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ΠΕΡΙΛΗΨΗ	
 
Η παρούσα ερευνητική εργασία σχετίζεται µε τη µελέτη της ψυχικής ανθεκτικότητας, 
του άγχους, του στρες και της ελπίδας που εµφανίζουν οι µαθητές κατά την εφηβική 
ηλικία. Σκοπός της εργασίας είναι αφ’ ενός να παρουσιάσει ένα θεωρητικό πλαίσιο της 
ψυχικής ανθεκτικότητας, κεντρική ιδέα της οποίας είναι η αισιόδοξη άποψη ότι οι 
άνθρωποι έχουν τη δυνατότητα να επανέρχονται από αρνητικές εµπειρίες και συχνά να 
γίνονται πιο δυνατοί µέσα από τη διαδικασία αντιµετώπισης των δυσάρεστων 
εµπειριών. Αφετέρου η συγκεκριµένη µελέτη καταδεικνύει τους τρόπους µε τους 
οποίους επηρεάζεται η προσωπικότητα του εφήβου από το άγχος και το στρες, και το 
ρόλο που διαδραµατίζει η ελπίδα. Λαµβάνοντας υπόψη το ερευνητικό πλαίσιο των 
προηγούµενων ερευνών, µε το θεωρητικό οικοδόµηµα που χτίστηκε, η ερευνήτρια 
επιδιώκει να µελετήσει το επίπεδο της ανθεκτικότητας που εµφανίζουν οι µαθητές κατά 
την εφηβεία, αλλά και την απόρροια που έχει το άγχος και το στρες σε αυτή. Συν τοις 
άλλοις, µελετήθηκε η «ελπίδα» ως τελευταία συνισταµένη που ενδείκνυται να 
επηρεάσει το οικοδόµηµα της ψυχικής ανθεκτικότητας. Η έρευνα που διεξήχθη από 
την ερευνήτρια ακολουθεί ποσοτική προσέγγιση, καθώς δόθηκε ένα ερωτηµατολόγιο 
κλειστού τύπου, µε στόχο τη συλλογή του εµπειρικού υλικού. Το ερωτηµατολόγιο 
αποτελείται από τα δηµογραφικά στοιχεία και από την κλίµακα µέτρησης της παιδικής 
ελπίδας  (Children’s Hope Scale), την κλίµακα  µέτρησης κατάθλιψης, άγχους και 
στρες (DASS-21), και τις κλίµακες READ και THE CYRM-12 που µετράνε την 
ανθεκτικότητα των παιδιών και των εφήβων.  Το δείγµα απαρτίζεται από εφήβους που 
φοιτούν κατά τη τρέχουσα σχολική περίοδο στη τελευταία τάξη του δηµοτικού 
σχολείου, αλλά και στις τρεις τάξεις του γυµνασίου. Στα βασικά ευρήµατα της έρευνας 
είναι ότι το άγχος, το στρες και η κατάθλιψη είναι αντιστρόφως ανάλογα µε την ελπίδα. 
Επιπροσθέτως, βρέθηκε ότι η ψυχική ανθεκτικότητα των εφήβων «παροπλίζεται», και 
τελικά «δηµιουργείται» και «καλλιεργείται» η ελπίδα, όταν υπάρχει σε µεγάλο βαθµό 
συνοχή εντός του οικογενειακού πλαισίου, ανεπτυγµένες κοινωνικές και προσωπικές 
δεξιότητες, ποικιλία κοινωνικών πόρων και προσανατολισµός σε συγκεκριµένους 
στόχους, Ακόµα, η πυρηνική οικογένεια καθώς και το υψηλό µορφωτικό επίπεδο των 
γονέων συσχετίζονται θετικά µε την ελπίδα, την ψυχική ανθεκτικότητα και οι δύο αυτές 
συνιστώσες συµβάλλουν στην καταπολέµηση του άγχους, του στρες και της 
κατάθλιψης των εφήβων. Τέλος, σηµαντικό στατιστικό αποτέλεσµα είναι ότι η αύξηση 
του αριθµού των αδελφών σε µια οικογένεια συνεπάγεται τη µείωση της ελπίδας και 
της ψυχική ανθεκτικότητα του εφήβου και την ενίσχυση της κατάθλιψης.  
 

Λέξεις – Κλειδιά: Ψυχική Ανθεκτικότητα, άγχος, στρες, ελπίδα, εφηβεία.  
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ABSTRACT	
 

The present research work relates to the study of the resilience, anxiety, stress 

and hope that pupils present during adolescence. The aim of the paper is to present a 

theoretical framework of resilience, the central idea of which is the optimistic view that 

people have the potential to come back from negative experiences and often become 

stronger through the process of dealing with unpleasant experiences. On the other hand, 

this study demonstrates the ways in which an adolescent's personality is affected by 

anxiety and stress, and the role of hope in it. Taking into account the research 

framework of the previous researches, as with the theoretical structure they built, the 

researcher seeks to study the level of resilience that pupils exhibit during adolescence, 

as well as the effect of the stress on it. Furthermore, "hope" has been studied as a last 

resort that is likely to influence the building of resilience. The research conducted by 

the researcher is appropriate to the quantitative approach, as a closed-ended 

questionnaire was given to collect the empirical material. The questionnaire is consisted 

of demographics, the Children's Hope Scale, the Depression, Stress and Stress 

Measurement Scale (DASS-21), and the READ and THE CYRM-12 scales that 

measure the resilience of children and adolescents. The sample consisted of adolescents 

studying during the current school period in the last grade of elementary school, but 

also in the three grades of high school. The main findings of the research are that 

anxiety, stress and depression are inversely depending on hope.  

In addition, it was found that adolescent’s resilience is "decommissioned", and 

hope is "generated" and "grown" when there is a great deal of coherence within the 

family context, developed social and personal skills, diversity of social resources and 

orientation towards specific goals. Furthermore, the nuclear family as well as the high 

educational level of parents are positively correlated with hope, resilience, and both of 

these contribute to the fight against anxiety, stress, and adolescent depression. Finally, 

a significant statistical result is that increasing the number of siblings in a family entails 

reducing the adolescent's hope and resilience and increasing depression. 

 

Keywords: Resilience, anxiety, stress, hope, adolescence. 

 

 

 



ΕΙΣΑΓΩΓΗ	
 

Γεγονός αποτελεί τις τελευταίες δεκαετίες ότι έχει αυξηθεί ιδιαίτερα το 

ενδιαφέρον όσον αφορά τη µελέτη της Ψυχικής Ανθεκτικότητας, της ικανότητας του 

ατόµου να λειτουργεί µε επάρκεια υπό αγχογόνες καταστάσεις. Η έννοια αυτή έχει 

µελετηθεί ιδιαίτερα σε τοµείς της κοινωνικής, οικονοµικής και επαγγελµατικής ζωής. 

Οι συνεχώς µεταβαλλόµενες συνθήκες ζωής και οι ολοένα αυξανόµενες απαιτήσεις, 

έχουν οδηγήσει τους εφήβους να αισθάνονται ιδιαίτερο άγχος, χάνοντας συχνά την 

ελπίδα τους. Η βίωση θετικών συναισθηµάτων ωθεί στην απόκτηση στρατηγικών 

αντιµετώπισης των δυσχερειών, λειτουργώντας προστατευτικά απέναντι στο άγχος. Οι 

ερευνητές έχουν δείξει ιδιαίτερο ενδιαφέρον στη µελέτη της ψυχικής ανθεκτικότητας, 

καθώς το φαινόµενο αυτό έχει συσχετιστεί µε διάφορες µορφές ψυχοπαθολογίας και 

µε τον περιορισµό των αρνητικών επιδράσεων των στρεσσογόνων γεγονότων στην 

ψυχική υγεία των εφήβων, ώστε να προαχθεί η ψυχολογική τους ευηµερία και η 

ανάπτυξή τους προς µία θετική κατεύθυνση. Σε συνδυασµό µε την καλλιέργεια της 

ελπίδας προωθείται η αποτελεσµατική προσαρµογή των εφήβων και αποφεύγεται η 

ανάγκη αποκατάστασης διαταραχών που τυχόν θα έχουν εδραιωθεί.  

Η αντιµετώπιση των αγχογόνων καταστάσεων, αναφέρεται στο στρες και τις 

ανάλογες καταστάσεις που οδηγούν στην εκδήλωσή του. Επιπροσθέτως, 

περιλαµβάνονται οι ψυχοσωµατικές αντιδράσεις που εκδηλώνει το άτοµο κατά τη 

διάρκεια στρεσσογόνων καταστάσεων, αλλά και την εύρεση διόδων – στρατηγικών µε 

στόχο το να αντιµετωπιστούν οι καταστάσεις άγχους.  

«Στρες είναι η αντίδραση του οργανισµού σε µια πιεστική κατάσταση, αλλά και 
τα ίδια τα ψυχολογικά προβλήµατα που προκαλούνται από αρνητικά εξωτερικά 
ερεθίσµατα τα οποία αξιολογούνται ως «αγχογόνα», συνήθως επειδή το άτοµο διακρίνει 
σε αυτά κάποιο κίνδυνο» (Πνευµατικός, 2011). 

 
Η αξιολόγηση των ερεθισµάτων αυτών είναι συνυφασµένη µε ατοµικούς 

(προσωπικότητα, ικανότητες) και περιβαλλοντικούς παράγοντες (αρνητικές συνθήκες 

και γεγονότα).  

Σύµφωνα µε τους ερευνητές (Brougham, Zail, Mendoza, Miller, 2009· Carver, 

Scheier, Weintraub, 1989· Jones-Sears, Milburn, 1990) η οικογένεια, η υποστήριξη από 

τον κοινωνικό περίγυρο, η χρονολογική ηλικία, ο παράγοντας του φύλου, αλλά και η 

προσωπικότητα, η κοινωνικότητα και η πολιτισµική διάσταση, επηρεάζουν τον τρόπο 
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αντιµετώπισης µιας αγχογόνου κατάστασης. Αυτό εξαρτάται επίσης, από το είδος του 

γεγονότος αλλά και τα χαρακτηριστικά του ίδιου του αγχογόνου ερεθίσµατος.  

Η Ψυχολογία ως επιστήµη της µελέτης της νόησης και της ανθρώπινης 

συµπεριφοράς, στο πλαίσιο των κοινωνικών και οικονοµικών αλλαγών του τελευταίου 

αιώνα σε παγκόσµια κλίµακα, αναλαµβάνει έναν καινούργιο ρόλο. Δεν επικεντρώνεται 

µονοδιάστατα όπως στο παρελθόν στην αντιµετώπιση και θεραπεία της ψυχικής νόσου, 

αλλά πραγµατεύεται τρόπους που θα βοηθήσουν στην ολιστική ανάπτυξη του ατόµου, 

στην καλλιέργεια των ικανοτήτων του και στην επίτευξη της ψυχικής του ευηµερίας. 

Μετά τον Β΄ Παγκόσµιο Πόλεµο η Ψυχολογία ταυτίστηκε λανθασµένα µόνο µε την 

ασθένεια προκειµένου να εναρµονιστεί µε τις ανάγκες της εποχής εκείνης για την 

επαναφορά των ατόµων από τα τραύµατα, παραβλέποντας όµως το υγιές κοµµάτι του 

ατόµου. 

Η Θετική Ψυχολογία αποτελεί τον καινούργιο κλάδο της Ψυχολογίας, ο οποίος 

ασχολείται µε την σωµατική και ψυχολογική ανάπτυξη της υγείας του ατόµου και τη 

δηµιουργία αρµονικών εργασιακών και διαπροσωπικών σχέσεων του. Επικεντρώνεται 

στην ψυχολογική ευηµερία και την ικανοποίηση από τη ζωή, στην αισιοδοξία και την 

ελπίδα, και στο ενδιαφέρον και την ευτυχία. Προσανατολίζεται ξανά στην έρευνα 

µεταβλητών που συνεισφέρουν στην ψυχολογική ευηµερία. Ως αντικείµενο µελέτης 

της είναι τα θετικά χαρακτηριστικά ενός ατόµου και οι διαδικασίες µέσω των οποίων 

οι θετικές αυτές εµπειρίες συµβάλλουν ουσιαστικά και αποτελεσµατικά στη βελτίωση 

της ζωής του ατόµου και της κοινωνίας έπειτα (Seligman et al., 2005). 

Η Ψυχολογία έχει στραφεί από τη µελέτη της ασθένειας προς τη µελέτη των 

θετικών συναισθηµάτων του ανθρώπου, έχοντας ως στόχο τα άτοµα να προοδεύσουν 

και να εξελιχθούν ως οντότητες. Οι Sheldon και King (2001) όρισαν τη Θετική 

Ψυχολογία ως την επιστήµη που διερευνά τις ανθρώπινες ικανότητες. Η επιστήµη αυτή 

προσπαθεί να κατανοήσει σε βάθος τους τρόπους µε τους οποίους το άτοµο είναι ικανό 

να εξελιχθεί, να βελτιωθεί και να είναι παραγωγικό. Χρησιµοποιώντας τη θεωρία τη 

µεθοδολογία και την έρευνα προσεγγίζει τη συναισθηµατική και δηµιουργική πλευρά 

της ανθρώπινης φύσης. Βασικό ερώτηµά της αποτελεί ο τρόπος µε τον οποίο οι 

άνθρωποι καταφέρνουν να ανταπεξέρχονται στις δυσκολίες, το πώς προσαρµόζονται 

και τα κίνητρα που έχουν ώστε να επιβιώνουν αξιοπρεπώς. 

Η έρευνα στα πλαίσια της Θετικής Ψυχολογίας έχει προσανατολιστεί στη 

µελέτη των Θετικών Συναισθηµάτων. Τα Θετικά Συναισθήµατα λειτουργούν ως 

δείκτες των επιπέδων του τρόπου ζωής των ατόµων και των κοινοτήτων ευρύτερα. 
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Προάγουν ουσιαστικά την άνθιση και την ευηµερία του ανθρώπου σε όλα τα επίπεδα. 

Η θετικότητα, σύµφωνα µε την Fredrickson (2001), µειώνει την αρνητικότητα, αλλάζει 

τον τρόπο µε τον οποίο αντιλαµβάνεται ο άνθρωπος το περιβάλλον του, βελτιώνει την 

ποιότητα ζωής του και τους ψυχολογικούς και γνωστικούς ορίζοντές του.  

Το Συναίσθηµα αποτελεί µία µορφή αντίδρασης του οργανισµού απέναντι σε 

κάποιο ερέθισµα από το περιβάλλον και συµβαίνει ανά τακτά χρονικά διαστήµατα. 

Είναι µία πολυσύνθετη ψυχική αντίδραση ενός ατόµου σε ένα γεγονός. Τα Θετικά 

Συναισθήµατα επιτρέπουν στον άνθρωπο να διευρύνει το πεδίο σκέψης του και να 

εµπλουτίσει τους πιθανούς εναλλακτικούς τρόπους δράσης που διαθέτει, ώστε τελικά 

να είναι σε θέση να παρατηρήσει, να σκεφτεί και να αναπτύξει πρωτότυπες ιδέες. 

Τέτοια Συναισθήµατα, όπως η χαρά, η γαλήνη, η διασκέδαση, η ελπίδα, η υπερηφάνεια, 

η αγάπη, απελευθερώνουν τον άνθρωπο και τον ωθούν να δηµιουργήσει χωρίς 

περιορισµούς (Fredrickson & Branigan, 2005). 

Τα άτοµα που βιώνουν Θετικά Συναισθήµατα είναι ικανά να λαµβάνουν 

περισσότερες πληροφορίες από το περιβάλλον τους, καθώς έχουν µεγαλύτερη 

συγκέντρωση. Διαθέτουν έτσι µία ευρύτερη εικόνα της πραγµατικότητας και µπορούν 

να αντιµετωπίζουν τα καθηµερινά γεγονότα, συνδυάζοντας µία πληθώρα στρατηγικών 

ώστε να ανταπεξέρθουν στις δυσµενείς συνθήκες. Τέτοια άτοµα έχουν µεγαλύτερη 

εµπιστοσύνη στους ανθρώπους και είναι περισσότερο δεκτικοί να συνάψουν ωφέλιµες 

σχέσεις µε τους άλλους (Leontopoulou, 2006). 

Για να αναπτυχθεί πλήρως η θετικότητα και να µπορέσει να βιώσει κάποιος 

τέτοια Συναισθήµατα πρέπει να έχει κατανοήσει το νόηµα της ζωής. Το νόηµα της ζωής 

περιλαµβάνει δηλαδή τις πεποιθήσεις του εκάστοτε ατόµου για το δίκαιο, τη θρησκεία, 

καθώς και το πνεύµα. Η θρησκευτική και πνευµατική πίστη συνδέονται άρρηκτα τόσο 

µε τη συναισθηµατική όσο και µε τη σωµατική ευεξία του ατόµου. Ένα άτοµο µε 

αλτρουισµό εµφανίζει µεγαλύτερη ανθεκτικότητα, καλύτερη προσαρµογή στις 

αλλαγές της ζωής και ανταπόκριση σε κρίσιµες καταστάσεις (Kumpfer, 2002). Η 

ανθεκτικότητα, σύµφωνα µε τους ερευνητές, είναι χαρακτηριστικό διαχρονικά του 

ατόµου. 

Τα Θετικά Συναισθήµατα δεν οδηγούν σε µία µεµονωµένα συγκεκριµένη 

δράση, αλλά βοηθούν το άτοµο να διευρύνει τους ορίζοντες της σκέψης του και να 

αναζητήσει καινούργιες ιδέες. Αναπτύσσουν την αντοχή και µέσα από αυτήν το άτοµο 

εξελίσσεται συναισθηµατικά και νοητικά, αποκτώντας ευεξία σε όλη τη διάρκεια της 
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ζωής του. Το άτοµο καθώς βιώνει ένα θετικό συναίσθηµα αποκτά µεγαλύτερη 

εσωτερική ισορροπία (Fredrickson & Branigan, 2005). 

Εποµένως, ο διευρυµένος τρόπος σκέψης, το νόηµα της ζωής και τα Θετικά 

Συναισθήµατα, αλληλοεπιδρούν µεταξύ τους και δηµιουργούν ατέρµονες αλυσίδες. 

Σύµφωνα µε αυτή τη θεωρία, τα θετικά συναισθήµατα προσφέρουν στιγµιαία, όταν 

αυτά βιώνονται, ψυχική εφορία, όµως ταυτόχρονα δίνουν τη δυνατότητα για την 

κατάσταση της ψυχικής ευεξίας και στο µέλλον. Κάτι τέτοιο επιτυγχάνεται µέσω της 

διεύρυνσης του τρόπου της σκέψης του ατόµου και της συναισθηµατικής 

ανθεκτικότητας που αποκτά ως επακόλουθο (Fredrickson & Joiner, 2002).  
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Κεφάλαιο	1 Η	έννοια	της	Ψυχικής	Ανθεκτικότητας	
 
 

1.1	Γενικά	χαρακτηριστικά	της	Ψυχικής	Ανθεκτικότητας	
 

Η έννοια Ψυχική Ανθεκτικότητα χρησιµοποιήθηκε αρχικά από την επιστήµη 

της φυσικής, ως η ιδιότητα ενός υλικού να επανέρχεται στην αρχική του θέση ή στο 

αρχικό του σχήµα µετά από µία φυσική µεταβολή, όπως είναι η καµπή (Shastri, 2013). 

Στον κλάδο της Ψυχολογίας η έννοια αυτή αναφέρεται στην ικανότητα των ατόµων να 

επιτυγχάνουν τους στόχους τους και να λειτουργούν ικανοποιητικά κάτω από αντίξοες 

συνθήκες (Luthar, Cicchetti, & Becker, 2000). Πραγµατεύεται τις δυναµικές 

αλληλεπιδράσεις µεταξύ των διαδικασιών του κινδύνου και της προστασίας, ορίζοντας 

τις διαφορετικές αντιδράσεις που µπορεί να χρησιµοποιήσει ένα άτοµο ώστε να 

αντιµετωπίσει τους στρεσσογόνους οικογενειακούς, προσωπικούς και 

επαγγελµατικούς παράγοντες.  

Ακόµα, ένας άλλος ορισµός ο οποίος µπορεί να αποδοθεί σε αυτή την έννοια 

είναι η ικανότητα ενός δυναµικού συστήµατος να αντέξει ή να αναρρώσει µετά από 

δυσκολίες και να επιτύχει τη βιωσιµότητα, τη σταθερότητα ή την ανάπτυξή του 

(Masten & Tellegen, 2002· Margalit, 2012).  

Στην αρχή, η ανθεκτικότητα ασχολήθηκε µε την ταυτοποίηση των «ανθεκτικών 

παιδιών» που είχαν επιτυχία, ανεξάρτητα από τους προκλητικούς παράγοντες 

κινδύνου. Σε δεύτερο στάδιο, µέσα από την διερεύνηση των µοναδικών τους ιδιοτήτων, 

προτάθηκε ένας µεγάλος αριθµός παραγόντων κινδύνου ο οποίος προέβλεπε τα επίπεδα 

των δυσµενών αποτελεσµάτων. Οµοίως, µεγαλύτερος αριθµός προστατευτικών 

παραγόντων προέβλεπε την ευηµερία. Ως παράγοντες κινδύνου ορίστηκαν τα 

χαρακτηριστικά του ατόµου, οι αναπτυξιακές δυσκολίες του και οι περιβαλλοντικοί 

κίνδυνοι, οι οποίοι αύξησαν την ευαισθησία των ατόµων σε αρνητικά αποτελέσµατα. 

Σε αυτούς τους ενδογενείς παράγοντες περιλαµβάνονται τα χαρακτηριστικά της 

προσωπικότητας, όπως η υψηλή αυτοεκτίµηση, η αυτονοµία, η ευελιξία, η αισιόδοξη 

στάση για προσωπική εξέλιξη, η κοινωνικότητα, η αίσθηση του χιούµορ, η αίσθηση 

αξίας του εαυτού και η εµπιστοσύνη στις δυνάµεις του, η ακαδηµαϊκή επιτυχία των 

παιδιών, οι κοινωνικές ικανότητες και οι πνευµατικές επιδόσεις (Cicchetti & Rogosch, 

2009).  
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Στους περιβαλλοντικούς προστατευτικούς παράγοντες περιλαµβάνονται τα 

σαφή όρια, η ενθάρρυνση της διαδικασίας της µάθησης, η παρουσία ασφαλών σχέσεων 

µε ενήλικες, όπως οι γονείς και οι εκτός της οικογένειας µέντορες, οι καλές  

διαπροσωπικές σχέσεις, η ικανοποίηση των βασικών αναγκών, ο καταµερισµός 

ευθυνών, η ενθάρρυνση των παιδιών να θέτουν στόχους, η συµβολή στην ανάπτυξη 

αξιών και κοινωνικών δεξιοτήτων και η αναγνώριση των ειδικών ικανοτήτων του κάθε 

παιδιού (Margalit, 2012).  

Η Ψυχική Ανθεκτικότητα ορίζεται ως µια δυναµική διαδικασία στην οποία 

κάποιες εσωτερικές ικανότητες, µαζί µε την επίδραση συγκεκριµένων εξωτερικών 

θετικών παραγόντων, όπως η σωστή γονεϊκή φροντίδα, µπορεί να επιτύχουν σηµαντικά 

ή θετικά αναπτυξιακά αποτελέσµατα ακόµη και σε ένα αντίξοο πλαίσιο. Η παρουσία 

θετικών εξωγενών παραγόντων χαρακτηρίζεται ως απαραίτητη. Η ύπαρξη, δηλαδή, 

µιας σταθερής σχέσης µε έναν προστατευτικό και συναισθηµατικά σταθερό ενήλικα 

φαίνεται να αντισταθµίζει τις δυσχερείς επιδράσεις µίας πληθώρας αρνητικών 

εµπειριών. Η στήριξη των συµµαθητών και οι φιλίες στην πρώιµη παιδική ηλικία 

επίσης φαίνεται ότι αντισταθµίζουν τις επιπτώσεις της δυσχερής γονικής φροντίδας, 

προϋποθέτοντας ότι το παιδί έχει την ικανότητα να αναπτύσσει και να διατηρεί 

επαρκείς διαπροσωπικές σχέσεις µε τους συνοµηλίκους του. Οι διαδικασίες των 

συναισθηµάτων φαίνεται να έχουν το σηµαντικότερο ρόλο για την καλλιέργεια της 

Ψυχικής Ανθεκτικότητας και της ψυχικής ευηµερίας. Η ανθεκτικότητα άλλωστε 

περιλαµβάνει συµπεριφορές, σκέψεις και πράξεις, τις οποίες µπορούν όλοι να µάθουν 

και να αναπτύξουν (Λακιώτη, 2011). 

Η Αµερικανική Ψυχολογική Εταιρεία χρησιµοποιεί επίσης έναν ευρύ ορισµό 

για την ψυχική ανθεκτικότητα, σύµφωνα µε τον οποίο η ψυχική ανθεκτικότητα είναι η 

διαδικασία καλής προσαρµογής ενάντια στις αντιξοότητες, το τραύµα, την τραγωδία, 

τις απειλές ή ακόµα και σηµαντικές πηγές στρες , όπως τα προβλήµατα που 

προκύπτουν από την οικογένεια και τις σχέσεις, σοβαρά προβλήµατα υγείας, 

εργασιακοί ή οικονοµικοί στρεσσογόνοι παράγοντες. Προσδιορίζεται δηλαδή ως 

«ανάκαµψη από δύσκολες εµπειρίες» (Lee et al., 2012). 

Δεν υπάρχει βέβαια ένας κοινός αποδεκτός ορισµός για την Ψυχική 

Ανθεκτικότητα, και συνήθως η έννοια αυτή αναφέρεται στη θετική προσαρµογή µέσα 

σε ένα πλαίσιο αντιξοοτήτων. Είναι µία δυναµική αναπτυξιακή διαδικασία, η οποία 

περιλαµβάνει την αλληλεπίδραση των προσωπικών χαρακτηριστικών µε τις 

περιβαλλοντικές συνθήκες. Σύµφωνα µε τον Rutter, η ανθεκτικότητα δεν είναι µία 
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µεµονωµένη ιδιότητα του ατόµου, προσδιορίζοντας τις διαδικασίες (processes) της 

Ψυχικής Ανθεκτικότητας και τους τρόπους µε τους οποίους οι παράγοντες 

επικινδυνότητας και στρες (risk factors) µπορούν να περιοριστούν κατά τη διάρκεια 

της εξέλιξης ενός παιδιού ώστε αυτό εντέλει να επωφεληθεί (Rutter, 2006). Αποτελεί 

µία διαδικασία επανόρθωσης και αντιµετώπισης των δυσκολιών, ώστε το άτοµο να 

αποκτήσει δεξιότητες αντοχής και επιπρόσθετους προστατευτικούς µηχανισµούς. Όταν 

το άτοµο είναι ανθεκτικό, µπορεί να αναγεννιέται, να προσαρµόζεται, να αποκτά 

ακαδηµαϊκή, κοινωνική και επαγγελµατική επάρκεια, παρά τις δύσκολες αγχογόνες 

καταστάσεις του σηµερινού κόσµου.  

Ο όρος ακόµα αναφέρεται και στην σταθερή ικανότητα του ατόµου να 

αντιµετωπίζει και να ξεπερνά τραυµατικά γεγονότα, και στα θετικά εξελικτικά 

επιτεύγµατα παιδιών, που αναπτύσσονται κάτω από ιδιαίτερες συνθήκες, όπως 

κατάχρηση ουσιών από τους γονείς (Henderson & Millstein, 2008). Τα τελευταία 

χρόνια βέβαια, υπάρχει η κατεύθυνση του ορισµού της Ανθεκτικότητας σε επίπεδο 

συστήµατος, εξαιτίας του αυξανόµενου διεθνούς ενδιαφέροντος για µια 

διεπιστηµονική αντιµετώπιση των προβληµάτων λειτουργίας των αλληλεξαρτώµενων 

συστηµάτων, όπως είναι η προώθηση της ανθεκτικότητας στις κοινωνίες. 

Η Ψυχική Ανθεκτικότητα καθορίζεται, όπως υποστηρίζουν πολλοί µελετητές 

από δύο παραµέτρους, οι οποίες πρέπει να πληρούνται ταυτόχρονα. Ένα άτοµο 

θεωρείται ως ανθεκτικό όταν έχει αντιµετωπίσει ή αντιµετωπίζει κάποιον κίνδυνο, ο 

οποίος µπορεί να εµποδίσει την ανάπτυξή του. Η δεύτερη παράµετρος αφορά την 

ικανότητά του να είναι σε θέση να διαχειρίζεται ικανοποιητικά τις αγχογόνες 

καταστάσεις, και τελικά να προσαρµόζεται µε επιτυχία στα καινούργια δεδοµένα 

(Luthar, 2006).  

Τα άτοµα εκείνα τα οποία µπορούν µε ιδιαίτερη ευκολία να προσαρµόζονται 

στις εκάστοτε απαιτήσεις και συνθήκες του περιβάλλοντός τους, αξιοποιώντας κάθε 

πιθανή ευκαιρία, χαρακτηρίζονται ως ψυχικά ανθεκτικά άτοµα. Παρόλο αυτά, στις 

διάφορες µεταβατικές φάσεις της ζωής ενεργοποιούνται διαφορετικές βιολογικές 

αντιδράσεις και αξιοποιούνται διαφορετικοί µηχανισµοί. Οι κοινωνικές πηγές στήριξης 

για παράδειγµα, µπορούν σε δηµόσιες κρίσεις να λειτουργήσουν υποστηρικτικά, είτε 

σε ψυχολογικό επίπεδο είτε σε επίπεδο υλικής βοήθειας. Η Ψυχική Ανθεκτικότητα 

εποµένως χαρακτηρίζεται από την αλληλεπίδραση ανάµεσα στον παράγοντα που 

προκαλεί το στρες, τα περιβάλλον και τα προσωπικά χαρακτηριστικά (Abolgashemi & 

Varanyab, 2010· Masten, 2011· Tusaie & Dyer, 2004).  
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Οι στρατηγικές ελέγχου και αντιµετώπισης συµβάλλουν στην προσαρµογή των 

εφήβων. Γενικότερα η καλή πνευµατική λειτουργία βοηθάει στην ανάπτυξη της 

προσαρµογής στις αντιξοότητες, καθώς οι ανθεκτικοί έφηβοι είναι εκείνοι µε τα 

υψηλότερα επίπεδα γνωστικών πόρων. Κατάφεραν χρησιµοποιώντας θετικές 

στρατηγικές να αντισταθµίσουν την απειλή. Μια πρόσφατη µελέτη έδειξε ότι οι 

Έλληνες τείνουν να αποφεύγουν να επεξεργάζονται τα προβλήµατα που 

αντιµετωπίζουν τόσο διανοητικά όσο και συναισθηµατικά. Φαίνεται ότι προτιµούν την 

άρνηση έναντι του προγραµµατισµού και της αποδοχής (Roussi, 2001).  

Από τη µελέτη που πραγµατοποίησε η Leontopoulou (2006), φαίνεται ότι οι 

ανθεκτικοί νέοι έχουν υψηλότερα επίπεδα ελέγχου και υψηλά επίπεδα ενεργητικής 

αντιµετώπισης και αποφυγής δυσµενών καταστάσεων σε σύγκριση µε τα άτοµα που 

έχουν απλώς προσαρµοστεί. Εµφάνιζαν σηµαντικά επίπεδα ευηµερίας και µπορούσαν 

να προσαρµοστούν µε επιτυχία κάτω από το άγχος. Αυτό µπορεί να αντικατοπτρίζει το 

γεγονός ότι, χωρίς ιδιαίτερη δοκιµασία από τις αντιξοότητες, η υποκειµενική αίσθηση 

της ευηµερίας των προσαρµοσµένων ατόµων, η οποία γνωστικά περιλαµβάνει δοµές 

όπως η ικανοποίηση για τη ζωή, η απουσία αρνητικών επιπτώσεων και η παρουσία 

θετικών αποτελεσµάτων, οι δυνατότητες ανάπτυξης, παρέµεινε χωρίς αµφισβήτηση 

και σε µεγάλο βαθµό αφέθηκαν ανέπαφοι από εξωτερικές περιβαλλοντικές απειλές. Οι 

ερευνητές πιστεύουν ότι οι έφηβοι µπορούν να διδάσκονται δεξιότητες αντιµετώπισης 

γνωστικού τύπου. Μέσα από αυτές τις δεξιότητες µπορούν να διευκολύνουν τη χρήση 

διαπροσωπικών και ενδοπροσωπικών πόρων, ώστε να οδηγήσουν µε τη σειρά τους, σε 

πιο θετικά ευέλικτα αποτελέσµατα για το µέλλον. Για παράδειγµα, ύστερα από ένα 

διαζύγιο τα παιδιά µπορούν να ακολουθήσουν µία στρατηγική αποφυγής, η οποία 

εντέλει οδηγεί σε υψηλότερα επίπεδα προβληµάτων ψυχικής υγείας, όπως κατάθλιψη, 

άγχος και διαταραχές συµπεριφοράς. Από την άλλη πλευρά, όταν υπάρχει η ενεργός 

αντιµετώπιση παρέχεται προστασία έναντι των προβληµάτων συµπεριφοράς.  

Τα ανθεκτικά άτοµα βιώνουν εξίσου έντονα τα αρνητικά συναισθήµατα, όπως 

και τα θετικά συναισθήµατα, όµως χρησιµοποιούν δυο διαδικασίες για να 

ανταπεξέλθουν: αφενός, ανησυχούν λιγότερο για το τι αρνητικό θα τους συµβεί. Δεν 

έχουν έντονο τα αίσθηµα της ανησυχίας και του άγχους, καθώς δεν αφιερώνουν τον 

χρόνο τους ώστε να ελέγξουν απόλυτα το µέλλον τους. Αφετέρου δεν αφήνουν την 

αρνητικότητα να κυριεύσει τη ζωή τους, αλλά καταφέρνουν να αποµακρύνουν την 

αρνητική διάθεση που µπορεί να έχουν, ανταποκρινόµενα σε καθετί που συµβαίνει την 

κάθε χρονική στιγµή. Βιώνοντας κάθε στιγµή όπως αυτή έρχεται -αρνητική ή θετική-, 
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επιτρέπουν στον εαυτό τους να νιώσουν τόσο αρνητικά όσο και θετικά συναισθήµατα, 

όπως, ενδιαφέρον, ευγνωµοσύνη και ικανοποίηση. Ακόµα και στην πιο σκληρή και 

στρεσσογόνα πραγµατικότητα τέτοια συναισθήµατα είναι παρόντα (Cohn et al., 2009). 

 

1.2	Οι	παράγοντες	που	επηρεάζουν	την	Ψυχική	Ανθεκτικότητα	
 

Καθώς φαίνεται ότι η Ψυχική Ανθεκτικότητα είναι µια σχετικά νέα αντίληψη, 

δεν υπάρχει ακόµα µεγάλη έρευνα στον τοµέα της εκπαίδευσης, προκειµένου να 

υπάρχουν ορθές παιδαγωγικές εφαρµογές. Αποτελεί όµως έναν ιδιαίτερα σηµαντικό 

παράγοντα για την ικανοποίηση της ζωής των εφήβων, εξαιτίας της επιρροής που 

µπορεί να ασκήσει η ακαδηµαϊκή επιτυχία, η κοινωνική ικανότητα και η αποφυγή της 

επικίνδυνης συµπεριφοράς στην προώθηση των επιθυµητών και ικανοποιητικών 

µαθηµάτων ζωής (Roeser, Eccles & Freedman-Doan, 1999· Rubin, Bukowski & 

Parker, 2006).  

