ефекта от възрастта на респондентите и наличието на 

партньор в живота. Освен това по време на пандемията наличието на 

партньор в живота също е сред най-значимите детерминанти на 

удовлетвореността от живота. Резултатите показват, че един от най-

важните фактори и в двата сценария е страната на пребиваване, 

абсорбирайки ефекта от други характеристики, които не са представени 

в наборите от данни. Получените резултати потвърждават втората 

хипотеза на изследването. 

Освен това, проучването разкрива допълнителни рискови фактори за 

удовлетвореността от живота на възрастните хора, а именно 

хоспитализация и консумация на алкохол, както и фактори, допринасящи 

за повишено чувство на удовлетвореност, като ежеседмичен енергичен 

спорт, ваксинация срещу грип и употреба на интернет. Резултатите за 

настъпилите промени по време на пандемията потвърждават третата 

хипотеза на изследването. 

От друга страна изследването за активния живот на възрастните хора 

преди и по време на пандемията от COVID-19 потвърждава първата 

хипотеза, че активният живот на възрастните хора също зависи от 

комплекс от фактори, включително държава на пребиваване, 

демографски, социално-икономически, здравни, лични и поведенчески 

характеристики. 

Резултатите показват, че най-важният фактор и в двата сценария е 

страната на пребиваване, което потвърждава втората хипотеза на 

изследването. Тази променлива също така абсорбира ефектите на някои 

променливи, които литературата посочва като важни фактори за 

активността на възрастните хора като: замърсяване на въздуха, сезонност 

и метеорологични фактори, физическа инфраструктура, 

информационна инфраструктура, административна инфраструктура и 

културни нагласи.  
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Преди избухването на COVID-19 другите най-важни фактори за активния 

живот са нивото на образование и оптимизма. За сравнение, по време 

на пандемията другите най-важни фактори са: възрастта на респондента 

и социалните контакти с приятели, съседи, колеги. Заетостта и високите 

доходи са фактори за активност както преди, така и по време на 

пандемията, докато социалната дистанция е един от най-рисковите 

фактори за неактивност на възрастните хора в Европа. Резултатите от 

изследването потвърждават третата хипотеза от изследването. 

Резултатите от изследването в първите две направления на настоящия 

дисертационен труд предлагат насоки за интервенции, които ще 

подобрят удовлетвореността от живота на възрастните хора и ще повишат 

степента на тяхната активност при обикновен сценарий и в критични 

времена.  

Констатациите подчертават необходимостта от инвестиране в ефективни 

интервенции за психично здраве, превенция и стратегии за справяне. 

Познавайки основните двигатели на удовлетвореността и активния живот, 

политиците биха могли да създават и прилагат конкретни социални 

политики, насочени към всеки фактор, които биха могли да доведат до 

повишаване на нивото на удовлетвореност и активен живот, което от 

своя страна косвено ще насърчи икономическия растеж.  

Говорейки за факторите възраст и партньорство, политиците трябва да 

се съсредоточат върху планирането, разработването и прилагането на 

програми и интервенции, насочени към намаляване на самотата и 

социалната изолация (Fakoya et al., 2020) като социално свързване чрез 

когнитивна поведенческа терапия или обучения за социални умения, 

подкрепа за групи и образователни програми (Andersson, 1998), 

създаващи приятелски настроени общности, включително жилища и 

технологии (Van Hoof et al., 2019). 

Що се отнася до факторите доход, образование и текуща работна 

ситуация, подходящи действия могат да бъдат социални политики, 

фокусирани върху долната част на разпределението на доходите, както 

и прилагане на образователна политика, насочена към осигуряване на 
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по-ефективно образование и умения (Swagel and Boruchowicz, 2017). 

Според Affandi et al. (2019) висококачествената образователна 

инфраструктура и учебната програма, която се фокусира върху 

подобряването на когнитивните умения, са ключови за осигуряването на 

по-висок икономически растеж.  

