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Δπραξηζηίεο 

 

    Ήηαλ κηα πνιύ επράξηζηε ζπγθπξία γηα κέλα, πνπ κνπ δόζεθε ε επθαηξία λα 

αζρνιεζώ κε έλα ηόζν ζνβαξό θαη ελδηαθέξνλ ζέκα ζηα πιαίζηα ηεο δηπισκαηηθήο 

κνπ εξγαζίαο, θαζώο ε εξγαζία απηή απέθηεζε ηδηαίηεξν λόεκα θαη δελ είρε απιά 

δηεθπεξαησηηθό ραξαθηήξα. Σην ζεκείν απηό ζα ήζεια λα επραξηζηήζσ θαηαξρήλ ηελ 

Καζεγήηξηα θα Φξηζηίλα Γαξβίξε πνπ κνπ έδσζε ηελ επθαηξία απηή θαη ππήξμε 

πξόηππν γηα κέλα, γηα ηελ εκπηζηνζύλε πνπ κνπ δείρλεη θαζεκεξηλά θαη γηα ηελ 

ζπλερόκελε πεγή έκπλεπζεο θαη δεκηνπξγηθόηεηαο πνπ απνηειεί. Θεξκέο επραξηζηίεο 

θαη ζηνλ Καζεγεηή θ Γεώξγην Φξνύζν, πνπ κνπ πξνζέθεξε πνιύηηκεο γλώζεηο 

θαζόιε ηελ δηάξθεηα ησλ ζπνπδώλ κνπ ζην ΠΜΣ. Δπίζεο, ζα πξέπεη λα επραξηζηήζσ 

ηελ θα. Αζπαζία Τεξεληίνπ θαη ηνλ θ. Ησάλλε Παπαλαζηαζίνπ, νη νπνίνη κε δέρηεθαλ 

ζηνλ ΝΗΜΤΣ θαη κε εκπηζηεύηεθαλ γηα λα πξαγκαηνπνηήζσ ην εξεπλεηηθό 

πξόγξακκα, αιιά θαη ηελ θα Αξεηή Δπζπκίνπ θαη ηελ θα  Λίλα Αλδξηαλάθε πνπ 

πξνζπκία κε βνήζεζαλ ζηε ζπιινγή δείγκαηνο θαη κνπ πξνζέθεξαλ ρώξν ζηελ 

Δηαηξεία Νόζνπ Alzheimer & Σπλαθώλ Γηαηαξαρώλ Αζελώλ.  

    Θα ήζεια αθόκα λα επραξηζηήζσ όια ηα άηνκα πνπ κε πξνζπκία έιαβαλ κέξνο 

ζηελ παξνύζα έξεπλα, θαη πνπ ρσξίο ηελ ζπκκεηνρή ηνπο ε πξνζπάζεηα απηή ζα ήηαλ 

αδύλαηε, θαζώο επίζεο θαη ηνλ θ. Αξηέκην Αξηεκηάδε. Ο θ. Αξηεκηάδεο κνπ 

πξνζέθεξε πνιύηηκε βνήζεηα θαη ζηήξημε όινπο απηνύο ηνπο κήλεο, θαζώο ήηαλ 

δίπια κνπ γηα λα επηιύζεη θάζε απνξία, αιιά θαη ζπκκεξηδόηαλ ηηο αλεζπρίεο θαη ηηο 

αγσλίεο κνπ.  

   Τέινο, ζα ήηαλ παξάιεςε εάλ δελ επραξηζηνύζα ηελ νηθνγέλεηα κνπ, πνπ κνπ 

πξόζθεξε όζε ζηήξημε ρξεηαδόκνπλ γηα λα νινθιεξώζσ ηηο ζπνπδέο κνπ. 

 

 

 

 

 

Αζήλα, Ννέκβξηνο, 2013                                                                                        Δ.Π.Β 
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1. Δηζαγσγή 

    Ο επηπνιαζκόο ηεο λόζνπ ηνπ Alzheimer ζπλερώο απμάλεηαη. Ο κεγάινο αξηζκόο 

ησλ λέσλ πεξηπηώζεσλ πνπ εληνπίδνληαη θάζε ρξόλν ζεκαίλεη όηη πνιιέο λέεο 

νηθνγέλεηεο ζα βηώζνπλ κηα καθξά πνξεία θξνληίδαο ελόο ζπγγελή κε άλνηα. Ζ 

δηάγλσζε ηεο λόζνπ ηνπ Alzheimer ζεκαηνδνηεί ηελ επίζεκε κεηάβαζε ησλ 

ζπγγελώλ ηνπ αηόκνπ ζην ξόιν ηνπ θξνληηζηή ηνπ. Παξόια απηά, απηή ε πξώηκε 

πεξίνδν ηεο “θαξηέξαο” ηνπ θξνληηζηή ζπάληα έρεη κειεηεζεί
1
. Σύκθσλα κε ηε 

βηβιηνγξαθία, νη πξνθιήζεηο πνπ ζρεηίδνληαη κε ηε θξνληίδα ησλ αζζελώλ κε άλνηα 

ζα πξέπεη λα ιακβάλνληαη ζνβαξά ππόςε. Δπηπιένλ, νη θιηληθέο κλήκεο ζα πξέπεη λα 

θξνληίδνπλ ηόζν ηνπο αζζελείο, όζν θαη ηνπο θξνληηζηέο ηνπο, δίλνληαο ηδηαίηεξε 

έκθαζε ζηελ εηδηθή εθπαίδεπζε ηνπ θξνληηζηή θαη ζηελ επεκεξία ηνπ
2
.  