Χαρακτηριστικά οι ανασκοπήσεις των Gilman & Huebner (2003) και Huebner 

(2004), έχουν επισηµάνει τη σηµασία της ικανοποιητικής ζωής για τη θετική 

προσαρµογή των εφήβων. Συγκεκριµένα, διαπιστώθηκε ότι η ικανοποίηση της ζωής 

συνδέεται θετικά µε τους βασικούς δείκτες της προσαρµοστικής λειτουργίας, 

συµπεριλαµβανοµένης της αυτοεκτίµησης (Dew & Huebner, 1994), των θετικών 

γονέων και των θετικών διαπροσωπικών σχέσεων µε τα παιδιά τους (Huebner, 2004), 

καθώς και της ακαδηµαϊκής ικανότητας και προσαρµογής (Leung & Leung, 1992). 

Αντίθετα, έχουν διαπιστωθεί αρνητικές συσχετίσεις µε την κατάθλιψη και το άγχος 

(Gullone & Cummins, 1999) και την κατάχρηση ουσιών (Zullig, Valois, Huebner, 

Oeltmann & Drane, 2001).  

Άλλωστε, η ικανοποίηση της ζωής θεωρείται ότι καθορίζεται εν µέρει από τους 

παράγοντες της προσωπικότητας, αλλά ότι επηρεάζεται και από γενετικούς, 

κοινωνικούς και γνωστικούς µηχανισµούς. Πιο συγκεκριµένα συνδέεται άρρηκτα µε 

τη θετικότητα, τις προσδοκίες των αποτελεσµάτων και τις περιβαλλοντικές 

υποστηρίξεις και πόρους. Ακόµα, µεταβλητές της προσωπικότητας, όπως το θετικό και 

το αρνητικό χαρακτηριστικό γνώρισµα, η ικανοποίηση της ζωής σε καταστάσεις όπως 

η εργασία και η οικογένεια, η συµµετοχή σε καθήκοντα της ζωής, η πρόοδος στην 

εκπλήρωση σηµαντικών προσωπικών στόχων, καθώς και η ανθεκτικότητα, έχουν 

καθοριστικό ρόλο στην επίτευξη της ικανοποίησης της ζωής (Lent et al , 2009). 
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Έχει διαπιστωθεί επιπλέον πώς η ψυχική ευεξία συµβάλλει στην καλλιέργεια 

της Ψυχικής Ανθεκτικότητας, µέσω τεσσάρων τρόπων: α) προωθώντας τη δηµιουργία 

ουσιαστικών σχέσεων, β) προωθώντας την ανάπτυξη θετικών συµπεριφορών και 

ηθικών αξιών, γ) συµβάλλοντας στην άµεση πρόσβαση σε πηγές κοινωνικής στήριξης, 

και δ) συµβάλλοντας στην προσωπική ανάπτυξη και ανέλιξη. Οι πνευµατικές αξίες 

βοηθούν τον άνθρωπο να διατηρήσει µία αισιόδοξη προοπτική για τη ζωή του και να 

αναζητήσει νόηµα σε αντίξοες και δύσκολες καταστάσεις. Η θρησκεία είναι συχνά 

εκείνη που µπορεί να δηµιουργεί θετικά συναισθήµατα, όπως ελπίδα, και όχι άγχος, 

στις χρονικές περιόδους που είναι ιδιαίτερα στρεσσογόνες (Sanders et al., 2015). 

Όπως έχει διατυπωθεί από τους Sanders et al., η Θεωρία Θετικής Ανάπτυξης 

Νέων, Positive Youth Development Theory (PYD), αποτελεί ένα από τα προγράµµατα 

που µπορούν να βοηθήσουν τους νέους εφήβους που αντιµετωπίζουν συνεχώς 

αδυναµίες και βρίσκονται σε κίνδυνο. Τα βασικά συστατικά του προγράµµατος 

περιλαµβάνουν την ενθάρρυνση της εκδήλωσης της προσωπικότητας των εφήβων, 

προσεγµένες προσεγγίσεις για αυτούς και τις οικογένειές τους, και επικέντρωση της 

προσοχής στα πλεονεκτήµατα και τις ικανότητες τους παράλληλα µε τους κινδύνους 

και τις προκλήσεις που µπορεί να προκαλούνται. Επειδή ένα βασικό χαρακτηριστικό 

της εφηβείας είναι ότι οι έφηβοι αυξάνουν σταδιακά την αυτονοµία τους, η έµφαση του 

PYD δίνεται στην ενεργό συµµετοχή των εφήβων στη λήψη των αποφάσεων. Οι 

θετικές σχέσεις των εφήβων έχουν µια κρίσιµη διάσταση και έναν κεντρικό ρόλο για 

τους ορισµούς των αποτελεσµατικών προγραµµάτων του PYD. Όταν οι νέοι έχουν 

αµοιβαίες επωφελείς σχέσεις µε τους ανθρώπους και τα θεσµικά όργανα στον 

κοινωνικό κόσµο τους, θα ευδοκιµήσουν και θα συνεισφέρουν (Heinze, 2013). 

Παρατηρήθηκε επίσης σε άλλη µελέτη ότι παρέχονται στους νέους, που 

βρίσκονται σε κίνδυνο, ευκαιρίες να εξασκηθούν, µε συνέπεια την επίτευξη καλύτερων 

αποτελεσµάτων (Duncan, Miller, & Sparks, 2004). Οι σχέσεις µπορούν να ανοίξουν 

νέα δίκτυα και να δώσουν ευκαιρίες για συναισθηµατική σύνδεση και προσκόλληση. 

Αυτοί οι παράγοντες είναι πιθανό να ενισχύουν τις διαδικασίες ανθεκτικότητας, καθώς 

αντιµετωπίζονται οι αντιξοότητες οι οποίες προκύπτουν. Η θετική εξέλιξη συµβαίνει 

όταν οι ευκαιρίες τίθενται στη διάθεση των νέων ουσιαστικά και όταν το περιβάλλον 

τους, τους υποστηρίζει ώστε να αναπτύξουν τις δικές τους µοναδικές ικανότητες.  

Όταν ενθαρρύνεται η προσωπική δραστηριότητα και η συµµετοχή στη λήψη 

των αποφάσεων, όσοι έφηβοι είχαν πιεστικά παιδικά χρόνια, έχουν τη δυνατότητα να 

αποκτήσουν εµπειρίες αυτονοµίας, αφού καλούνται να στηριχθούν στις δυνάµεις τους. 
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Μέσα από αυτές τις πρακτικές, καλλιεργούν την Ανθεκτικότητά τους. Η έµφαση στις 

δυνάµεις παρέχει ένα αντίδοτο για την επικεντρωµένη εστίαση στους κινδύνους, τα 

προβλήµατα και τα ελλείµµατα, τα οποία καλούνται να αντιµετωπίσουν αργότερα στην 

εργασία τους. Η έµφαση στην πραγµατικότητα των προσεγγίσεων του PYD έχει ως 

αποτέλεσµα ότι οι παρεµβάσεις σέβονται και ανταποκρίνονται στις ιδιαιτερότητες του 

κάθε ατόµου ξεχωριστά. Αυτό σηµαίνει ότι οι παρεµβάσεις είναι πιο πιθανό να λάβουν 

υπόψη τις πραγµατικές συνθήκες και να προσαρµοστούν, ώστε στην πραγµατικότητα 

οι έφηβοι να γίνουν ανθεκτικοί (Sanders et al., 2015). 

Η έρευνα των Belsky & Pluess (2009) αµφισβήτησε την προηγούµενη 

πεποίθηση ότι οι συσσωρευµένοι παράγοντες κινδύνου προβλέπουν την αυξηµένη 

δυσλειτουργία. Η προσοχή εστιάστηκε στη δυναµική αλληλεπίδραση ανάµεσα στους 

παράγοντες κινδύνου και στην προστασία στα διάφορα αναπτυξιακά στάδια, 

λαµβάνοντας υπόψη διαφορετικές συνθήκες περιβάλλοντος και προσεγγίσεις, όπως το 

σαλουτογενές σύστηµα.  

Ο Antonovsky (1987) εφάρµοσε τον όρο "salutogenesis" από τη λατινική λέξη 

salus για την υγεία, ώστε να υπογραµµίσει ότι το επίκεντρο του µοντέλου του είναι η 

υγεία. Το σαλουτογενές σύστηµα επικεντρώνεται στην αναγνώριση και εξέταση 

παραγόντων που µπορούν να συµβάλουν στην προσπάθεια των ατόµων να αποκτήσουν 

εµπειρίες ζωής. Σύµφωνα µε αυτή την προσέγγιση, υποθέτουµε ότι πολλά παιδιά 

βιώνουν τη µοναξιά κάποια στιγµή, αλλά κανείς δεν είναι εντελώς µοναχικός. Τα 

παιδιά και οι ενήλικες κινούνται δυναµικά κατά µήκος του µοναχικού/µη µοναχικού 

συνεχούς. Οι παρεµβάσεις επιχειρούν να βοηθήσουν τα µοναχικά άτοµα να ενταχθούν 

σε αυτό το συνεχές κοινωνικό σύνολο. 

Το σαλουτογενές σύστηµα έχει κεντρικό ρόλο στην έρευνα για την προαγωγή 

της υγείας και υποστηρίζεται από την Παγκόσµια Οργάνωση Υγείας (WHO) (Tellnes, 

2009). Η ικανότητα προσδιορισµού και χρήσης των εσωτερικών (προσωπικών) και των 

εξωτερικών (συµφραζοµένων) πόρων για την αποτελεσµατική αντιµετώπιση των 

προκλήσεων, θεωρήθηκε ως το Sense of Coherence (Antonovsky, 1987). Υπάρχει η 

παγκόσµια πεποίθηση που εκφράζει το βαθµό στον οποίο τα άτοµα δείχνουν 

εµπιστοσύνη. Έχουν την πεποίθηση ότι µπορούν να αντιµετωπίσουν το εσωτερικό και 

εξωτερικό περιβάλλον τους ως δοµηµένο και προβλέψιµο, υπάρχουν διαθέσιµοι πόροι 

για την κάλυψη αυξηµένων απαιτήσεων, και ότι οι προκλήσεις αυτές αξίζουν την 

επένδυση σε ενέργεια και τη δέσµευση. 
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Η αίσθηση της Συνοχής έχει µελετηθεί ευρέως σε διαφορετικούς πολιτισµούς. 

Μια διαχρονική µελέτη (πάνω από 30 χρόνια) έδειξε ότι η γονική µέριµνα µε επίκεντρο 

το παιδί στην εφηβεία και µια σταθερή σταδιοδροµία στην ενηλικίωση συνδεόταν 

άµεσα µε µια υψηλή έννοια συνοχής (Feldt, Metsäpelto, Kinnunen, & Pulkkinen, 

2007).  

Ο Antonovsky (1987) επεσήµανε ότι τα άτοµα µε υψηλή Συναισθηµατική 

Συνοχή τείνουν να αντιµετωπίζουν τους στρεσσογόνους παράγοντες ως προκλήσεις. 

Έτσι, η µελέτη της Ψυχικής Ανθεκτικότητας προέκυψε ως αποτέλεσµα της 

αυξανόµενης συνειδητοποίησης ότι πολλά παιδιά ήταν σε θέση να ξεπεράσουν τις 

προσωπικές δυσκολίες και τις οικογενειακές προκλήσεις, επιτυγχάνοντας να 

προσαρµοστούν ικανοποιητικά ανεξάρτητα από τις δυσκολίες τους. Πρέπει να τονιστεί 

ότι οι άνθρωποι αντιµετωπίζουν σπάνια ένα αποµονωµένο πρόβληµα. Τα άτοµα που 

διατρέχουν κίνδυνο σε µία διάσταση τείνουν να διατρέχουν κίνδυνο σε πολλαπλές 

διαστάσεις. Συνήθως πολλοί είναι οι παράγοντες κινδύνου οι οποίοι τείνουν να 

αλληλοεπιδρούν µάλιστα µε διαφορετικούς τρόπους. Για να κατανοήσουµε τον 

αντίκτυπο του κινδύνου, πρέπει να αντιµετωπίσουµε ταυτόχρονα τις ταυτόχρονες 

αλληλεπιδράσεις πολλαπλών παραγόντων κινδύνου.  

Οι προστατευτικές µεταβλητές επίσης δεν δρουν ξεχωριστά ή µεµονωµένα, 

αλλά λειτουργούν σε αλληλεπιδραστικά πρότυπα, προκειµένου να αποµακρύνουν τα 

άτοµα από τις επιδράσεις των αγχωτικών καταστάσεων (Beasley, Thompson, & 

Davidson, 2003).  

Ένα από τα διάφορα µοντέλα Ανθεκτικότητας που προτείνεται είναι το 

προστατευτικό µοντέλο, σύµφωνα µε το οποίο τα προσωπικά πλεονεκτήµατα ή/και οι 

πόροι µπορούν να µετριάσουν ή να µειώσουν τις επιπτώσεις των παραγόντων κινδύνου 

στα αποτελέσµατα. Οι συνδέσεις δηλαδή µεταξύ του κινδύνου και των αποτελεσµάτων 

θα µειωθούν εάν υπάρχουν οι προστατευτικοί παράγοντες (Hdjemdal et al., 2006b). 

Ένα δεύτερο είναι το µοντέλο πρόκλησης, σύµφωνα µε το οποίο τα µέτρια 

επίπεδα του κινδύνου θα µπορούσαν να σχετίζονται µε µεγαλύτερα θετικά 

αποτελέσµατα. Για παράδειγµα, οι νέοι που αντιµετωπίζουν πολλές οικογενειακές 

συγκρούσεις µπορεί να αισθάνονται δυστυχισµένοι. Εντούτοις, ένα µέτριο ποσοστό 

οικογενειακών συγκρούσεων µπορεί να προσφέρει στους νέους επαρκείς ευκαιρίες να 

µάθουν από την επίλυση των συγκρούσεων, να αναπτύξουν συναισθήµατά τους και να 

προετοιµαστούν για να αντιµετωπίσουν µελλοντικές προκλήσεις (Sanders et al., 2015). 

Ακόµα, το τρίτο µοντέλο που έχει προταθεί είναι το αντισταθµιστικό µοντέλο, το οποίο 
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υποστηρίζει ότι η ύπαρξη της ανθεκτικότητας αντισταθµίζει τις αρνητικές συνέπειες 

των παραγόντων κινδύνου, όπως το άγχος (Zimmerman & Brenner, 2010). 

Υπάρχουν διάφοροι παράγοντες που επηρεάζουν την Ψυχική Ανθεκτικότητα, 

όµως είναι σχετικά υποκειµενικό το ποιοι παράγοντες θεωρούνται επικίνδυνοι και 

αντίξοοι για τον καθένα (Lazarus & Folkman, 1984). Αντίξοες θεωρούνται οι συνθήκες 

εκείνες κάτω από τις οποίες η πλειοψηφία των ανθρώπων εµφανίζει συµπτώµατα ή 

δυσλειτουργική συµπεριφορά (Patterson, 2002). Για να λειτουργήσουν οι ψυχικά 

ανθεκτικοί άνθρωποι θα πρέπει να υπάρχει µια αντίξοη συνθήκη που να προκαλεί 

στρες, κάποιοι ατοµικοί, προστατευτικοί παράγοντες (π.χ. υψηλή αυτοπεποίθηση) και 

ένα θετικό αποτέλεσµα για την αντιµετώπιση της αυτής αντίξοης κατάστασης από το 

άτοµο (Luthar & Zelaso, 2003· Patterson, 2002· Καλλιαντά & Κατσίρα, 2017). 

Δυο βέβαια είναι οι κυριότερες έννοιες που είναι άµεσα συνυφασµένες µε την 

Ψυχική Ανθεκτικότητα, η αυτό-αποτελεσµατικότητα (Bandura, 1982) και η αντοχή 

(Kobasa et al., 1982). 

Η αυτό-αποτελεσµατικότητα ορίζεται ως η ικανότητα του ανθρώπου να 

οργανώνει και να εκτελεί τις διάφορες υποχρεώσεις του µε επιτυχία. Οι άνθρωποι 

καθοδηγούνται από µόνοι τους ώστε να επιλέξουν µε ποιες δραστηριότητες θα 

ασχοληθούν, πόση έµφαση θα δώσουν, πόσο θα επιµείνουν στις προσπάθειες τους- 

παρά τις όποιες δυσκολίες, πόσο οι περιβαλλοντικές απαιτήσεις θα τους προκαλέσουν 

στρες και πώς θα εκλάβουν την επιτυχία τους (Bandura, 1982).  

Οι επιτυχείς προσπάθειες του ίδιου του ατόµου, που ενισχύουν την εκτίµησή 

του ότι µπορεί να τα καταφέρει, όπως και η παρακολούθηση άλλων ατόµων να 

εκτελούν επιτυχώς δραστηριότητες, αποτελούν βασικά συστατικά στοιχεία της αυτό-

αποτελεσµατικότητας, και προετοιµάζουν το άτοµο να επαναλάβει το ίδιο. Εµπεριέχει 

ακόµα την λεκτική πειθώ και την ψυχολογική ή συναισθηµατική διέγερση. Ο έλεγχος 

των συναισθηµάτων οδηγεί σε καλύτερα αποτελέσµατα, ενώ η συναισθηµατική 

διέγερση σε αποτυχία (Λακιώτη, 2011). 

Η αντοχή (hardiness) λειτουργεί ως ενισχυτής της Ανθεκτικότητας, ώστε το 

άτοµο να ανταποκρίνεται απέναντι στα στρεσσογόνα γεγονότα. Τα χαρακτηριστικά της 

είναι ο έλεγχος, η πρόκληση και η δέσµευση. Ο έλεγχος σχετίζεται µε την αντίληψη 

ότι το ίδιο το άτοµο έχει τον έλεγχο της ζωής του, ενώ η πρόκληση µε την αντίληψη 

ότι κάθε εµπόδιο είναι µία δοκιµασία και κάθε δραστηριότητα, είτε είναι επιτυχηµένη 

είτε αποτυχηµένη, είναι µια εµπειρία ζωής (Rutter, 1985). Η δέσµευση σχετίζεται µε 
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τη σχέση του ατόµου µε τα «καθήκοντά του», µε τις δραστηριότητές του δηλαδή στις 

οποίες καταθέτει προσωπική προσπάθεια και δέσµευση (Kobasa et al., 1982). 

Λαµβάνοντας υπόψη όλα τα παραπάνω, είναι αυτονόητο ότι η καλλιέργεια της 

ψυχικής ανθεκτικότητας του ατόµου είναι µια ιδιαίτερα σηµαντική διαδικασία, που δεν 

συµβαίνει από τη µία στιγµή στην άλλη, αλλά απαιτεί χρόνο και κόπο. Συνεπώς, είναι 

σηµαντικό να καλλιεργείται από την εφηβική ηλικία, που αποτελεί το σηµείο «0» όπου 

το άτοµο-µαθητής αντιλαµβάνεται τη δράση του ίδιου του εαυτού του απέναντι στο 

κόσµο. 

 

1.3	Η	καλλιέργεια	της	Ψυχικής	Ανθεκτικότητας	στο	σχολείο	
 

Τόσο η οικογένεια όσο και το σχολείο οφείλουν να προάγουν την καλλιέργεια 

της Ψυχικής Ανθεκτικότητας. Το σχολείο ειδικότερα παίζει σηµαντικό ρόλο στην ζωή 

πολλών παιδιών σε όλο τον κόσµο καθώς συχνά απορροφούν έως και το ένα τρίτο του 

χρόνου τους (Olsson, Bond, Burns, Vella-Brodrick & Sawyer, 2003) και αποτελεί το 

περιβάλλον στο οποίο, εξασφαλίζουν τις περιβαλλοντικές συνθήκες εκείνες που 

προάγουν τις συµπεριφορές οι οποίες χαρακτηρίζουν την Ψυχική Ανθεκτικότητα. 

Επιπλέον, το σχολείο προωθεί την εφαρµογή κατάλληλων εκπαιδευτικών 

προσεγγίσεων και προγραµµάτων, καθώς και προγραµµάτων πρόληψης και 

παρέµβασης, ώστε να αναπτυχθούν οι ατοµικοί προστατευτικοί παράγοντες. Η σχολική 

κοινότητα αποτελεί εποµένως σηµαντικός τοµέας, στον οποίο τα παιδιά που 

αντιµετωπίζουν δυσκολίες ως προς τη σχολική επιτυχία και την κοινωνική επάρκεια 

µπορούν να εξελιχθούν (Doll et al., 2009).  

Τα σχολεία στην προσπάθειά τους να ενισχύσουν την Ψυχική Ανθεκτικότητα 

και τα κίνητρα των µαθητών θα πρέπει να συµπεριλάβουν τις προοπτικές των µαθητών 

και να ενθαρρύνουν την παρέµβαση τους ακούγοντας αυτά που έχουν να πουν 

(Glendos, 2017). Οι προστατευτικοί ́παράγοντες στο σχολικό́ πλαίσιο προσφέρουν την 

ελπίδα ότι τα σχολεία µπορούν να επιτύχουν στην αποστολή τους να προετοιµάσουν 

τους µαθητές για να έχουν καλή ψυχική υγειά και θετική προσαρµογή στην ενήλικη 

ζωή, ανεξαρτήτως των παραγόντων επικινδυνότητας που τα παιδιά φέρνουν µαζί τους 

στη τάξη ( Esquivel, Doll & Oades-Sese, 2011). 

Ένα σχολείο που παρέχει τη δυνατότητα στους µαθητές όχι µόνο να 

αποκτήσουν γνώσεις, αλλά́ και να δηµιουργήσουν στενές διαπροσωπικές σχέσεις 
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αποτελεί́ σηµαντικό ́προστατευτικό́ παράγοντα και προϋπόθεση για την προαγωγή́ της 

ψυχικής ανθεκτικότητας (Blum, 2004). Παγκοσµίως το 10% µε 20% των παιδιών 

αντιµετωπίζουν προβλήµατα ψυχικής υγείας, όπου για τις περισσότερες διαταραχές η 

ηλικία στην οποία υφίστανται είναι µεταξύ 12 µε 24 ετών (Doll et al., 2009). Όλοι οι 

έφηβοι που αντιµετωπίζουν µειονεκτήµατα ή αντιξοότητες, δεν επηρεάζεται αρνητικά 

η ψυχική τους υγεία, κάτι το οποίο δικαιολογείται µέσα από την έννοια της 

ανθεκτικότητας. Η ικανότητα ορισµένων ατόµων να διατηρούν θετικά την ψυχική 

υγεία τους εν όψει των δυσµενών συνθηκών ζωής οφείλεται σε αυτό. Ενώ συχνά είναι 

µία όχι και τόσο σαφής έννοια, οι εξωτερικοί παράγοντες Ανθεκτικότητας, όπως το 

σχολείο, αλλά και το σπίτι και η κοινότητα, συµβάλλουν καθοριστικά στην καλλιέργειά 

της (Doll et al., 2009).  

Μελέτες δείχνουν ότι τα επίπεδα ανθεκτικότητας ενδέχεται να εµποδίσουν την 

ανάπτυξη προβληµάτων της ψυχικής υγείας στους εφήβους (Hjemdal et al, 2011). Σε 

µια µελέτη 307 νορβηγών εφήβων ηλικίας 14 έως 18 ετών, οι υψηλότερες βαθµολογίες 

Ανθεκτικότητας συσχετίστηκαν µε χαµηλότερες βαθµολογίες για τα επίπεδα της 

κατάθλιψης, του άγχους, και των ιδεοψυχαναγκαστικών συµπτωµάτων (Hjemdal et al, 

2011). Μια τέτοια σχέση βρέθηκε επίσης, σε σχέση µε τα καταθλιπτικά συµπτώµατα, 

σε ξεχωριστό δείγµα 387 νορβηγικών εφήβων ηλικίας 13 έως 15 ετών, υποστηρίζοντας 

την πεποίθηση πώς η Ανθεκτικότητα είναι το κοµβικό σηµείο που µπορεί να αποτρέψει 

την ανάπτυξη διαταραχών της ψυχικής υγείας στους εφήβους (Dray et al., 2014). 

Τα σχολεία παρέχουν ένα κατάλληλο περιβάλλον για τη µείωση αυτών των 

κινδύνων και την προώθηση της ανθεκτικότητας των εφήβων. Όπως έχει διαπιστωθεί 

από το πρόγραµµα Penn Resiliency Program, που απαρτιζόταν από µια οµάδα που 

µελέτησε τη συµπεριφορά των µαθητών παρεµβαίνοντας σε επιλεγµένα σχολεία, 

διαπιστώθηκαν µειωµένα συµπτώµατα κατάθλιψης (Brunwasser, Gillham, & Kim, 

2009· Cutuli et al., 2006).  

Οµοίως, σε ένα ακόµα παρόµοιο σχολικό πρόγραµµα ανθεκτικότητας στην 

Ασία, στο Ειρηνικό Σχέδιο, διαπιστώθηκε ότι όσα παιδιά χαρακτηρίζονταν από υψηλά 

επίπεδα Ανθεκτικότητας παρουσίασαν καλύτερα αποτελέσµατα στη µείωση των 

προβληµάτων ψυχικής υγείας (Sun & Stewart, 2010). Είναι σηµαντικό να αναπτυχθεί 

η Ανθεκτικότητα στην πρόωρη εκπαίδευση της παιδικής ηλικίας, καθώς οι µαθητές 

ωφελούνται όταν διδάσκεται η Ανθεκτικότητα νωρίς και συχνά (Ungar, 2005). 

Τις τελευταίες δεκαετίες, η µετατόπιση της έρευνας για την υγεία και την 

ψυχοπαθολογία είναι προς την ανάπτυξη της Ανθεκτικότητας. Μολονότι υπάρχουν 
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θετικές συσχετίσεις, οι ερευνητές αναφέρουν ότι είναι ένα πολυπαραγοντικό θέµα το 

εάν θα επιστρέψουν στην θετική ψυχική υγεία οι έφηβοι µετά από δυσκολίες 

χρησιµοποιώντας µια συλλογή πολλαπλών εσωτερικών (προσωπικών 

χαρακτηριστικών ή δυνάµεων) και εξωτερικών (ικανοτήτων ευρύτερων, κοινωνικών 

και κοινοτικών περιβαλλόντων) παραγόντων Ανθεκτικότητας. Οι παρεµβάσεις οι 

οποίες στοχεύουν στην ενδυνάµωση των πολλαπλών προστατευτικών παραγόντων, 

που συχνά ονοµάζονται «Οικοδόµηση της Ανθεκτικότητας», εστιάζουν στην ευελιξία 

και παίρνουν πολλές µορφές, ανάλογα µε τον τρόπο της παρέµβασης. Μπορεί για 

παράδειγµα να είναι ένα προσεκτικά διαµορφωµένο πρόγραµµα σπουδών, ή ευρύτερες 

στρατηγικές για την ώθηση των σχολείων να προσδιορίσουν τις ειδικές ανάγκες τους 

και να χρησιµοποιήσουν δικές τους αλλά και εξωτερικές πηγές για την υποστήριξη των 

στρατηγικών τους µε στόχο τους προστατευτικούς παράγοντες. Με αυτό τον τρόπο, 

δύναται µέσα από το σχολείο να αναγνωριστούν συγκεκριµένες εκπαιδευτικές ανάγκες 

και να χρησιµοποιηθούν οι κατάλληλες πηγές (Dray et al, 2017).  

Οι σχολικές αυτές παρεµβάσεις υιοθετούν καθολικά πλαίσια που στοχεύουν 

στους µαθητές γενικότερα, ακόµα και σε οµάδες µαθητών, οι οποίοι δεν αναγνωρίζουν 

ότι έχουν ή αντιµετωπίζουν προβλήµατα ψυχικής υγείας. Το σχολείο παρέχει την 

πρόσβαση στα παιδιά και στους εφήβους σε κρίσιµες περιόδους κατά την ανάπτυξή 

τους, καθώς διαθέτει τους κατάλληλους πόρους και αξίες, προκειµένου να συµβάλλει 

στη στήριξη της ανάπτυξης της θετικής υγείας, της ψυχικής υγείας και της 

Ανθεκτικότητας (Dray et al, 2017).  

Δύο µετα-αναλύσεις (Bastounis et al., 2016·Brunwasser, Gillham & Kim, 2009) 

περιγράφουν την αποτελεσµατικότητα τέτοιων ελεγχόµενων πειραµατικών 

παρεµβάσεων στο σχολείο. Ένα από αυτά, το πρόγραµµα PENN Resiliency 

Programme (PRP), είναι ένα πρόγραµµα 12 εβδοµάδων βασισµένο στις αρχές της 

γνωστικής συµπεριφοράς που εφαρµόζονται στις Ηνωµένες Πολιτείες Αµερικής και 

στοχεύει στους εσωτερικούς προστατευτικούς παράγοντες των παιδιών και των 

εφήβων (8-18 ετών) µέσα από τις δοµηµένες δραστηριότητες του προγράµµατος 

σπουδών στις οµαδικές συνεδρίες.  

Η πρώτη µετα-ανάλυση εξέτασε την επίδραση στην απλή έκβαση των 

καταθλιπτικών συµπτωµάτων, όπου µόνο ύστερα από παρακολούθηση 12 µηνών 

βρέθηκε µείωση των συµπτωµάτων κατάθλιψης (Brunwasser, Gillham & Kim, 2009). 

Η πιο πρόσφατη µετα-ανάλυση, εξέτασε τα αποτελέσµατα, δηλαδή, τα συµπτώµατα 

του άγχους και τα καταθλιπτικά συµπτώµατα, στην οποία όµως δεν βρέθηκαν ενδείξεις 
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επίδρασης, αν και υπήρχαν διάφορα προβλήµατα στην ανάλυση, όπως µεγάλη 

ετερογένεια και ελλιπή δεδοµένα από την µετέπειτα πορεία των υπό εξέταση µαθητών 

(Bastounis et al., 2016). 

Μία µελέτη στις Ηνωµένες Πολιτείες διερεύνησε την αξία των πράσινων 

χώρων στα σχολεία για τους νέους: µια δασώδη περιοχή για παιχνίδι σε ένα δηµοτικό 

σχολείο (ηλικίας 6-12 ετών), µια υπαίθρια αίθουσα διδασκαλίας για τους µαθητές των 

δηµοτικών σχολείων (ηλικίας 9-13), και προγράµµατα κηπουρικής για µαθητές 

γυµνασίου (ηλικίας 14-18). Από τα ευρύτερα εθνογραφικά στοιχεία που 

συγκεντρώθηκαν, προέκυψε ότι οι φυσικές περιοχές χρησίµευαν ως χώροι όπου οι νέοι 

άνθρωποι µπορούσαν να βρουν καταφύγιο από το στρες και να αναπτύξουν τους 

προστατευτικούς παράγοντες για την Ανθεκτικότητα µε τη µορφή υποστηρικτικών 

σχέσεων και αίσθησης ικανότητας (Louv, 2008). 

Πλέον, υπάρχει µια κατεύθυνση από τα σχολεία, ώστε τα παιδιά µέσα από 

δασικές εκτάσεις, κήπους και χώρους για παιχνίδι και µάθηση, να έρθουν σε µία 

αµεσότερη επαφή µε τη φύση. Στις σύγχρονες αστικές κοινωνίες, όπου λίγα παιδιά 

έχουν ευκαιρίες να συναντήσουν τη φύση στα δάση, στους αγρούς και στους κήπους 

µέσω του ελεύθερου παιχνιδιού και της εξερεύνησης, ο σχολικός χώρος θεωρείται όλο 

και περισσότερο χώρος όπου τα παιδιά µπορούν να αναπτύξουν τις γνώσεις τους και 

το αίσθηµα της φροντίδας για το φυσικό κόσµο (Louv, 2008). Οι υποστηρικτές των 

πράσινων χώρων στο σχολείο δείχνουν ότι η φύση µπορεί να βελτιώσει τα ακαδηµαϊκά 

επιτεύγµατα στο πρόγραµµα σπουδών (Smith and Sobel, 2010· Williams and Dixon, 

2013).  

Οι Bell and Dyment (2008) στην έρευνά τους σχετικά µε τα οφέλη των 

πράσινων σχολικών περιοχών για την υγεία, παρατήρησαν πώς υπήρχαν καλύτερες 

συνθήκες για τη σωµατική άσκηση των µαθητών όλων των δυνατοτήτων, και όχι µόνο 

εκείνων που υπερέχουν στον οµαδικό αθλητισµό, την κοινωνική υγεία λόγω της 

οµαδικότητας και του δηµιουργικού παιχνιδιού, και την ψυχική υγεία, αφού το στρες 

µειώθηκε και η αυτοπεποίθηση αυξήθηκε. Υποστήριξαν ότι η προαγωγή της υγείας 

πρέπει να εκτείνεται πέρα από τις παρεµβάσεις που στοχεύουν στην ατοµική 

συµπεριφορά σε ένα πιο ολοκληρωµένο, οικολογικό µοντέλο που αντιµετωπίζει τις 

προκλήσεις της ζωής των ανθρώπων, συµπεριλαµβανοµένων των σχολείων (Chawla et 

al., 2014).  

Η Ανθεκτικότητα αντανακλά µια διαδραστική διαδικασία η οποία συµβαίνει 

όταν τα παιδιά παρουσιάζουν τις προσωπικές τους δυνάµεις για να βρουν φροντίδα και 
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υποστήριξη, ώστε οι άνθρωποι και οι γύρω τους χώροι να τους παρέχουν τα µέσα που 

χρειάζονται (Benard, 2004). Κατά συνέπεια, η Ανθεκτικότητα µπορεί να ενισχυθεί 

µέσω στρατηγικών που επικεντρώνονται στο παιδί ή το περιβάλλον, όπως είναι η 

µείωση των κινδύνων, η παρορµητική δηλαδή συµπεριφορά ενός παιδιού ή ο 

εκφοβισµός στο σχολείο, η συγκέντρωση του παιδιού σε ένα πιο δεσµευτικό σχολικό 

πρόγραµµα σπουδών, και η κινητοποίηση των ανθρώπινων συστηµάτων προσαρµογής, 

δηλαδή οι φιλίες και οι υποστηρικτικοί ενήλικες (Masten & Reed, 2002). 

Η σηµασία των υποστηρικτικών πλαισίων έχει οδηγήσει στο ενδιαφέρον για τη 

συλλογική ανθεκτικότητα, την ικανότητα δηλαδή οµάδων και κοινοτήτων να 

προλαµβάνουν, να ελαχιστοποιούν ή να ξεπερνούν τις καταστροφικές συνέπειες των 

αντιξοοτήτων (Norris et al., 2008). Τα πρόσφατα κοινωνικοοικονοµικά µοντέλα 

αναγνωρίζουν ότι η ευηµερία των ατόµων και των κοινοτήτων αποτελεί µέρος των 

διαδικασιών της ανθεκτικότητας που υφίστανται σε ένα οικοσύστηµα. Η εστίαση είναι 

στην ικανότητα προσαρµογής των φυσικών συστηµάτων να διατηρούν τη 

βιοποικιλότητα και στις λειτουργίες διατήρησης της ζωής (Masten & Obradovic, 2008). 