Възможни решения, фокусирани върху факторите оптимизъм, депресия 

и промени в личностните черти, биха могли да бъдат интегрирането на 

политиката за психично здраве в политиката за обществено здраве и 

общата социална политика (Jenkins, 2003).  

Що се отнася до факторите заболеваемост и хоспитализация, които 

имат отрицателен ефект върху удовлетвореността от живота, политиците 

следва да се съсредоточат върху подобряване на качеството на здравните 

услуги, планиране на усъвършенствани грижи, подобрено обучение за 

управление на обичайните медицински състояния, домашни услуги, 

развитие на информационните технологии, подкрепа на болногледачите 

(Kripalani et al., 2014), което в перспектива ще доведе до резултати като 

подобрено преживяване на пациента и спестени разходи (Walsh et al., 

2016). 

За развитие и насърчаване на факторите спорт и активен живот, са 

необходими ефективни мерки, като политики, специфични за 

обстановката и целевата група, както и политики, които правят промени в 

изградената физическа среда и транспортните инфраструктури и 

системи (Gelius et al., 2020), което би могло да стимулира хората да 

участват в повече физически дейности.  

Що се отнася до положителния ефект на фактора редовна употреба на 

интернет, е необходимо политиците да създават и прилагат политики, 

насочени към подобряване на дигиталните умения в сътрудничество с 

частни и обществени заинтересовани страни, стратегии за насърчаване 

на самообучението и местни инициативи за обучение (Fuller, 2020), 

внедряване на по-добри възможности за използване на интернет и 

развитие на информационни кампании за ползите от употребата, както 

и изграждане на осведоменост за положителното отношение към 
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интернет, както и смекчаване на цифровото разделение чрез 

увеличаване на броя на дългосрочните социални програми, адаптирани 

към групите в неравностойно положение в техните собствени общности 

(Van Dijk, 2020).  

За да се справят с негативния ефект на фактор редовна консумация на 

алкохол, политиците се нуждаят от подкрепящи общностни програми за 

високорискови социални групи, развитие на безалкохолна среда, 

социално професионална реинтеграция и превенция на рецидиви 

(Nistor, 2019), които също са от значение за подобряване на психичното 

здраве.  

За да се подпомогне фактора ваксиниране срещу грип, необходимите 

политики включват широки информационни и рекламни кампании за 

ефектите от ваксините, по-добър достъп до ваксинация чрез услуги като 

работни места и аптеки, както и повишени познания относно значението 

на ваксинацията за превенция на заболяванията и медицински персонал, 

обучен да оценява рутинно нуждите от ваксинация на пациенти (Anderson, 

2014). 

Що се отнася до фактора държава на пребиваване, е налице 

необходимостта от политики, насочени към различни фактори, чийто 

ефект се абсорбира от страната на пребиваване, а именно: 

инфраструктура и жизнена среда (също свързани с фактора тип 

сграда), политическа свобода, корупция, прозрачност и т.н. За подкрепа 

на този фактор, са необходими дизайн и имплементиране на политики, 

насочени към развитие на инфраструктура, с фокус върху архитектурния 

дизайн, поддържаща среда и пространства, като се вземат предвид 

различни аспекти на дизайна, размери, детайли и цветове (Sungur & 

Polatoglu, 2010) и подобряване на жизнената среда чрез специално 

планиране, насочено към създаване на повече зелени пространства, 

които са свързани с по-добро здраве на жителите (Maas et al., 2006), както 

и прилагане на ефективна регулаторна политика, осигуряваща 

политическа и бюрократична прозрачност и ефективни антикорупционни 

мерки (Dimant & Tosato, 2018). От една страна, промяната на дизайна на 
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жизнената среда ще увеличи физическата активност на хората (Giles-

Corti et al., 2015), което също е един от двигателите на удовлетвореността 

от живота. От друга страна, тези политики ще имат положителен ефект 

върху имиджа на страната и косвено ще повлияят на преките 

чуждестранни инвестиции в страните, което от своя страна ще насърчи и 

икономическия растеж. 