    Άηππνη θξνληηζηέο είλαη νη θξνληηζηέο νη νπνίνη δελ απνδεκηώλνληαη νηθνλνκηθά 

γηα ηηο ππεξεζίεο ηνπο. Σπλήζσο είλαη ζπγγελείο ή θίινη νη νπνίνη παξέρνπλ βνήζεηα 

ζε άηνκα πνπ έρνπλ δπζθνιίεο κε ηελ θαζεκεξηλέο δξαζηεξηόηεηεο, ιόγσ θπζηθώλ, 

γλσζηηθώλ ή ζπλαηζζεκαηηθώλ βιαβώλ. Φσξίο απηή ηε βνήζεηα, νη απνδέθηεο ηεο 

πεξίζαιςεο, όπσο ηα άηνκα κε ηε λόζν ηνπ Alzheimer, δελ ζα ήηαλ ζε ζέζε λα 

απηνζπληεξεζνύλ. Αλ θαη ε θξνληίδα εμαξηάηαη από ηηο εηδηθέο αλάγθεο ηνπ θάζε 

αηόκνπ, ζπλήζσο πεξηιακβάλεη ηε βνήζεηα αλαθνξηθά κε ηε ζπληήξεζε ηνπ αηόκνπ, 

όπσο είλαη ε θαζαξηόηεηα ή δξαζηεξηόηεηεο πςειόηεξνπ επηπέδνπ όπσο είλαη ε 

αλάγλσζε. Σε γεληθέο γξακκέο, ε θξνληίδα βαζίδεηαη ζην ζεβαζκό ηεο δσήο θαη ζηελ 

πεπνίζεζε όηη ηα αλζξώπηλα όληα έρνπλ ην έκθπην δηθαίσκα λα ιεηηνπξγνύλ ζην 

πςειόηεξν επίπεδν ηεο ςπρηθήο θαη ηεο ζσκαηηθήο ηνπο ηθαλόηεηαο. Ζ θύξηα 

απνζηνιή ηεο θξνληίδαο είλαη λα πξνσζήζεη ηελ αλεμαξηεζία κε ηε δηαηήξεζε ηνπ 

αηόκνπ ζην πην ιεηηνπξγηθό επίπεδν- ζσκαηηθά, δηαλνεηηθά, ζπλαηζζεκαηηθά, θαη 

πλεπκαηηθά
3
.  

    Γηα λα θαηαλνήζνπκε ην ζηξεο πνπ αληηκεησπίδνπλ νη θξνληηζηέο ησλ αηόκσλ πνπ 

πάζρνπλ από άλνηα θαη ησλ ζπλαθώλ δηαηαξαρώλ, πξέπεη λα θαηαλνήζνπκε απηέο ηηο 

αζζέλεηεο. Ζ άλνηα πξνθαιείηαη από εθθπιηζκό ηνπ εγθεθάινπ (λόζνο Alzheimer, 

AD), αγγεηαθό εγθεθαιηθό (πνιπεκθξαθηηθή άλνηα), θαη λεπξνινγηθέο αζζέλεηεο 

(λόζνο ηνπ Πάξθηλζνλ). Ζ λόζνο Alzheimerθαη ε αγγεηαθή άλνηα δηαγηγλώζθνληαη κε 

βάζε θαζηεξσκέλα θξηηήξηα (Γηαγλσζηηθό θαη Σηαηηζηηθό Δγρεηξίδην Χπρηθώλ 
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Γηαηαξαρώλ, 4ε έθδνζε). Ζ λόζνο Alzheimer πεξηιακβάλεη δηαηαξαρέο ζηε κλήκε, 

ζηε πξνζνρή θαη ζηε γλώζε θαη ζηαδηαθή πξννδεπηηθή πλεπκαηηθή θαη ιεηηνπξγηθή 

ππνβάζκηζε. Οη πεξηζζόηεξνη θξνληηζηέο αηόκσλ κε άλνηα αληηκεησπίδνπλ 3-15 

ρξόληα έθζεζεο ζε θπζηθέο θαη ζε ςπρνθνηλσληθέο απαηηήζεηο. Δίλαη επηθνξηηζκέλνη 

κε ηηο δνπιεηέο ηνπ ζπηηηνύ θαη είλαη εθηεζεηκέλνη ζε ζπκπηώκαηα θαηάζιηςεο, 

ζπκνύ, αλεζπρίαο θαη παξάλνηαο από ηνπο απνδέθηεο ηεο θξνληίδα ηνπο. Απηέο νη 

επηξξνέο θαη νη ζπκπεξηθνξέο εηζβάιινπλ ζηε δσή ηνπο. Καζώο ε λόζνο Alzheimer 

εμειίζζεηαη, νη θξνληηζηέο πξέπεη ζπλερώο λα παξαθνινπζνύλ ηνπο απνδέθηεο ηεο 

θξνληίδαο ηνπο θαη λα γίλνληαη κάξηπξεο ηεο γλσζηηθήο ππνβάζκηζεο ηνπο. Απηή ε 

ρξόληα έθζεζε ζε ζηξεζνγόλνπο παξάγνληεο κπνξεί λα νδεγήζεη ζε ςπρνθνηλσληθό 

ζηξεο θαη ζηελ πηνζέηεζε επηθίλδπλσλ ζπκπεξηθνξώλ γηα ηελ πγεία
3
.  