Οι διαδικασίες αυτές είναι αλληλεπιδραστικές όταν οι άνθρωποι εργάζονται για τη 

διατήρηση και την αποκατάσταση των οικοσυστηµάτων από τα οποία αποκοµούν 

φυσικά, κοινωνικά και ψυχολογικά οφέλη (Tidball & Krasny, 2014). 

Για την αντιµετώπιση της Ανθεκτικότητας το µεγαλύτερο µέρος της 

βιβλιογραφίας απέτυχε να αντικατοπτρίσει τη σηµασία των θετικών ανθρώπινων 

σχέσεων σε συνάρτηση µε την φύση (Besthorn, 2005· Chawla, 2014· Masten & 

Obradovic, 2008). Μελέτες που έχουν διεξαχθεί µε ενήλικες δείχνουν ότι η πρόσβαση 

σε χώρους πρασίνου προσφέρει βελτίωση από το άγχος, χαµηλότερα επίπεδα 

θνησιµότητας και ασθένειας, υψηλότερα επίπεδα φυσικής δραστηριότητας σε 

εξωτερικούς χώρους, µεγαλύτερη κοινωνικότητα, πιο θετικά συναισθήµατα και 

βελτιωµένη αίσθηση ευηµερίας (Wells & Rollings, 2012). Φυσιολογικά, όταν οι 

άνθρωποι έχουν βλάστηση γύρω τους σε αντίθεση µε το χτισµένο περιβάλλον, 

παρατηρήθηκε πώς είχαν χαµηλότερη αρτηριακή πίεση (Hartig et al., 2003), καλύτερη 

νευροενδοκρινική λειτουργία (van den Berg & Custers, 2011· Ward Thompson et al. 

2012), καλύτερη λειτουργία του ανοσοποιητικού συστήµατος (Li, 2010), και 

εγκεφαλικά κύµατα που είναι συνδεδεµένα µε τη διαλογιστική ηρεµία (Aspinall et al., 

2013). 

Δύο είναι οι βασικές θεωρίες ικανές να ερµηνεύσουν τις παραπάνω 

διαπιστώσεις. Σύµφωνα µε την ψυχοαναλυτική θεωρία του Ulrich (1983), οι άνθρωποι 
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είναι βιολογικά συνδεδεµένοι µέσω της εξέλιξης για άµεσες θετικές αποκρίσεις σε 

ασφαλή φυσικά περιβάλλοντα που συνδέονται µε την επιβίωση, όπως δέντρα, 

οποιαδήποτε βλάστηση και νερό. Υπό αυτές τις συνθήκες, η αίσθηση της 

αποκατάστασης δεν γίνεται συνειδητή µόνο µε τα συναισθήµατα, καθώς ταυτόχρονα 

ενεργοποιούνται αυτόµατες φυσιολογικές αντιδράσεις, οι οποίες εντέλει παρέχουν 

ταχεία βραχυχρόνια ανάρρωση από το στρες. Σύµφωνα µε τη δεύτερη θεωρία, τη 

θεωρία της αποκατάστασης της προσοχής των Kaplan και Kaplan (1989), πολλές 

δραστηριότητες απαιτούν ιδιαίτερη προσοχή. Οι συνθήκες αυτές οδηγούν στο οι 

άνθρωποι να βιώνουν ψυχική κόπωση. Η ικανότητα των ανθρώπων για ανάκτηση της 

προσοχής αποκαθίσταται σε περιβάλλοντα αποκατάστασης. Τέτοια περιβάλλοντα, 

συµπεριλαµβανοµένων και των φυσικών περιβαλλόντων, προσφέρουν ιδιότητες όπως 

η γοητεία, η απόσταση, η έκταση και η συµβατότητα. 

Τα ευρήµατα από µελέτες σχετικά µε την επαφή των νέων µε τη φύση δείχνουν 

πώς οι νέοι που σκέφτονται τη φύση ή δραστηριοποιούνται σε χώρους µε πράσινο, 

έχουν µεγαλύτερη προσοχή, καλύτερη αντιµετώπιση των αγχωτικών συµβάντων της 

ζωής τους (Faber Taylor et al., 2002· Wells, 2000) και χαµηλότερα ποσοστά 

κατάθλιψης (Maas et al., 2009). Πολλές από αυτές τις µελέτες έχουν διεξαχθεί στα 

σχολεία. Ύστερα από µια µέρα σε µια δασική περιοχή έναντι µιας ηµέρας µέσα στις 

αίθουσες διδασκαλίας, οι νέοι έφηβοι αναφέρουν µεγαλύτερη αίσθηση ενέργειας και 

ευτυχίας, λιγότερο άγχος και θυµό. Οι µαθητές µάλιστα που παρουσιάζουν κακή 

συµπεριφορά είναι εκείνοι που ωφελούνται περισσότερο (Roe & Aspinall, 2011).  

Τα παιδιά προσχολικής ηλικίας µε πρόσβαση σε µεγάλες, οργανωµένες 

περιοχές δέντρων, θάµνων και λοφώδους εδάφους για παιχνίδι, έναντι περιοχών µε 

λιγότερο ολοκληρωµένη βλάστηση, έχουν καλύτερη µνήµη, λιγότερη δυσκολία στην 

ακρόαση, υπερκινητικότητα και παρορµητικότητα (Martensson et al., 2009). Οι 

µαθητές γυµνασίου µε θέα σε παράθυρα δέντρων και θάµνων, σε σχέση µε τους 

µεγάλους χλοοτάπητες και τις χτισµένες περιοχές όπως οι χώροι στάθµευσης, έχουν 

σηµαντικά λιγότερες εγκληµατικές συµπεριφορές και αξιοσηµείωτα υψηλότερα 

ποσοστά αποφοίτησης, σχεδιάζοντας να φοιτήσουν στο κολέγιο (Matsouka, 2010). 

Όλες αυτές οι µελέτες κατέληξαν σε κοινωνικοδηµογραφικές µεταβλητές σταθερές ή 

στατιστικά ελεγχόµενες, οι οποίες αφορούν το οικογενειακό εισόδηµα. 

Τα σχολικά προγράµµατα στα οποία συµπεριλαµβάνονταν µαθήµατα 

κηπουρικής, δείχνουν ότι εκτός από την µεγαλύτερη πιθανότητα κατανάλωσης 

φρέσκων φρούτων και λαχανικών και ακαδηµαϊκών πλεονεκτηµάτων, όπως 
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υψηλότερες βαθµολογίες στις εξετάσεις, οι µαθητές αποκτούσαν κοινωνικές και 

συναισθηµατικές ικανότητες. Η απλή προσθήκη φυτών στο πίσω µέρος µιας αίθουσας 

διδασκαλίας έχει βρεθεί ότι µειώνει την ψυχική κόπωση και το ψυχοφυσιολογικό 

στρες, και ενισχύει τα θετικά συναισθήµατα των µαθητών, όπως την άνεση, την 

φιλικότητα και τη θετική στάση απέναντι στα µαθήµατα και εν γένει, µειώνει τη κακή 

συµπεριφορά (Han, 2009). 

Οι περισσότερες από τις παραπάνω πειραµατικές και ποσοτικές µελέτες έχουν 

διαπιστώσει ότι οι έφηβοι µπορούν να αντλήσουν σηµαντικά οφέλη από την επαφή 

τους µε τη φύση. Παρατηρήθηκε ότι οι µαθητές προσχολικής και πρωτοβάθµιας 

εκπαίδευσης συναθροίζονται σε µεγαλύτερο αριθµό σε φυσικές περιοχές και όχι σε 

περιοχές ασφάλτου ή κατασκευασµένου εξοπλισµού για παιχνίδι. Στις φυσικές 

περιοχές αναπτύσσουν συνεταιριστικό και ευφάνταστο παιχνίδι, αφού συνδέουν 

αυτούς τους χώρους µε την ανακάλυψη της φύσης, την ποικιλοµορφία των 

δυνατοτήτων δράσης, την απειλή για την άγρια ζωή, την αίσθηση ελευθερίας, ευτυχίας, 

και τις ευκαιρίες αντιµετώπισης προκλήσεων (Dutt, 2012·Kraftl, 2013· Nedovic & 

Morrissey, 2013). 

Ο βαθµός βέβαια στον οποίο οι µαθητές µπορούσαν να εκφράσουν αυτά τα 

οφέλη, όπως διαπιστώθηκε από τη µελέτη της Chawla (2014), ήταν εξαρτηµένος από 

την ηλικιακή τους οµάδα. Τα µικρότερα παιδιά δηµοτικού σχολείου εξέφρασαν την 

αξία των περιοχών µε πράσινο, επιλέγοντας δασικές εκτάσεις αντί για παιδικές χαρές 

ή διαµορφωµένους αθλητικούς χώρους. Οι γονείς και οι απόφοιτοι κυρίως είναι εκείνοι 

που διαµόρφωναν την αξία του εξωτερικού πράσινου χώρου ως "ασφαλές χώρο", 

"ασφαλές καταφύγιο" και "ανέµελη περιοχή", σε αντίθεση µε τις κοινωνικές και 

ακαδηµαϊκές πιέσεις που αντιµετώπιζαν οι µαθητές στις τάξεις. Οι µεγαλύτεροι 

µαθητές του δηµοτικού σχολείου σηµείωσαν την ευεξία και την ηρεµία που βίωσαν 

στο φυσικό περιβάλλον αναλύοντας παράλληλα και τους λόγους επικράτησης αυτών 

των συναισθηµάτων. 

Αυτό που οι µαθητές των δηµοτικών σχολείων συχνά εξέφραζαν ήταν η αξία 

της ελευθερίας κινήσεων και επιλογών κατά τη διάρκεια του διαλείµµατος. Η 

ελευθερία επιλογής, η µεγάλη ποικιλία αντικειµένων για ανακάλυψη και τα 

αντικείµενα που τα παιδιά µπορούσαν να χρησιµοποιήσουν µε φαντασία, φαίνεται ότι 

αποτελούν αναπόσπαστες διαστάσεις της λειτουργίας των δασών ως «ασφαλή 

καταφύγια» (Chawla et al., 2014). Τα χαρακτηριστικά αυτά του παιχνιδιού µέσα στο 

περιβάλλον µε δένδρα, επέτρεψαν στα παιδιά να επιλέξουν τους ρόλους και τις 
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δραστηριότητες µε τα οποία αισθάνθηκαν άνετα και ικανά. Τα παιδιά και οι γονείς 

περιέγραψαν έντονες αντιθέσεις µεταξύ του παιχνιδιού στο δάσος και του διαλείµµατος 

στα σχολεία, όπου οι µαθητές δεσµεύονταν από περιοριστικούς κανόνες σε άγονους 

χώρους µε σκληρές επιφάνειες, σε χλοοτάπητα και παιδικές χαρές µε άκαµπτο 

εξοπλισµό (Chawla et al., 2014).  

Αυτό το συµπέρασµα είναι παρόµοιο µε τις παρατηρήσεις των Lucas και 

Dyment (2010) για το περιβάλλον που κάνουν διάλειµµα οι µαθητές σε ένα δηµοτικό 

σχολείο που συνδυάζει άσφαλτο, εξοπλισµό παιχνιδιού και δένδρα. Το φυσικό τοπίο 

δηλαδή ήταν εκείνο που προσέλκυσε τους περισσότερους µαθητές για συνεργασία και 

παιχνίδι. 

Οι εκπαιδευτικοί παράλληλα, µέσω της Ψυχικής Ανθεκτικότητας, µπορούν να 

αντιµετωπίσουν τις αλλαγές που συµβαίνουν και τη συσσώρευση των προβληµάτων 

στα σχολεία (Doll et al., 2009). Άµεση διασύνδεση µε αυτό το γεγονός, είναι η 

πεποίθηση τους ότι αυτά που λένε και κάνουν καθηµερινά στην τάξη τους µπορεί να 

έχει δια βίου επιρροή στους µαθητές τους και ειδικά σε µαθητές µε µαθησιακές 

διαταραχές (Brooks, 1991· Brooks & Goldstein, 2001). Αυτή η εκτίµηση των 

επιπτώσεών τους προσθέτει νόηµα και σκοπό στη δουλειά τους, δίνοντάς τους δύναµη 

να συνεχίσουν και µειώνοντας το στρες τους. Παρόλο όµως που οι περισσότεροι 

εκπαιδευτικοί έχουν αυτή την πεποίθηση, ότι θα επηρεάσουν τις ζωές των µαθητών 

τους για τα επόµενα χρόνια, πολλοί δεν έχουν επίγνωση της επίδρασης αυτής. 

Εποµένως, είναι σηµαντικό για τους σχολικούς ψυχολόγους να µοιραστούν µε το 

εκπαιδευτικό προσωπικό τα ευρήµατα που προκύπτουν από έρευνες της σχετικής 

βιβλιογραφίας για την ανθεκτικότητα, ώστε να τονίσουν αυτό τον αντίκτυπο. Τέτοιες 

γνώσεις θα δώσουν νόηµα και σκοπό στο ρόλο τους ως εκπαιδευτικοί και θα µειώσουν 

την απογοήτευση και την εξάντλησή τους. 

Στα πλαίσια της αυξηµένης προσπάθειας των τελευταίων χρόνων να 

καθοριστούν οι παράγοντες που βοηθούν τα παιδιά και τους εφήβους, να ξεπεράσουν 

τις αντιξοότητες και να γίνουν ανθεκτικοί, τα σχολεία έχουν εντοπιστεί ως το 

σωστότερο περιβάλλον για την καλλιέργεια της αυτοεκτίµησης, της ελπίδας και της 

Ανθεκτικότητας. Για παράδειγµα, ο ψυχολόγος Julius Segal (1988), θέλοντας να 

περιγράψει την ανθεκτικότητα των νέων, αναφέρει πως για τα παιδιά που δεν είναι 

ανθεκτικά, σηµαντικό ρόλο στη ζωή τους παίζει η παρουσία ενός χαρισµατικού 

ενήλικα, ενός ατόµου δηλαδή µε τον οποίο µπορούν να ταυτιστούν και από τον οποίο 

µπορούν να ενισχυθούν στα παραπάνω κοµµάτια.  
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Η ύπαρξη και η διαθεσιµότητα τέτοιων ενηλικών στη ζωή ́των παιδιών είναι 

πολύ βασική προϋπόθεση για την προαγωγή́ της ψυχικής ανθεκτικότητας (Masten, 

2007). Σε έναν µεγάλο αριθµό περιπτώσεων παραδόξως, το άτοµο αυτό αποδεικνύεται 

πώς είναι ένας εκπαιδευτικός. Ο υποστηρικτικός ρόλος του εκπαιδευτικού στην 

συµβολή της ψυχικής ανθεκτικότητας των µαθητών έχει αποδειχθεί ότι είναι 

σηµαντικός (Wentzel, Shannon & Baker, 2016). Ένας εκπαιδευτικός διαλλακτικός, 

ειλικρινής, αυθεντικός και ευγενικός, αποτελεί πηγή έµπνευσης για τους νέους ώστε να 

αντλήσουν αισιοδοξία και ελπίδα (Cranton & Carusetta, 2004). 

Μια βασική πεποίθηση των αποτελεσµατικών εκπαιδευτικών είναι ότι έχουν τη 

δύναµη να είναι ο χαρισµατικός ενήλικας στη ζωή ενός µαθητή και µάλιστα αναζητούν 

ενεργά τις ευκαιρίες για να το κάνουν. Αυτοί οι εκπαιδευτικοί αναγνωρίζουν ότι όλες 

οι ενέργειές τους στην αίθουσα διδασκαλίας µπορούν να έχουν αντίκτυπο στους 

µαθητές, έναν αντίκτυπο που ξεπερνά το σήµερα, την επόµενη εβδοµάδα ή τον επόµενο 

µήνα. Ενώ αυτός ο αντίκτυπος ισχύει για όλους τους µαθητές, έχει ιδιαίτερη σηµασία 

για τους µαθητές µε προβλήµατα µάθησης που επιβαρύνονται κυριότερα από 

συναισθήµατα ευαισθησίας και συχνά απελπισίας (Brooks, 2001). 

Όπως έχει διαπιστωθεί από µελέτες, όσοι µαθητές περιβάλλονται από ένα υγιές 

και προστατευτικό πλαίσιο, είναι ικανοί να αντεπεξέρχονται στις αντιξοότητες και να 

προοδεύουν, συγκριτικά µε άλλους που δεν αναπτύσσονται στο ίδιο πλαίσιο (Benard, 

2004). Ένα υγιές και σταθερό σχολικό περιβάλλον παρέχει υποστήριξη ιδιαίτερα στα 

ευάλωτα παιδιά προκειµένου να υπερνικήσουν τις αρνητικές επιδράσεις άλλων πτυχών 

της ζωής τους και τους προσφέρει ευκαιρίες για να προχωρήσουν και να προοδεύσουν 

(Johnson, 2008). Οι παιδαγωγικές µέθοδοι, τα εφόδια, οι δραστηριότητες και οι σχέσεις 

στην τάξη δύνανται να διαµορφώσουν ένα πλαίσιο µέσα στο οποίο οι µαθητές έχουν 

την ευκαιρία να παρατηρήσουν τις συµπεριφορές άλλων ανθρώπων, να µάθουν και να 

εφαρµόσουν κυρίως τις ικανότητες Ψυχικής Ανθεκτικότητας που έχουν διδαχθεί στα 

πλαίσια του εκπαιδευτικού τους προγράµµατος. 

Οι σφαιρικές επεµβάσεις για την ενίσχυση της ψυχικής ανθεκτικότητας των 

µαθητών είναι απαραίτητες. Όπως, η δηµιουργία µίας ασφαλούς τάξης βασισµένη 

στους πολιτισµούς, τις γλώσσες και τις ανικανότητες που αντιπροσωπεύονται στην 

τάξη. Αυτό µπορεί να γίνει µε την αξιολόγηση κάθε παιδιού στην αρχή της σχολικής 

χρονιάς και την δηµιουργία ενός καταλόγου που µπορεί να αλλάζει ετήσια και να 

περιλαµβάνει το περιβάλλον του παιδιού µέσα και έξω από την τάξη καθώς και τα 
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χαρακτηριστικά της ανθεκτικότητας που έχει το κάθε παιδί και τα χαρακτηριστικών 

που πρέπει να αναπτυχθούν (Jones, Higgins, Brandon, Cote & Dobbins, 2013).  

Επίσης, ενίσχυση της αυτόνοµης συµπεριφοράς καθώς επίσης και της οµαδικής 

εργασίας και το παιγνίδι µε τα άλλα παιδιά (Werner, 2000). Είναι αναγκαίο λοιπόν, ο 

σύγχρονος εκπαιδευτικός να γνωρίζει όλες τις εκφάνσεις της ανθεκτικότητας καθώς µε 

αυτόν τον τρόπο αυξάνει την πιθανότητα της σχολικής επιτυχίας καθώς και της 

επιτυχίας πέρα από τα όρια του σχολείου (Ungar, 2005).  

Οι κοµβικές διδακτικές τακτικές που πρέπει να ακολουθήσει ο εκπαιδευτικός, 

για την προαγωγή της Ψυχικής Ανθεκτικότητας στα ευάλωτα παιδιά, είναι τρεις 

(Benard, 2004). Μία τάξη οφείλει να είναι µία κοινότητα η οποία αποδέχεται όλα τα 

µέλη της, χωρίς να κάνει διακρίσεις ή να µεροληπτεί. 

Η πρώτη τακτική αφορά τη σχέση ανάµεσα στον εκπαιδευτικό και τον µαθητή. 

Μία τέτοια σχέση που χαρακτηρίζεται από στοργή, ενδιαφέρον και φροντίδα, µπορεί 

να προσφέρει ένα σταθερό ψυχολογικό πλαίσιο µέσα στο οποίο το παιδί µπορεί να 

εξελιχθεί και να προοδεύσει. Η εφαρµογή της συνδέεται µε καλύτερη σχολική επίδοση 

και µικρότερο αριθµό προβληµάτων συµπεριφοράς (Pianta & Stuhlman, 2004). 

Φαίνεται να αποτελεί ιδιαίτερα σηµαντικό προστατευτικό παράγοντα για τα ευάλωτα 

παιδιά, καθώς οι εκπαιδευτικοί λειτουργούν ως θετικά πρότυπα. Τα παιδιά ταυτίζονται 

µαζί τους και αναπτύσσουν την ικανότητά τους να έχουν θετικές κοινωνικές 

αλληλεπιδράσεις µεταξύ τους και µε άλλους ενηλίκους, χωρίς να βιώνουν 

αδικαιολόγητο στρες (Werner & Smith 1992· Τριλίβα & Χατζηνικολάου, 2011). 

 Οι εκπαιδευτικοί σε µία τέτοια τάξη διδάσκουν και διαπαιδαγωγούν, δείχνουν 

ενδιαφέρον και σεβασµό, ακούν τις ιστορίες και τις ανησυχίες των µαθητών, 

εκφράζουν ζεστασιά και ενθάρρυνση, και παρέχουν στήριξη. Οι µαθητές έχουν µε αυτό 

τον τρόπο το αίσθηµα της ασφάλειας, νιώθουν ότι τους εκτιµούν και τους 

εµπιστεύονται, δοκιµάζουν δύσκολα έργα και κάνουν λάθη. Αποκτούν δηλαδή 

εµπιστοσύνη στις έµφυτες δυνατότητές τους, τις καλλιεργούν και ωθούνται να δράσουν 

στις πιο δύσκολες καταστάσεις. Αρχίζουν βαθµιαία να αποκτούν πιο θετική άποψη για 

τον εαυτό τους, τις ικανότητες και τα προτερήµατά τους (Ματσόπουλος, 2011). 

Η δεύτερη τακτική αφορά την παροχή ευκαιριών στους µαθητές για ενεργή 

συµµετοχή σε ουσιαστικές δραστηριότητες της τάξης, κατάλληλες για τις ανάγκες 

τους. Οι µαθητές παρακινούνται να αναλάβουν µεγαλύτερο βαθµό ευθύνης για τη 

συµπεριφορά τους και να κάνουν τις δικές τους επιλογές ως προς τη µάθηση και τις 

κοινωνικές αλληλεπιδράσεις τους. Ο εκπαιδευτικός καλεί τους µαθητές να 
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αυτοαξιολογούνται, να συµµετέχουν στη λήψη αποφάσεων και τους δίνει ευκαιρίες για 

την αναγνώριση της προσπάθειας και επίδοσής τους (Benard, 2004). 

Η Τρίτη τακτική αφορά τις υψηλές προσδοκίες που έχουν οι εκπαιδευτικοί για 

όλους τους µαθητές τους, συµπεριλαµβανοµένων και όσων είναι ευάλωτοι (Benard, 

2004). Οι εκπαιδευτικοί αναµένουν από τους µαθητές να µάθουν και να επιτύχουν, 

υποστηρίζοντάς τους, ανεξάρτητα από τις τυχόν δυσκολίες τους. Οι εκπαιδευτικοί 

κατανοώντας τις ιδιαιτερότητες του εκάστοτε µαθητή, τους διαφορετικούς τύπους 

νόησης του καθενός και τα επίπεδα ετοιµότητάς του, εφαρµόζουν διαφορετικούς 

τρόπους µάθησης σύµφωνα µε τις ανάγκες που υπάρχουν. Προάγονται έτσι οι αξίες της 

αµοιβαίας αποδοχής και βοήθειας. Δεν επικεντρώνονται στις ελλείψεις και τις 

αδυναµίες, αλλά υιοθετούν µια νοοτροπία εξέλιξης. Εστιάζουν στα προτερήµατα και 

θέλουν να αφαιρέσουν τα όποια εµπόδια εµποδίζουν τη µαθησιακή ανάπτυξη των 

µαθητών. 
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Κεφάλαιο	2 Στρες	και	άγχος	στην	εφηβεία	
 

2.1	Χαρακτηριστικά	του	στρες	και	του	άγχους	
 

Κοινό χαρακτηριστικό όλων των σύγχρονων κοινωνιών αποτελεί τα τελευταία 

χρόνια το άγχος. Μία πρόσφατη µελέτη αναφέρει πώς το 25% των Αµερικανών έχουν 

υπερβολικά υψηλό άγχος και το 50% υποφέρουν από τουλάχιστον ένα αρκετά 

στρεσσογόνο γεγονός καθόλη τη διάρκεια του χρόνου. Το χρόνιο φυσιολογικό στρες 

αυξάνει τον κίνδυνο προβληµάτων υγείας, και συµβάλλει σε καρδιοαγγειακά 

προβλήµατα, νευρολογικές και ψυχιατρικές νόσους, όπως η επιληψία, διαταραχές του 

φαγητού, παχυσαρκία, δυσκολία στον ύπνο, εθισµοί στο αλκοόλ ή στα ναρκωτικά, 

πολλαπλή σκλήρωση (Oken et al., 2015). Τα στρεσσογόνα συµβάντα στην εφηβεία 

επιφέρουν αρνητικά αποτελέσµατα όπως µειωµένη ευεξία, διαταραχή της ψυχικής 

υγείας, άγχος και κατάθλιψη. Ωστόσο, ακόµη και µετά την έκθεση σε υψηλότερα 

επίπεδα στρες, σηµαντικό ποσοστό εφήβων επέδειξε ψυχική ανθεκτικότητα (Troy & 

Mauss, 2011). 

Στον καθηµερινό λόγο η λέξη στρες χρησιµοποιείται ευρύτατα και καλύπτει 

ένα µεγάλο φάσµα προβληµάτων, τόσο σωµατικών όσο και ψυχολογικών. Ο ορισµός 

της έννοιας αυτής υπέστη πολλές αλλαγές και οι περισσότεροι επιστήµονες 

προβληµατίζονται ακόµα και σήµερα για την ορθότητα των ορισµών που έχουν δοθεί. 

Στην αρχαιότητα είχε µια πιο θεωρητική, γενική και όχι τόσο επιστηµονική µορφή, ενώ 

σήµερα η εξέλιξή της είναι συνεχής, αφού εµπλουτίζεται διαρκώς. Έχει αποκτήσει 

πλέον µία περισσότερο συγκεκριµένη µορφή, αφού είναι η διαταραχή που ταλαιπωρεί 

ένα µεγάλο ποσοστό του πληθυσµού σε παγκόσµιο επίπεδο. Τον 20ο αιώνα όµως οι 

επιστήµονες κατάφεραν να κατανοήσουν σε µεγαλύτερο βαθµό τη φύση της. Η έννοια 

της οµοιόστασης εισάγεται από τον Walter Cannon (1929- 1932) και µέσω του 

µοντέλου αντίδρασης «Εφόρµησης ή απόδρασης» (“Fight or flight model’’) προσπαθεί 

να προσδιορίσει το µηχανισµό απάντησης του ατόµου στις συνθήκες στρες. Σύµφωνα 

µε αυτόν, το στρες ορίζεται ως οποιαδήποτε επίδραση διαταράσσει τη φυσιολογική 

ισορροπία του σώµατος, προκαλώντας ποικίλα σωµατικά και ψυχικά νοσήµατα 

(Αντωνίου, 2002).  

Στη συνέχεια, ο Hans Selye ήταν εκείνος που στηρίχθηκε σε όλες τις 

προηγούµενες γνώσεις και ύστερα από εκτεταµένη έρευνα και πειράµατα, όρισε το 
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στρες ως τη µη συγκεκριµένη ανταπόκριση του σώµατος σε κάθε απαίτηση για αλλαγή. 

Ο ίδιος εστίασε µόνο στις φυσιολογικές αποκρίσεις του ατόµου σε συνθήκες στρες, το 

οποίο είναι µια έννοια ευρύτατα γνωστή, αλλά όχι κατανοητή (Αντωνίου, 2006). Από 

τη άλλη, ο ψυχολόγος Richard S. Lazarus εισήγαγε την έννοια του αντιλαµβανόµενου 

στρες (perceived stress). Θεώρησε ότι το στρες είναι το αποτέλεσµα αλληλεπίδρασης 

του ατόµου µε το περιβάλλον του. Το άτοµο βιώνει ένα συναίσθηµα σαν αυτό όταν 

νιώθει αδύναµο να ανταπεξέλθει στις απαιτήσεις του περιβάλλοντός του, όσο και εάν 

χρησιµοποιεί τις προσωπικές του ικανότητες και δεξιότητες (Lazarus & Folkman, 

1984). Ο καθηγητής Χρούσος Γ. τέλος, θεώρησε το στρες ως µία κατάσταση απειλής 

ή θεωρούµενης απειλής της οµοιόστασης, η οποία µπορεί να αποκατασταθεί µέσω 

φυσιολογικών ανταποκρίσεων προσαρµογής που διαθέτει το άτοµο (Chrousos & Gold, 

1992). 

Η κατηγοριοποίηση του στρες µπορεί να γίνει σε τρείς οµάδες: στο distress, στο 

neustress και στο eustress. Το distress, το αρνητικό δηλαδή στρες, εµφανίζεται όταν οι 

άνθρωποι ανταποκρίνονται στους στρεσογόνους παράγοντες µε έναν όχι υγιή και 

ισορροπηµένο τρόπο. Ως ένδειξη υπάρχουν συµπτώµατα, όπως οι στοµαχικές 

διαταραχές και η αδυναµία συγκέντρωσης. Το neustress, δηλαδή το ουδέτερο στρες, 

είναι µία ουδέτερη κατάσταση, ούτε βοηθητική, ούτε όµως και επιβλαβής (Αντωνίου, 

2006). Το eustress, δηλαδή το θετικό στρες, συµβαίνει όταν οι µικρές ποσότητες στρες 

οδηγούν το άτοµο στο να αντιδράσει, να κινητοποιηθεί και να αναπτύξει 

αποτελεσµατικότερες στρατηγικές αντιµετώπισης των προβληµάτων για την επίτευξη 

καλύτερων επιδόσεων. Το eustress καθιστά το άτοµο περισσότερο δηµιουργικό, 

αποτελεσµατικό και τελικά λειτουργικό (Newcomb et al., 1981).  

Ως άγχος θεωρείται γενικότερα ο φόβος του ατόµου, ο οποίος δεν περιορίζεται 

µόνο σε µία συγκεκριµένη κατάσταση και δεν µπορεί απόλυτα να προσδιοριστεί. 

Εκδηλώνεται συνήθως όταν το άτοµο αντιµετωπίζει καταστάσεις µε ιδιαίτερη πίεση 

και έχει µικρή διάρκεια. Έχει οριστεί ως µια δυσάρεστη συναισθηµατική κατάσταση, 

την οποία διάφορες προκλήσεις του περιβάλλοντος την ενεργοποιούν. Είτε µέσα από 

τη συµπεριφορά, είτε µέσα από τα συναισθήµατα του ατόµου διακρίνεται πώς το άγχος 

αποτελεί ένα ανεπιθύµητο συναίσθηµα, συχνά µη διαχειρίσιµο. Πρόκειται για κάτι 

υποκειµενικό, αφού ο καθένας εκτιµά υποκειµενικά εάν έχει τους κατάλληλους 

µηχανισµούς για να αντιµετωπίσει µία κατάσταση. Ωστόσο, ενδεχοµένως το άγχος να 

βοηθάει ώστε το άτοµο να δραστηριοποιηθεί για να ανταπεξέλθει στις απαιτητικές 

καταστάσεις (Μπίµπου & Νάκου, 2010). 
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Ο Freud παρουσιάζει το άγχος ως καθοριστικό παράγοντα στη σχέση ανάµεσα 

στην εξωτερίκευση και στην χαλιναγώγηση των ενστίκτων. Η ψυχαναλυτική θεωρία, 

ακολουθώντας τη δεύτερη θεωρία του Freud, πώς το άγχος είναι ουσιαστικά µια 

οδυνηρή κατάσταση, θεωρεί πώς αιτία του άγχους είναι η ενδοψυχική σύγκρουση. Το 

άγχος δηλαδή αποτελεί την µορφή συναισθήµατος η οποία προκύπτει εξαιτίας της 

αντίδρασης του εγώ σε ασυνείδητες ενορµήσεις. Σύµφωνα µε τη θεωρία αυτή 

υπάρχουν δύο είδη άγχους: α) το προειδοποιητικό άγχος, το οποίο προειδοποιεί το 

άτοµο για την απειλή στο συνειδητό των ενορµήσεων, ώστε οι αµυντικοί µηχανισµοί 

να ενεργοποιηθούν και να διατηρηθεί η ψυχική ισορροπία και β) το τραυµατικό άγχος, 

το συναίσθηµα εκείνο κατά το οποίο το άτοµο βιώνει πανικό και διάφορες ενορµήσεις 

εισβάλουν στην συνείδηση. Κατά την παιδική ηλικία οποιεσδήποτε ενδοψυχικές 

συγκρούσεις απωθούνται στο ασυνείδητο, ενώ κατά την ενήλικη ζωή, οι συνθήκες της 

καθηµερινότητας είναι ικανές να ενεργοποιήσουν ξανά µια ασυνείδητη σύγκρουση, 

προκαλώντας ουσιαστικά άγχος (Μαρίνος, 1992). 

Σύµφωνα µε τη θεωρία της µίµησης των προτύπων, όταν ένα άτοµο βρίσκεται 

σε άγχος και το άλλο άτοµο γύρω του βιώνει το ίδιο συναίσθηµα, όπως συµβαίνει µε 

τα παιδιά. Μία άλλη θεωρία, αυτή της µάθησης, υποστηρίζει ότι κάποιες ψευδείς 

αντιδράσεις του οργανισµού εξαιτίας κάποιων συναισθηµάτων, οδηγούν στο άγχος. Η 

νευρολογική θεώρηση από την άλλη µεριά, θεωρεί το άγχος ως έναν έµφυτο 

µηχανισµό, στα πλαίσια της συµπεριφοράς του ανθρώπου (Μαρίνος, 1992). 