Фокусирайки се върху България, резултатите показват, че възрастните 

хора там са най-големите песимисти и най-депресираните в Европа. 

Освен това, по време на пандемията се наблюдава екстремно 

повишаване на нивата на заболеваемост, докато много ниското ниво на 

активност остава на същото ниво. По този начин специфични социални 

политики могат да бъдат приложени на национално ниво в отговор на тези 

проблеми.  

Знаейки, че оптимизмът и депресията са доказано едни от най-силните 

предсказващи фактори за удовлетвореност от живота, политиците в 

България трябва да съсредоточат усилията си върху социални политики за 

намаляване на самотата и подобряване на психичното здраве на 

възрастните хора, включително програми за обучение за физически 

упражнения като йога, йога на смеха, тай-чи, танци; за релаксиращи 

упражнения като дишане, медитация, музикална терапия, рисуване и др.; 

организиране на туристически дейности и доброволчески труд; 

разработване на мерки като социални асистенти и частни асистенти, 

които подпомагат възрастните хора в ежедневието им. Тези политики биха 

повлияли положително на високите нива на заболеваемост и ниската 

активност в България. 

Изследването генерира няколко констатации. Първо, резултатите 

доказват, че и в двата сценария удовлетвореността от живота и активния 

живот зависят от комплексна структура фактори. Освен това, доколкото 

е известно на автора, в никое друго изследване толкова много фактори 

не се разглеждат заедно и не са толкова задълбочено изследвани.  
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Второ, изследването добавя нови знания за значителните промени в 

начина на мислене на възрастните хора, както и представя възможните 

причини за промените.  

От една страна се наблюдават промени в чертите на личността. От друга 

страна, в сравнение с времето преди пандемията, когато ниските и 

средните доходи са значими фактори за удовлетвореност от живота, в 

пост-Ковид периода само ниските доходи са решаващи за 

удовлетвореността.  

Освен това, по време на пандемията ниското образование е един от 

факторите, които увеличават вероятността хората да са 

неудовлетворени, докато преди това не е така. Освен това преди 

пандемията неактивните хора са по-удовлетворени от живота си от 

активните, докато след избухването ситуацията е обратната: липсата на 

активност е един от факторите, които увеличават вероятността хората 

на 50 и повече години в Европа да бъдат неудовлетворени от живота си.  

Освен това пост-Ковид моделът разкрива допълнителни фактори, които 

влияят върху удовлетвореността от живота. От една страна, 

хоспитализацията и редовната консумация на алкохол увеличават 

вероятността хората да са неудовлетворени. От друга страна, 

допълнителни фактори, които намаляват вероятността хората да са 

неудовлетворени по време на пандемията, са: активният спорт, 

ваксинацията срещу грип и редовната употреба на интернет.  

По отношение на активния живот, докато преди пандемията жените са по-

активни, след избухването на COVID-19 е точно обратното – по-активни 

са мъжете. Освен това, изследването показва, че липсата на социални 

контакти с деца, роднини, приятели и колеги и липсата на електронни 

контакти с деца, приятели и колеги са определени като най-силните 

фактори за неактивност по време на пандемията. Друго интересно 

откритие е, че преживяването на стресова ситуация, свързана с COVID-

19 намалява вероятността хората да са неактивни. 

Резултатите са важни за разработването и прилагането на социални 

политики, целящи в крайна сметка да насърчат икономическия растеж. 
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Последният принос на изследването разкрива подробни препоръки за 

такива социални политики, базирани на резултатите и подкрепени от 

обширен литературен преглед, както и препоръки за политики с акцент 

върху България. 