    Έρεη θαλεί όηη νη θξνληηζηέο είλαη θπξίσο γπλαίθεο, απόγνλνη ησλ αζζελώλ, νη 

νπνίεο δνπλ καδί ηνπο. Σε ζρεηηθή έξεπλα, βξέζεθε όηη ε αληηιακβαλόκελε απώιεηα 

ηνπ πξνζσπηθνύ ηνπο ρξόλνπ θαη ην ζπλαίζζεκα όηη ράλνπλ επθαηξίεο είλαη νη θύξηνη 

ζηξεζνγόλνη παξάγνληεο πνπ βηώλνπλ νη θξνληηζηέο αηόκσλ κε Alzheimer. Όζνλ 

αθνξά ηηο ζηξαηεγηθέο αληηκεηώπηζεο, νη θξνληηζηέο ρξεζηκνπνηνύλ θπξίσο 

ζηξαηεγηθέο πξνζαλαηνιηζκέλεο ζην πξόβιεκα, νη νπνίεο ζρεηίδνληαη κε κηα ζεηηθή 

ζηάζε. Ζ ρξήζε ησλ δπζιεηηνπξγηθώλ ζηξαηεγηθώλ ήηαλ πξνγλσζηηθόο δείθηεο ηεο 

επηβάξπλζεο ησλ θξνληηζηώλ. Δίλαη ζεκαληηθό λα γίλεη γλσζηό όηη ε απνθπγή θαη νη 

δπζιεηηνπξγηθέο ζηξαηεγηθέο αληηκεηώπηζεο πξνδηαζέηνπλ ηνπο θξνληηζηέο ησλ 

αζζελώλ κε λόζν Alzheimer ζε πςειόηεξν επίπεδν distress, ελώ κηα επηηπρεκέλε 

θξνληίδα απηώλ ησλ αζζελώλ θαίλεηαη λα βαζίδεηαη ζηε ρξήζε ησλ ζηξαηεγηθώλ 

αληηκεηώπηζεο επηθεληξσκέλσλ ζην πξόβιεκα ζηα πξώηα ζηάδηα ηεο λόζνπ, όηαλ νη 

ιύζεηο είλαη αθόκα δηαζέζηκεο
4
. Δπηπιένλ, νη θξνληηζηέο αηόκσλ κε Alzheimer 

ππνθέξνπλ από θαηαζιηπηηθά ζπκπηώκαηα
5,6,7 

θαζώο θαη δηάθνξα πξνβιήκαηα 

πγείαο. Μάιηζηα, έρεη βξεζεί όηη ηα θαηαζιηπηηθά ζπκπηώκαηα απηώλ ησλ 

θξνληηζηώλ δηαθπκαίλνληαη αλάινγα κε ηνλ ξόιν πνπ έρνπλ ζηελ θξνληίδα ηνπ 

αζζελή, θαζώο ν ππεξθνξησκέλνο ξόινο είλαη πξνγλσζηηθόο δείθηεο ησλ 

θαηαζιηπηηθώλ ζπκπησκάησλ θαη ηεο πγείαο ησλ θξνληηζηώλ
6
.  

    Δπηπιένλ, πεξίπνπ ην έλα ηξίην ησλ θξνληηζηώλ αζζελώλ κε άλνηα έρεη ηελ 

εκπεηξία ελόο κείδνλνο θαηαζιηπηηθνύ επεηζνδίνπ, θαη 5% έσο 10% ησλ θξνληηζηώλ 

έρνπλ ζπκπηώκαηα ζπκβαηά κε κηα δηαηαξαρή άγρνπο. Σε γεληθέο γξακκέο, νη 

θξνληηζηέο έρνπλ απμεκέλν αληηιακβαλόκελν ζηξεο, ην νπνίν ζπλδέεηαη κε ρεηξόηεξε 
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πγεία. Μάιηζηα νη πνιύ πηεζκέλνη θξνληηζηέο έρεη απνδεηρζεί όηη είλαη ζε απμεκέλν 

θίλδπλν ζλεζηκόηεηαο. Τειηθά, νη θξνληηζηέο πνπ βηώλνπλ ζηξεο δηαηξέρνπλ θίλδπλν 

ηόζν γηα ςπρηαηξηθέο, όζν θαη γηα ηαηξηθέο αζζέλεηεο νη νπνίεο κπνξεί λα κέλνπλ 

αδηάγλσζηεο
8
.  

    Μηα ςπρνθνηλσληθή απάληεζε ζηελ παξνρή θξνληίδαο ζεσξείηαη ην 

αληηιακβόκελν βάξνο πνπ ληώζνπλ νη θξνληηζηέο. Απηό πξνέξρεηαη από ηα ζσκαηηθά, 

ςπρνινγηθά, ζπλαηζζεκαηηθά, θνηλσληθά θαη νηθνλνκηθά πξνβιήκαηα πνπ 

αληηκεησπίδνπλ νη νηθνγέλεηεο πνπ θξνληίδνπλ ελήιηθεο κεησκέλεο ηθαλόηεηαο 

κεγαιύηεξεο ειηθίαο. Τν βάξνο πεξηιακβάλεη ηε ληξνπή, ηελ ππεξθόξησζε, ηα 

αηζζήκαηα παγίδεπζεο, ηε δπζαξέζθεηα, ηελ απνκόλσζε από ηελ θνηλσλία, ηελ 

απώιεηα ηνπ ειέγρνπ, ηε θαθή επηθνηλσλία θαη ηηο πηέζεηο ζηελ εξγαζία. 

Λακβάλνληαο ππόςε ηα παξαπάλσ, δελ απνηειεί έθπιεμε ην γεγνλόο όηη νη 

θξνληηζηέο αλαθέξνπλ πεξηζζόηεξν ζηξεο θαη επηθίλδπλεο ζπκπεξηθνξέο γηα ηελ 

πγεία από ό, ηη νη κε θξνληηζηέο
3
.  