Οι φυσιολογικές αλλαγές, όπως σωµατικές ενοχλήσεις, οι συναισθηµατικές 

αλλαγές, όπως νευρικότητα, θυµός, και οι συµπεριφορικές αλλαγές όπως κακές 

διατροφικές συνήθειες, αποτελούν κυρίαρχα χαρακτηριστικά του άγχους. Η 

ακαδηµαϊκή επίδοση φαίνεται να έχει µία συνεργιστική σχέση µε το άγχος (Romer, 

1993). Είναι κοινό φαινόµενο πώς ορισµένοι µαθητές δεν αντέχουν στην πίεση και 

εξαιτίας του φόβου της αποτυχίας και του να µην τα καταφέρνουν, εµφανίζουν 

κατάθλιψη, άγχος, ψυχοσωµατικές ενοχλήσεις και ασθένειες (Beasley et al., 2003· 

Misra & MacKean, 2000). Το άγχος επηρεάζει την υγεία ολιστικά, µε κάθε δυνατό 

τρόπο µέσα σε έναν µεταβαλλόµενο κόσµο µε απρόβλεπτα γεγονότα και πιθανές 

αποτυχίες, καθιστώντας επιτακτική τη διαχείρισή του. Οι επιπτώσεις του δεν 

επιβαρύνουν µόνο το σώµα, αλλά κυρίως την ψυχή. Έτσι, η αύξηση του άγχους µειώνει 

την Ψυχική Ανθεκτικότητα και καθιστά τον άνθρωπο περισσότερο ευάλωτο σε ψυχικές 

διαταραχές, όπως η κατάθλιψη και οι διάφορες αγχώδεις διαταραχές. 
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2.2	Οι	παράγοντες	που	επηρεάζουν	το	στρες	και	το	άγχος	
 

Η επιστήµη των συστηµάτων είναι µια µεθοδολογία που χρησιµοποιείται για 

την κατανόηση πολύπλοκων συστηµάτων από οργανωτική, δοµική και δυναµική 

οπτική. Από την οπτική της επιστήµης συστηµάτων, ο άνθρωπος συχνά ανταποκρίνεται 

στο άγχος ως έναν ιδιαίτερα ελκυστικό παράγοντα. Τα επίπεδα του άγχους προέρχονται 

από έναν εσωτερικό ή εξωτερικό παράγοντα στρες, ο οποίος µπορεί είτε να είναι 

ωφέλιµος είτε να οδηγήσει σε ασθένειες. Ως παράγοντας άγχους ορίζεται ένα 

περιβαλλοντικό γεγονός που διαταράσσει σηµαντικά το δυναµικό σύστηµα του 

ανθρώπου, οδηγώντας τον στο να είναι λιγότερο χρήσιµος στην κοινωνία. Η κίνηση 

του συστήµατος δεν εξαρτάται αποκλειστικά από τα αντικειµενικά χαρακτηριστικά 

του, αλλά και από τα χαρακτηριστικά γνωρίσµατα του ατόµου, τα οποία προκαλούν 

αγωνία, και τις αντιλήψεις του για το στρες (Harrell et al., 2003).  

Εάν η διαταραχή είναι αντιληπτή ότι προσβάλλει έναν οργανισµό αρνητικά ή 

σχετίζεται µε προφανείς απειλές (πείνα/οπτικοποίηση του επιτιθέµενου), τότε υπάρχει 

άµεση αντίδραση, ώστε να µειωθεί η πιθανότητα αρνητικού αντίκτυπου στον 

παράγοντα στρες (Harrell et al., 2003). Για παράδειγµα, βλέποντας µια αρκούδα µε το 

µωρό της, ενώ η πεζοπορία θα προκαλέσει φυσιολογικές αλλαγές σηµαντικές για 

δράση, όπως αυξηµένο καρδιακό ρυθµό και αρτηριακή πίεση, αυξηµένη προσοχή στα 

περιβαλλοντικά ερεθίσµατα, βελτιώνεται παράλληλα και η αποτύπωση της 

κατάστασης ως µελλοντική ανάµνηση. Αυτές οι διαταραχές αυξάνουν την πιθανότητα 

επιβίωσης βραχυπρόθεσµα, αλλά εάν διατηρηθούν µακροπρόθεσµα µπορεί να έχουν 

επιβλαβείς επιδράσεις. Το άτοµο δύναται να επωφελείται από δόσεις στρες που δεν 

είναι αρκετά υψηλές για να του προκαλέσουν σηµαντικά προβλήµατα υγείας, 

βοηθώντας τον να είναι περισσότερο αποτελεσµατικός (Johns et al., 2012).  

Τέτοια γεγονότα άγχους µπορεί να είναι είτε εξωτερικά, όπως η υπερβολική 

ζέστη ή οι δρόµοι µε πάγο κατά τη διάρκεια της οδήγησης, είτε εσωτερικά, όπως οι 

µολύνσεις ή τα αυξηµένα επίπεδα γλυκόζης. Μπορεί να είναι βέβαια φυσιολογικά 

γεγονότα αρχικά, τα οποία ενεργοποιούνται µετέπειτα από τις αντιλήψεις του 

εγκεφάλου και τις µελλοντικές προσδοκίες, και οδηγούν σε διαταραχές. Τα σήµατα 

πληροφοριών από αυτές τις διαταραχές δεν είναι ανάγκη να φτάσουν στον εγκέφαλο 

ώστε να ενεργοποιηθούν. Ο άνθρωπος καθηµερινά εκτίθεται σε διάφορους ετερογενείς 



	 39	

παράγοντες άγχους, στους οποίους µπορεί να ανταποκριθεί χωρίς να οδηγείται σε 

προφανείς µακροπρόθεσµες αρνητικές επιπτώσεις. Μία διαταραχή µπορεί να 

προκαλέσει αλλαγές σε πολλαπλά συστήµατα του ανθρώπου (Λαζαράτου & 

Ανγνωστόπουλος, 2001).  

Παρόλο που ο κάθε στρεσσογόνος παράγοντας έχει κάποιες ξεχωριστές 

αντικειµενικές ιδιότητες, είναι δύσκολο να προσδιοριστεί ποσοτικά, αφού σε µεγάλο 

βαθµό τα φαινόµενα του φυσιολογικού στρες εξαρτώνται από την υποκειµενική 

αντίληψη. Ορισµένα παραδείγµατα παραγόντων στρες είναι εκδηλώσεις που 

χαρακτηρίζονται από την καινοτοµία, το απρόβλεπτο, την απειλή για το εγώ του 

ατόµου, και την αίσθηση της απώλειας ελέγχου (Lupien, 2012). 

Είναι αδιαµφισβήτητο ότι υπάρχουν ποικίλοι παράγοντες που επηρεάζουν τόσο 

το στρες και το άγχος, όσο και την καλλιέργεια της ψυχικής ανθεκτικότητας στους 

εφήβους. Ένα τέτοιο παράδειγµα είναι το µορφωτικό επίπεδο των γονέων, αλλά και οι 

σχέσεις µέσα στην οικογένεια. Το καλό µορφωτικό επίπεδο των γονέων επηρεάζει τη 

ψυχική ανθεκτικότητα των εφήβων. Ένα από τα σηµαντικότερα πλαίσια για τα παιδιά 

είναι η οικογένεια. Ένα περιβάλλον που δρα υποστηρικτικά και µε σταθερό τρόπο και 

χαρακτηρίζεται από µικρό αριθµό συγκρούσεων, θετικές σχέσεις µεταξύ αδελφών, 

ζεστασιά στις σχέσεις µεταξύ των µελών, το καλό µορφωτικό και κοινωνικό επίπεδο 

των γονέων, είναι συνισταµένες που προάγουν τη ψυχική ανθεκτικότητα και µειώνουν 

το στρες και το άγχος (Χατζηχρήστου, Λαµπροπούλου & Αδαµοπούλου, 2017). 

Το άγχος είναι ένα ισχυρό συναίσθηµα, το οποίο περιλαµβάνει την ένταση και 

την αγωνία (Wylds, 2017). Η επίδρασή του στις σκέψεις των ανθρώπων είναι ισχυρή, 

καθώς έχει την ικανότητα να παρακινήσει τη συµπεριφορά και να πιέσει τα άτοµα να 

προβούν σε συγκεκριµένες ενέργειες (Spielberger & Reheiser, 2009). Αποτελεί στην 

ουσία του ένα κοινό συναίσθηµα που βιώνει κάθε άτοµο, και κατά συνέπεια έχει 

ισχυρές επιπτώσεις στην ευηµερία, στην απόδοση και στην ικανοποίηση (Ng & Lee, 

2015).  

Περιλαµβάνει τόσο σταθερά όσο και µεταβλητά συστατικά και µπορεί να 

κατηγοριοποιηθεί σε άγχος των χαρακτηριστικών της προσωπικότητας και άγχος ως 

κατάσταση. Το άγχος των χαρακτηριστικών της προσωπικότητας θεωρείται ως το 

σταθερό µέρος της προσωπικότητας ή της διάθεσης του ατόµου που καθορίζει την 

προέλευση και τη συχνότητα των συναισθηµάτων του άγχους. Ο όρος άγχος ως 

κατάσταση χρησιµοποιείται για να αποτυπώσει το πόσο έντονο είναι το άγχος ενός 

ατόµου σε ένα συγκεκριµένο χρονικό σηµείο (Spielberger & Reheiser, 2009). Τα 
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επίπεδα του άγχους ως κατάσταση των ατόµων εξαρτώνται από το περιβάλλον, είναι 

σε θέση να αλλάξουν µε την πάροδο του χρόνου και ποικίλλουν ανάλογα µε την ένταση 

συναφών συναισθηµάτων, όπως είναι η νευρικότητα (Hedberg, 1972). Αυτή η µορφή 

του άγχους, η οποία δεν υπάρχει σε όλους τους ανθρώπους, όπως έχουν διαπιστώσει 

µελέτες σχετίζεται µε την ευηµερία (Wahl et al., 2001). 

Όπως έχουν δείξει προηγούµενες έρευνες, το άγχος αποτελεί ισχυρό παράγοντα 

πρόβλεψης στοιχείων, όπως η απόδοση και η υποκειµενική ευεξία. Το άγχος σε µικρές 

ποσότητες µπορεί να είναι εποικοδοµητικό και να βοηθήσει στη συγκέντρωση ενός 

ατόµου προκειµένου να επιτύχει το στόχο του, ενώ το υπερβολικό άγχος µπορεί να 

προκαλέσει ψυχολογική δυσχέρεια και να εµποδίσει την απόδοση (Ng & Lee, 2015). 

Στις περισσότερες έρευνες έχει βρεθεί µία αρνητική σχέση ανάµεσα στις δύο 

συνιστώσες, του άγχους και της ικανοποίησης από τη ζωή (Paolini, Yanz, & Kelly, 

2006). Συχνά, τα άτοµα που είναι ικανοποιηµένα µε τη ζωή τους είναι πιο θετικά, 

λιγότερο ανήσυχα και αναφέρουν χαµηλότερα ποσοστά άγχους (Emmons & Diener, 

1985). Φαίνεται πώς όταν κάποιος είναι λιγότερο αγχωµένος, όχι µόνο γενικά αλλά και 

σε συγκεκριµένες καταστάσεις, µπορεί να επηρεάσει θετικά την οπτική των άλλων 

ανθρώπων γύρω του για την ικανοποίηση από τη ζωή. Το άγχος ως κατάσταση επίσης 

διαδραµατίζει σηµαντικό ρόλο στην πρόβλεψη της υποκειµενικής ευηµερίας, και όσα 

άτοµα είναι λιγότερο ανήσυχα, απολαµβάνουν καλύτερη ποιότητα ζωής. Όταν το 

άτοµο βιώνει λιγότερο άγχος σε µια συγκεκριµένη κατάσταση, έχει όφελος όχι µόνο 

για την απόδοσή και την ικανοποίησή του, αλλά και για την ευηµερία του 

(Vancampfort et al., 2011· Wahl et al., 2001).  

 

2.3	Άγχος	και	Κατάθλιψη	
 

Οι ψυχικές διαταραχές είναι πιθανό να προκαλούνται από πολλαπλούς 

παράγοντες και διάφορες διαδικασίες κινδύνου, και όχι µόνο από µοναδικές 

µεµονωµένες αιτίες (Cicchetti & Sroufe, 2000). Εποµένως, ο προσδιορισµός ενός 

παράγοντα αιτιώδους κινδύνου θα συµβάλει στην αποσαφήνιση µόνο µιας πτυχής της 

διαταραχής και όχι ολόκληρου του φάσµατος των αιτιών. Είναι πιθανό τα άτοµα να 

διαθέτουν διαδικασίες πολλαπλών συνιστωσών, οι οποίες συµβάλλουν στις 

ψυχοπαθολογικές εκβάσεις (Cicchetti & Blender, 2004). Έτσι, η διερεύνηση της 

σχέσης µεταξύ της Ανθεκτικότητας και των επιπέδων ψυχοπαθολογίας είναι ικανή να 
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συνεισφέρει µία καινούργια προσέγγιση στην παραδοσιακή µελέτη της σχέσης µεταξύ 

των ψυχιατρικών συµπτωµάτων και της ψυχοπαθολογίας. Ιδιαίτερα σηµαντικό 

ενδιαφέρον έχουν οι µελέτες που διερευνούν τέτοιες σχέσεις στη νεολαία, καθώς 

πολλοί νέοι αρχικά αναπτύσσουν συµπτώµατα κατάθλιψης και άγχους ήδη από το 

γυµνάσιο. Το γεγονός βέβαια αυτό συχνά συνδέεται µε την ψυχοπαθολογία των 

ενηλίκων (Patton, Coffey, Carlin, Posterino & Bowes, 2003· Stein et al., 2001). Η 

ανάπτυξη συναισθηµατικών διαταραχών έχει συνδεθεί µε το άγχος, καθώς και η έρευνα 

Ανθεκτικότητας βασίζεται στη σχέση µεταξύ στρες και ψυχοπαθολογίας (Pine et al., 

2002).  

Η ιδεοψυχαναγκαστική διαταραχή (Obsessive–compulsive disorder, OCD), η 

οποία είναι µια συχνή και χρόνια αγχώδης διαταραχή που χαρακτηρίζεται είτε από 

ιδεοληψίες (obsessions), είτε από ψυχαναγκασµούς (compulsions), είτε και από τα δύο, 

ψυχοπαθολογικές εκδηλώσεις που συνιστούν πηγή δυσφορίας για το άτοµο (El-

Sayegh, Bea & Agelopoulos, 2014), αρχικά θεωρήθηκε διαφορετική από άλλες 

συναισθηµατικές διαταραχές (Tyrer, 1989), ίσως επειδή σε ποσοστό έως και 40% των 

περιπτώσεων δεν υπάρχει ξεκάθαρο ιστορικό, εκτός από την ύπαρξη εξαιρετικά 

υψηλών προτύπων που παρατηρούνται κατά την παιδική ηλικία (Steketee & Barlow, 

2002). Διερευνάται η σχέση µεταξύ OCD και Ψυχικής Ανθεκτικότητας, δεδοµένου ότι 

το OCD φαίνεται κάπως µοναδικό µεταξύ των διαταραχών άγχους. Τα συµπτώµατα 

της κατάθλιψης και του άγχους σχετίζονται µε εσωτερικά προβλήµατα. Η µελέτη των 

von Soest, Mossinge, Stefansen, και Hjemdal (2010) για την Ανθεκτικότητα των 

εφήβων έδειξε υψηλότερους συσχετισµούς της περισσότερο µε εσωτερικά παρά µε 

εξωτερικά προβλήµατα. 

Η χρήση ενός µέτρου της Ψυχικής Ανθεκτικότητας για την εξερεύνηση της 

ψυχοπαθολογίας µπορεί να συµβάλει στη διαµόρφωση µιας πληρέστερης εικόνας του 

άγχους. Σύµφωνα µε µια αναπτυξιακή ψυχοπαθολογική προσέγγιση και την έρευνα 

των Hjemdal και άλλων (2011), η υψηλότερη βαθµολογία Ανθεκτικότητας στις 

προσωπικές διαθέσεις, η διαθεσιµότητα των πηγών κοινωνικής υποστήριξης εκτός της 

οικογένειας, καθώς και τα αντιληπτά επίπεδα της οικογενειακής συνοχής σχετίστηκαν 

µε τα επίπεδα κατάθλιψης, άγχους, στρες και ιδεοψυχαναγκαστικών συµπτωµάτων. Η 

ηλικία και οι διαφορές του φύλου ήταν οι παράµετροι που µετρήθηκαν και 

αξιολογήθηκαν. Η παρουσία προστατευτικών παραγόντων σχετίζεται µε χαµηλότερα 

επίπεδα στρες και λιγότερα ψυχιατρικά συµπτώµατα. Οι διαφορές του φύλου φαίνεται 

να παίζουν καθοριστικό ρόλο για την εµφάνιση των καταθλιπτικών συµπτωµάτων. Τα 
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κορίτσια µαθητές είχαν χαµηλότερες βαθµολογίες στην προσωπική ικανότητα, αλλά 

υψηλότερες βαθµολογίες για τους κοινωνικούς πόρους και τη συνοχή της οικογένειας, 

σε σύγκριση µε τα αγόρια µαθητές. Παρόµοιες διαφορές στην ανισορροπία µεταξύ των 

φύλων έχουν ήδη αναφερθεί σε εφήβους (Hjemdal, Fribourg, Stiles, Martinussen, & 

Rosenvinge, 2006a) και σε ενήλικες (Friborg et al., 2003). Οι παραπάνω παρατηρήσεις 

αποτελούν ένδειξη των διαφορών που σχετίζονται µε τις διαφορές ανάµεσα στα δύο 

φύλα όσον αφορά την καλή προσαρµογή. 

Ένα αυξανόµενο σύνολο στοιχείων καταδεικνύει ότι κατά τις περιόδους που 

χαρακτηρίζονται από σηµαντική ωρίµανση και πλαστικότητα του εγκεφάλου, όπως η 

περιγεννητική και η εφηβική ανάπτυξη, το άτοµο µπορεί να είναι ιδιαίτερα ευάλωτο 

στις καταστροφικές επιδράσεις του στρες (Eiland & Romeo, 2013· Romeo et al., 2009). 

Δεν είναι απαραίτητο όµως όλα τα άτοµα που εκτίθενται σε εκτεταµένους ή 

επαναλαµβανόµενους στρεσσογόνους παράγοντες να αναπτύξουν νευρικές 

δυσλειτουργίες, καθώς δεν το βιώνουν όλοι µε τον ίδιο τρόπο ούτε ανταποκρίνονται µε 

παρόµοιο πάντα τρόπο. Οι παράγοντες οι οποίοι µετατρέπουν την Ανθεκτικότητα σε 

άγχος δεν είναι σαφώς προσδιορισµένοι, αλλά πιθανότατα περιλαµβάνουν την 

αλληλεπίδραση µεταξύ γενετικών και περιβαλλοντικών µεταβλητών (Rutter, 2013· 

Southwick & Charney, 2012). 

Η εφηβεία αποτελεί το σύνολο των ψυχολογικών αναπτυξιακών διαδικασιών 

που συνδέονται µε τις αλλαγές για την ωρίµανση του σώµατος. Συχνά η εφηβεία 

συνδέεται µε διάφορες αγχώδεις διαταραχές και την κατάθλιψη, καθώς ο έφηβος είναι 

αναγκασµένος να αποχωριστεί συµβολικά τους γονείς του, να διακόψει τους έντονα 

στενούς δεσµούς µαζί τους και να αποµακρυνθεί από τη νοοτροπία των παιδικών του 

χρόνων. Καλείται εποµένως να αντιµετωπίσει µία καινούργια πραγµατικότητα, ενώ 

ταυτόχρονα βρίσκεται στην περίοδο κατά την οποία η προσοχή είναι στραµµένη στην 

ανακάλυψη του εαυτού του. Η συµπεριφορά αυτή µπορεί να χαρακτηριστεί ως µία 

ναρκισσιστική παλινδρόµηση, όπου η ικανοποίηση δεν αναζητάτε στις σχέσεις µε τους 

άλλους, αλλά στα προσωπικά θέλω του καθενός. Από εκεί πηγάζουν τα αισθήµατα 

κατωτερότητας, ντροπής και χαµηλής αυτοεκτίµησης (Blum, 1998).  

 Το άγχος που υπάρχει σε µεγάλο ποσοστό µεταξύ των εφήβων, µπορεί να 

οδηγήσει σε σοβαρές αρνητικές συνέπειες στην ενήλικη ζωή τους. Δοµές της 

προσωπικότητας του ατόµου, όπως η αυτοεκτίµηση, αποτελούν προγνωστικούς 

παράγοντες του άγχους. Όσο πιο µικρή είναι η ηλικία εµφάνισης του στρες, τόσο 
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µεγαλύτερη είναι η πιθανότητα εµφάνισης αγχωδών διαταραχών (Λαζαράτου & 

Αναγνωστόπουλος, 2001). 

Τα στρεσσογόνα γεγονότα της καθηµερινότητας ενός εφήβου, ωθούν την 

εµφάνιση αυτών των διαταραχών. Η έννοια της ευαισθησίας του άγχους αποτελεί τον 

πιο κοινά χαρακτηριστικό ψυχολογικό παράγοντα. Οι υπερβολικές ψυχολογικές 

αντιδράσεις των ατόµων τους οδηγούν σε λανθασµένη εκτίµηση κάποιων 

συναισθηµάτων ως επιβλαβή και επικίνδυνα. Ο τρόπος ζωής τους είναι γεµάτος µε 

φόβο και άγχος, µε συχνές και έντονες κρίσεις πανικού (Romeo, 2015).  

Έχει βρεθεί µάλιστα ότι ορισµένα παιδιά έχουν µία κληρονοµική προδιάθεση 

να αναπτύξουν άγχος και µεγαλύτερη επιρρέπεια προς τις αγχώδεις αντίστοιχα 

διαταραχές. Εάν ένα παιδί µε τέτοια χαρακτηριστικά βρεθεί σε ένα περιβάλλον στο 

οποίο οι ίδιοι οι γονείς του µεταδίδουν άγχος, είναι νευρικοί, δεν υπάρχει ζεστασιά, 

συναισθηµατική υποστήριξη και κατανόηση, τότε το άγχος που νιώθει εντείνεται, όπως 

και ο κίνδυνος εµφάνισης διαταραχών. Η εµπειρία του σχολικού εκφοβισµού είναι 

επίσης άµεσα συνδεδεµένη µε το άγχος. Το άτοµο µπορεί να οδηγηθεί στη δηµιουργία 

µιας προσωπικότητας µε φοβίες, µε υψηλό επιπολασµό στην αγοραφοβία, αφού το 

παιδί έχει νευρωτισµό και βρίσκεται κάτω από µεγάλη πίεση (Romeo, 2015). 

Η επίπτωση της κατάθλιψης στην εφηβεία επέρχεται σε ποσοστό 2,8-8,3% 

(Λαζαράτου & Αναγνωστόπουλος, 2001). Οι περισσότεροι ερευνητές σήµερα 

υποστηρίζουν πώς η κατάθλιψη στην εφηβεία συνεχίζεται και κατά τη διάρκεια της 

ενήλικης ζωής, οδηγώντας σε διάφορες ψυχιατρικές ασθένειες. Σε µία έρευνα που 

πραγµατοποιήθηκε στην Ελλάδα, (Madianos, et al., 1993), τα ποσοστά κατάθλιψης 

ανάµεσα στους εφήβους ηλικίας 12-17 ετών ήταν 20,3%, σηµαντικά αυξηµένα. Οι 

γονείς παρατηρούν περισσότερο και ανησυχούν για εξωτερικές διαταραχές και δεν 

δίνουν την αρµόζουσα σηµασία, ώστε να κατανοήσουν πώς νιώθει ο έφηβος. 

Παράλληλα, οι ίδιοι οι έφηβοι, δυσκολεύονται να εκφράσουν στους οικείους τους τα 

συναισθήµατά τους, κρατώντας τα µόνο για τον εαυτό τους. 

Ένα από τα κύρια χαρακτηριστικά της κατάθλιψης στην εφηβεία, είναι η 

απότοµη πτώση των σχολικών επιδόσεων και οι γνωσιακές δυσλειτουργίες. Ένας 

έφηβος µε καταθλιπτικές τάσεις, παρουσιάζει έντονη γκρίνια, παραπονιέται, περιορίζει 

τις δραστηριότητες που του προκαλούσαν συνήθως ευχαρίστηση, έχει χαµηλή 

αυτοεκτίµηση, έλλειψη ελέγχου στα αρνητικά γεγονότα, νιώθει αβοήθητος, χωρίς 

ελπίδα, ασκεί έντονη κριτική στον εαυτό του και δείχνει βαρεµάρα, ως ένδειξη της 

ψυχοκινητικής του επιβράδυνσης. Ακόµα και η σχολική φοβία, ο παράλογος δηλαδή 
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φόβος του παιδιού να πάει στο σχολείο, µπορεί να προκαλέσει κατάθλιψη. Τόσο οι 

εσωτερικοί ψυχικοί παράγοντες του παιδιού, όσο και τα στοιχεία από το σχολείο, και 

οι ενδοοικογενειακές σχέσεις, σχετίζονται µε την κατάθλιψη, η οποία εµφανίζεται 

σταδιακά. Ο έφηβος δεν είναι πρόθυµος να πάει καθηµερινά στο σχολείο, έχει 

δικαιολογίες και παράπονα µέχρι να εκδηλώσει πλήρη άρνηση ώστε να πάει. Έχοντας 

χάσει κάποια µαθήµατα, βρίσκει δυσκολίες για να παρακολουθήσει ορθά στη συνέχεια. 

Οι διαταραχές της διαγωγής έχουν συσχετιστεί επίσης µε την κατάθλιψη, όταν δηλαδή 

παραβιάζονται διάφοροι κοινωνικοί κανόνες και καταπατούνται τα βασικά 

δικαιώµατα, για αρκετά µεγάλο χρονικό διάστηµα (Λαζαράτου & Αναγνωστόπουλος, 

2001). 

Υπάρχουν διαφορετικοί και ετερογενείς παράγοντες, που είναι υπεύθυνοι για 

την κατάθλιψη, τόσο γενετικοί όσο και περιβαλλοντικοί. Τα παιδιά των γονέων που 

έχουν καταθλιπτική διαταραχή παρουσιάζουν, όπως έχει αποδειχθεί, τρεις φορές 

µεγαλύτερο κίνδυνο να εµφανίσουν και τα ίδια κάποιο επεισόδιο διαταραχής. Όταν 

µάλιστα και οι δύο γονείς έχουν διαταραχές συναισθήµατος, ο κίνδυνος αυτός αυξάνει 

ακόµα περισσότερο. Τα άτοµα άλλωστε που έχουν υψηλό γενετικό κίνδυνο 

επηρεάζονται περισσότερο από τις αντιξοότητες του περιβάλλοντος, καθώς έχουν 

µεγαλύτερη ευαισθησία. Διάφορα στρεσσογόνα γεγονότα, όπως η σχολική αποτυχία, 

ένα διαζύγιο, ένας θάνατος στο άµεσο περιβάλλον, σε συνδυασµό και µε άλλους 

παράγοντες, όπως η έλλειψη υποστήριξης, σχετίζονται άµεσα µε την κατάθλιψη. Στις 

οικογένειες που υπάρχουν µάλιστα καταθλιπτικά άτοµα, οι συγκρούσεις, η απόρριψη, 

τα προβλήµατα στην επικοινωνία, η µειωµένη έκφραση συναισθηµάτων είναι 

εντονότερα και κλιµακούµενα (Hammen, 2005). 

 Σύµφωνα µε την ψυχολογία, ο έφηβος οδηγείται στην κατάθλιψη εξαιτίας της 

αποτυχίας των φυσιολογικών διαδικασιών της εφηβείας. Ο συµβολικός αποχωρισµός 

από τους γονείς και η διακοπή των έντονα στενών σχέσεων µαζί τους, οδηγεί στην 

εσωτερίκευση των συναισθηµάτων, σε φόβο και σε άγχος, εξαιτίας της µεταβολής των 

καταστάσεων. Το ίδιο το γεγονός πώς υπάρχει µία απόσταση και η αίσθηση της 

απώλειας, είναι εκείνα που δηµιουργούν στον έφηβο βαθιά απελπισία και τον 

καθηλώνουν σε µία θέση ανικανότητας (Hammen, 2005). 

Μέσω της προληπτικής στρατηγικής, δύναται να αποφευχθούν όλες οι 

παραπάνω δυσάρεστες καταστάσεις για την ψυχολογία του εφήβου. Καθοριστική είναι 

η σωστή ενηµέρωση των γονέων, των εφήβων, των εκπαιδευτικών και της κοινότητας, 

για την αναγνώριση των συµπτωµάτων της κατάθλιψης, καθώς και την αποφυγή τους, 
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όπου αυτό είναι εφικτό. Τα εκπαιδευτικά προληπτικά προγράµµατα στο σχολείο, 

δίνουν τη δυνατότητα στους γονείς να αντιληφθούν τα τυχόν προβλήµατα που έχουν 

δηµιουργηθεί, να τα κατανοήσουν και να τα βελτιώσουν, καθώς και τους ίδιους τους 

εκπαιδευτικούς να έχουν µία πληρέστερη και ακριβή εικόνα της κατάστασης που 

αντιµετωπίζει στο σπίτι του ο καθένας έφηβος (Λαζαράτου & Αναγνωστόπουλος, 

2001).



Κεφάλαιο	3 Ελπίδα	και	Εφηβεία	
 

3.1	Γενικά	χαρακτηριστικά	της	Ελπίδας	
 

Οι ψυχολόγοι ασχολούνται µε την ανθρώπινη παθολογία πριν από τη 

δηµιουργία του θετικού ψυχολογικού κινήµατος. Το 1998, ο Seligman υποστήριξε ότι 

αντί να επικεντρώνεται κάποιος απλώς στη µελέτη των όσων πήγαν στραβά µε τα 

άτοµα, θα έπρεπε να γίνει µια εναλλαγή των παραδειγµάτων για να διερευνηθεί τι είναι 

µη παθολογικό. Βασιζόµενος σε αυτή την διαπίστωσή του, όρισε τη θετική ψυχολογία 

ως την επιστηµονική µελέτη των παραγόντων που επιτρέπουν στα άτοµα να 

ευδοκιµήσουν, να οδηγηθούν στην εκπλήρωση των στόχων τους και να επιτύχουν τη 

βέλτιστη ανθρώπινη λειτουργία (Leung, Wu Florence, & Shek, 2016· Seligman, & 

Csikszentmihalyi, 2000).  

Στον τοµέα της αναπτυξιακής ψυχολογίας, οι µελετητές έχοντας παρόµοιες 

σκέψεις, διατύπωσαν τα οφέλη της υιοθέτησης µίας θετικής προσέγγισης για την 

ανάπτυξη της νεολαίας. Μελέτησαν διάφορα στοιχεία για την αποτελεσµατική 

προώθηση της ανάπτυξης της προσωπικότητας των νέων (Catalano et al., 2002). 

Μεταξύ των αναπτυξιακών αυτών στοιχείων, οι πεποιθήσεις για το µέλλον 

(µελλοντικές προσδοκίες, µελλοντικοί προσανατολισµοί), η ελπίδα και η 

Ανθεκτικότητα έχουν προσδιοριστεί ως σηµαντικά προσωπικά πλεονεκτήµατα για τη 

θετική ανάπτυξη των νέων (MacCoy & Bowen, 2015· Sun & Shek, 2012). Οι 

πεποιθήσεις για το µέλλον ορίζονται ως η εσωτερικοποίηση της ελπίδας και της 

αισιοδοξίας για την επιτυχή επίτευξη θετικών αποτελεσµάτων (Catalano et al., 1998). 

Πιο συγκεκριµένα, η Ελπίδα ορίζεται ως η διαδικασία της σκέψης για τους 

στόχους του κάθε ανθρώπου, µαζί µε το κίνητρο να πράξει και τους τρόπους επίτευξης 

των στόχων αυτών (Snyder, 1995). Οι Sun και Shek θεώρησαν πώς η προώθηση των 

πεποιθήσεων για το µέλλον είναι σηµαντική για τη θετική ανάπτυξη των νέων. Είναι 

απαραίτητη η βοήθεια και η καθοδήγηση προς τους εφήβους, ώστε να εσωτερικεύσουν 

τόσο την ελπίδα όσο και την αισιοδοξία, τα οποία αποτελούν δύο απαραίτητα 

συστατικά για τη διαµόρφωση του µέλλοντος τους (Sun & Shek, 2012). 

Έρευνα των Magaletta και Oliver το 1999 όπου διερευνούσαν τις πιθανές 

σχέσεις µεταξύ ελπίδας, αυτό-αποτελεσµατικότητας, αισιοδοξίας και γενικής 

ευηµερίας, έδειξε ότι η Ελπίδα έχει µια µοναδική και ξεχωριστή συµβολή στη γενική 
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ευηµερία. Αυτή η φύση της ελπίδας φαινόταν συσχετισµένη µε την αυτό-

αποτελεσµατικότητα και την αυτογνωσία που υποδήλωνε τη γνώση και την 

ευαισθητοποίηση του εαυτού, και συνεπώς, τι µπορεί ή δεν µπορεί να θέλει κανείς στην 

ζωή. 

Η Ελπίδα ορίζεται ως ένα γνωστικό µοντέλο σκέψης, το οποίο περιλαµβάνει τη 

σκέψη που στοχεύει σε ένα στόχο, µε συστατικά τη συνιστώσα του µονοπατιού και τη 

συνιστώσα της στοχοθέτησης (Snyder et al., 1996). Οι δύο αυτές συνιστώσες της, 

αποδεικνύονται ανεξάρτητες µεταξύ τους (Snyder et al., 2002). Η συνιστώσα των 

µονοπατιών αναφέρεται στην πραγµατική ικανότητα του ατόµου να χρησιµοποιήσει 

και να επιδιώξει τρόπους για την επίτευξη των στόχων του, ενώ η συνιστώσα της 

στοχοθέτησης αναφέρεται στην πεποίθηση ότι µπορεί κανείς να επιτύχει τους στόχους 

του, στην αποφασιστικότητα δηλαδή που διαθέτει (Snyder et al., 2002).  

Όπως παρατηρήθηκε, σε ακαδηµαϊκό και αθλητικό πλαίσιο, η Ελπίδα 

επηρεάζει άµεσα, σε καθοριστικό βαθµό τον πληθυσµό των αθλητών ιδιαίτερα, καθώς 

τα άτοµα αυτά πρέπει να είναι πολύ προσανατολισµένα στο στόχο τους, προκειµένου 

να είναι επιτυχείς σε αυτόν τον τοµέα ζωής (Curry et al., 1997). Η Ελπίδα συσχετίζεται 

πώς χρησιµεύει ως ένας προστατευτικός παράγοντας, µε κινητήρια συνιστώσα τη 

"γνωστική ικανότητα" (Lloyd & Hastings, 2009). Από τη µελέτη που πραγµατοποίησαν 

οι Horton και Wallander (2001), διαπίστωσαν ότι η Ελπίδα δεν χρησίµευσε ως 

µεσολαβητής ανάµεσα στην κοινωνική υποστήριξη και την αγωνία, αλλά είχε µια 

µοναδική συµβολή στην αρνητική κατάσταση (Celik, Cetin, & Tutkun, 2014).  

Η Ελπίδα αποτελεί ένα σύνολο σκέψεων και πεποιθήσεων, και µπορεί να 

οριστεί και ως η πεποίθηση ενός ατόµου να επιδιώξει τους στόχους του. Μία τέτοια 

πεποίθηση θεωρείται ότι οδηγεί άµεσα σε αντίστοιχες ελπιδοφόρες συµπεριφορές, που 

µε τη σειρά τους ενισχύουν την ελπιδοφόρα σκέψη (Shorey, Snyder et al., 2002). 