Резултатите могат да бъдат приложени в европейски, национални и 

местни политики, насочени към грижа за човешкия живот и щастие, 

подобряване на психичното здраве и качеството на живот на 

възрастните хора, както и поддържане на участието на тази група в 

социалния и икономически живот.  

Прилагането на такива социални политики може да доведе до по-добро 

представяне на работната сила и по-висока производителност (Oswald 

et al., 2015), което може да повлияе положително на икономическия 

растеж (Korkmaz & Korkmaz, 2017; Patel, 1986; Adejumo et al., 2013). 

Стратегиите за справяне с тежки ситуации от страна на правителствата, 

насочени към насърчаване на програми за обучение и образование, 

биха могли да повишат активността на възрастните хора (Ozdamar & 

Giovanis), както и използване на разнообразието от възможности на 

цифровите технологии по време на пандемични ситуации. 

По този начин е постигната основната цел на настоящия дисертационен 

труд. 

Допълнителна цел на настоящия дисертационен труд е 

идентифициране на различните профили на остаряване сред хората на 

50 и повече години в Европа по време на пандемията и анализ на 

неравенствата в благосъстоянието между различните групи. Тези цел е 

осъществена в третото направление на настоящия дисертационен труд 

където е извършен клъстерен анализ и са изследвани неравенствата 

между различните групи от хора на 50 и повече години в Европа. 

Познавайки различните аспекти на неравнопоставеността в 

благосъстоянието сред различните профили на застаряване в Европа, 

политиците могат да създават и прилагат стратегии за справяне, които 

индиректно ще поддържат възрастните хора включени в социалния и 

икономически живот.  
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Възможни решения във връзка с различията по отношение на страната на 

пребиваване биха могли да бъдат политики, които имат за цел да развиват 

подходяща физическа, социална и политическа среда (MacGuire, 2020).  

Що се отнася до неравенствата по отношение на възрастовите разлики, 

политиците трябва да се съсредоточат върху политики, които създават 

благоприятна за възрастта среда, стимулират социалното включване и 

насърчават физическата активност (World Health Organization, 2017 г.), 

насърчаване на активното остаряване чрез оптимизиране на 

възможностите за здраве, участие и безопасност, както и политики, 

фокусирани върху външни пространства и сгради, подкрепа на 

общността и здравни услуги (Flores et al., 2019).  

По отношение на различията в физическото и психическото здраве, 

политиците биха могли да разработят политики, насочени към социалните 

детерминанти на здравето както в детските години, така и през целия 

живот, както и политики за подобряване на здравната грамотност 

(MacGuire, 2020 г.). 

За да се редуцират различията по отношение на текущата работна 

ситуация, политиците биха могли да интегрират политиките по заетостта 

в икономическите и социалните политики; както и да се стимулират 

активните трудови политики, разширяване на социалната защита срещу 

безработица и подпомагане на доходите (Benach et al., 2010).  

Що се отнася до неравенствата по отношение на образованието, 

необходимите политики трябва да бъдат посветени на стимулиране на 

активното участие в обществото сред възрастните хора, особено 

съсредоточени върху групите с по-ниско образование (Arpino & Solé-Auró, 

2019).  

Възможни решения за неравнопоставеността в благосъстоянието по 

отношение на района на пребиваване и жилищните условия биха могли 

да бъдат политики, подкрепящи маргинализирани групи, особено тези, 

живеещи в бедни квартали, които са в капан на жилища с лошо качество, 

както и съобразено с възрастта планиране за възстановяване на 
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общността, насочено към подобряване на качеството на живот и 

благосъстоянието в града след пандемията (Buffel et al., 2021). 

Говорейки за различията по отношение на самотата, социалното и 

дигиталното взаимодействие, усилията трябва да бъдат насочени към 

интервенции, използващи нови технологии (Hagan, et al., 2014), развитие 

на пространства за дигитални умения, учене и прилагане на наученото на 

практика, подкрепа от връстници, достъп до дома и споделяне на добри 

практики (McGillivray et al., 2017), както и развитие на връзки с общността 

(Liljas et al., 2017).  