    Αθόκε, ην βάξνο πνπ βηώλνπλ νη θξνληηζηέο ησλ αηόκσλ κε λόζν  Alzheimer 

επεξεάδεη ηε γεληθή πγεία ησλ θξνληηζηώλ ε νπνία ζρεηίδεηαη κε ηελ πνηόηεηα δσήο 

ηνπο. Έηζη ε αμηνιόγεζε ηεο πνηόηεηαο δσήο είλαη πςίζηεο ζεκαζίαο γηα απηά ηα 

άηνκα. Αθόκε, νη θξνληηζηέο αηόκσλ κε Alzheimer ππνθέξνπλ από ςπρνινγηθή θαη 

ζσκαηηθή λνζεξόηεηα, θαζώο επίζεο θαη ζηξεο
5,7,9 

πνπ ζπλδένληαη κε ηε θξνληίδα 

ηνπ αζζελή
9
. Ζ αλαθνύθηζε ηνπ distress ηνπ θξνληηζηή, ηνπ θνξηίνπ, θαη ηεο 

θαηάζιηςεο ζα έρεη κεγάιε αμία γηα ηε βειηίσζε ηεο θξνληίδαο ησλ αζζελώλ κε 

Alzheimer
7
 αιιά θαη γηα ηελ βειηίσζε ηεο πνηόηεηαο δσήο θαη ηελ κείσζε ηεο 

λνζεξόηεηαο ησλ ίδησλ ησλ θξνληηζηώλ.  

    Ζ έλλνηα ηνπ health locus of control αληηπξνζσπεύεη ην βαζκό ηεο πξνζσπηθήο 

επζύλεο ζρεηηθά κε ηα απνηειέζκαηα ηεο πγείαο. Καηεγνξηνπνηείηαη ζε «εμσηεξηθό» 

θαη «εζσηεξηθό» health locus of control, αληαλαθιώληαο ην βαζκό ζηνλ νπνίν νη 

εμσηεξηθνί (π.ρ. ηζρπξνί άιινη, ηύρε θιπ.) ή νη εζσηεξηθνί (π.ρ. ην «εγώ») 

παξάγνληεο επεξεάδνπλ ηελ πγεία. Τν health locus of control έρεη ζπζρεηηζηεί κε ηελ 

πνηόηεηα ηεο δσήο, ηελ ππνθεηκεληθή αίζζεζε ηεο επεκεξίαο, ηελ ςπρνινγηθή επεμία 

θαη κε ζπκπεξηθνξέο ζρεηηδόκελεο κε ηελ πγεία όπσο ε δηαηξνθή θαη ην θάπληζκα. 

Έηζη, θαίλεηαη όηη ην  health locus of control είλαη έλα βαζηθό ζηνηρείν ηεο γεληθήο 

πγείαο θαη ηεο επεκεξίαο
10

. 
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    Αλ θαη πνιιέο κειέηεο εμεηάδνπλ ηα βηνινγηθά θαηλόκελα πνπ δηακεζνιαβνύλ ηε 

ζρέζε κεηαμύ ζηξεο θαη αζζέλεηαο, ρξεηάδεηαη πεξηζζόηεξε έξεπλα ζρεηηθά κε ηηο 

ςπρνινγηθέο κεηαβιεηέο πνπ κπνξεί λα κεζνιαβνύλ απηή ε ζρέζε. Μηα από απηέο 

είλαη θαη ην health locus of control ην νπνίν έρεη θαλεί όηη ιεηηνπξγεί σο κεξηθόο 

δηακεζνιαβεηήο ζηε ζρέζε κεηαμύ ζηξεο θαη αζζέλεηαο
11

. Δπηπιένλ, πνιιέο έξεπλεο 

δείρλνπλ όηη ηα ζηξεζνγόλα γεγνλόηα δσήο πξνεγνύληαη ηεο εκθάληζεο ςπρηθώλ 

δηαηαξαρώλ. Σε ζρεηηθή κειέηε εμεηάζηεθε ε πηζαλόηεηα ην health locus of control 

λα δηακεζνιαβεί ζηε ζρέζε κεηαμύ ζηξεζνγόλσλ γεγνλόησλ δσήο θαη 

ςπρνπαζνινγίαο. Τα γεγνλόηα δσήο πνπ ζεσξήζεθαλ αλεπηζύκεηα θαη αλεμέιεγθηα 

ζρεηίδνληαλ ζεκαληηθά κε εκθάληζε ςπρνπαζνινγίαο κόλν γηα άηνκα πνπ είραλ 

εμσηεξηθό health locus of control. Σηα άηνκα κε εμσηεξηθό health locus of control 

ζεκαληηθή ζπζρέηηζε ππήξμε, επίζεο, θαη κεηαμύ ησλ γεγνλόησλ πνπ ζεσξήζεθαλ σο 

αλεπηζύκεηα, αιιά ήηαλ ππό ηνλ πξνζσπηθό ηνπο έιεγρν θαη ζηα ςπρνινγηθά 

ζπκπηώκαηα. Τα απνηειέζκαηα δείρλνπλ όηη ηα άηνκα κε εμσηεξηθό health locus of 

control είλαη πην επάισηα ζηα ζηξεζνγόλα γεγνλόηα δσήο ζε ζρέζε κε ηα άηνκα ηα 

νπνία έρνπλ εζσηεξηθό health locus of control
12

.  