Υπάρχει στατιστικά σηµαντική συσχέτιση µεταξύ της αισιόδοξης σκέψης και των 

επιτευγµάτων (Shorey, Snyder et al., 2002· Snyder, Lopez et al., 2003). Απαραίτητος 

είναι αρχικά ο καθορισµός του στόχου, η προσέγγιση µετέπειτα αποτελεσµατικών 

µονοπατιών για την επίτευξη των επιθυµητών στόχων, και η εύρεση κινήτρου για τη 

χρήση των διαδροµών που θα οδηγήσουν στους στόχους. 

Η Ελπίδα αντικατοπτρίζει την ικανότητα του ατόµου να ανακαλύπτει 

µονοπάτια προς τους επιθυµητούς στόχους και να κινητοποιεί τον εαυτό του µέσω της 

σκέψης του για να χρησιµοποιεί αυτά τα µονοπάτια. Η υψηλότερη ελπίδα συσχετίζεται 

συνεχώς µε καλύτερα αποτελέσµατα σε ακαδηµαϊκό επίπεδο, στη φυσική υγεία, στη 
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ψυχολογική προσαρµογή και στη ψυχοθεραπεία (Snyder, 2002), ενώ σχετίζεται ακόµα 

µε τη θετική επίδραση και τον αντιληπτό έλεγχο (Curry, Snyder et al., 1997). 

Η Ανθεκτικότητα αναφέρεται στη δυναµική διαδικασία της θετικής 

προσαρµογής, στο πλαίσιο σηµαντικών αντιξοοτήτων. Η έκθεση σε κάποια σηµαντική 

απειλή και οι ατοµικές παραλλαγές ως αντιδράσεις σε αυτή, αποτελούν κρίσιµες 

συνθήκες. Οι δυναµικές αλληλεπιδράσεις µεταξύ προσωπικών (εσωτερικών) και 

περιβαλλοντικών (συµφραζοµένων) παραγόντων µπορούν να τροποποιήσουν τις 

αντιδράσεις των παιδιών στις αντιξοότητες, προβλέποντας την Ελπίδα τους για αλλαγή 

και την ικανότητά τους να προσαρµοστούν µέσω διαφόρων αναπτυξιακών µονοπατιών 

(Luthar, Cicchetti & Becker, 2000). Οι προστατευτικές διεργασίες λειτουργούν τόσο 

από την επήρεια των γενετικών, όσο και των περιβαλλοντικών παραγόντων και 

βρίσκονται σε άµεση συνάρτηση, καθώς τα γενετικά χαρακτηριστικά του ατόµου 

«προβλέπουν» την εµφάνιση µελλοντικών διεργασιών (Margalit & Idan, 2004). 

Η Ελπίδα των εφήβων για επιτυχία πραγµατεύεται την ταυτότητά τους και τα 

κίνητρά τους, σε συνάρτηση µε το περιβάλλον (Van de Vliert, Huang et al., 2004). Η 

χρήση της έννοιας της συναισθηµατικής ευηµερίας ως δείκτη λειτουργικότητας είναι 

ένα ιδιαίτερα περίπλοκο ζήτηµα, που απαιτεί σαφή ορισµό. Σηµαντικά στοιχεία 

υποδηλώνουν ότι οι νέοι µπορούν να λειτουργήσουν ικανοποιητικά κάτω από επίπεδα 

υψηλού άγχους, αλλά και δύσκολες συνθήκες. Επιπλέον, λαµβάνοντας παράλληλα 

υπόψη τις επιδόσεις τους µπορεί να βιώσουν υψηλά επίπεδα συναισθηµατικής 

δυσφορίας (Luthar, 1991).  

Ο Luthar (1991) πρότεινε ότι ένα ανθεκτικό άτοµο δεν είναι απαραίτητο να 

στερείται του συγκινησιακού συναισθήµατος, αλλά µπορεί να αντιµετωπίζει επιτυχώς 

τα προβλήµατα, ανεξάρτητα από την παρουσία ενός συναισθήµατος συγκίνησης. Για 

να γίνουν κατανοητοί οι µηχανισµοί που λειτουργούν για να τροποποιήσουν τις 

επιπτώσεις ενός κινδύνου και να εξερευνηθεί η αναπτυξιακή διαδικασία µε την οποία 

προσαρµόζονται επιτυχώς οι νέοι, απαιτείται η εις βάθος κατανόηση της έννοιας της 

ευηµερίας. 

Υπάρχουν δύο τάσεις της ευηµερίας, η ευδαιµονική και η ηδονική. Η 

ευδαιµονική ευηµερία αντικατοπτρίζει το βαθµό στον οποίο τα άτοµα βιώνουν υψηλά 

επίπεδα αυτονοµίας, περιβαλλοντικής γνώσης, προσωπικής ανάπτυξης, θετικών 

σχέσεων µε τους άλλους, σκοπό ζωής και αυτοπροσδιορισµού. Αυτή η άποψη 

ονοµάζεται ευδαιµονισµός (Waterman, 1993), µεταφέροντας την πεποίθηση ότι η 

ευηµερία συνίσταται στην εκπλήρωση ή στην πραγµατοποίηση του δαίµονα ή της 
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πραγµατικής φύσης. Η ηδονική ευηµερία αποτελεί παράδειγµα της συναισθηµατικής 

και γνωστικής αξιολόγησης της ζωής των ατόµων και αποτελείται από τα ακόλουθα 

στοιχεία: ευχαρίστηση, ευτυχία, ικανοποίηση από τη ζωή, συχνές ευχάριστες 

συγκινήσεις, σπάνια δυσάρεστα συναισθήµατα. Η ευδαιµονική αντίληψη της 

ευηµερίας είναι αυτή που ουσιαστικά ωθεί τους ανθρώπους να ζουν σύµφωνα µε τον 

δαίµονα ή τον αληθινό εαυτό τους. Εµφανίζεται όταν οι δραστηριότητες της ζωής των 

ανθρώπων είναι πιο συµπαγείς ή εµπλέκονται µε βαθιά αξίες και είναι ολιστικά 

αφοσιωµένες. Η ηδονική ευηµερία υπογραµµίζει τη θετική επίδραση ως καθοριστικό 

χαρακτηριστικό της ευηµερίας, ενώ η ευδαιµονική ευηµερία υπογραµµίζει ότι ο 

σκοπός, η ανάπτυξη, η πραγµατοποίηση των ανθρώπινων δυνατοτήτων και η κυριαρχία 

µπορεί ή δεν µπορεί να συνοδεύονται από την αίσθηση του να νιώθει κάποιος καλά 

(Kahneman, Diener et al., 1999). Η µελέτη της ευδαιµονικής ευηµερίας έχει ιδιαίτερη 

αξία για τη συνειδητοποίηση των βασικών αναγκών (Ryan & Deci, 2001). 

 

3.2	Ελπίδα	και	σχολείο	
 

Η ελπίδα ως εµπειρικό παράδειγµα έχει µοναδική σηµασία για την κατανόηση 

των πόρων της Ανθεκτικότητας για τους µαθητές µε µαθησιακές δυσκολίες. Αυτοί οι 

µαθητές εντοπίζονται από τα ελλείµµατα, τις δυσκολίες και τις αναπηρίες τους. Η 

έρευνα για την Ανθεκτικότητα στοχεύει στον εντοπισµό των πηγών της Ελπίδας και 

της προσωπικής ενέργειας των µαθητών για να αλλάξουν τα επιτεύγµατά τους, την 

ευηµερία και τη µελλοντική τους προσαρµογή (Snyder, 2002).  

Αν και οι έφηβοι µαθητές επιθυµούν να αποκτήσουν περισσότερες γνώσεις και 

εφόδια, σπάνια αναφέρονται στο σχολείο τους όταν τους ζητήθηκε να περιγράψουν τις 

καλές εµπειρίες στη ζωή τους. Η κατάσταση στο σχολείο πολλές φορές δεν ικανοποιεί 

τους µαθητές, καθώς δεν λαµβάνουν όση µαθησιακή υποστήριξη θα ήθελαν ή 

χρειάζονταν. Έτσι, οι καθηµερινές εµπειρίες των µαθητών στο σχολείο µπορεί να µην 

τους ενθαρρύνουν να συνεχίσουν τα όνειρά τους για εκπαίδευση (Glendos, 2017). 

Στο σχολικό περιβάλλον, η Ελπίδα προέβλεπε προσπάθεια, ακαδηµαϊκή 

απόδοση και επιτεύγµατα ακόµη και για παιδιά µε µαθησιακές δυσκολίες (Lackaye & 

Margalit, 2006). Τα παιδιά µε ελπίδα βρέθηκε να νιώθουν λιγότερη µοναξιά. Η αξία 

των θετικών αυτο-αντιλήψεων και ο προσανατολισµός της ελπίδας αναγνωρίστηκαν 

ως προστατευτικοί παράγοντες και ως πρόβλεψη της ανθεκτικότητας και της 
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αποτελεσµατικής αντιµετώπισης των προκλήσεων. Τα άτοµα µε υψηλή ελπίδα είναι 

πεπεισµένα για την ικανότητά τους να παράγουν πολλαπλές διαδροµές για να πετύχουν 

τους στόχους τους (Margalit, 2012). 

Η αντίθεση ανάµεσα στα µελλοντικά όνειρα των µαθητών και τις τρέχουσες 

καταστάσεις τους στο σχολείο µπορεί να σχετίζεται µε τις αλληλεπιδράσεις των 

µαθητών µε τους εκπαιδευτικούς τους. Έρευνες έχουν δείξει ότι η σχέση αυτή 

διαδραµατίζει ουσιαστικό ρόλο στην κατανόηση των επιτευγµάτων και της αδράνειας 

των µαθητών (Aspelin, 2012· Niclasen et al., 2015). Οι εκπαιδευτικοί βρίσκονται 

µοναδικά µέσα στην κοινωνική ζωή των παιδιών και των νέων και οφείλουν να 

αλληλεπιδρούν µε νόηµα (Theron & Engelbrecht, 2012).  

Οι εκπαιδευτικοί µπορούν έτσι να θεωρηθούν ως προστατευτικοί παράγοντες 

µε δύο τρόπους: Πρώτον, µπορούν να δουν τις ατοµικές δυνάµεις κάθε µαθητή και να 

συµµετάσχουν σε αλληλεπιδράσεις και διαδικασίες για να βοηθήσουν τον µαθητή να 

βελτιώσει αυτά τα πλεονεκτήµατά τους. Δεύτερον, οι εκπαιδευτικοί µπορούν να 

δηµιουργήσουν µαθησιακές δραστηριότητες και περιβάλλοντα τάξεων, συµµετέχοντας 

σε σχολικές κοινότητες πλούσιες σε παράγοντες προστασίας του περιβάλλοντος. Τα 

σχολεία άλλωστε οφείλουν να περιλαµβάνουν συναισθήµατα ασφάλειας µεταξύ των 

εκπαιδευτικών και των µαθητών, υποστηρικτικές σχέσεις, δέσµευση και ενδυνάµωση 

των µαθητών ως αξιόλογων µελών στην σχολική κοινότητα, σαφείς κανόνες και όρια 

που είναι κατανοητά από όλους τους µαθητές και τους καθηγητές, υψηλές προσδοκίες 

για ακαδηµαϊκά επιτεύγµατα και κατάλληλη συµπεριφορά. και κυριότερα από όλα, 

εµπιστοσύνη, σεβασµό και ήθος (Henderson, 2013).  

Μελέτες που πραγµατοποιήθηκαν στον Καναδά στα σχολεία First Nation, 

επεσήµαναν τις δυσκολίες που αντιµετωπίζουν οι µη-γηγενείς εκπαιδευτικοί στη 

διδασκαλία γηγενών µαθητών για τους οποίους η αγγλική γλώσσα δεν είναι η πρώτη 

τους γλώσσα (Olsson et al., 2003). Οι µαθητές αναγκάζονται να µάθουν τα πάντα στη 

δεύτερη γλώσσα τους σε αυτά το σχολείο. Οι εκπαιδευτικοί που είναι απροετοίµαστοι 

για αυτό το καθήκον συχνά παραγνωρίζουν τις γλωσσικές και γνωστικές ικανότητες 

των µαθητών, αναθέτοντας στους µαθητές σχολικές εργασίες µε είτε υπερβολικά 

υψηλό είτε πολύ χαµηλό επίπεδο. Κάτι τέτοιο οδηγεί στην απογοήτευση και πλήξη των 

µαθητών, ενώ παράλληλα µπορεί να τους οδηγήσει σε καταστροφικές συµπεριφορές 

(Beasley et al., 2003). Εφόσον οι µαθητές αναφέρουν πως ορισµένες σχολικές 

δραστηριότητες δεν είναι σχετικές µε την ηλικία τους, οι εκπαιδευτικοί έχουν ως εκ 

τούτου ένα επιπλέον καθήκον να διαφοροποιήσουν το εκπαιδευτικό υλικό ώστε να 
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ταιριάζουν στα διαφορετικά επίπεδα της γλώσσας και των ακαδηµαϊκών ικανοτήτων 

των µαθητών, δίνοντάς τους το επιθυµητό κίνητρο για να συνεχίσουν και να ελπίζουν 

σε ένα καλύτερο µέλλον. 

Έχει βρεθεί ότι η ελπίδα είναι ένας ισχυρός προγνωστικός παράγοντας για τα 

θετικά συναισθήµατα, καταδεικνύοντας την υπέρµετρη αξία της για τον άνθρωπο. Η 

Ελπίδα στα παιδιά φαίνεται να σχετίζεται µε την υψηλή αυτοεκτίµηση, µε τη 

δηµιουργία υψηλών δεικτών σχολικής ικανότητας, καθώς επίσης και µε τη µείωση των 

ποσοστών της παιδικής κατάθλιψης. Αυτό είναι πάρα πολύ σηµαντικό, καθώς η 

έλλειψη ελπίδας είναι ακόµη πιο στενά συνδεδεµένη µε την αυτοκτονία από ότι είναι 

η κατάθλιψη. Η ελπίδα, είναι το απαραίτητο κοµµάτι για την έξοδο από την 

αυτοκτονία, αφού ο κάθε άνθρωπος είναι ικανός να δηµιουργήσει έναν λόγο ώστε να 

ελπίζει, ακόµα και εάν έχει υποστεί µία ιδιαίτερα τραυµατική εµπειρία (Henderson, 

2013). 

 
3.3	Παράγοντες	καλλιέργειας	της	Ελπίδας	

 

Η θεωρία της Ελπίδας είναι διαφορετική από την παγκόσµια και ροµαντική 

ευσεβής σκέψη. Η επιστηµονική δοµή της Ελπίδας είναι σύνθετη, πολύπλοκη και 

προκλητική, δηµιουργική και µερικές φορές επικίνδυνη. Το άτοµο µέσω της 

καλλιέργειας απροσπέλαστων ελπίδων καθίσταται πιο ευάλωτο (Snyder, Lopez et al., 

2003).  

Η Ελπίδα µπορεί να είναι βαθιά προσωπική ή διαπροσωπική, απαιτώντας τη 

βοήθεια των άλλων συχνά. Μπορεί να καλλιεργηθεί µέσα από διαφορετικά κοινωνικά 

πλαίσια, όπως το σχολείο και η οικογένεια, τα οποία µπορούν να λειτουργήσουν 

ταυτόχρονα και ως προστατευτικοί παράγοντες. Η Ελπίδα δίνει τη δυνατότητα στα 

παιδιά να καθορίσουν στόχους, να δουν τα µέσα για να τους επιτύχουν και να βρουν το 

κίνητρο για τα καταφέρουν (Snyder 2002).  

Κατά τη διάρκεια των σχολικών τους χρόνων οι µαθητές αντιµετωπίζουν µια 

σειρά από όλο και πιο σηµαντικές και δύσκολες επιλογές (Snyder, Feldman et al., 

2002), όπως το να αποφασίσουν την εργασία τους, ή αργότερα εάν, τι και πού θα 

παρακολουθήσουν κολλέγιο.  

Η θεωρία των αναπτυξιακών συστηµάτων συνηγορεί υπέρ της εγγενούς 

πλαστικότητας της ανθρώπινης ανάπτυξης. Τα άτοµα δηλαδή, έχουν τη δυνατότητα 
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συστηµατικής αλλαγής καθ 'όλη τη διάρκεια της ζωής τους. Αυτές οι αλλαγές 

προκύπτουν από αµοιβαίες αλληλεπιδράσεις µεταξύ του αναπτυσσόµενου ατόµου και 

του βιολογικού, ψυχολογικού, καθώς και του οικολογικού πλαισίου του, στο οποίο 

περιλαµβάνονται η οικογένεια, οι συµµαθητές, το σχολείο, η κοινότητα και ο 

πολιτισµός (Lerner et al., 2005). Όπως έχει διατυπωθεί στη βιβλιογραφία, υπάρχουν 

παράγοντες σε διαφορετικά επίπεδα, α) σε ατοµικό, β) σε κοινωνικό, γ) σε 

οικογενειακό, και δ) σε σχολικό, που επιφέρουν επιπτώσεις στην ανάπτυξη της Ελπίδας 

στους εφήβους. 

Α) Σε προσωπικό επίπεδο, τόσο το φύλο όσο και η προσωπικότητα, έχουν 

σηµαντικό ρόλο πρόβλεψης. Παρατηρήθηκε πώς τα αγόρια και τα κορίτσια 

παρουσιάζουν µεταξύ τους διαφορετικές προσδοκίες για τη σταδιοδροµία τους. Οι 

Ashby και Schoon (2010) διαπίστωσαν ότι ένα σηµαντικά υψηλότερο ποσοστό των 

εφηβικών κοριτσιών φιλοδοξούσε σε επαγγελµατικές ή διευθυντικές θέσεις, σε 

σύγκριση µε τα έφηβα αγόρια. Όσον αφορά τα επαγγελµατικά όνειρα και τις 

φιλοδοξίες, τα έφηβα αγόρια ανέφεραν σε υψηλότερα επίπεδα τον προσανατολισµό 

τους προς τις επιχειρηµατικές θέσεις (Schmitt-Rodermund & Vondracek, 2002).  

Τα έφηβα αγόρια προτιµούσαν επίσης θέσεις εργασίας τις οποίες 

αντιµετωπίζουν περισσότερο ως µία πρόκληση. Έδειξαν µεγαλύτερο ενδιαφέρον για 

τοµείς που κυριαρχούν στους άνδρες, όπως η διαχείριση επιχειρήσεων και η 

αρχιτεκτονική, ενώ τα κορίτσια επιδιώκουν επαγγελµατική σταδιοδροµία σε τοµείς 

που παραδοσιακά κυριαρχούνται από γυναίκες, όπως το δηµοτικό σχολείο και η 

δηµοσιογραφία (Nikolayenko, 2011).  

Όσον αφορά την Ανθεκτικότητα, µελέτες που διεξήχθησαν µε Κινέζους, παιδιά 

µεταναστών και φοιτητές, γενικά διαπίστωσαν ότι οι γυναίκες έφεραν υψηλότερα 

επίπεδα ανθεκτικότητας. Στη µελέτη του Meng και των συναδέλφων του µε µαθητές 

πρωτοβάθµιας και δευτεροβάθµιας εκπαίδευσης που επλήγησαν από το AIDS, τα 

αγόρια ανέφεραν υψηλότερα επίπεδα Ελπίδας από ό,τι τα κορίτσια (Meng, Zhong, & 

Tian, 2015). 

Οι εκπαιδευτικοί οφείλουν να βοηθήσουν τους µαθητές να κατανοήσουν 

καλύτερα τους ενδεχόµενους φραγµούς στην καριέρα τους και να ενισχύσουν την 

εµπιστοσύνη στη σταδιοδροµία τους για να ξεπεράσουν τα εµπόδια. Οι µαθητές θα 

πρέπει να ενθαρρύνονται να επεκτείνουν τα ενδιαφέροντα της σταδιοδροµίας τους. 

Μέσα από την εξερεύνηση των διάφορων διαθέσιµων επιλογών µπορούν να αυξήσουν 

την ευαισθητοποίησή τους για ποικίλες ευκαιρίες σταδιοδροµίας και διαφορετικές 
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εκπαιδευτικές ή επαγγελµατικές οδούς για την επίτευξη των ονείρων τους. Θα πρέπει 

ακόµα να ωθούνται ώστε να δίνουν µεγαλύτερη προσοχή στη σταδιοδροµία εκτός των 

στερεοτύπων των φύλων (Lerner et al., 2005).  

Εκτός από το φύλο, η ηλικία έχει αναγνωριστεί ως παράγοντας που επηρεάζει 

την Ανθεκτικότητα. Πιστεύεται γενικά ότι η ελαστικότητα των εφήβων είναι µια 

αναπτυξιακή διαδικασία στην οποία η Ανθεκτικότητα αυξάνεται µε την ηλικία. Τα 

παιδιά µαθαίνουν να χρησιµοποιούν τους διαθέσιµους πόρους όταν εκτίθενται σε 

αντίξοες συνθήκες. Τα επίπεδα ανθεκτικότητας ενισχύονται όταν επιτυγχάνεται µε 

επιτυχία σε χαµηλά επίπεδα κινδύνου και προετοιµάζονται καλύτερα για να 

αντιµετωπίσουν µεγαλύτερες προκλήσεις (Yates, Egeland, & Sroufe, 2003).  

Επιπλέον, από τη µελέτη τους οι Steinberg et al. (2009) διαπίστωσαν ότι οι 

νεότεροι έφηβοι είχαν χαµηλότερα επίπεδα µελλοντικού προσανατολισµού σε 

σύγκριση µε άτοµα ηλικίας 16 ετών και άνω. Όταν οι παρεµβάσεις ξεκινήσουν στα 

πρώτα χρόνια της σχολικής φοίτησης, οι έφηβοι ενθαρρύνονται να διερευνήσουν τις 

µελλοντικές τους φιλοδοξίες, µε µεγαλύτερο αίσθηµα Ελπίδας. Σύµφωνα µε µελέτες 

που πραγµατοποιήθηκαν στη Δύση και την Κίνα, τα ευρήµατα έδειξαν µια σταθερή 

θετική σχέση µεταξύ της αυτοεκτίµησης των εφήβων και του µελλοντικού τους 

προσανατολισµού. Οι έφηβοι µε υψηλότερα επίπεδα αυτο-αποτελεσµατικότητας 

ανέφεραν υψηλότερα επίπεδα εκπαιδευτικών προσδοκιών.  

Οι Zong και Li (2015) διαπίστωσαν ότι η αυτοεκτίµηση της σταδιοδροµίας των 

µαθητών συσχετίζεται θετικά µε χαρακτηριστικά της Ελπίδας όπως ο τρόπος σκέψης, 

η εξουσία και η γενική αυτοεκτίµηση. Πράγµατι, όσο πιο αποτελεσµατικοί αισθάνονται 

οι σπουδαστές, τόσο πιο πιθανό είναι να επιµείνουν στις σπουδές τους και να 

προσπαθούν να επιτύχουν τους στόχους τους. Όπως διαπίστωσαν και οι Bandura et al. 

(1982) η αντιληπτή ικανότητα των εφήβων επηρεάζει τις επιδιώξεις της σταδιοδροµίας 

τους. 

Β) Σε κοινωνικό επίπεδο, ο Strayhorn (2009) παρατήρησε πώς οι έφηβοι που 

ζουν σε ένα αγροτικό περιβάλλον δεν έχουν τόσο υψηλές προσδοκίες για τα µέλλον 

τους. Στην πραγµατικότητα, τα επιτεύγµατα και οι φιλοδοξίες των εφήβων έχουν 

αποδειχθεί ότι συσχετίζονται µε τις εκπαιδευτικές ιστορίες και τις προσδοκίες του 

οικείου περιβάλλοντός τους. Υποστηρίζεται ότι οι αξίες και οι πεποιθήσεις µπορεί να 

ενισχυθούν µεταξύ των συνοµηλίκων σε ένα σύστηµα. Ως εκ τούτου, το θετικό 

αποτέλεσµα µεγιστοποιείται από τη δηµιουργία µαθησιακών κοινοτήτων. Για 

παράδειγµα, η δηµιουργία σχολικών προγραµµάτων µπορεί να βοηθήσει τους µαθητές 
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να προετοιµαστούν καλύτερα για τις πανεπιστηµιακές σπουδές τους. Εξίσου βοηθητικό 

είναι η οργάνωση µαθηµάτων διδασκαλίας για µαθητές µε χαµηλή επίδοση, δίνοντάς 

τους έτσι την ευκαιρία να ελπίζουν σε ένα καλύτερο µέλλον. 

Γ) Σε οικογενειακό επίπεδο, παρατηρήθηκε πώς οι έφηβοι των οποίων η 

οικογένεια είχε µία καλύτερη κοινωνικοοικονοµική κατάσταση, παρουσίαζαν 

υψηλότερα επίπεδα προσδοκιών και Ελπίδας. Οι έφηβοι από οικογένειες υψηλότερου 

εισοδήµατος επιδιώκουν επαγγελµατικές θέσεις εργασίας και αναµένεται να 

παραµείνουν στο σχολείο, σε σύγκριση µε εφήβους από οικογένειες χαµηλού 

εισοδήµατος. Ιδιαίτερα, τα έφηβα κορίτσια από οικογένειες υψηλότερου εισοδήµατος 

εκτιµούν περισσότερο την εργασία, κάτι που τους επιτρέπει να έχουν υψηλότερα 

επίπεδα φιλοδοξίας και να «στοχεύουν υψηλά» (Ashby & Shoon, 2010).  

Μία πρόσφατη µελέτη της Αυστραλίας έδειξε ότι οι έφηβοι από υπόβαθρο 

οικογένειας υψηλού εισοδήµατος ανέφεραν το ενδιαφέρον και το πάθος ως κίνητρο για 

τις επιλογές της σταδιοδροµίας τους, ενώ αντίστοιχα οι έφηβοι από υπόβαθρο 

οικογένειας χαµηλού εισοδήµατος είχαν ως κριτήριο τα χρήµατα (Gore et al., 2015). 

Σε χώρες βέβαια, όπως η Κίνα, αναφέρεται ότι οι φτωχότεροι µαθητές παρουσιάζουν 

υψηλότερα επίπεδα φιλοδοξιών από ό,τι οι µη φτωχοί µαθητές (Yiang, 2011). Κάτι 

τέτοιο ίσως οφείλεται στην αυξανόµενη κυβερνητική στήριξη που χορηγείται για την 

άµβλυνση των οικονοµικών δυσκολιών τους, γεγονός που βοηθάει στην ενίσχυση της 

αυτοεκτίµησης των εφήβων και των κινήτρων τους για την επίτευξη των στόχων τους.  

Έχει διαπιστωθεί ότι η καλύτερη οικογενειακή λειτουργία σχετίζεται µε 

υψηλότερα επίπεδα φιλοδοξιών και ελπίδων µεταξύ των παιδιών και των εφήβων 

(Leung, Wu & Shek, 2016). Οι υποστηρικτικές και ασφαλείς γονικές σχέσεις, όπως η 

δυνατότητα αναζήτησης βοήθειας και ελεύθερης επικοινωνίας µε τους γονείς, ωθούν 

τους εφήβους να διατηρήσουν τις µελλοντικές τους προσδοκίες και να ελπίζουν 

(McCoy & Bowen, 2015). Οι έφηβοι µε υποστηρικτικούς γονείς είναι πιο αισιόδοξοι 

(Neblet & Cortina, 2006). Τα παιδιά που θεωρούν ότι οι γονείς τους τους αγαπούν και 

είναι υποστηρικτικοί, είναι πιο πρόθυµα να αναπτύξουν µια θετική στάση απέναντι στο 

µέλλον τους, έχουν µεγαλύτερη εµπιστοσύνη στη µελλοντική επιτυχία ως αποτέλεσµα 

των προσπαθειών τους και µεγαλύτερη πιθανότητα να επενδύσουν για την επίτευξη 

των µελλοντικών στόχων τους (Trommsdorff, 1983).  

Οι Zhang και Zhang (2008) διαπίστωσαν ότι η επικοινωνία µεταξύ γονέα και 

παιδιού προέβλεπε σηµαντικά τον προγραµµατισµό της καριέρας του. Η συµµετοχή 

των γονέων καθορίζει επίσης την Ελπίδα και τον µελλοντικό προσανατολισµό των 
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εφήβων. Οι έφηβοι που αντιλαµβανόταν τους γονείς τους ως φιλικούς ανέφεραν 

υψηλότερα επίπεδα µελλοντικού προσανατολισµού.  

Στην ποιοτική µελέτη των Nurmi και Pulliainen (1991), οι συγγραφείς 

διαπίστωσαν ότι µεταξύ των 11 ετών, όσοι ανέφεραν υψηλότερο γονικό έλεγχο ήταν 

λιγότερο αισιόδοξοι για το µέλλον τους. Ωστόσο, για τους εφήβους 15 χρονών, όσο 

υψηλότερο είναι το επίπεδο της συζήτησης µε την οικογένεια, τόσο πιο αισιόδοξοι είναι 

για το µέλλον τους. Πράγµατι, πιστεύεται ότι οι έφηβοι είναι πιο ικανοί να εκφράσουν 

τις ιδέες τους και τα συναισθήµατά τους σχετικά µε τον µελλοντικό προσανατολισµό, 

το φόβο τους δηλαδή ή την ελπίδα τους (Nurmi, 1991).  

Σε µία διαπολιτισµική µελέτη που συγκρίνει νέους εφήβους από τις ΗΠΑ, τον 

Καναδά και την Κίνα, οι Lekes και οι συνάδελφοί τους (2010) διαπίστωσαν ότι οι 

γονείς που υποστηρίζουν την αυτονοµία είναι πιο πιθανό να υποστηρίξουν τους 

εγγενείς στόχους της ζωής των εφήβων, προάγοντας την ευηµερία των εφήβων. 

Θεωρείται ότι οι γονείς που έχουν µεγάλες προσδοκίες για τα παιδιά τους µπορούν να 

βοηθήσουν τα παιδιά τους ως ένα βαθµό να προσανατολιστούν σωστά, 

ανακαλύπτοντας τα κλίσεις τους, καθώς είναι πιο ανοιχτοί και πρόθυµοι να 

συζητήσουν και να επικοινωνήσουν για το µέλλον του παιδιού τους. Στην Κίνα, ο Hou 

και ο Leung (2011) διαπίστωσαν ότι οι γονείς αναµένουν ότι τα αγόρια θα συνεχίσουν 

ερευνητικά (π.χ. επιστηµονικά) επαγγέλµατα, ενώ τα επιχειρηµατικά επαγγέλµατα και 

για τα δύο φύλα.  

Δ) Σε σχολικό επίπεδο, οι έρευνες έδειξαν ότι οι έφηβοι µε υψηλή επίδοση είχαν 

και υψηλότερες µελλοντικές φιλοδοξίες (Stayhorn, 2009). Τέτοιοι µαθητές έχουν 

καλύτερη αυτογνωσία και υψηλότερα επίπεδα αυτο-αποτελεσµατικότητας, γεγονός 

που έχει βρεθεί ότι έχει θετικό αντίκτυπο στον µελλοντικό προσανατολισµό. Μερικοί 

µελετητές υποστήριξαν ότι µπορεί να υπάρξει συγκριτική επίδραση των ακαδηµαϊκών 

επιτευγµάτων στο σχολείο, όπου οι µαθητές συγκρίνουν τις δικές τους ακαδηµαϊκές 

επιδόσεις µε αυτές των συνοµηλίκων τους. Οι σπουδαστές που έχουν χαµηλότερα 

ακαδηµαϊκά επιτεύγµατα µπορεί να έχουν έναν απαισιόδοξο µελλοντικό 

προσανατολισµό, λιγότερο αίσθηµα Ελπίδας και να καθορίσουν χαµηλότερες 

προσδοκίες λόγω της αίσθησης της απελπισίας και της ανικανότητας (Chen, & 

Vazsonyi, 2013).  

Επιπλέον, οι συγγραφείς διαπίστωσαν ότι ένα σχολικό κλίµα που προωθεί την 

ενίσχυση του µελλοντικού προσανατολισµού, επιδρά θετικά στους εφήβους µε 

προβληµατικές συµπεριφορές. Εκτός αυτού, οι έφηβοι που ανέφεραν ότι ήταν πιο 
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συνδεδεµένοι µε τα σχολεία τους ανέφεραν υψηλότερα επίπεδα µελλοντικού 

προσανατολισµού. Αυτοί οι µαθητές έχουν συχνά καλύτερες ακαδηµαϊκές επιδόσεις 

και έχουν σχέσεις υψηλής ποιότητας µε τους δασκάλους και τους συνοµηλίκους τους. 

Είναι λογικό ότι όταν οι έφηβοι αισθάνονται πιο ικανοί στο σχολείο, είναι πιο έτοιµοι, 

πρόθυµοι, αισιόδοξοι και σίγουροι να σκέφτονται και να σχεδιάζουν το µέλλον τους 

(Crespo et al., 2013).  

Εποµένως, η Ελπίδα είναι µια προστατευτική λειτουργία ενάντια στα 

προβλήµατα που αντιµετωπίζει ο άνθρωπος κατά τη διάρκεια της ζωής του. Τα 

χαρούµενα άτοµα έχουν περισσότερη ζωντάνια και προσδοκίες για να δηµιουργήσουν 

το µέλλον τους. Του προσφέρει τη δύναµη για να προστατευτεί από τις επιπτώσεις των 

επικίνδυνων γεγονότων της ζωής, αφού είναι πιο συναισθηµατικά και αναρρώνουν µε 

πιο γρήγορο ρυθµό. Μεταξύ των σηµαντικών χαρακτηριστικών των ολοκληρωµένων 

σαν προσωπικότητα εφήβων είναι το αίσθηµα της αισιοδοξίας και της Ελπίδας. Αυτές 

οι ιδιότητες είναι η ικανότητα ενός ατόµου να προσδιορίσει τους στόχους του για το 

µέλλον, να πιστέψει και να επιµείνει ότι µπορεί να επιτύχει ένα λαµπρό µέλλον. Τα 

σταθερά άτοµα χρησιµοποιούν στρατηγικές αντιµετώπισης για να ρυθµίσουν τις 

αρνητικές συναισθηµατικές καταστάσεις, όπως το άγχος, και αναπτύσσουν τα θετικά 

τους συναισθήµατα µε την πάροδο του χρόνου. Η Ελπίδα αποτελεί σηµαντική 

διάσταση της ψυχολογικής ακεραιότητας. Όταν ένα άτοµο µε υψηλά επίπεδα ελπίδας 

έρθει αντιµέτωπο µε ιδιαίτερα αγχώδεις καταστάσεις, αναπτύσσει περισσότερες 

στρατηγικές ενδογενώς προκειµένου να το ξεπεράσει. Δεν έχει θυµό και άλλα τέτοια 

παρόµοια αρνητικά συναισθήµατα, τα οποία µπορούν να αποτελούν δυνητικά εµπόδιο 

για τους στόχους του, καθώς έχει αποκωδικοποιήσει όσα τον κάνουν ευτυχισµένο. 