По отношение на неравенствата, свързани с активния живот и спорта, 

подходящо действие може да бъде създаването на паркове за 

упражнения с осигурен достъп, удобства и безопасност, както и дейности 

за всички възрасти, които водят по-активен и по-здравословен начин на 

живот (Levinger et al., 2018). Това от своя страна ще помогне на 

възрастните хора да се социализират повече с хора от различни възрасти 

и ще помогне за намаляване на неравенствата по отношение на 

самотата и социалното взаимодействие.  

Освен това, според Jenkin et al. (2017), поради социалния характер на 

спорта, той може да помогне за подобряване на физическото, 

психическото и социалното здраве на възрастните хора. Други възможни 

решения в тази посока, подкрепени от Guell et al. (2016) могат да бъдат 

политики, насочени към ангажиране в платена или доброволна работа, 

полагане на грижи/социални отговорности. 

Изследването по третото направление на дисертационния труд генерира 

няколко констатации. Първо, анализите идентифицират три основни 

профила на остаряване, които се различават един от друг по отношение 

на страната на пребиваване, възрастта, физическото и психическото 

здраве, положението на работата, образованието, района на 

пребиваване и жилищните условия, самотата, социалното и цифровото 

взаимодействие, активния живот, и удовлетворение от живота. Второ, 

това доказва, че има достатъчно неравенства в благосъстоянието между 

различните профили. И накрая, но не на последно място, се предлагат 
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стратегии и политики за справяне по отношение на различните профили 

въз основа на прегледа на литературата по темата. Резултатите от 

изследването в третото тематично направление потвърждават 

четвъртата изследователска хипотеза. 

Резултатите от дисертационния труд могат да бъдат използвани за целите 

на проекта SHARE и за други изследвания на удовлетвореността и активния 

живот на хората в различни страни на национално, регионално и местно 

ниво, както и проучвания, анализиращи различните профили на 

остаряването в Европа и фокусирани върху идентифицирането на 

подходящи стратегии, политики и услуги за възрастните хора, особено 

по време на криза. 

Резултатите задават посока за по-добро съответствие между 

академичните изследвания и нуждите на политиците и практиците, 

насочени към повишаване на удовлетвореността, активния живот и 

икономическото развитие. 

 

IV. Приноси на дисертационния труд 
Обобщение на получените в дисертационния труд приноси: 

➢ Систематизирани са методически указания с основни стъпки за 

провеждане на лонгитюдно изследване върху данните на SHARE, 

базирани на литературен преглед 

➢ Създаден е стандартизиран подход (авторска методика) за 

идентифициране на промените във факторите за удовлетвореност 

и активен живот на хората на 50 и повече години в Европа, който 

може да се използва като алгоритъм за извличане на знания от 

данни с цел създаване на по-добри управленски политики 

➢ Идентифицирана е комплексна структура фактори, които оказват 

влияние на удовлетвореността от живота и активния живот на 

хората на 50+ години при обичайна ситуация и по време на 

пандемията, съответно настъпилите промени в поведението им, 

като в нито едно друго проучване толкова много фактори не са 

разглеждани заедно и не са толкова задълбочено изследвани 



 

52 Михаела Ангелова 

➢ Добавено е ново знание по отношение на значимите промени в 

манталитета на хората на 50 и повече години в Европа след 

пандемията като са представени вероятните причини за това 

➢ Резултатите от проучването са отправна точна за създаване на 

предложения за социални политики като авторът представя 

подробни предложения за такива политики, вкл. с фокус върху 

България  

➢ Извършена е актуална сегментация на същите възрастни хора 

(включени в проучването за удовлетвореност от живота) и са 

изследвани различните профили на остаряване по време на 

глобалната пандемия, като база за сегментно-ориентирани 

стратегии за справяне с кризисни ситуации 
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