    Σρεηηθή κειέηε αμηνιόγεζε ηελ ππόζεζε όηη νη θξνληηζηέο αηόκσλ κε Alzheimer 

θαη κηα νκάδα ειέγρνπ, πνπ βίσζαλ ζηξεζνγόλα γεγνλόηα δσήο, είραλ ηελ πεπνίζεζε 

όηη  εμσηεξηθνί παξάγνληεο ειέγρνπλ ηελ κνίξα ελόο αηόκνπ (εμσηεξηθό health locus 

of control), είραλ παξάινγεο πεπνηζήζεηο, θαη κεησκέλε θνηλσληθή ππνζηήξημε ζα 

βηώζνπλ πεξηζζόηεξε θαηάζιηςε θαη ζα έρνπλ ρεηξόηεξε πγεία από ό, ηη ηα ιηγόηεξν 

ζηξεζαξηζκέλα άηνκα, ηα νπνία είραλ ηελ πεπνίζεζε όηη  εζσηεξηθνί παξάγνληεο 

ειέγρνπλ ηελ κνίξα ελόο αηόκνπ (εζσηεξηθό health locus of control), είραλ ιηγόηεξν 

άθακπηεο γλσζηηθέο πεπνηζήζεηο θαη θαιύηεξε θνηλσληθή ππνζηήξημε. Τα 

απνηειέζκαηα δείρλνπλ όηη ην απμεκέλν εμσηεξηθό health locus of control θαη νη 

παξάινγεο πεπνηζήζεηο ζρεηίδνληαη κε ηελ θαηάζιηςε θαη ηελ θαθή πγεία. Τα 

επξήκαηα απηά δείρλνπλ όηη νη ςπρνθνηλσληθέο παξεκβάζεηο πνπ απνζθνπνύλ ζηελ 

ηξνπνπνίεζε ησλ γλσζηηθώλ αληηδξάζεσλ ζην ζηξεο κπνξεί λα βειηηώζνπλ ηελ 

πνηόηεηα δσήο θαη ηε ζσκαηηθή επεμία ελόο πιεζπζκνύ πνπ βξίζθεηαη ζε θίλδπλν γηα 

θαθή πγεία σο απνηέιεζκα ηεο ειηθίαο θαη ησλ πεξηζηάζεσλ ηεο δσήο ηνπο
13

, όπσο 

είλαη ε παξνρή θξνληίδαο ζε άηνκα κε Alzheimer.  

    Δπηπιένλ, νη δεκνγξαθηθέο κεηαβιεηέο, όπσο ε ειηθία, ε ζρέζε ηνπ θξνληηζηή κε 

ηνλ παξαιήπηε ηεο θξνληίδαο θαη ην θύιν κπνξεί λα ζρεηίδνληαη ηδηαίηεξα κε ηνλ 
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θίλδπλν εκθάληζεο αζζέλεηαο ζηνπο θξνληηζηέο. Όζνλ αθνξά ζην θύιν, έρεη βξεζεί 

όηη νη γπλαίθεο θξνληηζηέο είλαη γεληθά πην επάισηεο ζηελ εκθάληζε πξνβιεκάησλ 

πγείαο ζε ζρέζε κε ηνπο άληξεο. Τν θύιν κπνξεί λα είλαη έλαο ζεκαληηθόο 

κεζνιαβεηήο ηεο πγείαο ησλ θξνληηζηώλ, δηόηη νη γπλαίθεο αλαθέξνπλ πεξηζζόηεξε 

αγσλία θαη πξνβιήκαηα πγείαο, θαζώο επίζεο θαη ρξεζηκνπνηνύλ πεξηζζόηεξν ηηο 

ππεξεζίεο πγεηνλνκηθήο πεξίζαιςεο από ό, ηη νη άλδξεο. Δλαιιαθηηθά, νη άλδξεο πνπ 

εθηίζεληαη ζε ζηξεζνγόλνπο παξάγνληεο εξγαζηήξηνπ δείρλνπλ κεγαιύηεξε θαη πην 

ζπλεπή αύμεζε ησλ νξκνλώλ ηνπ ζηξεο, ησλ λεπξνδηαβηβαζηώλ κεηαβνιηηώλ θαη ηεο 

αξηεξηαθήο πίεζεο από ό, ηη νη γπλαίθεο. Απηό κπνξεί λα επηδεηλσζεί πεξαηηέξσ, όηαλ 

αληηκεησπίδνπλ έλα ζηξεζνγόλν παξάγνληα, όπσο ε παξνρή θξνληίδαο, ε νπνία είλαη 

αζπκβίβαζηε κε ηνπο παξαδνζηαθνύο ξόινπο ηνπ αληξηθνύ θύινπ. Ψο εθ ηνύηνπ, ζα 

πεξίκελε θαλείο νη ζρέζεηο κεηαμύ ηεο παξνρήο θξνληίδαο θαη ησλ δεηθηώλ πγείαο λα 

δηαθέξνπλ ζε άληξεο θαη γπλαίθεο. Δπίζεο, νη ζύδπγνη θξνληηζηέο κπνξεί λα είλαη πην 

επαίζζεηνη, πην απνκνλσκέλνη, πην ζηελνρσξεκέλνη από ηνπο άιινπο θξνληηζηέο, 

αιιά ε θξνληίδα γηα κηα ζύδπγν ζα κπνξνύζε λα ζεσξεζεί σο δέζκεπζε ηνπ γάκνπ. 

Αληίζεηα, ε θξνληίδα ελόο γνλέα ζα κπνξνύζε δεκηνπξγήζεη ζπγθξνύζεηο όηαλ 

πξέπεη θαλείο λα επηιέμεη κεηαμύ ησλ γνλέσλ έλαληη ησλ ζπδύγσλ θαη ησλ παηδηώλ
3
.   

    Ζ νινθιεξσκέλε ζεξαπεία γηα ηα άηνκα κε ρξόληεο αζζέλεηεο ή αλαπεξίεο ζα 

πξέπεη λα πεξηιακβάλεη θαη παξεκβάζεηο γηα ηνπο θξνληηζηέο ηεο νηθνγέλεηάο ηνπο. 