Τέτοια ευέλικτα χαρακτηριστικά αποτρέπουν τις µακροχρόνιες καταστάσεις άγχους 

(Oktan, 2012). 
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Συµπερασµατικά, όπως αναλύθηκε στις παραπάνω ενότητες, η έννοια της 

Ψυχικής Ανθεκτικότητας καταδεικνύεται καθοριστικής σηµασίας για την επιτυχή, 

ολοκληρωµένη και σωστή ανάπτυξη των εφήβων στην µετέπειτα ζωή τους, και χρήζει 

περαιτέρω µελέτης. Καθώς οι δυσκολίες που καθηµερινά αντιµετωπίζουν συνεχώς 

αυξάνονται, απαιτείται η ορθή προετοιµασία τους σε όλα τα επίπεδα, προκειµένου να 

µπορέσουν να ανταποκριθούν. Το στρες και το άγχος αποτελούν έντονα 

χαρακτηριστικά του σύγχρονου ρυθµού ζωής, που επηρεάζει αρνητικά την εξέλιξή 

τους. Απαιτείται εποµένως, οι έφηβοι να είναι ανθεκτικοί και να διακατέχονται από 

ελπίδα, προκειµένου να επιτύχουν. 

Η Ψυχολογία προσπαθώντας να επαναπροσδιορίσει το ρόλο της έχει στραφεί 

προς την έρευνα της επίδρασης που έχουν οι θετικές ψυχολογικές διαστάσεις στην 

ψυχική υγεία των ανθρώπων, και των εφήβων ειδικότερα. Από τις µελέτες που έχουν 

πραγµατοποιηθεί, φαίνεται πώς ποικίλοι προστατευτικοί παράγοντες, όπως ατοµικοί, 

κοινωνικοί ή οικογενειακοί, είναι εκείνοι που ωθούν τα ανθεκτικά παιδιά να 

αντιµετωπίσουν αποτελεσµατικά τις καθηµερινές προκλήσεις, είτε ζουν κάτω από 

αντίξοες είτε ευνοϊκές συνθήκες. Η θετικότητα θωρακίζει το άτοµο, βοηθώντας το να 

κατακτήσει νέες δεξιότητες αντιµετώπισης, και του δίνει ελπίδα, ώστε να είναι 

λιγότερο ευάλωτο στις αρνητικές συνέπειες του στρες και του άγχους. 

  



	 58	

Κεφάλαιο	4 Μέθοδος		
 

Στο παρόν µέρος περιγράφεται µε λεπτοµέρεια η οργάνωση καθώς και η 

υλοποίηση της έρευνας. Συγκεκριµένα, παρατίθενται όλες οι πληροφορίες για τους 

στόχους της έρευνας, το δείγµα, το µέσο συλλογής των δεδοµένων αλλά και τη 

διαδικασία που ακολουθήθηκε για τη συλλογή των εµπειρικών δεδοµένων. 

 

4.1	Σκοπός	έρευνας	
 

Λαµβάνοντας υπόψη τη βιβλιογραφική ανασκόπηση και την 

επιχειρηµατολογία που αναλύθηκε σχετικά µε τα ζητήµατα ψυχικής ανθεκτικότητας, 

άγχους και ελπίδας η παρούσα έρευνα έχει ως σκοπό: 

α) να αποτιµήσει το επίπεδο της ανθεκτικότητας των µαθητών κατά την 

εφηβεία, 

β) να διερευνήσει τις επιπτώσεις της κατάθλιψης, του άγχους και του στρες 

στην ψυχική ανθεκτικότητα τους, 

γ) να µελετηθεί ο ρόλος που διαδραµατίζει η ελπίδα ως παράγοντας της ψυχικής 

ανθεκτικότητας και 

δ) να αναζητήσει πιθανούς παράγοντες που συσχετίζονται µε την ψυχική 

ανθεκτικότητα των εφήβων. 

 

4.2	Ερευνητικά	ερωτήματα	
 

Πριν από τη συνοπτική παρουσίαση της µεθοδολογικής προσέγγισης και των 

αποτελεσµάτων της έρευνας, κρίνεται σκόπιµη η καταγραφή των ερευνητικών 

ερωτηµάτων αυτής. Με δεδοµένο ότι το εύρος της βιβλιογραφίας είναι πολυδιάστατο 

και πολυεπίπεδο περιορίσαµε το ερευνητικό πεδίο στα παρακάτω ερευνητικά 

ερωτήµατα: 

1. Ποια είναι η σχέση ανάµεσα στην ψυχική ανθεκτικότητα και την κατάθλιψη, το 

άγχος και το στρες των εφήβων;  

2. Συνδέεται η ελπίδα µε την ψυχική ανθεκτικότητα των εφήβων;  

3. Επηρεάζεται η ελπίδα των εφήβων από το άγχος, την κατάθλιψη και το στρες;  

4. Η οικογενειακή συνοχή σχετίζεται µε την ελπίδα των εφήβων; 
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5. Ο αριθµός των αδερφών επηρεάζει την ελπίδα, την ψυχική ανθεκτικότητα, και 

τα επίπεδα κατάθλιψης, άγχους και στρες των εφήβων;  

6. Το µορφωτικό επίπεδο τον γονέων επηρεάζει την ελπίδα, την ψυχική 

ανθεκτικότητα, και τα επίπεδα κατάθλιψης, άγχους και στρες των εφήβων;  

 

4.3	Δείγμα	έρευνας	-	Διαδικασία	συλλογής	δεδομένων	
 

Η ερευνητική προσέγγιση του θέµατος µας γίνεται µε ποσοτική έρευνα. Στο 

πλαίσιο της ποσοτικής έρευνας, η συλλογή δεδοµένων και πληροφοριών γίνεται µε 

ερωτηµατολόγια, τα οποία µοιράστηκαν από το Φεβρουάριο έως τον Ιούλιο του 2018. 

Το ερωτηµατολόγιο είχε ερωτήσεις κλειστού τύπου των οποίων οι απαντήσεις ήταν 

προκαθορισµένες. Χρησιµοποιήθηκε ως εργαλείο συγκέντρωσης πληροφοριών και 

πρόκειται για ένα περιγραφικό εργαλείο συγκέντρωσης πληροφοριών για τις σκέψεις 

και τις απόψεις των ατόµων για συγκεκριµένα θέµατα (Johnson & Christensen, 2008). 

Οι έγκυρες στατιστικές διαδικασίες ανάλυσης των ποσοτικών δεδοµένων που 

συλλέγονται µέσω ενός ερωτηµατολογίου του προσδίδουν κύρος και αξιοπιστία στην 

έρευνα (Αβραµίδης & Καλύβα, 2006). 

Οι συµµετέχοντες στην έρευνα ήταν µαθητές που φοιτούσαν στις τάξεις ΣΤ΄ 

Δηµοτικού, Α΄, Β΄ και Γ΄ Γυµνασίου στο λεκανοπέδιο Αττικής. Για τις ανάγκες της 

έρευνας, συµπληρώθηκαν 259 ερωτηµατολόγια , έπειτα από την έγκριση των 

κηδεµόνων τους. Οι σχετικές οδηγίες διαβάζονταν πριν από την υποβολή του 

ερωτηµατολογίου και παρέχονταν οδηγίες σχετικά µε την πορεία. Τονίστηκε ο 

εθελοντικός χαρακτήρας της συµµετοχής και ότι οι απαντήσεις θα κρατηθούν 

ανώνυµες και εµπιστευτικές. Η ανωνυµία προβλέπει τη δυνατότητα να αυξηθεί 

σηµαντικά ο βαθµός απόκρισης και ειλικρίνειας των συµµετεχόντων. 

Το συγκεκριµένο δείγµα επιλέχθηκε µε στόχο τη διευκόλυνση της ερευνητικής 

διαδικασίας και τη διασφάλιση της αξιοπιστίας της. Συνυπολογίστηκαν σηµαντικοί 

παράµετροι προς αυτή την κατεύθυνση. Η πρώτη και κυριότερη ήταν ότι τα εργαλεία 

των αποτελεσµάτων προορίζονται για αυτές τις ηλικιακές οµάδες. Επιπλέον, ο όγκος 

των ερωτήσεων δεν ήταν µεγάλος, ώστε η κούραση να επηρεάσει στο ελάχιστο τους 

µαθητές στη συµπλήρωση των ερωτηµατολογίων.  

Η επιλογή του θέµατος, βασίστηκε στην ολοένα και αυξανόµενη παρουσία 

µαθητών-εφήβων που εµφανίζουν άγχος και κατάθλιψη. Επίσης, ως αφορµή για το 
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συγκεκριµένο θέµα στάθηκε η γενικότερη θεωρία και στάση της κοινωνίας, αλλά και 

του εκπαιδευτικού συστήµατος. Οι έφηβοι στο πρώτο τους άνοιγµα προς την κοινωνία 

αντιµετωπίζουν ποικίλες αγχογόνες καταστάσεις, που δεν µπορούν να διαχειριστούν 

καταλήγοντας «πληγωµένοι» ενήλικοι.  

Η πρωτοτυπία της ερευνητικής αυτής προσπάθειας έγκειται στη µελέτη ενός 

θέµατος που «ταλανίζει» τη σύγχρονη κοινωνία εγείροντας συζητήσεις και 

προβληµατισµούς. Η σηµαντικότητα του συγκεκριµένου ερευνητικού θέµατος 

συνδέεται µε την ανάδειξη ενός µείζονος κοινωνικού, και όχι ατοµικού, ζητήµατος, 

που αφορά τον κάθε έφηβο και ενδείκνυται να συνδράµει, ως µικρό λιθαράκι στον 

τρόπο που αντιλαµβανόµαστε την εφηβεία. Συνεπώς, πρέπει να επισηµανθεί ότι η 

παρούσα έρευνά συνεισφέρει επιστηµονικά στην αλλαγή των στάσεων και των 

αντιλήψεων, αλλά και στη βελτίωση της ζωής των εφήβων. 

 

4.4	Εργαλεία	
 

Στη φόρµα µελέτης δηµογραφικών πληροφοριών χρησιµοποιήθηκε το φύλο, η 

τάξη, µε ποιον µένει ο έφηβος, η µόρφωση των γονέων, τα αδέρφια και η σειρά 

γέννησης .  

Δόθηκαν τα παρακάτω τέσσερα εργαλεία: 

 

I. Children’s	Hope	Scale	

 

Η κλίµακα µέτρησης παιδικής ελπίδας είναι µια κλίµακα έξι ερωτήσεων που 

αξιολογεί την ελπίδα των παιδιών. Ο µαθητής καλείται να απαντήσει µέσω µίας 

εξαβάθµιας κλίµακας τύπου Likert (από 1=Ποτέ, ως 6= Πάντα) πόσο συχνά έχει νιώσει 

έτσι.  

Η κλίµακα βασίζεται στην αρχή ότι τα παιδιά κατευθύνονται από το στόχο και 

οι σκέψεις που σχετίζονται µε το στόχο τους µπορούν να κατανοηθούν σύµφωνα µε 

δύο υποκλίµακες: την στοχοθέτηση (agency) και τα µονοπάτια (pathways) που θα 

οδηγήσουν στην επίτευξη του στόχου. Η κάθε υποκλίµακα περιλαµβάνει τρείς 

ερωτήσεις. Πιο συγκεκριµένα, τρεις ερωτήσεις που αξιολογούν την στοχοθέτηση 

(agency) και τρεις ερωτήσεις που αξιολογούν τα µονοπάτια (pathways). Οι υψηλότερες 

βαθµολογίες εκφράζουν θετικά αποτελέσµατα, δηλαδή ελπίδα. Αυτή η κλίµακα έχει 
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αποδειχθεί ότι είναι ένα σταθερό, ψυχοµετρικά υγιές εργαλείο αυτό-αναφοράς. Η 

κλίµακα είναι επίσης εσωτερικά συνεπής (κυµαινόµενο από 0,72 έως 0,86) (Snyder et 

al., 1997).  

 

II. Depression,	Anxiety	and	Stress	Scale	(DASS	21)	

 

H Κλίµακα Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS 21) είναι σταθµισµένη 

στα ελληνικά (Lyrakos, Arvaniti, Smyrnioti, Kostopanagiotou, 2011). Η κλίµακα 

DASS-21 είναι ένα ερωτηµατολόγιο αυτό-αναφοράς το οποίο µετράει αρνητικές 

συναισθηµατικές καταστάσεις. Αποτελείται απο 3 υποκλίµακες: κατάθλιψη, άγχος και 

στρες. Κάθε υποκλίµακα απαρτίζεται από 7 ερωτήσεις. Τις ερωτήσεις αυτές καλείται 

να απαντήσει ο έφηβος µέσω µίας τετραβάθµιας κλίµακας τύπου Likert (από 0=Δεν 

µου ταιριάζει καθόλου, ως 3= Μου ταιριάζει πάρα πολύ ή το µεγαλύτερο χρονικό 

διάστηµα) και αναφέρονται στην διάρκεια των προηγούµενων επτά ηµερών. (Lovibond 

& Lovibond, 1995). Οι υψηλότερες βαθµολογίες εκφράζουν µεγαλύτερα επίπεδα 

κατάθλιψης, άγχους και στρες αντίστοιχα.  

 

III. Resilience	Scale	for	Adolescents	(READ)	

 

Η κλίµακα Resilience Scale for Adolescents (READ) είναι ένα ερωτηµατολόγιο 

που µετρά την ανθεκτικότητα των εφήβων. Είναι µια κλίµακα αυτοελέγχου 22 

ερωτήσεων στην οποία χρησιµοποιείται πενταβάθµια κλίµακα τύπου Likert, όπου 

1=Διαφωνώ απόλυτα ως 5= Συµφωνώ απόλυτα (Hjemdal, Aune, Reinfjell, Stiles & 

Friborg, 2007). 

Οι υψηλότερες βαθµολογίες αντικατοπτρίζουν υψηλότερο βαθµό 

ανθεκτικότητας. Όλες οι ερωτήσεις εκφράζονται θετικά και οργανώνονται σε 5 

υποκλίµακες: (1) Την οικογενειακή συνοχή που περιλαµβάνει έξι ερωτήσεις. (2) Την 

κοινωνική ικανότητα που περιλαµβάνει πέντε ερωτήσεις (3) Την προσωπική ικανότητα 

που περιλαµβάνει τέσσερις ερωτήσεις. (4) Τους κοινωνικούς πόρους που 

περιλαµβάνουν τέσσερις ερωτήσεις και (5) τον προσανατολισµό στόχων που 

περιλαµβάνει τρείς ερωτήσεις. (Ruvalcaba-Romero, Gallegos-Guajardo & Villegas-

Guinea, 2014).  
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IV. Child	and	Youth	Resilience	Measure	(THE	CYRM-12)	

 

Το CYRM-12 είναι µια κλίµακα 12 ερωτήσεων που µετρά την ανθεκτικότητα 

των παιδιών και των νέων µέσα από ατοµικές, σχεσιακές, κοινοτικές και πολιτιστικές 

πληροφορίες. Το µέτρο σχεδιάστηκε στο πλαίσιο του Έργου Διεθνούς Ανθεκτικότητας, 

το οποίο διεξήχθη από το Κέντρο Έρευνας Ανθεκτικότητας σε συνεργασία µε 14 

κοινότητες σε 11 χώρες σε όλο τον κόσµο (Liebenberg, Ungar & LeBlanc, 2013). 

Οι βαθµολογίες ανθεκτικότητας για κάθε συµµετέχοντα µπορούν να δείξουν 

ποιοι είναι οι ατοµικοί, σχεσιακοί και σχετικοί πόροι που τον περιβάλλουν. Η µέση 

βαθµολογία για όλους τους συµµετέχοντες µπορεί να δώσει µια συνολική εικόνα. Δεν 

υπάρχουν υποκλίµακες για αυτήν την έκδοση. Το ερωτηµατολόγιο χορηγήθηκε 

χρησιµοποιώντας κλίµακα τριών αποκρίσεων (Όχι, Μερικές Φορές, Ναι). Οι 

υψηλότερες βαθµολογίες αντικατοπτρίζουν υψηλότερο βαθµό ανθεκτικότητας. Το 

Alpha του Cronbach για τα 12 στοιχεία ήταν επίσης ικανοποιητικό (α = 0.840). 

 

 

Η πιλοτική, δοκιµαστική εφαρµογή του ερωτηµατολογίου εφαρµόστηκε σε ένα 

µικρό αριθµό παιδιών, ώστε να ελεγχθεί η διάρθρωση του ερωτηµατολογίου, η 

διάταξη, η οµαδοποίηση και η ποιότητα των ερωτήσεων, η κατανόηση και η 

δυνατότητα των µαθητών να απαντήσουν στις ερωτήσεις, οι ελλείψεις, οι αοριστίες και 

ασάφειες, αλλά και να υπολογισθεί ο µέσος χρόνος ολοκλήρωσής του. Μέσω της 

ανατροφοδότησης που επακολούθησε διαφοροποιήθηκαν σε µικρό βαθµό µερικές από 

τις ερωτήσεις, ενώ µερικές απαλείφθηκαν από το ερωτηµατολόγιο. 

 

4.5	Εσωτερική	αξιοπιστία	ερωτηματολογίου	
 
Πριν την οποιαδήποτε ανάλυση των αποτελεσµάτων των ερωτηµατολογίων και τη 

διεξαγωγή συµπερασµάτων, κρίνεται απαραίτητο να µετρηθεί η αξιοπιστία του 

δείγµατος. Η αξιοπιστία ενός εργαλείου δείχνει το κατά πόσο είναι πιθανό να 

παραχθούν παρόµοια αποτελέσµατα ακόµα και αν το πείραµα ξαναγινόταν µε άλλα 

δείγµατα από τον ίδιο πληθυσµό. Η εσωτερική αξιοπιστία των εργαλείων µετρήθηκε 

µε το δείκτη alpha του Cronbach (Cronbach’ς α), ο οποίος λαµβάνει τιµές από 0 έως 1. 

Σύµφωνα µε τους George and Mallery (2003) τιµές του δείκτη εσωτερικής αξιοπιστίας 
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alpha του Cronbach (Cronbach’ς α µεγαλύτερες ή ίσες του 0,9 θεωρούνται υπέροχες, 

τιµές µεταξύ 0,8 και 0,9 θεωρούνται καλές, τιµές µεταξύ 0,7 και 0,8 θεωρούνται 

αποδεκτές, τιµές µεταξύ 0,6 και 0,7 θεωρούνται οριακά αποδεκτές, τιµές µεταξύ 0,5 

και 0,6 θεωρούνται φτωχές και τιµές κάτω από 0,5 θεωρούνται απαράδεκτες.  

Τα αποτελέσµατα του ελέγχου αξιοπιστίας παρουσιάζονται στους παρακάτω 

πίνακες: 

 
Πίνακας 4.1 Αξιοπιστία του Children’s Hope Scale 

Υποκλίµακες Ερωτήσεις Cronbach’ς α 
Στοχοθέτηση 3 0,694 
Μονοπάτια 3 0,682 
 
Πίνακας 4.2 Αξιοπιστία του Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS 21) 

Υποκλίµακες Ερωτήσεις Cronbach’ς α 
Κατάθλιψη 7 0,865 
Άγχος 7 0,854 
Στρες 7 0,834 

 
Πίνακας 4.3 Αξιοπιστία του Resilience Scale for Adolescents (READ) 

Υποκλίµακες Ερωτήσεις Cronbach’ς α 
Οικογενειακή συνοχή 6 0,832 
Κοινωνική ικανότητα 5 0,846 
Προσωπική ικανότητα 4 0,802 
Κοινωνικοί πόροι 4 0,884 
Προσανατολισµός στόχων 3 0,888 
 
Πίνακας 4.4 Αξιοπιστία του Child and Youth Resilience Measure (THE CYRM-12) 

Υποκλίµακες Ερωτήσεις Cronbach’ς α 
Ανθεκτικότητα 12 0,767 
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Σύµφωνα µε τους παραπάνω πίνακες τα εργαλεία που χρησιµοποιήθηκαν εν γένει 

παρουσιάζουν από αποδεκτή έως καλή αξιοπιστία, µε τις περισσότερες τιµές να 

κυµαίνονται µεταξύ 0,8 και 0,9, δηλαδή να παραπέµπουν σε καλή αξιοπιστία. 

 

4.6	Στατιστικές	αναλύσεις	που	χρησιμοποιήθηκαν	στην	παρούσα	
έρευνα	

 

Για τη στατιστική επεξεργασία των δεδοµένων της έρευνας χρησιµοποιήθηκε το 

πρόγραµµα SPSS 20 και µετρήθηκε η εσωτερική αξιοπιστία µέσω του δείκτη 

εσωτερικής αξιοπιστίας Cronbach΄s α. 

Πραγµατοποιήθηκε περιγραφική και επαγωγική στατιστική. Η µέση τιµή και η 

τυπική απόκλιση χρησιµοποιήθηκαν για την περιγραφή των ποσοτικών µεταβλητών. 

Για την περιγραφή των ποιοτικών µεταβλητών χρησιµοποιήθηκαν οι απόλυτες 

συχνότητες και τα ποσοστά %.  

Για τη σύγκριση µέσων τιµών δύο ανεξαρτήτων οµάδων ως προς µια εξαρτηµένη 

µεταβλητή εφαρµόστηκε ο στατιστικός έλεγχος T - test για ανεξάρτητα δείγµατα 

(Independent - samples Τ Test). 

Για τη σύγκριση µέσων τιµών πάνω από δύο ανεξαρτήτων οµάδων ως προς µια 

εξαρτηµένη µεταβλητή εφαρµόστηκε ο στατιστικός έλεγχος της ανάλυσης διασποράς 

µονής κατεύθυνσης (One Way Anova) και στην περίπτωση που υπάρχουν στατιστικά 

σηµαντικές διαφορές στο σύνολο των οµάδων, προκειµένου να εντοπιστούν οι ανά δύο 

διαφορές ως προς τη µέση τιµή χρησιµοποιήθηκαν τεστ πολλαπλών συγκρίσεων (post 

– hoc tests) µε τη διόρθωση Bonferroni. 

Για τη συσχέτιση δυο ποσοτικών µεταβλητών χρησιµοποιήθηκε ο συντελεστής 

συσχέτισης του Pearson (r). Η συσχέτιση θεωρείται χαµηλή όταν ο συντελεστής 

συσχέτισης (r) κυµαίνεται από 0,1 έως 0,3, µέτρια όταν ο συντελεστής συσχέτισης 

κυµαίνεται από 0,31 έως 0,5 και υψηλή όταν ο συντελεστής είναι µεγαλύτερος από 0,5. 

Τα επίπεδα σηµαντικότητας είναι αµφίπλευρα και η στατιστική σηµαντικότητα τέθηκε 

στο 0,05. 

Τέλος, παρουσιάσθηκαν τα διαγράµµατα των µέσων τιµών των διαστάσεων των 

εργαλείων στην περίπτωση που διαπιστώθηκαν στατιστικά σηµαντικές διαφορές ως 

προς κάποιες από τις κατηγορικές µεταβλητές (φύλο, µορφωτικά επίπεδα γονέων κλπ). 
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Κεφάλαιο	5 Αποτελέσματα	
 

5.1	Δημογραφικά	–	ατομικά	στοιχεία	
 
Θα παρατεθεί ο πίνακας που περιέχει τον αριθµό ατόµων (N) και τα ποσοστά % 

(Ν%) των κατηγοριών που αφορούν το φύλο, την τάξη, το είδος της οικογένειας και τα 

µορφωτικά επίπεδα των γονέων καθώς και τις µέσες τιµές και τις τυπικές αποκλίσεις 

που αφορούν τον αριθµό των αδελφών και τη σειρά γέννησης των µαθητών του 

δείγµατος. 

 
Πίνακας 5.1 Αριθµός ατόµων (Ν) και ποσοστά % των κατηγοριών που αφορούν το φύλο, την 

τάξη, το είδος της οικογένειας και τα µορφωτικά επίπεδα των γονέων, καθώς και µέσες τιµές και 

τυπικές αποκλίσεις που αφορούν τον αριθµό των αδελφών και τη σειρά γέννησης των µαθητών. 

 N % MT TA 
Φύλο Αγόρι 120 46,3%   

Κορίτσι 139 53,7%   
Τάξη ΣΤ Δηµοτικού 87 33,6%   

Α Γυµνασίου 40 15,4%   
Β Γυµνασίου 48 18,5%   
Γ Γυµνασίου 84 32,4%   

Οικογένεια Πυρηνική 231 89,2%   
Μονογονεική 28 10,8%   

Μόρφωση 
πατέρα 

Δηµοτικό 24 10,2%   
Γυµνάσιο 32 13,6%   
Λύκειο 95 40,4%   
ΑΕΙ - ΤΕΙ 84 35,7%   

Μόρφωση 
µητέρας 

Δηµοτικό 16 7,1%   
Γυµνάσιο 14 6,3%   
Λύκειο 78 34,8%   
ΑΕΙ - ΤΕΙ 116 51,8%   

Αριθµός αδελφών (Αγόρια)   1 1 
Αριθµός αδελφών (Κορίτσια)   1 1 

Σειρά γέννησης   2 1 
Αριθµός αδελφών   2 1 

 
Σύµφωνα µε τον παραπάνω πίνακα τα κορίτσια στο δείγµα είναι λίγο περισσότερα 

από τα αγόρια, τα µεγαλύτερα ποσοστά των µαθητών φοιτούν στην ΣΤ Δηµοτικού και 
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στη Γ Γυµνασίου, η µεγάλη πλειοψηφία των οικογενειών είναι πυρηνικού τύπου και το 

µορφωτικό επίπεδο που κυριαρχεί για τους µεν πατέρες είναι το Λύκειο και για τις δε 

µητέρες είναι τα ΑΕΙ – ΤΕΙ. Ακόµη. κατά µέσο όρο οι µαθητές του δείγµατος έχουν 2 

αδέλφια (ένα ακόµη αδελφό και µια αδελφή) και είναι δεύτεροι κατά σειρά γέννησης. 

Στη συνέχεια, θα εξετασθεί χωριστά κάθε ένα από τα εργαλεία που 

χρησιµοποιήθηκαν στην έρευνα και θα πραγµατοποιηθούν συσχετίσεις των 

υποκλιµάκων / διαστάσεων που συγκροτούν το κάθε εργαλείο µε τα δηµογραφικά 

στοιχεία. 

5.2	Children’s	Hope	Scale	
 
 
Πίνακας 5.2 Αριθµός ατόµων, µέσες τιµές και τυπικές αποκλίσεων των διαστάσεων του 

εργαλείου Children’s Hope Scale. 

 N ΜΤ ΤΑ 
Στοχοθέτηση 259 4,31 ,981 
Μονοπάτια 259 4,31 1,057 

 
Σύµφωνα µε τον πίνακα ο µέσος όρος των µαθητών (4,31) εκφράζει θετικά 

αποτελέσµατα, δηλαδή ελπίδα και ως προς το στόχο και ως προς τα µονοπάτια που 

οδηγούν στην υλοποίηση του στόχου. 

Υπενθυµίζεται ότι οι απαντήσεις δίνονται σε µια εξαβάθµια κλίµακα τύπου Likert 

που περιέχει τα εξής σηµεία: 1= Ποτέ, 2= Λίγες φορές, 3=Μερικές φορές, 4=Πολλές 

φορές, 5= Τις περισσότερες φορές, 6=Πάντα. Εποµένως η τιµή 4,31 που είναι η µέση 

τιµή στη Στοχοθέτηση και στα Μονοπάτια δηλώνει ότι κατά µέσο όρο η ελπίδα 

υπερβαίνει τις Πολλές φορές. 

Αµέσως παρακάτω παρατίθεται το Διάγραµµα µέσων τιµών για κάθε µια από τις 

διαστάσεις του Children’s Hope Scale. 
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.  

Γράφηµα 5.1 Διάγραµµα µέσων τιµών για κάθε µια από τις διαστάσεις του Children’s Hope 

Scale. 

 Στη συνέχεια θα πραγµατοποιηθεί συσχέτιση µεταξύ των υποκλιµάκων του 

εργαλείου Children’s Hope Scale και των δηµογραφικών στοιχείων. 

 
5.2.1	Συσχέτιση	με	το	φύλο	

 
 
Πίνακας 5.3 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του στατιστικού 

t, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις κατηγορίες του 

φύλου των µαθητών. 

 Φύλο N MT TA t df p 
Στοχοθέτηση Αγόρι 120 4,17 1,128 ,103 257 0,039 

Κορίτσι 139 4,43 ,818 ,069   
Μονοπάτια Αγόρι 120 4,25 1,103 ,101 257 0,418 

Κορίτσι 139 4,36 1,017 ,086   

 

Σύµφωνα µε τον παραπάνω πίνακα ως προς τη Στοχοθέτηση τα κορίτσια 

υπερτερούν σηµαντικά σε σχέση µε τα αγόρια (ΜΤκοριτσιών=4,43, ΜΤ αγοριών=4,17, 

p=0,039<0,05) . Ως προς τα Μονοπάτια δεν υπάρχει σηµαντική διαφορά µεταξύ 

αγοριών και κοριτσιών (p=0,418>0,05).  

Οι διαφορές στις µέσες τιµές αγοριών και κοριτσιών ως προς τη Στοχοθέτηση 

παρουσιάζονται στο παρακάτω διάγραµµα. 
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Γράφηµα 5.2 Διάγραµµα µέσων τιµών του Φύλου ως προς την Στοχοθέτηση. 

 
5.2.2	Συσχέτιση	με	την	τάξη	

 
 
Πίνακας 5.4 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του στατιστικού 

F, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις κατηγορίες της 

τάξης. 

  Ν ΜΤ ΤΑ F  df p 
Στοχοθέτηση ΣΤ Δηµοτικού 87 4,36 1,103 1,500  3, 255 0.,215 

Α Γυµνασίου 40 4,12 ,974     
Β Γυµνασίου 48 4,15 ,984     
Γ Γυµνασίου 84 4,43 ,826     
Σύνολο 259 4,31 ,981     

Μονοπάτια ΣΤ Δηµοτικού 87 4,41 1,172 3,239  3, 255 0,023 
Α Γυµνασίου 40 3,96 1,033     
Β Γυµνασίου 48 4,10 1,009     
Γ Γυµνασίου 84 4,49 ,919     
Σύνολο 259 4,31 1,057     

 
 

Στη Στοχοθέτηση δεν υπάρχουν σηµαντικές διαφορές που να οφείλονται στην τάξη 

που φοιτά ο µαθητής (F(3 , 255)=1,500, p=0,215>0,05). 

Σηµαντικές διαφορές υπάρχουν στα Μονοπάτια (F(3 , 255)=3,527 , p=0,023<0,05). 
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Προκειµένου να εντοπιστεί µεταξύ ποιών τάξεων (ανά δύο) υφίσταται σηµαντική 

διαφορά, πραγµατοποιήθηκαν τεστ πολλαπλών συγκρίσεων (post – hoc tests) µε τη 

διόρθωση Bonferroni. 

Σύµφωνα µε τα αποτελέσµατα των πολλαπλών συγκρίσεων οι µαθητές της Γ 

Γυµνασίου (MΤ = 4,49) υπερέχουν σηµαντικά από τους µαθητές της Α Γυµνασίου (MΤ 

= 3,96) και της Β Γυµνασίου (MΤ = 4,10) και οι µαθητές της ΣΤ Δηµοτικού (MΤ = 

4,41),  υπερέχουν σηµαντικά από τους µαθητές της Α Γυµνασίου (MΤ = 3,96). 

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Τάξης ως προς τα Μονοπάτια παρουσιάζονται στο 

παρακάτω διάγραµµα. 

 
 
Γράφηµα 5.3 Διάγραµµα µέσων τιµών της Τάξης ως προς τα Μονοπάτια. 
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5.2.3	Συσχέτιση	με	την	οικογένεια	
 
 
Πίνακας 5.5 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του στατιστικού 

t, βαθµοί ελευθερίας (df), επίπεδο σηµαντικότητας (p) και µέση διαφορά που αντιστοιχούν στις 

κατηγορίες της οικογένειας των µαθητών. 

 Οικογένεια N MT TA t df p 
Στοχοθέτηση Πυρηνική 231 4,36 ,921 2,6 257 0,010 

Μονογονεϊκή 28 3,86 1,316    
Μονοπάτια Πυρηνική 231 4,35 1,015 1.97 257 0,049 

Μονογονεϊκή 28 3,94 1,318    
 
Η Πυρηνική οικογένεια υπερέχει σηµαντικά σε σχέση µε την Μονογονεϊκή και ως 

προς τη Στοχοθέτηση (ΜΤ Πυρηνικής=4,36, ΜΤ Μονογονεικής=3,86, p=0,010<0,05) 

και ως προς τα Μονοπάτια (ΜΤ Πυρηνικής=4,35, ΜΤ Μονογονεικής=3,94, 

p=0,049<0,05).  

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Οικογένειας ως προς την Στοχοθέτηση και ως προς 

τα Μονοπάτια παρουσιάζονται στα παρακάτω διαγράµµατα. 

 

 
Γράφηµα 5.4 Διάγραµµα µέσων τιµών της Οικογένειας ως προς την Στοχοθέτηση. 
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Γράφηµα 5.5 Διάγραµµα µέσων τιµών της Οικογένειας ως προς τα Μονοπάτια. 

 
5.2.4	Συσχέτιση	με	Μόρφωση	πατέρα	

 
 
Πίνακας 5.6 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του στατιστικού 

F, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις κατηγορίες του 

µορφωτικού επιπέδου του πατέρα. 

  Ν ΜΤ ΤΑ F df p 
Στοχοθέτηση Δηµοτικό 24 3,61 1,258 6,235 3, 231 0,000 

Γυµνάσιο 32 4,25 ,753    
Λύκειο 95 4,32 ,884    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 84 4,56 ,988    
Σύνολο 235 4,32 ,981    

Μονοπάτια Δηµοτικό 24 3,94 1,547 3,923 3, 231 0,015 
Γυµνάσιο 32 4,07 1,093    
Λύκειο 95 4,25 1,001    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 84 4,59 ,903    
Σύνολο 235 4,32 1,066    
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Στατιστικά σηµαντικές διαφορές που να οφείλονται στο µορφωτικό επίπεδο του 

πατέρα υπάρχουν και στα Μονοπάτια (F(3 , 231)=3,923, p=0,015<0,05) και στη 

Στοχοθέτηση F(3 , 231)=3,231, p=0,000<0,05). 

Προκειµένου να εντοπιστεί µεταξύ ποιών επιπέδων (ανά δύο) υφίσταται σηµαντική 

διαφορά, πραγµατοποιήθηκαν τεστ πολλαπλών συγκρίσεων (post – hoc tests) µε τη 

διόρθωση Bonferroni. 

Στη Στοχοθέτηση υπερέχουν σηµαντικά οι µαθητές των οποίων ο πατέρας είναι 

απόφοιτος Γυµνασίου (ΜΤ=4,25) ή Λυκείου (ΜΤ=4,32) ή πτυχιούχος ΑΕΙ-ΤΕΙ 

(ΜΤ=4,56) , σε σχέση µε τους µαθητές που ο πατέρας τους είναι απόφοιτος Δηµοτικού 

(ΜΤ=3,61) .  

Στα Μονοπάτια υπερέχουν σηµαντικά οι µαθητές των οποίων ο πατέρας είναι 

πτυχιούχος ΑΕΙ-ΤΕΙ (ΜΤ=4,56), σε σχέση µε τους µαθητές που ο πατέρας τους είναι 

απόφοιτος Δηµοτικού (ΜΤ=3,61) ή Γυµνασίου (ΜΤ=4,25) ή Λυκείου (ΜΤ=4,32). 