Σρεηηθή κειέηε ζπλόςηζε ελ ζπληνκία ηελ πξόζθαηε βηβιηνγξαθία ζρεηηθά κε ηα 

απνηειέζκαηα ησλ ηπραηνπνηεκέλσλ ειεγρόκελσλ κειεηώλ θαη πηινηηθώλ κειεηώλ 

ησλ ςπρνθνηλσληθώλ παξεκβάζεσλ γηα ηνπο θξνληηζηέο. Πνιιέο από ηηο πξόζθαηεο 

κειέηεο ησλ ςπρνθνηλσληθώλ παξεκβάζεσλ γηα ηνπο θξνληηζηέο έρνπλ νδεγήζεη ζε 

ζεκαληηθά απνηειέζκαηα, αλεμάξηεηα από ηελ ρξόληα αζζέλεηα ηνπ ζπγγελή ή ηνπ 

θίινπ ζηνπο νπνίνπο παξέρεηαη ε θξνληίδα. Δλώ νη δηδαθηηθέο παξεκβάζεηο κπνξνύλ 

λα πξνζθέξνπλ γλώζεηο, νη ππνζηεξηθηηθέο παξεκβάζεηο έρνπλ γεληθά κεγαιύηεξε 

επίδξαζε ζηε ζπλαηζζεκαηηθή θαη ζηε ςπρνινγηθή επεμία ηόζν ηνπ θξνληηζηή, όζν 

θαη ηνπ αζζελή. Πηινηηθέο κειέηεο δείρλνπλ όηη νη λένη ηξόπνη παξέκβαζεο, όπσο ε 

ζπκβνπιεπηηθή θαη ε ππνζηήξημε κέζσ ηειεθώλνπ θαη κέζσ δηαδηθηύνπ είλαη πνιιά 

ππνζρόκελεο θαη θαίλεηαη λα είλαη θαη εθηθηέο. Οη ςπρνθνηλσληθέο παξεκβάζεηο γηα 

ηνπο θξνληηζηέο πνπ είλαη εμαηνκηθεπκέλεο θαη επέιηθηεο, θαη παξέρνπλ 

καθξνπξόζεζκε ζηήξημε θαίλεηαη λα είλαη νη πην απνηειεζκαηηθέο
14

.   
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    Αλαθνξηθά κε ηε κείσζε ησλ επηπέδσλ ζηξεο ησλ θξνληηζηώλ αηόκσλ κε άλνηα 

γεληθά, έρεη εθαξκνζηεί ν δηαινγηζκόο θαη ζπγθεθξηκέλα ν δηαινγηζκόο mindfulness 

(ελζπλαίζζεζε), ν νπνίνο βξέζεθε όηη κείσζε ηα απηό-αλαθεξόκελα επίπεδα ζηξεο 

ζηνπο θξνληηζηέο πνπ δέρζεθαλ ηελ παξέκβαζε ζε ζύγθξηζε κε ηελ νκάδα ειέγρνπ
15

. 

Δπίζεο, ζε θξνληηζηέο αηόκσλ κε άλνηα έρεη εθαξκνζηεί ην Mindfulness-based stress 

reduction (MBSR), ην νπνίν είλαη έλα παξεκβαηηθό πξόγξακκα κείσζεο ηνπ ζηξεο 

βαζηζκέλν ζηνλ δηαινγηζκό mindfulness (ελζπλαίζζεζε)
8
. Οη ηξόπνη κε ηνπο νπνίνπο 

νη θξνληηζηέο αληηκεησπίδνπλ ην ζηξεο πνπ ζρεηίδεηαη κε ην ξόιν ηνπ θξνληηζηή 

είλαη θξίζηκνη ηόζν γηα ηε δηθή ηνπο επεκεξία, όζν θαη γηα ηελ ηθαλόηεηά ηνπο λα 

θξνληίδνπλ ηνπο άιινπο. Έηζη ε εθαξκνγή πξνγξακκάησλ κείσζεο ηνπ ζηξεο είλαη 

ζεκαληηθή. Πην ζπγθεθξηκέλα, ζε ζρεηηθή έξεπλα εθαξκόζηεθε πξόγξακκα κείσζεο 

ηνπ ζηξεο ην νπνίν πεξηιάκβαλε εθπαίδεπζε, δηαρείξηζε ηνπ ζηξεο, επίιπζε 

πξνβιεκάησλ θαη ππνζηήξημε. Τα απνηειέζκαηα ηεο παξέκβαζεο έδεημαλ  όηη νη 

θξνληηζηέο νη νπνίνη παξαθνινύζεζαλ ην πξόγξακκα κείσζεο ηνπ ζηξεο βίσζαλ 

ζεκαληηθέο βειηηώζεηο ζηε γεληθή πγεία, ζηε δσηηθόηεηα, ζηελ θνηλσληθή 

ιεηηνπξγηθόηεηα θαη ηελ ςπρηθή πγεία. Αθόκε, κεηώζεθε ην άγρνο, ν ζπκόο θαη ε 

ερζξηθόηεηα, ε θαηάζιηςε, ην αληηιακβαλόκελν ζηξεο θαη ην θνξηίν ησλ 

θξνληηζηώλ
16

.  

    Σπκπεξαζκαηηθά, όπσο πξνθύπηεη από ηε βηβιηνγξαθία νη θξνληηζηέο αηόκσλ κε  

Alzheimer επηβαξύλνληαη κε ην θνξηίν ηεο θξνληίδαο ηνπ αζζελή, πξάγκα ην νπνίν 

έρεη επηπηώζεηο ζηελ ζσκαηηθή θαη ζηελ ςπρηθή ηνπο πγεία, θαζώο απηή ε νκάδα 

αηόκσλ ππνθέξεη από ζηξεο, θαηάζιηςε, δηάθνξα πξνβιήκαηα πγείαο θαη κεησκέλε 

πνηόηεηα δσήο. Δπίζεο μέξνπκε όηη ην ρξόλην ζηξεο από κόλν ηνπ είλαη παξάγνληαο 

θηλδύλνπ γηα ηελ εκθάληζε δηάθνξσλ αζζελεηώλ θαη δηαηαξαρώλ
17,18 

θαζώο επίζεο 

επζύλεηαη θαη γηα θαθή πνηόηεηα δσήο. Έηζη ήηαλ ρξήζηκν θαη θαηλνηόκν, δεδνκέλνπ 

ηεο έιιεηςεο ηέηνησλ παξεκβάζεσλ, εηδηθά ζηελ Διιάδα, λα κειεηεζεί ε 

απνηειεζκαηηθόηεηα ελόο πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο ζε δείγκα 

θξνληηζηώλ αηόκσλ κε άλνηα εθθπιηζηηθνύ ηύπνπ ζηε ρώξα καο. Άιισζηε ε 

εθαξκνγή παξεκβαηηθώλ πξνγξακκάησλ θαη γηα ηνπο θξνληηζηέο αηόκσλ κε άλνηα 

κπνξεί λα είλαη έλα ζεκαληηθό ζπζηαηηθό κηαο νινθιεξσκέλεο ζεξαπείαο.   

Σηόρνο ηεο παξνύζαο έξεπλαο ήηαλ ε κείσζε ηνπ επηπέδνπ ηνπ ζηξεο, ηνπ άγρνπο 

θαη ηεο θαηάζιηςεο, θαζώο επίζεο θαη ε αμηνιόγεζε θαη ε αιιαγή ηεο εζηίαο ειέγρνπ 

ηεο πγείαο ησλ θξνληηζηώλ αηόκσλ κε άλνηα πνπ ζπκκεηείραλ. Δπίζεο, δεπηεξνγελείο 
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ζηόρνη ζηεο έξεπλαο είλαη ε πεξηγξαθηθή επηδεκηνινγία ησλ δεηθηώλ πγείαο, ηνπ 

ηαηξηθνύ ηζηνξηθνύ, ηεο ξνπηίλαο, ηεο πνηόηεηα θαη ηνπ ηξόπνπ δσήο ησλ θξνληηζηώλ 

αηόκσλ κε άλνηα λεξνεθθπιηζηηθνύ ηύπνπ θαη ν έιεγρνο ηεο ζπκβνιήο παξαγόλησλ 

πνπ ζρεηίδνληαη κε ηελ άλνηα κεηξώληαη ζηε κειέηε (θνηλσληθνδεκνγξαθηθνί, 

ςπρνινγηθνί) ζηελ πξόθιεζε ζηξεο.  

 

 

2. Μεζνδνινγία 

 

2.1 ρεδηαζκόο ηεο κειέηεο 

Ο ζρεδηαζκόο ηεο κειέηεο ήηαλ ηύπνπ ηπραηνπνηεκέλεο θιηληθήο κειέηεο 

(Randomized Control Trial, RCT). Μεηά ηελ έλαξμε ηεο κειέηεο, θακία αιιαγή ηνπ 

αξρηθνύ πξσηνθόιινπ (π.ρ. θξηηήξηα επηιεμηκόηεηαο) δελ πξαγκαηνπνηήζεθε. 

 

2.2 πκκεηέρνληεο θαη δηαδηθαζία 

Ζ κειέηε δηεμήρζε ζηα εμσηεξηθά ηαηξεία ηεο λεπξνινγηθήο θιηληθήο ηνπ 

Ννζειεπηηθνύ Ηδξύκαηνο Μεηνρηθνύ Τακείνπ Σηξαηνύ (ΝΗΜΤΣ) θαζώο επίζεο θαη 

ζηελ Δηαηξεία Νόζνπ Alzheimer & Σπλαθώλ Γηαηαξαρώλ Αζελώλ, ύζηεξα από 

άδεηα, από ηνλ Οθηώβξην 2012 έσο ηνλ Ηνύιην ηνπ 2013. Ζ εξεπλήηξηα πνπ 

πξαγκαηνπνίεζε ηε κειέηε ήηαλ ε Βαζηινπνύινπ Διέλε, θάησ από ηελ επίβιεςε ηνπ 

Παπαλαζηαζίνπ Ησάλλε, δηεπζπληή ηεο Νεπξνινγηθήο Κιηληθήο ΝΗΜΤΣ θαη ηεο θαο 

Τεξεληίνπ Αζπαζίαο, επηκειήηξηαο Α ηεο Νεπξνινγηθήο Κιηληθήο ΝΗΜΤΣ. Τα έμνδα  

πνπ πξνέθπςαλ από ηε δηελέξγεηα ηεο έξεπλαο θαιύθζεθαλ από ηελ εξεπλήηξηα θαη 

δελ επηβάξπλαλ ηνλ αζζελή ή ηνλ θξνληηζηή ηνπ, ην Ννζνθνκείν ή ηνλ Αζθαιηζηηθό 

Οξγαληζκό ηνπ αζζελνύο. Όιεο νη πξνζσπηθέο πιεξνθνξίεο θαη ηα ζηνηρεία πνπ 

ζπγθεληξώζεθαλ παξέκεηλαλ απόξξεηα θαη είλαη δηαζέζηκα κόλν ζηελ παξαπάλσ 

εξεπλήηξηα. Όινη νη ζπκκεηέρνληεο ζπκκεηείραλ ζηε κειέηε κόλν κεηά από ηε 

γξαπηή ζπγθαηάζεζή ηνπο θαη αθνύ ελεκεξώζεθαλ μερσξηζηά θαη πιήξσο γηα ηνπο 

ζθνπνύο θαη ηεο δηαδηθαζίεο ηεο έξεπλαο. 