Οι διαφορές στις µέσες τιµές Μόρφωσης πατέρα ως προς την Στοχοθέτηση και ως 

προς τα Μονοπάτια παρουσιάζονται στα παρακάτω διαγράµµατα. 

 

 
Γράφηµα 5.6 Διάγραµµα µέσων τιµών της Μόρφωσης πατέρα ως προς την Στοχοθέτηση. 
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Γράφηµα 5.7 Διάγραµµα µέσων τιµών της Μόρφωσης πατέρα ως προς τα Μονοπάτια. 

 
5.2.5	Συσχέτιση	με	Μόρφωση	μητέρας	

 
 
Πίνακας 5.7 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του στατιστικού 

F, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις κατηγορίες του 

µορφωτικού επιπέδου της µητέρας. 

  N MT TA F df p 
Στοχοθέτηση Δηµοτικό 16 4,10 1,499 1,736 3, 220 0,160 

Γυµνάσιο 14 4,21 ,723    
Λύκειο 78 4,23 ,891    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 116 4,50 ,961    
Σύνολο 224 4,36 ,977    

Μονοπάτια Δηµοτικό 16 3,75 1,561 4,786 3,220 0,003 
Γυµνάσιο 14 4,45 ,833    
Λύκειο 78 4,10 ,961    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 116 4,54 ,984    
Σύνολο 224 4,33 1,044    
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Στατιστικά σηµαντικές διαφορές που να οφείλονται στο µορφωτικό επίπεδο της 

µητέρας υπάρχουν µόνο στα Μονοπάτια (F(3 , 220)=4,786, p=0,003<0,05) . Στη 

Στοχοθέτηση δεν βρέθηκαν σηµαντικές διαφορές F(3 , 220)=1,736, p=0,160>0,05). 

Προκειµένου να εντοπιστεί µεταξύ ποιών επιπέδων (ανά δύο) υφίσταται σηµαντική 

διαφορά στα Μονοπάτια, πραγµατοποιήθηκαν τεστ πολλαπλών συγκρίσεων (post – 

hoc tests) µε τη διόρθωση Bonferroni, σύµφωνα µε τα αποτελέσµατα των οποίων 

υπερέχουν σηµαντικά οι µαθητές των οποίων η µητέρα είναι πτυχιούχος ΑΕΙ-ΤΕΙ 

(ΜΤ=4,54) σε σχέση µε τους µαθητές που η µητέρα τους είναι απόφοιτη Δηµοτικού 

(ΜΤ=3,75) ή Λυκείου (ΜΤ=4,10). 

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Μόρφωσης µητέρας ως προς τα Μονοπάτια 

παρουσιάζονται στο παρακάτω διάγραµµα. 

 

 
Γράφηµα 5.8 Διάγραµµα µέσων τιµών της Μόρφωσης µητέρας ως προς τα Μονοπάτια. 
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5.2.6	Συσχέτιση	με	αριθμό	αδελφών	
 
 
Πίνακας 5.8 Συσχέτιση των υποκλιµάκων του εργαλείου Children’s Hope Scale µε τον αριθµό 

αδελφών. 

 

 
Στοχοθέτηση Μονοπάτια 

Αριθµός 
αδελφών 

Στοχοθέτηση  1 ,621** -,222** 
Μονοπάτια  0,621** 1 -245** 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

 

Υπάρχει αρνητική στατιστικά σηµαντική συσχέτιση µεταξύ Στοχοθέτησης και 

αριθµού αδελφών (r=-0,222**, p=0,000) και µεταξύ Μονοπατιών και αριθµού 

αδελφών (r=-0,245**, p=0,000). Δηλαδή όσο αυξάνεται ο αριθµός των αδελφών σε µια 

οικογένεια, τόσο ελαττώνονται η Στοχοθέτηση και τα Μονοπάτια. 

 

5.2.7	Συσχέτιση	με	σειρά	γέννησης	
 

Δεν βρέθηκε στατιστικά σηµαντική συσχέτιση µεταξύ Στοχοθέτησης και σειράς 

γέννησης καθώς και µεταξύ Μονοπατιών και σειράς γέννησης. 
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5.3	Depression,	Anxiety	and	Stress	Scale	(DASS	21)	
 
 
Πίνακας 5.9 Αριθµός ατόµων, µέσες τιµές και τυπικές αποκλίσεις των διαστάσεων του εργαλείου 

Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS 21). 

Υποκλίµακες N ΜΤ ΤΑ 
Κατάθλιψη  259 ,80 ,716 
Άγχος 259 ,72 ,695 
Στρες 259 1,17 ,713 

 

Σύµφωνα µε τον πίνακα ο µέσος όρος των µαθητών εκφράζει θετικά αποτελέσµατα 

(δηλαδή χαµηλές τιµές) ως προς την Κατάθλιψη και το Άγχος εφόσον οι µέσες τιµές 

είναι 0,80 και 0,72 αντίστοιχα, δηλαδή µεταξύ 0= Δεν µου ταιριάζει καθόλου και 1= 

Μου ταιριάζει σε κάποιο βαθµό ή κάποιες στιγµές. Ως προς το Στρες η µέση τιµή είναι 

1,17 που είναι ελαφρώς µεγαλύτερη από το σηµείο 1. 

Υπενθυµίζεται ότι οι απαντήσεις δίνονται σε µια κλίµακα τύπου Likert τεσσάρων 

σηµείων: 0= Δεν µου ταιριάζει καθόλου, 1= Μου ταιριάζει σε κάποιο βαθµό ή κάποιες 

στιγµές, 2=Μου ταιριάζει σε µεγάλο βαθµό ή για µεγάλο χρονικό διάστηµα , 3= Μου 

ταιριάζει πολύ ή το µεγαλύτερο χρονικό διάστηµα. 

Αµέσως παρακάτω παρατίθεται το Διάγραµµα µέσων τιµών για κάθε µια από τις 

διαστάσεις του Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS 21). 
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Γράφηµα 5.9 Διάγραµµα µέσων τιµών για κάθε µια από τις διαστάσεις του Depression, Anxiety 

and Stress Scale (DASS 21). 

Στη συνέχεια θα πραγµατοποιηθεί συσχέτιση µεταξύ των υποκλιµάκων του 

εργαλείου Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS 21) και των δηµογραφικών 

στοιχείων. 

5.3.1	Συσχέτιση	με	φύλο	
 
Δεν υπάρχουν στατιστικά σηµαντικές διαφοροποιήσεις στις διαστάσεις του 

Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS 21) που να οφείλονται στο φύλο των 

µαθητών. 
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5.3.2	Συσχέτιση	με	την	τάξη	
 
 
Πίνακας 5.10 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του στατιστικού 

F, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις κατηγορίες της 

τάξης. 

  N ΜΤ ΤΑ F df p 
Κατάθλιψη  ΣΤ Δηµοτικού 87 ,64 ,615 4,240 3, 255 0,006 

Α Γυµνασίου 40 ,70 ,541    
Β Γυµνασίου 48 ,82 ,769    
Γ Γυµνασίου 84 1,01 ,807    
Σύνολο 259 ,80 ,716    

Άγχος ΣΤ Δηµοτικού 87 ,64 ,663 1,048 3, 255 0,372 
Α Γυµνασίου 40 ,65 ,487    
Β Γυµνασίου 48 ,76 ,828    
Γ Γυµνασίου 84 ,81 ,728    
Σύνολο 259 ,72 ,695    

Στρες ΣΤ Δηµοτικού 87 1,09 ,710 1,024 3, 255 0,382 
Α Γυµνασίου 40 1,09 ,629    
Β Γυµνασίου 48 1,23 ,785    
Γ Γυµνασίου 84 1,25 ,712    
Σύνολο 259 1,17 ,713    

 
 

Στατιστικά σηµαντικές διαφορές µεταξύ των τάξεων υπάρχουν µόνο στην 

Κατάθλιψη (F(3 , 255)=4,240, p=0,006<0,05). Προκειµένου να εντοπιστεί µεταξύ 

ποιων τάξεων (ανά δύο) υφίσταται σηµαντική διαφορά, πραγµατοποιήθηκαν τεστ 

πολλαπλών συγκρίσεων (post – hoc tests) µε τη διόρθωση Bonferroni, σύµφωνα µε τα 

οποία οι µαθητές της Γ Γυµνασίου εµφανίζουν σηµαντικά περισσότερη Κατάθλιψη 

(ΜΤ= 1,01) σε σχέση µε τους µαθητές της ΣΤ Δηµοτικού (ΜΤ= 0,64) και της Α 

Γυµνασίου (ΜΤ= 0,70). 

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Τάξης ως προς την Κατάθλιψη παρουσιάζονται 

στο παρακάτω διάγραµµα. 
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Γράφηµα 5.10 Διάγραµµα µέσων τιµών της Τάξης ως προς την Κατάθλιψη. 

 
5.3.3	Συσχέτιση	με	την	οικογένεια	

 
 
Πίνακας 5.11 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του στατιστικού 

t, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις κατηγορίες της 

οικογένειας. 

 Οικογένεια N ΜΤ ΤΑ t df p 
Κατάθλιψη Πυρηνική 231 ,77 ,694 -2,333 257 0,020 

Μονογονεϊκή 28 1,10 ,828    
Άγχος Πυρηνική 231 ,68 ,689 -2,223 257 0,027 

Μονογονεϊκή 28 ,99 ,703    
Στρες Πυρηνική 231 1,13 ,697 -2,598 257 0,010 

Μονογονεϊκή 28 1,49 ,772    

 

Οι µαθητές που προέρχονται από πυρηνική οικογένεια εµφανίζουν σηµαντικά 

λιγότερη Κατάθλιψη (ΜΤΠυρηνική= 0,77 , ΜΤΜονογονεϊκή=1,10, p=0,020), 

λιγότερο άγχος (ΜΤΠυρηνική 0,68 , ΜΤΜονογονεϊκή =0,99, p=0,027) και λιγότερο 

στρες (ΜΤΠυρηνική 1,13 , ΜΤΜονογονεϊκή =1,49, p=0,010) , σε σχέση µε τους 

µαθητές που προέρχονται από Μονογονεϊκή οικογένεια. 



	 80	

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Οικογένειας ως προς την Κατάθλιψη, το Άγχος και 

το Στρες παρουσιάζονται στα παρακάτω διαγράµµατα. 

 

 
Γράφηµα 5.11 Διάγραµµα µέσων τιµών της Οικογένειας ως προς την Κατάθλιψη. 

 
 

 
Γράφηµα 5.12 Διάγραµµα µέσων τιµών της Οικογένειας ως προς το Άγχος. 
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Γράφηµα 5.13 Διάγραµµα µέσων τιµών της Οικογένειας ως προς το Στρες. 
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5.3.4	Συσχέτιση	με	το	μορφωτικό	επίπεδο	του	πατέρα	

 
 
Πίνακας 5.12 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του στατιστικού 

F, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις κατηγορίες του 

µορφωτικού επιπέδου του πατέρα. 

  N ΜΤ ΤΑ F df p 
Κατάθλιψη  Δηµοτικό 24 1,17 ,810 3,178 3, 231 0,025 

Γυµνάσιο 32 ,89 ,858    
Λύκειο 95 ,79 ,683    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 84 ,68 ,650    
Σύνολο 235 ,80 ,721    

Άγχος Δηµοτικό 24 1,00 ,889 2,099 3, 231 0,101 
Γυµνάσιο 32 ,79 ,791    
Λύκειο 95 ,67 ,696    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 84 ,62 ,583    
Σύνολο 235 ,70 ,699    

Στρες Δηµοτικό 24 1,53 ,946 3,289 3, 231 0,021 
Γυµνάσιο 32 1,18 ,735    
Λύκειο 95 1,15 ,655    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 84 1,02 ,690    
Σύνολο 235 1,14 ,723    

 
Σηµαντικές διαφορές υπάρχουν στην Κατάθλιψη (F(3 , 231)=3,231 , p=0,025<0,05) 

και στο Στρες (F(3 , 231)=3,289 , p=0,021<0,05). 

Προκειµένου να εντοπιστεί µεταξύ ποιών τάξεων (ανά δύο) υφίσταται σηµαντική 

διαφορά, πραγµατοποιήθηκαν τεστ πολλαπλών συγκρίσεων (post – hoc tests) µε τη 

διόρθωση Bonferroni. 

Σύµφωνα µε τα αποτελέσµατα των πολλαπλών συγκρίσεων οι µαθητές που ο 

πατέρας τους είναι απόφοιτος Λυκείου (ΜΤ=0,79) ή πτυχιούχος ΑΕΙ – ΤΕΙ (ΜΤ=0,84) 

εµφανίζουν σηµαντικά λιγότερη κατάθλιψη σε σχέση µε τους µαθητές που ο πατέρας 

τους είναι απόφοιτος Δηµοτικού (ΜΤ=0,117). Επίσης οι µαθητές που ο πατέρας τους 

είναι απόφοιτος Λυκείου (ΜΤ=1,15) ή πτυχιούχος ΑΕΙ – ΤΕΙ (ΜΤ=1,02) εµφανίζουν 

σηµαντικά λιγότερο στρες σε σχέση µε τους µαθητές που ο πατέρας τους είναι 

απόφοιτος Δηµοτικού (ΜΤ=1,53). 
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Ως προς το άγχος δεν υπάρχουν σηµαντικές διαφοροποιήσεις που να οφείλονται στο 

µορφωτικό επίπεδο του πατέρα. 

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Μόρφωσης πατέρα ως προς την Κατάθλιψη και το 

Στρες παρουσιάζονται στα παρακάτω διαγράµµατα. 

 
Γράφηµα 5.14 Διάγραµµα µέσων τιµών της Μόρφωσης πατέρα ως προς την Κατάθλιψη. 

 
 

 
Γράφηµα 5.15 Διάγραµµα µέσων τιµών της Μόρφωσης πατέρα ως προς το Στρες. 
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5.3.5	Συσχέτιση	με	το	μορφωτικό	επίπεδο	της	μητέρας	
 
 
Πίνακας 5.13 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του στατιστικού 

F, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις κατηγορίες του 

µορφωτικού επιπέδου της µητέρας. 

 N ΜΤ ΤΑ F df p 
Κατάθλιψη  Δηµοτικό 16 1,63 1,047 9,549 3, 220 0,000 

Γυµνάσιο 14 1,05 ,628    
Λύκειο 78 ,72 ,653    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 116 ,70 ,646    
Σύνολο 224 ,80 ,721    

Άγχος Δηµοτικό 16 1,32 ,948 4,780 3, 220 0,003 
Γυµνάσιο 14 ,82 ,515    
Λύκειο 78 ,65 ,733    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 116 ,66 ,622    
Σύνολο 224 ,71 ,701    

Στρες Δηµοτικό 16 1,77 1,046 5,465  3, 220 0,001 
Γυµνάσιο 14 1,31 ,722    
Λύκειο 78 1,10 ,620    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 116 1,06 ,655    
Σύνολο 224 1,14 ,701    

 
Σηµαντικές διαφορές υπάρχουν στην Κατάθλιψη (F(3 , 220)=9,549 , p=0,000<0,05) 

, στο Άγχος (F(3 , 220)=4,780 , p=0,003<0,05) , και στο Στρες (F(3 , 220)=5,464 , 

p=0,001<0,05) . 

Προκειµένου να εντοπιστεί µεταξύ ποιών τάξεων (ανά δύο) υφίσταται σηµαντική 

διαφορά, πραγµατοποιήθηκαν τεστ πολλαπλών συγκρίσεων (post – hoc tests) µε τη 

διόρθωση Bonferroni. 

Οι µαθητές που ο η µητέρα τους είναι απόφοιτη Λυκείου (ΜΤ=0,72) ή Γυµνασίου 

(ΜΤ=1,05) ή πτυχιούχος ΑΕΙ – ΤΕΙ (ΜΤ=0,70) εµφανίζουν σηµαντικά λιγότερη 

Κατάθλιψη σε σχέση µε τους µαθητές που η µητέρα τους είναι απόφοιτη Δηµοτικού 

(ΜΤ=1,63). 

Οι µαθητές που η µητέρα τους είναι απόφοιτη Λυκείου (ΜΤ=0,65) ή Γυµνασίου 

(ΜΤ=0,82) ή πτυχιούχος ΑΕΙ – ΤΕΙ (ΜΤ=0,66) εµφανίζουν σηµαντικά λιγότερο Άγχος 

σε σχέση µε τους µαθητές που η µητέρα τους είναι απόφοιτη Δηµοτικού (ΜΤ=1,32). 



	 85	

Οι µαθητές που η µητέρα τους είναι απόφοιτη Λυκείου (ΜΤ=1,10) ή πτυχιούχος 

ΑΕΙ – ΤΕΙ (ΜΤ=1,06) εµφανίζουν σηµαντικά λιγότερο Στρες σε σχέση µε τους µαθητές 

που η µητέρα τους είναι απόφοιτη Δηµοτικού (ΜΤ=1,77). 

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Μόρφωσης µητέρα ως προς την Κατάθλιψη, το 

Άγχος και το Στρες παρουσιάζονται στα παρακάτω διαγράµµατα. 

 

 
Γράφηµα 5.16 Διάγραµµα µέσων τιµών της Μόρφωσης µητέρας ως προς την Κατάθλιψη. 

 
Γράφηµα 5.17 Διάγραµµα µέσων τιµών της Μόρφωσης µητέρας ως προς το Άγχος. 
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Γράφηµα 5.18 Διάγραµµα µέσων τιµών της Μόρφωσης µητέρας ως προς το Στρες. 

 
5.3.6	Συσχέτιση	με	αριθμό	αδελφών	

 

Υπάρχει θετική στατιστικά σηµαντική συσχέτιση µεταξύ Κατάθλιψης και αριθµού 

αδελφών (r=0,127* , p=0,41). Δηλαδή όσο αυξάνεται ο αριθµός των αδελφών σε µια 

οικογένεια, τόσο αυξάνεται η Κατάθλιψη.  

Δεν υπάρχει στατιστικά σηµαντική συσχέτιση µεταξύ Άγχους και Στρες και αριθµού 

αδελφών 

5.3.7	Συσχέτιση	με	τη	σειρά	γέννησης	
 

Δεν υπάρχει στατιστικά σηµαντική συσχέτιση µεταξύ των υποκλιµάκων του 

Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS 21) και της σειράς γέννησης. 
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5.4	Resilience	Scale	for	Adolescents	(READ)	
 
Πίνακας 5.14 Αριθµός ατόµων, µέσες τιµές και τυπικές αποκλίσεων των διαστάσεων του 

εργαλείου Resilience Scale for Adolescents (READ). 

Υποκλίµακες N ΜΤ ΤΑ 
Οικογενειακή συνοχή  259 3,78 ,783 
Κοινωνική ικανότητα  259 3,76 ,865 
Προσωπική ικανότητα  259 3,75 ,796 
Κοινωνικοί πόροι  259 4,28 ,790 
Προσανατολισµός στόχων  259 4,05 ,787 

 

Σύµφωνα µε τον πίνακα ο µέσος όρος των µαθητών εκφράζει συµφωνία (σε 

µεγαλύτερο ή µικρότερο βαθµό) ως προς τις 5 υποκλίµακες που συγκροτούν το 

Resilience Scale for Adolescents (READ), εφόσον όλες οι µέσες τιµές είναι 

µεγαλύτερες από το ουδέτερο σηµείο της κλίµακας (3=Ούτε διαφωνώ / ούτε 

συµφωνώ). 

Υπενθυµίζεται ότι οι απαντήσεις δίνονται σε µια κλίµακα τύπου Likert πέντε 

σηµείων: 1= Διαφωνώ απόλυτα, 2= Διαφωνώ, 3=Ούτε διαφωνώ / ούτε συµφωνώ, 4= 

Συµφωνώ, 5= Συµφωνώ απόλυτα. 

Αµέσως παρακάτω παρατίθεται το Διάγραµµα µέσων τιµών για κάθε µια από τις 

διαστάσεις Resilience Scale for Adolescents (READ). 

 
 

3,78 3,76 3,75

4,28

4,05

3,4
3,5
3,6
3,7
3,8
3,9
4

4,1
4,2
4,3
4,4

ΜΤ

ΜΤ
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Στη συνέχεια θα πραγµατοποιηθεί συσχέτιση µεταξύ των υποκλιµάκων του 

εργαλείου Resilience Scale for Adolescents (READ) και των δηµογραφικών στοιχείων. 

	
5.4.1	Συσχέτιση	με	το	φύλο	

 
Δεν υπάρχουν στατιστικά σηµαντικές διαφορές στις υποκλίµακες του Resilience 

Scale for Adolescents (READ) που να οφείλονται στο φύλο των µαθητών. 
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5.4.2	Συσχέτιση	με	την	τάξη	
 
 
Πίνακας 5.15 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του 

στατιστικού F, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις 

κατηγορίες της τάξης. 

  N ΜΤ ΤΑ F df p 

Οικογενειακή συνοχή  ΣΤ Δηµοτικού 87 3,94 ,814 2,384 3,255 0,70 

Α Γυµνασίου 40 3,59 ,848    
Β Γυµνασίου 48 3,68 ,690    
Γ Γυµνασίου 84 3,75 ,746    
Σύνολο 259 3,78 ,783    

Κοινωνική ικανότητα  ΣΤ Δηµοτικού 87 3,84 ,806 1,128 3,255 0,338 

Α Γυµνασίου 40 3,81 ,804    
Β Γυµνασίου 48 3,57 ,915    
Γ Γυµνασίου 84 3,77 ,918    
Σύνολο 259 3,76 ,865    

Προσωπική ικανότητα  ΣΤ Δηµοτικού 87 3,78 ,809 ,722 3,255 0.540 

Α Γυµνασίου 40 3,59 ,688    
Β Γυµνασίου 48 3,73 ,758    
Γ Γυµνασίου 84 3,80 ,854    
Σύνολο 259 3,75 ,796    

Κοινωνικοί πόροι  ΣΤ Δηµοτικού 87 4,46 ,776 2,960 3,255 0.033 

Α Γυµνασίου 40 4,16 ,854    
Β Γυµνασίου 48 4,33 ,744    
Γ Γυµνασίου 84 4,13 ,770    
Σύνολο 259 4,28 ,790    

Προσανατολισµός 
στόχων  

ΣΤ Δηµοτικού 87 4,13 ,744 ,861 3,255 0,462 

Α Γυµνασίου 40 3,90 ,792    
Β Γυµνασίου 48 3,99 ,829    
Γ Γυµνασίου 84 4,07 ,805    
Σύνολο 259 4,05 ,787    

 

Στατιστικά σηµαντικές διαφορές υπάρχουν µόνο στους Κοινωνικούς Πόρους 

(F(3,255)=2,960 , p=0,033), όπου, σύµφωνα µε τα post Hoc tests, οι µαθητές της ΣΤ 

Δηµοτικού (MΤ=4,46) εµφανίζουν σηµαντικά µεγαλύτερη συµφωνία σε σχέση µε τους 

µαθητές της Α (MΤ=4,16) και Γ Γυµνασίου (MΤ=4,13) . 
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Στις υπόλοιπες διαστάσεις (Οικογενειακή συνοχή, Κοινωνική ικανότητα, 

Προσωπική ικανότητα, Προσανατολισµός στόχων) δεν βρέθηκαν σηµαντικές 

διαφορές. 

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Τάξης ως προς τους Κοινωνικούς Πόρους 

παρουσιάζονται στο παρακάτω διάγραµµα. 
 

 
Γράφηµα 5.19 Διάγραµµα µέσων τιµών της Τάξης ως προς τους Κοινωνικούς Πόρους. 
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5.4.3	Συσχέτιση	με	την	οικογένεια	
 
 
Πίνακας 5.16 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του 

στατιστικού t, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις 

κατηγορίες της οικογένειας. 

 Οικογένεια N ΜΤ ΤΑ t df p 
Οικογενειακή 
συνοχή  

Πυρηνική 231 3,80 ,768 1,181 257 0,239 

Μονογονεϊκή 28 3,61 ,891    
Κοινωνική 
ικανότητα  

Πυρηνική 231 3,79 ,842 1,247 257 0,114 
Μονογονεϊκή 28 3,57 1,030    

Προσωπική 
ικανότητα  

Πυρηνική 231 3,77 ,782 1,561 257 0,120 

Μονογονεϊκή 28 3,53 ,888    
Κοινωνικοί 
πόροι 

Πυρηνική 231 4,32 ,751 2,026 257 0.044 
Μονογονεϊκή 28 4,00 1,030    

Προσανατολισµός 
στόχων  

Πυρηνική 231 4,09 ,764 2,464 257 0,017 
Μονογονεϊκή 28 3,71 ,901    

 

Στατιστικά σηµαντικές διαφορές υπάρχουν στους Κοινωνικούς Πόρους 

(ΜΤΠυρηνική=4,32 , ΜΤΜονογονεϊκή=4,00, p=0,044 ) και στον Προσανατολισµό 

στόχων (ΜΤΠυρηνική=4,09 , ΜΤΜονογονεϊκή=3,71 , p=0,017) , όπου οι µαθητές που 

προέρχονται από πυρηνική οικογένεια εµφανίζουν σηµαντικά µεγαλύτερη συµφωνία 

σε σχέση µε τους µαθητές που προέρχονται από µονογονεϊκή οικογένεια. 

Στις υπόλοιπες διαστάσεις (Οικογενειακή συνοχή, Κοινωνική ικανότητα, 

Προσωπική ικανότητα) δεν βρέθηκαν σηµαντικές διαφορές. 

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Οικογένειας ως προς τους Κοινωνικούς Πόρους και 

τον Προσανατολισµό στόχων παρουσιάζονται στα παρακάτω διαγράµµατα. 
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Γράφηµα 5.20 Διάγραµµα µέσων τιµών της Οικογένειας ως προς τους Κοινωνικούς Πόρους. 

 

 

 
Γράφηµα 5.21 Διάγραµµα µέσων τιµών της Οικογένειας ως προς τον Προσανατολισµό στόχων. 
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5.4.4	Συσχέτιση	με	το	μορφωτικό	επίπεδο	του	πατέρα	
 
 
Πίνακας 5.17 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του στατιστικού 

F, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις κατηγορίες του 

µορφωτικού επιπέδου του πατέρα. 

 N ΜΤ ΤΑ F df p 
Οικογενειακή 
συνοχή  

Δηµοτικό 24 3,37 1,116 2,554 3, 231 0,049 
Γυµνάσιο 32 3,84 ,649    
Λύκειο 95 3,83 ,755    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 84 3,84 ,756    
Σύνολο 235 3,79 ,794    

Κοινωνική 
ικανότητα  

Δηµοτικό 24 3,48 1,048 1,700 3, 231 0,168 
Γυµνάσιο 32 3,66 ,667    
Λύκειο 95 3,88 ,823    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 84 3,79 ,863    
Σύνολο 235 3,78 ,848    

Προσωπική 
ικανότητα  

Δηµοτικό 24 3,57 1,007 0,818 3, 231 0,485 
Γυµνάσιο 32 3,68 ,664    
Λύκειο 95 3,79 ,774    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 84 3,83 ,808    
Σύνολο 235 3,77 ,798    

Κοινωνικοί πόροι  Δηµοτικό 24 3,97 1,138 1,576 3, 231 0,196 
Γυµνάσιο 32 4,34 ,608    
Λύκειο 95 4,35 ,716    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 84 4,26 ,821    
Σύνολο 235 4,28 ,796    

Προσανατολισµός 
στόχων  

Δηµοτικό 24 3,93 1,059 0,241 3, 231 0,867 
Γυµνάσιο 32 4,09 ,673    
Λύκειο 95 4,05 ,763    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 84 4,08 ,785    

Σύνολο 235 4,05 ,790    

 

Στατιστικά σηµαντικές διαφορές υπάρχουν µόνο στην Οικογενειακή συνοχή 

(F(3,231)=2,554 , p=0,049), όπου, σύµφωνα µε τα post Hoc tests, οι µαθητές που ο 

πατέρας τους είναι απόφοιτος Γυµνασίου (ΜΤ=3,84) ή Λυκείου (ΜΤ=3,83) ή 

πτυχιούχος ΑΕΙ – ΤΕΙ (ΜΤ=3,84) εµφανίζουν µεγαλύτερη συµφωνία σε σχέση µε τους 

µαθητές που ο πατέρας τους είναι απόφοιτος Δηµοτικού (ΜΤ=3,37) . 
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Στις υπόλοιπες διαστάσεις (Κοινωνική ικανότητα, Προσωπική ικανότητα, 

Κοινωνικοί πόροι, Προσανατολισµός στόχων) δεν βρέθηκαν σηµαντικές διαφορές που 

οφείλονται στο µορφωτικό επίπεδο του πατέρα. 

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Μόρφωσης πατέρα ως προς την Οικογενειακή 

συνοχή παρουσιάζονται στο παρακάτω διάγραµµα. 

 

 

 
Γράφηµα 5.22 Διάγραµµα µέσων τιµών Μόρφωσης πατέρα ως προς  την Οικογενειακή συνοχή. 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



	 95	

	
5.4.5	Συσχέτιση	με	το	μορφωτικό	επίπεδο	της	μητέρας	

 
 
Πίνακας 5.18 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του στατιστικού 

F, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις κατηγορίες του 

µορφωτικού επιπέδου της µητέρας. 

 N ΜΤ ΤΑ F df p 
Οικογενειακή συνοχή  Δηµοτικό 16 3,20 1,217 4,809 3, 220 0,003 

Γυµνάσιο 14 3,37 ,838    
Λύκειο 78 3,82 ,654    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 116 3,88 ,801    
Σύνολο 224 3,78 ,812    

Κοινωνική ικανότητα  Δηµοτικό 16 3,44 1,284 1,733 3, 220 0,161 
Γυµνάσιο 14 3,46 ,892    
Λύκειο 78 3,73 ,727    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 116 3,84 ,847    
Σύνολο 224 3,75 ,852    

Προσωπική ικανότητα  Δηµοτικό 16 3,70 1,225 0.815 3, 220 0,487 
Γυµνάσιο 14 3,54 ,777    
Λύκειο 78 3,74 ,653    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 116 3,84 ,768    
Σύνολο 224 3,78 ,771    

Κοινωνικοί πόροι  Δηµοτικό 16 3,89 1,242 2,000 3, 220 0,115 
Γυµνάσιο 14 4,11 ,602    
Λύκειο 78 4,37 ,644    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 116 4,31 ,779    
Σύνολο 224 4,29 ,773    

Προσανατολισµός 
στόχων  

Δηµοτικό 16 3,85 1,047 3,966 3, 220 0,009 
Γυµνάσιο 14 3,64 ,891    
Λύκειο 78 3,96 ,676    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 116 4,22 ,760    
Σύνολο 224 4,07 ,779    

 

Σηµαντικές διαφορές εµφανίζονται στην Οικογενειακή συνοχή όπου, σύµφωνα µε 

τα post Hoc tests, οι µαθητές που η µητέρα τους είναι απόφοιτη Λυκείου (ΜΤ=3,82) ή 

πτυχιούχος ΑΕΙ – ΤΕΙ (ΜΤ=3,88) εµφανίζουν µεγαλύτερη συµφωνία σε σχέση µε τους 

µαθητές που η µητέρα τους είναι απόφοιτη Δηµοτικού (ΜΤ=3,20) ή Γυµνασίου 

(ΜΤ=3,37). 
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Επίσης σηµαντικές διαφορές εµφανίζονται στον Προσανατολισµό στόχων όπου , 

σύµφωνα µε τα post Hoc tests, οι µαθητές που η µητέρα τους είναι πτυχιούχος ΑΕΙ – 

ΤΕΙ (ΜΤ=4,11) εµφανίζουν µεγαλύτερη συµφωνία σε σχέση µε τους µαθητές που η 

µητέρα τους είναι απόφοιτη Λυκείου (ΜΤ=3,96), ή Γυµνασίου (ΜΤ=3,64) ή 

Δηµοτικού (ΜΤ=3,85). 

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Μόρφωσης µητέρας ως προς την Οικογενειακή 

συνοχή και τον Προσανατολισµό στόχων παρουσιάζονται στα παρακάτω 

διαγράµµατα. 

 

 
Γράφηµα 5.23 Διάγραµµα µέσων τιµών της Μόρφωσης µητέρας ως προς την Οικογενειακή 

συνοχή. 
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Γράφηµα 5.24 Διάγραµµα µέσων της Μόρφωσης µητέρας ως προς τον Προσανατολισµό 

στόχων. 

 
5.4.6	Συσχέτιση	με	αριθμό	αδελφών	

 
Πίνακας 5.19 Συσχετίσεις µεταξύ όλων των διαστάσεων του Resilience Scale for Adolescents 

(READ) (Οικογενειακή συνοχή, Κοινωνική ικανότητα, Κοινωνικοί πόροι, Προσωπική 

ικανότητα, Προσανατολισµός στόχων) και του αριθµού αδελφών. 

 Αριθµός 
αδελφών 

Οικογενειακή συνοχή  -0,290** 
Κοινωνική ικανότητα  -0,231** 
Προσωπική ικανότητα  -0,161** 
Κοινωνικοί πόροι  -0,305** 
Προσανατολισµός 
στόχων  

-0,202** 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

 

Υπάρχει αρνητική στατιστικά σηµαντική συσχέτιση µεταξύ όλων των διαστάσεων 

του Resilience Scale for Adolescents (READ) (Οικογενειακή συνοχή, Κοινωνική 

ικανότητα, Κοινωνικοί πόροι, Προσωπική ικανότητα, Προσανατολισµός στόχων) και 
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του αριθµού αδελφών. Δηλαδή όσο αυξάνεται ο αριθµός των αδελφών σε µια 

οικογένεια, τόσο ελαττώνεται η συµφωνία µε κάθε µια από τις 5 διαστάσεις. 

 

5.4.7	Συσχέτιση	με	σειρά	γέννησης	
 
 
Πίνακας 5.20 Συσχετίσεις µεταξύ όλων των διαστάσεων του Resilience Scale for Adolescents 

(READ) (Οικογενειακή συνοχή, Κοινωνική ικανότητα, Κοινωνικοί πόροι, Προσωπική 

ικανότητα, Προσανατολισµός στόχων) και της σειράς γέννησης. 

Οικογενειακή συνοχή  -,074 
Κοινωνική ικανότητα  -,083 
Προσωπική ικανότητα  -,043 
Κοινωνικοί πόροι  -,135** 
Προσανατολισµός στόχων  ,009 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

 

Υπάρχει αρνητική στατιστικά σηµαντική συσχέτιση µεταξύ των Κοινωνικών 

πόρων, και της σειράς γέννησης. Δηλαδή όσο µεγαλύτερη είναι η σειρά γέννησης, τόσο 

ελαττώνεται η συµφωνία µε τους κοινωνικούς πόρους. 
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5.5	Child	and	Youth	Resilience	Measure	(THE	CYRM-12)	
 
 
Πίνακας 5.21 Αριθµός ατόµων, µέσες τιµές και τυπικές αποκλίσεων των διαστάσεων του 

εργαλείου Child and Youth Resilience Measure (THE CYRM-12). 

 
 N ΜΤ ΤΑ 

Ανθεκτικότητα 
παιδιών 

259 2,54 ,334 

 

Ο µέσος όρος ανθεκτικότητας των µαθητών είναι 2,54, εποµένως εκφράζει υψηλό 

βαθµό ανθεκτικότητας µέσα από ατοµικές, σχεσιακές, κοινοτικές και πολιτιστικές 

πληροφορίες. 

Υπενθυµίζεται ότι οι απαντήσεις δίνονται σε µια κλίµακα τύπου Likert τριών 

σηµείων: 1= Όχι, 2= Μερικές φορές, 3=Ναι. 

 
5.5.1	Συσχέτιση	με	το	φύλο	

 

Δεν υπάρχουν σηµαντικές διαφορές στην ανθεκτικότητα των µαθητών που να 

οφείλονται στο φύλο. 

 

5.5.2	Συσχέτιση	με	την	τάξη	
 

Πίνακας 5.22 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του στατιστικού 

F, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις κατηγορίες της 

τάξης. 

 Ν ΜΤ ΤΑ F df p 

ΣΤ Δηµοτικού 87 2,61 ,329 2,225 3, 255 0,049 
Α Γυµνασίου 40 2,51 ,366    
Β Γυµνασίου 48 2,49 ,318    
Γ Γυµνασίου 84 2,50 ,324    
Σύνολο 259 2,54 ,334    
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Βρέθηκαν σηµαντικές διαφορές ως προς την Ανθεκτικότητα που οφείλονται στην 

τάξη των µαθητών (F(3 , 255)=2,225 , p=0,049<0,05). 

Προκειµένου να εντοπιστεί µεταξύ ποιών τάξεων (ανά δύο) υφίσταται σηµαντική 

διαφορά, πραγµατοποιήθηκαν τεστ πολλαπλών συγκρίσεων (post – hoc tests) µε τη 

διόρθωση Bonferroni. 

Οι µαθητές της ΣΤ Δηµοτικού (MΤ = 2,61) υπερέχουν σηµαντικά ως προς τους 

µαθητές της Γ Γυµνασίου (MΤ = 2,50), της Β Γυµνασίου (MΤ = 2,49) και της Α 

Γυµνασίου (ΜΤ=2,51). 

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Ανθεκτικότητα που οφείλονται στην τάξη των 

µαθητών παρουσιάζονται στο παρακάτω διάγραµµα. 

 

 
Γράφηµα 5.25 Διάγραµµα µέσων τιµών της Τάξης ως προς την Ανθεκτικότητα. 
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5.5.3	Συσχέτιση	με	την	οικογένεια	
 
Οι µαθητές που προέρχονται από πυρηνική οικογένεια εµφανίζουν σηµαντικά 

µεγαλύτερη ανθεκτικότητα σε σχέση µε τους µαθητές που προέρχονται από 

µονογονεική οικογένεια (ΜΤΠυρηνικής =2,55, ΜΤΜονογονεικής=2,41, p=0,040) 

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Ανθεκτικότητα που οφείλονται στην Οικογένεια των 

µαθητών παρουσιάζονται στο παρακάτω διάγραµµα. 

 

 
Γράφηµα 5.26 Διάγραµµα µέσων τιµών της Οικογένειας ως προς την Ανθεκτικότητα. 
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5.5.4	Συσχέτιση	με	μορφωτικό	επίπεδο	πατέρα	

 

Πίνακας 5.23 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του 

στατιστικού F, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις 

κατηγορίες του µορφωτικού επιπέδου του πατέρα. 

 N ΜΤ ΤΑ F df p 

Δηµοτικό 24 2,36 ,453 2,712 3 , 231 0,046 
Γυµνάσιο 32 2,57 ,258    
Λύκειο 95 2,56 ,313    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 84 2,56 ,323    
Σύνολο 235 2,54 ,331    

 

Βρέθηκαν σηµαντικές διαφορές ως την Ανθεκτικότητα που οφείλονται στο 

µορφωτικό επίπεδο του πατέρα των µαθητών (F(3 , 231)=2,712 , p=0,046<0,05). 

Σύµφωνα µε τα τεστ πολλαπλών συγκρίσεων (post – hoc tests) µε τη διόρθωση 

Bonferroni οι µαθητές που ο πατέρας του είναι απόφοιτος Γυµνασίου (ΜΤ=2,58) ή 

Λυκείου (ΜΤ=2,56) ή πτυχιούχος ΑΕΙ – ΤΕΙ (ΜΤ=2,56) εµφανίζουν σηµαντικά 

µεγαλύτερη ανθεκτικότητα σε σχέση µε τους µαθητές που ο πατέρας τους είναι 

απόφοιτος Δηµοτικού (ΜΤ=2,36). 

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Ανθεκτικότητα που οφείλονται στο µορφωτικό 

επίπεδο του πατέρα των µαθητών παρουσιάζονται στο παρακάτω διάγραµµα. 
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Γράφηµα 5.27 Διάγραµµα µέσων τιµών της Μόρφωσης του πατέρα ως προς την 

Ανθεκτικότητα. 

 
5.5.5	Συσχέτιση	με	μορφωτικό	επίπεδο	μητέρας	

 
 
Πίνακας 5.24 Αριθµός ατόµων (Ν), µέση τιµή (ΜΤ), τυπική απόκλιση (ΤΑ), τιµή του στατιστικού 

F, βαθµοί ελευθερίας (df) και επίπεδο σηµαντικότητας (p) που αντιστοιχούν στις κατηγορίες του 

µορφωτικού επιπέδου της µητέρας. 

 Ν ΜΤ ΤΑ F df p 

Δηµοτικό 16 2,21 ,590 7,17 3, 220 ,000 
Γυµνάσιο 14 2,43 ,302    
Λύκειο 78 2,57 ,270    
ΑΕΙ - ΤΕΙ 116 2,59 ,312    
Σύνολο 224 2,55 ,338    

 
Βρέθηκαν σηµαντικές διαφορές ως την Ανθεκτικότητα που οφείλονται στο 

µορφωτικό επίπεδο της µητέρας των µαθητών (F(3 , 220)=7,170 , p=0,000<0,05). 

Σύµφωνα µε τα τεστ πολλαπλών συγκρίσεων (post – hoc tests) µε τη διόρθωση 

Bonferroni, οι µαθητές που η µητέρα τους είναι απόφοιτη Λυκείου (ΜΤ=2,57) ή 
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πτυχιούχος ΑΕΙ – ΤΕΙ (ΜΤ=2,59) εµφανίζουν σηµαντικά µεγαλύτερη ανθεκτικότητα 

σε σχέση µε τους µαθητές που η µητέρα τους είναι απόφοιτη Δηµοτικού (ΜΤ=2,21). 

Οι διαφορές στις µέσες τιµές της Ανθεκτικότητα που οφείλονται στο µορφωτικό 

επίπεδο της µητέρας των µαθητών παρουσιάζονται στο παρακάτω διάγραµµα. 

 

 
Γράφηµα 5.28 Διάγραµµα µέσων τιµών της Μόρφωσης της µητέρας ως προς την 

Ανθεκτικότητα. 

 
5.5.6	Συσχέτιση	με	αριθμό	αδελφών	

 
Υπάρχει αρνητική στατιστικά σηµαντική συσχέτιση της ανθεκτικότητας του 

αριθµού αδελφών (r=-0,245**, p=000). Δηλαδή όσο αυξάνεται ο αριθµός των αδελφών 

σε µια οικογένεια, τόσο ελαττώνεται η ανθεκτικότητα. 

 

5.5.7	Συσχέτιση	με	σειρά	γέννησης	
 
Δεν υπάρχει σηµαντική συσχέτιση της ανθεκτικότητας µε τη σειρά γέννησης. 
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5.6	Συσχετίσεις	μεταξύ	υποκλιμάκων	των	εργαλείων	
 
 
Πίνακας 5.25 Συσχέτιση µεταξύ των υποκλιµάκων του Children’s Hope Scale και των 

υποκλιµάκων του Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS 21). 

 Κατάθλιψη Άγχος Στρες 
Στοχοθέτηση  -,350** -,275** -,318** 
Μονοπάτια  -317** -179** -237** 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

 

Υπάρχει αρνητική στατιστικά σηµαντική συσχέτιση µεταξύ της Στοχοθέτησης και 

των Μονοπατιών αφενός και της Κατάθλιψης, του Άγχους και του Στρες αφετέρου.  

Δηλαδή όσο αυξάνονται η Στοχοθέτηση και τα Μονοπάτια τόσο ελαττώνονται  η 

Κατάθλιψη, το Άγχος και το Στρες και αντίστροφα. 

 

Πίνακας 5.26 Συσχέτιση µεταξύ των υποκλιµάκων του Children’s Hope Scale και των 

υποκλιµάκων των Resilience Scale for Adolescents (READ) και Child and Youth Resilience 

Measure (THE CYRM-12). 

 Οικογενειακή 
συνοχή 

Κοινωνική 
ικανότητα 

Προσωπική  
ικανότητα 

Κοινωνικοί 
πόροι 

Προσανατολισµός 
στόχων 

Ανθεκτικότητα 
παιδιών 

Στοχοθέτηση  ,381** ,450** ,544** ,446** ,518** ,380** 

Μονοπάτια  ,388** ,436** ,564** ,314** ,500** ,342** 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

 
Υπάρχει στατιστικά σηµαντική θετική συσχέτιση µεταξύ της Στοχοθέτησης αφενός 

και της Οικογενειακής συνοχής, της Κοινωνικής ικανότητας, της Προσωπικής 

ικανότητας, των Κοινωνικών πόρων, του Προσανατολισµού στόχων και της 

Ανθεκτικότητας αφετέρου. Επίσης υπάρχει στατιστικά σηµαντική θετική συσχέτιση 

µεταξύ των Μονοπατιών αφενός και της Οικογενειακής συνοχής, της Κοινωνικής 

ικανότητας, της Προσωπικής ικανότητας, των Κοινωνικών πόρων, του 

Προσανατολισµού στόχων και της Ανθεκτικότητας αφετέρου. 
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Δηλαδή όσο αυξάνονται η Στοχοθέτηση και τα Μονοπάτια τόσο αυξάνονται η 

Οικογενειακή συνοχή, η Κοινωνική ικανότητα, η Προσωπική ικανότητα, οι Κοινωνικοί 

πόροι, ο Προσανατολισµός στόχων και η Ανθεκτικότητα και αντίστροφα. 
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Πίνακας 5.27 Συσχέτιση µεταξύ των υποκλιµάκων του Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS 21), των υποκλιµάκων του Resilience Scale for Adolescents 

(READ) και του Child and Youth Resilience Measure (THE CYRM-12). 

 

 Κατάθλιψη Άγχος Στρες Οικογενειακή 
συνοχή 

Κοινωνική 
ικανότητα 

Προσωπική 
ικανότητα 

Κοινωνικοί 
πόροι 

Προσανατολισµός 
στόχων 

Ανθεκτικότητα 
παιδιών 

Κατάθλιψη  1         
Άγχος  ,730** 1        
Στρες  ,805** ,728** 1       
Οικογενειακή συνοχή  -,376** -,264** -,301** 1      
Κοινωνική ικανότητα  -,269** -,181** -,214** ,430** 1     
Προσωπική ικανότητα  -,410** -,288** -,339** ,488** ,503** 1    
Κοινωνικοί πόροι  -,427** -,327** -,288** ,575** ,466** ,504** 1   
Προσανατολισµός 
στόχων 

 -,375** -,224** -,251** ,470** ,463** ,612** ,585** 1  

Ανθεκτικότητα παιδιών  -,528** -,409** -,415** ,533** ,405** ,463** ,581** ,455** 1 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

 

Υπάρχει αρνητική στατιστικά σηµαντική συσχέτιση µεταξύ αφενός της Κατάθλιψης, του Άγχους και του Στρες και αφετέρου της 

Οικογενειακής συνοχής, της Κοινωνικής ικανότητας, της Προσωπικής ικανότητας, των Κοινωνικών πόρων, του Προσανατολισµού στόχων και 

της Ανθεκτικότητας.  



Δηλαδή όσο αυξάνονται η Κατάθλιψη, το Άγχος και το Στρες τόσο ελαττώνονται  η 

Οικογενειακή συνοχή, η Κοινωνική ικανότητα, η Προσωπική ικανότητα, οι Κοινωνικοί 

πόροι, ο Προσανατολισµός στόχων και η Ανθεκτικότητα και αντίστροφα. 

Υπάρχει στατιστικά σηµαντική θετική συσχέτιση µεταξύ της Ανθεκτικότητας 

αφενός και αφετέρου της Οικογενειακής συνοχής, της Κοινωνικής ικανότητας, της 

Προσωπικής ικανότητας, των Κοινωνικών πόρων και του Προσανατολισµού στόχων.  

Δηλαδή όσο αυξάνεται η Ανθεκτικότητα τόσο αυξάνονται η Οικογενειακή συνοχή, 

η Κοινωνική ικανότητα, η Προσωπική ικανότητα, οι Κοινωνικοί πόροι και ο 

Προσανατολισµός στόχων και αντίστροφα.  
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Κεφάλαιο	6 	Συμπεράσματα	και	Συζήτηση	
 

Τα αποτελέσµατα της έρευνας, όπως παρουσιαστήκαν στο προηγούµενο κεφάλαιο, 

ανταποκρίνονται σε µεγάλο βαθµό στους στόχους της έρευνας που τέθηκαν από την 

ερευνήτρια και όπως προέκυψαν από τη βιβλιογραφική ανασκόπηση και 

διατυπώθηκαν µέσω των ερευνητικών ερωτηµάτων.  

Λαµβάνοντας υπόψη τη βιβλιογραφική ανασκόπηση και την επιχειρηµατολογία που 

αναλύθηκε σχετικά µε ζητήµατα ψυχικής ανθεκτικότητας, άγχους και ελπίδας η 

παρούσα έρευνα είχε ως απώτερο σκοπό την αποτίµηση του επιπέδου της 

ανθεκτικότητας των µαθητών κατά την εφηβεία, την διερεύνηση των επιπτώσεων της 

κατάθλιψης, του άγχους και του στρες στην ψυχική ανθεκτικότητα τους και την µελέτη 

του ρόλου που διαδραµατίζει η ελπίδα ως παράγων της ψυχικής ανθεκτικότητας. Η 

σύνδεση των αποτελεσµάτων µε τη σχετική βιβλιογραφία συµβάλλει στην ανάπτυξη 

νέας επιστηµονικής γνώσης.  

Στον επίλογο της έρευνας, τα σηµαντικότερα στατιστικά αποτελέσµατα που θα 

βοηθήσουν στην κατανόηση της έρευνας, έδειξαν ότι αναφορικά µε τον παράγοντα της 

ελπίδας σε συσχέτιση µε το φύλο, τα κορίτσια ως προς τους στόχους υπερέχουν. 

Επίσης, έχουν σηµειωθεί σε έρευνες στατιστικά σηµαντικές διαφορές στην ψυχική 

ανθεκτικότητα των κοριτσιών έναντι των αγοριών (Sun & Stewart, 2007). 

Παρόλα αυτά, αναφορικά µε τη σχέση ανάµεσα στην ελπίδα και τον παράγοντα της 

τάξης όπου φοιτούν οι µαθητές, καθώς και τους τρόπους που επιλέγουν να επιτύχουν 

τους στόχους τους, βρέθηκε ότι υπερέχουν οι µαθητές της Γ τάξης του Γυµνασίου και 

της τελευταίας τάξης του Δηµοτικού σχολείου. Συν τοις άλλοις, διαφάνηκε ότι τόσο ο 

παράγοντας της οικογένειας, όσο και η συνισταµένη του µορφωτικού επιπέδου των 

γονέων συµβάλλουν θετικά στην καλλιέργεια της ελπίδας.  

Συνεπώς, από τα ευρήµατα της έρευνας επιβεβαιώνεται το ερευνητικό ερώτηµα που 

τέθηκε στην αρχή της έρευνας, για το εάν η οικογενειακή συνοχή δύναται να επηρεάσει 

τη δηµιουργία της ελπίδας σε µαθητές εφηβικής ηλικίας. Έχει αποδειχθεί ερευνητικά 

ότι όταν η οικογένεια «λειτουργεί» αρµονικά, οι έφηβοι έχουν µεγαλύτερες ελπίδες  

(Leung, Wu & Shek, 2016). Αντιθέτως, όταν οι νέοι βιώνουν αρκετές οικογενειακές 

συγκρούσεις ενισχύεται το άγχος και η κατάθλιψη.  
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Όπως αναφέρουν και οι µελέτες, ένα σταθερό και  υποστηρικτικό περιβάλλον το 

οποίο χαρακτηρίζεται από µικρό αριθµό συγκρούσεων µεταξύ των γονέων, η στενή 

σχέση µε τουλάχιστον ένα γονέα, η ζεστασιά στις σχέσεις µεταξύ των µελών της 

οικογένειας, οι θετικές σχέσεις µεταξύ αδελφών, το αποτελεσµατικό γονικό στυλ 

ανατροφής, το καλό µορφωτικό και κοινωνικό επίπεδο των γονέων και η εµπλοκή τους 

στη µάθηση του παιδιού, η ύπαρξη υψηλών -αλλά ρεαλιστικών- προσδοκιών της 

οικογένειας από το παιδί, είναι παράγοντες που προάγουν την ψυχική ανθεκτικότητα 

του παιδιού, ενώ παράλληλα δρουν ανασταλτικά όσον αφορά στην εκδήλωση 

προβληµατικής και αντικοινωνικής συµπεριφοράς. Συν τοις άλλοις, µειώνοντας το 

άγχος και το στρες ενισχύουν την ελπίδα. Θετικά προς την κατεύθυνση αυτή δρουν 

επίσης οι υποστηρικτικές σχέσεις µεταξύ συγγενών, αλλά και η πίστη και διασύνδεση 

µε τη θρησκεία (Ματσόπουλος, 2011· Χατζηχρήστου, Λαµπροπούλου, Αδαµοπούλου, 

2017). 

Πιο συγκεκριµένα, βρέθηκε ότι η σύνθεση της πυρηνικής οικογένειας υπερέχει της 

µονογονεϊκής, αλλά και αναφορικά µε τη µόρφωση του πατέρα και της µητέρας, 

υπάρχει υπεροχή των µαθητών των οποίων οι γονείς είναι πιο µορφωµένοι. Αναφορικά 

µε τον αριθµό αδερφών, βρέθηκε αρνητική στατιστικά σηµαντική συσχέτιση. Με άλλα 

λόγια, όσο αυξάνεται ο αριθµός των αδερφών µειώνεται η ελπίδα των εφήβων του 

δείγµατος. Απαντήθηκε θετικά, λοιπόν το ερευνητικό ερώτηµα που έθεσε η ερευνήτρια 

για το εάν ο αριθµός των αδερφών επηρεάζει την ελπίδα, την ψυχική ανθεκτικότητα, 

και τα επίπεδα κατάθλιψης, άγχους και στρες των εφήβων. Αυτό ίσως να συµβαίνει 

διότι καλλιεργούνται διαφορετικές προσδοκίες από τους γονείς για κάθε ένα από τα 

παιδιά και έτσι οι έφηβοι σε µια προσπάθεια προσδιορισµού του εαυτού µέσα από τους 

άλλους, να νιώθουν ιδιαίτερα αγχωµένοι ή στρεσαρισµένοι. Παρόλα αυτά, δεν 

υπάρχουν έρευνες που αν διερευνούν το συγκεκριµένο ζήτηµα. Κρίνεται απαραίτητο, 

λοιπόν, να διεξαχθούν περαιτέρω µελέτες µε στόχο τη διερεύνηση του θέµατος.  

Στην κλίµακα µέτρησης της κατάθλιψης, του άγχους και του στρες (DASS21), 

βρέθηκε αρνητική στατιστικά σηµαντική συσχέτιση. Με άλλα λόγια, διαπιστώθηκε ότι 

όσο αυξάνεται η ελπίδα, είναι µειωµένο το ποσοστό που οι µαθητές εµφανίζουν 

συµπτώµατα κατάθλιψης, άγχους και στρες. Συνεπώς, επιβεβαιώθηκε το ερευνητικό 

ερώτηµα που τέθηκε στην αρχή της έρευνας για το εάν επηρεάζεται η ελπίδα των 

εφήβων από το άγχος, την κατάθλιψη και το στρες.  
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Συν τοις άλλοις, αναφορικά µε την ψυχική ανθεκτικότητα που εµφανίζουν οι έφηβοι 

ή όχι, διαπιστώθηκε µέσα από τα κατάλληλα εργαλεία (READ, CYRM-12), ότι υπάρχει 

θετική στατιστικά σηµαντική συσχέτιση. Τουτέστιν, όταν υπάρχει σε µεγάλο βαθµό 

συνοχή εντός του οικογενειακού πλαισίου, ανεπτυγµένες κοινωνικές και προσωπικές 

δεξιότητες, ποικιλία κοινωνικών πόρων, προσανατολισµός σε συγκεκριµένους 

στόχους, η ψυχική ανθεκτικότητα των µαθητών «παροπλίζεται» και τελικά 

«δηµιουργείται» και «καλλιεργείται» η ελπίδα. Η ψυχική ανθεκτικότητα αν και είναι 

µία έννοια σχετικά καινούρια στον τοµέα της έρευνας, έχει αποδειχθεί σε πολλές 

µελέτες η άµεση σχέση που έχει µε το στρες (Καλλιαντά & Κατσίρα, 2017). Συνεπώς, 

επιβεβαιώνεται το ερευνητικό ερώτηµα που τέθηκε αναφορικά µε το εάν υφίσταται 

σχέση ανάµεσα στην ψυχική ανθεκτικότητα και την κατάθλιψη, το άγχος και το στρες 

των εφήβων, καθώς και το εάν συνδέεται η ελπίδα µε την ψυχική ανθεκτικότητα των 

εφήβων.   

Ωστόσο, είναι απαραίτητο να γίνουν περαιτέρω έρευνες µε στόχο τη καλύτερη και 

πιο διεξοδική διερεύνηση του θέµατος. Το γεγονός ότι υπήρξαν σηµαντικά οφέλη και 

ευρήµατα µέσα από την έρευνα αυτή καθιστά αναγκαία την περαιτέρω ενασχόληση 

της επιστήµης µε τον τοµέα της ψυχικής ανθεκτικότητας και της σχέσης που αυτή έχει 

µε το στρες ώστε προγράµµατα προαγωγής υγείας που εφαρµόζονται στα σχολεία να 

συµπεριλάβουν και αυτήν την πολύ σηµαντική έννοια για την ψυχική υγεία των 

εφήβων. 

Πιο συγκεκριµένα, αξίζει να επισηµανθεί ότι σύµφωνα µε το τρίτο µέρος του 

ερωτηµατολογίου, την κλίµακα Resilience Scale for Adolescents (READ) που µετρά 

την ανθεκτικότητα των εφήβων, διαπιστώθηκε ότι στη συνισταµένη των κοινωνικών 

πόρων ότι υπερέχουν οι µαθητές της τελευταίας τάξης του δηµοτικού σχολείου. 

Αναφορικά µε τον παράγοντα της οικογένειας, αποδείχτηκε ότι οι µαθητές που 

προέρχονται από µία πυρηνική οικογένεια έχουν ένα µεγαλύτερο προβάδισµα. 

Επιπρόσθετα, η µόρφωση των γονέων βρίσκεται σε άµεση συνάρτηση µε την 

ανθεκτικότητα που εµφανίζει ένας έφηβος. Πιο συγκεκριµένα, από τη µία πλευρά η 

µόρφωση του πατέρα έδειξε ότι επηρεάζει την οικογενειακή συνοχή και από την άλλη 

πλευρά η µόρφωση της µητέρας επενεργεί τόσο στην οικογενειακή συνοχή, όσο και 

στον προσανατολισµό των στόχων.  
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Αντιθέτως, βρέθηκε αρνητική στατιστικά σηµαντική συσχέτιση, αναφορικά µε τον 

αριθµό των αδερφών µέσα σε µία οικογένεια. Πιο αναλυτικά, όσο αυξάνεται ο αριθµός 

των αδερφών που υπάρχει µέσα στην οικογένεια, τόσο µειώνεται η συµφωνία σε 

καθεµιά από τις 5 υποκλίµακες της Resilience Scale for Adolescents (READ). Η ίδια 

συσχέτιση βρέθηκε και αναφορικά µε τη σειρά γέννησης. Όσο µεγαλύτερη ήταν η 

σειρά γέννησης, τόσο ελαττώνεται η συµφωνία στους κοινωνικούς πόρους.  

Ακόµα, αναφορικά µε την έννοια της ελπίδας, η συσχέτιση αξιολογήθηκε ως θετική 

στατιστικά σηµαντική, αφού όταν οι οικογένεια είναι ενωµένη, υπάρχει ενισχυµένη η 

κοινωνική ικανότητα και η προσωπική δεξιότητα, αλλά και οι κοινωνικοί πόροι 

βελτιώνονται και ο προσανατολισµός στους στόχους επιτυγχάνεται, τότε οι µαθητές 

στόχων ελπίζουν.  

Επιπλέον, λαµβάνοντας υπόψη το τέταρτο και τελευταίο µέρος του 

ερωτηµατολογίου (CYRM-12) (κλίµακα 12 ερωτήσεων που µετρά την ανθεκτικότητα 

των παιδιών και των νέων µέσα από ατοµικές, σχεσιακές, κοινοτικές και πολιτιστικές 

πληροφορίες), αναδείχθηκαν ζητήµατα που έδειξαν ποιοι είναι οι ατοµικοί, σχεσιακοί 

και σχετικοί πόροι που περιβάλλουν και επηρεάζουν τον κάθε συµµετέχοντα.  

Αναφορικά µε τη συσχέτιση ως προς τη τάξη και την οικογένεια, επιβεβαιώθηκαν 

τα προηγούµενα ευρήµατα. Στο ίδιο συµπέρασµα µε προγενέστερα, κατέληξε η 

ερευνήτρια και σχετικά µε τον παράγοντα της µόρφωσης του πατέρα και της µητέρας. 

Δηλαδή, ότι υπερέχουν οι µαθητές των οποίων οι γονείς είναι πιο µορφωµένοι. Τα ίδια 

αποτελέσµατα εξήχθησαν και αναφορικά µε τον αριθµό των αδερφών και τη 

συνισταµένη της «ελπίδας». Έχει παρατηρηθεί δηλαδή, ότι όσο αυξάνεται ο αριθµός 

των αδελφών τόσο ενισχύεται το άγχος και το στρες.  

Σηµαντική επίσης κρίνεται η σχέση των εφήβων στο οικογενειακό πλαίσιο όχι µόνο 

µε τους γονείς αλλά και µε τα αδέρφια τους (Smetana, Campione-Barr & Metzger, 

2006· Soysal, 2016). Οι σχετικές έρευνες φαίνεται να επικεντρώνονται σε µια πλειάδα 

χαρακτηριστικών των σχέσεων των εφήβων µε τα αδέρφια τους καταρχάς ως πηγές 

στήριξης, τρυφερότητας και οικειότητας (Soysal, 2016). Οι σχέσεις µε τα αδέρφια 

αποτελούν ένα εµφανές πεδίο των διαπροσωπικών σχέσεων των εφήβων, όπου κατά 

την πρώιµη ειδικότερα εφηβεία όµως εντοπίζονται και οι περισσότερες συγκρούσεις 

σε σχέση µε οποιοδήποτε άλλο άτοµο, εκτός ίσως από την µητέρα (Smetana, 

Campione-Barr & Metzger, 2006).  
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Έτσι πολλές φορές οι σχέσεις αυτές συνδέονται άµεσα µε τον διαπροσωπικό 

ανταγωνισµό, την επιθετικότητα, αλλά και την αµφιθυµία. Η σχέση και οι δυσκολίες 

που αντιµετωπίζουν οι έφηβοι µε τα αδέρφια τους αφορούν σε µεγάλο βαθµό όχι µόνο 

την ανεξάρτητη διαπροσωπική τους σύγκρουση αλλά σχετίζονται άµεσα και µε τον 

διαφοροποιηµένο τρόπο που οι γονείς τείνουν να συµπεριφέρονται στα παιδιά µέσα 

από προοπτικές αδικίας ή διακρίσεων που εντείνουν το µεταξύ τους χάσµα (Soysal, 

2016). 

Σύµφωνα µε την κλίµακα Κατάθλιψης, Άγχους και Στρες  (Depression, Anxiety And 

Stress Scale (DASS 21) που είναι σταθµισµένη στην ελληνική γλώσσα, διαπιστώθηκε 

ότι µόνο στην κατάθλιψη βρέθηκε ότι υπερέχουν οι µαθητές Γ’ Γυµνασίου (συσχέτιση 

µε τη τάξη). Ακόµα, είναι σηµαντικό να επισηµανθεί ότι η κλίµακα DASS-21 είναι ένα 

ερωτηµατολόγιο αυτό-αναφοράς το οποίο µετράει αρνητικές συναισθηµατικές 

καταστάσεις.  

Αποτελείται από 3 υποκλίµακες: κατάθλιψη, άγχος και στρες. Οι υψηλότερες 

βαθµολογίες εκφράζουν µεγαλύτερα επίπεδα κατάθλιψης, άγχους και στρες 

αντίστοιχα. Αναφορικά µε τη συσχέτιση µε τον αριθµό των αδερφών. Βρέθηκε θετική 

στατιστικά σηµαντική συσχέτιση, αφού όσο αυξάνονται τα αδέρφια αυξάνεται η 

κατάθλιψη. Αντίθετα, σε συσχέτιση µε ελπίδα, βρέθηκε αρνητική στατιστικά 

σηµαντική. Τουτέστιν, όσο αυξάνεται η ελπίδα τόσο λιγότερο εµφανίζουν οι µαθητές 

κατάθλιψη, άγχος και στρες.  

Τέλος, διαπιστώθηκε όπως και στα προηγούµενα ευρήµατα ότι η πυρηνική 

οικογένεια και το µορφωτικό επίπεδο των γονέων επηρεάζουν θετικά στατιστικά 

σηµαντικά το άγχος, την κατάθλιψη και το στρες. Γεγονός που οδηγεί αναπόφευκτα 

στη µείωση της ψυχικής ανθεκτικότητας των εφήβων. Ταυτόχρονα, όπως αναφέρει ο 

Ανδρόγιαννης (2015), το επίπεδο άγχους των παιδιών σχετίζεται µε εκείνο των γονέων, 

ως αποτέλεσµα µίµησης συγκεκριµένων συµπεριφορών. Συνεπώς, καταλήγει στην 

υπόθεση ότι οι συµµετέχοντες που παρουσιάζουν αυξηµένα επίπεδα άγχους και στρες 

προέρχονται από γονείς µε χαµηλό µορφωτικό επίπεδο, και πιθανόν να σχετίζονται µε 

αυξηµένες τιµές άγχους των ίδιων των γονέων. 
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6.2.	Περιορισμοί	της	έρευνας-Προτάσεις	για	μελλοντική	έρευνα	
 

Αναφορικά µε τους περιορισµούς της παρούσας έρευνας, η µελέτη περιορίστηκε σε 

259 µαθητές που φοιτούν σε σχολεία του Λεκανοπεδίου Αττικής. Αυτό που θα 

µπορούσε να γίνει σε µια περαιτέρω µελέτη είναι η σύγκριση ανάµεσα σε οµάδες 

εφήβων που φοιτούν σε σχολεία της πόλης και σε έφηβους µαθητές που φοιτούν σε 

σχολεία της επαρχίας. Μια τέτοιου είδους έρευνα θα είχε ως αποτέλεσµα να 

διαπιστωθούν αν τα επίπεδα άγχους-στρες και αντίθετα της ελπίδας, τροποποιούνται 

λαµβάνοντας υπόψη τον παράγοντα του τόπου – τρόπου ζωής, δεδοµένου ότι η ζωή 

στη πόλη διαφέρει µε τη ζωή στην επαρχία. 

Συν τοις άλλοις, θα µπορούσε να περιλαµβάνει µεγαλύτερο εύρος δείγµατος. Με 

άλλα λόγια, η έρευνα µπορεί να επεκταθεί και σε άλλες περιοχές, ώστε να καλύψει µια 

πανελλαδική όψη της κατάστασης. Μελλοντικές έρευνες µπορούν να διευρύνουν αυτό 

το δείγµα σε µεγαλύτερο ποσοστό του πληθυσµού και σε διάφορες ηλικίες, ώστε τα 

αποτελέσµατα να καλύπτουν όλο το ηλικιακό φάσµα της εφηβείας. 

Επιπροσθέτως, θα µπορούσαν να διεξαχθούν και ατοµικές συνεντεύξεις µε τους 

έφηβους µαθητές, έτσι ώστε η έρευνα να εισχωρήσει σε βάθος στο υπό µελέτη θέµα. 

Γενικά, η συνέντευξη δίνει τη δυνατότητα µιας διερευνητικής µατιάς, παρόλα αυτά το 

µέγεθος του δείγµατος πρέπει να είναι περιορισµένο λόγω του όγκου των δεδοµένων.  

Επίσης, θα µπορούσε να γίνει µια συγκριτική µελέτη που να περιλαµβάνει δείγµα 

διαφορετικών ηλικιών, αναλύοντας πως τα παιδιά «αντιλαµβάνονται» το άγχος και το 

στρες κατά την παιδική ηλικία και πως κατά την εφηβική, δείχνοντας έτσι το συνεχές. 

Τέλος, θα µπορούσε να γίνει µια έρευνα που να συγκρίνει τις απόψεις των γονέων και 

των εφήβων σχετικά µε το υπό µελέτη θέµα. Αυτό θα ήταν σηµαντικό να διερευνηθεί 

καθώς θα δώσει τη δυνατότητα στον ερευνητή να «δει» τις δύο όψεις του ίδιου 

νοµίσµατος, αναλύοντας τη διαφορετική σκέψη του κάθε συµµετέχοντα. 

Με τα σύγχρονα δεδοµένα, αποδεικνύεται ότι η εµφάνιση της κατάθλιψης, του 

άγχους και του στρες στην εφηβεία είναι συχνή, ενώ υπάρχει αυξηµένος κίνδυνος 

παθολογίας κατά τη διάρκεια της ενήλικης ζωής. Ποικίλοι γενετικοί, περιβαλλοντικοί, 

οικογενειακοί, δηµογραφικοί, ψυχοκοινωνικοί, γνωσιακοί και βιολογικοί παράγοντες 

συνδεόµενοι µε την έναρξη και την πορεία της νόσου, έχουν αναγνωριστεί. Η εν 

δυνάµει σοβαρότητα της εφηβικής κατάθλιψης απαιτεί τη µεγαλύτερη προσοχή στη 
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διαγνωστική εκτίµηση και στη θεραπευτική αντιµετώπιση. Η τελευταία οφείλει να 

εστιάζει στον έφηβο, αλλά και να συµπεριλαµβάνει και την οικογένεια. Η περαιτέρω 

ερευνητική δραστηριότητα αναµφισβήτητα θα συµβάλλει στη βελτίωση της 

κατάστασης.  
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