 

2.2.1 Κξηηήξηα εηζαγσγήο 

α) Άηνκα, ειιεληθήο ππεθνόηεηαο, νη νπνίνη παξείραλ ζηαζεξή θξνληίδα ζηνλ 

αζζελή ρσξίο ακνηβή, ε νπνία θαζνξίζηεθε από ηηο ώξεο πνπ αθηέξσλαλ ζηελ 
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θξνληίδα ηνπ (>1 ώξαο/εκεξεζίσο). Σηελ πεξίπησζε ύπαξμεο πεξηζζόηεξσλ 

θξνληηζηώλ θαηά αζζελή επηιέρζεθε εθείλνο ν νπνίνο αθηέξσλε ηηο πεξηζζόηεξεο 

ώξεο ζηελ θξνληίδα ηνπ αζζελή.  

β) Γπλαίθεο θαη άληξεο, ειηθίαο από 18 εηώλ θαη άλσ. 

γ) Γλώζε  νκηιίαο, γξαθήο θαη αλάγλσζεο ζηελ ειιεληθή γιώζζα. 

δ) Γηαηήξεζε ζηαζεξνύ ζεξαπεπηηθνύ ζρήκαηνο έλα κήλα πξηλ ηελ έλαξμε θαη θαηά 

ηε δηάξθεηα ηεο κειέηεο. 

 

2.2.2 Κξηηήξηα απνθιεηζκνύ 

α) Φξήζε άιιεο ηερληθήο ραιάξσζεο (π.ρ yoga, πηιάηεο, δηαινγηζκόο, 

ςπρνζεξαπεία). 

β) Μείδνλεο ςπρηθέο δηαηαξαρέο ηνπ άμνλα Η ηνπ DSM-IV (π.ρ Τξέρνλ κείδνλ 

θαηαζιηπηηθό επεηζόδην, απηνθηνληθέο ηάζεηο / ηδεαζκόο, αηνκηθό ηζηνξηθό δηπνιηθήο 

δηαηαξαρήο ή ζρηδνθξέλεηαο). 

γ) Aηνκηθό ηζηνξηθό θαηάρξεζεο αιθνόι θαη / ή νπζηώλ. 

δ) Γηαηαξαρέο ηνπ άμνλα II ηνπ DSM-IV (δηαηαξαρέο πξνζσπηθόηεηαο) πνπ από 

θιηληθήο ζθνπηάο κπνξνύλ λα δξάζνπλ αλαζηαιηηθά ζηελ παξαθνινύζεζε ηεο 

παξέκβαζεο. 

ε) Φξήζε ςπρνηξόπσλ θαξκάθσλ (π.ρ. αληηθαηαζιηπηηθά, βελδνδηαδεπίλεο, 

αληηςπρσζηθά ή άιια δηεγεξηηθά). 

ζη) Κύεζε ή γαινπρία. 

δ) Ύπαξμε κεγάινπ ζηξεζνγόλνπ γεγνλόηνο θαηά ηε δηάξθεηα ηεο παξέκβαζεο (π.ρ. 

απώιεηα παηδηνύ). 

 

2.3 Παξέκβαζε θαη ζρεηηθέο κεηξήζεηο 

 

Οη θξνληηζηέο θάζε νκάδαο ελεκεξώζεθαλ γηα ηνπο ζθνπνύο ηνπ πξνγξάκκαηνο 

κε ηνλ ίδην ηξόπν. Οη θξνληηζηέο γλώξηδαλ όηη ε έξεπλα αθνξά ζην ζηξεο θξνληηζηώλ 

αηόκσλ κε άλνηα εθθπιηζηηθνύ ηύπνπ. Σηελ νκάδα παξέκβαζεο ηνλίζηεθε ν ξόινο 

ηεο ηερληθήο κείσζεο ηνπ ζηξεο ζηε βειηίσζε ηεο πνηόηεηαο δσήο ηνπο, ελώ ζηελ 

νκάδα ειέγρνπ δόζεθαλ ζηαζεξέο εθπαηδεπηηθέο νδεγίεο γηα ηε βειηίσζε ηεο δσήο 

ηνπο θαη ηε κείσζε ηνπ ζηξεο. Μεηά ηε ιήςε γξαπηήο ζπγθαηάζεζεο ζπκκεηνρήο 

ζηελ έξεπλα ζπκπιεξώζεθαλ ηα πξώηα εξσηεκαηνιόγηα ησλ αξρηθώλ κεηξήζεσλ. Τα 
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ζπκπιεξσκέλα εξσηεκαηνιόγηα επηζηξέθνληαλ ζηελ εξεπλήηξηα εληόο ηξηώλ 

εκεξώλ. 

Σηελ νκάδα παξέκβαζεο δόζεθε εκεξνιόγην θαηαγξαθήο ηεο εθαξκνγήο ηεο 

παξέκβαζεο, θαζώο θαη ηα CD’s κε πιήξεηο νδεγίεο εθαξκνγήο ησλ ηεζζάξσλ 

ηερληθώλ ραιάξσζεο, πνπ εθαξκόζηεθαλ ζηηο πξνθαζνξηζκέλεο ζπλεδξίεο. Ζ 

παξαθνινύζεζε ηεο ζπκκόξθσζεο θαη ε αληηκεηώπηζε ησλ πηζαλώλ πξνβιεκάησλ 

ησλ αζζελώλ έγηλε κε άκεζε ή ηειεθσληθή επηθνηλσλία 1 θνξά ηελ εβδνκάδα, ελώ νη 

ζπκκεηέρνληεο ηεο νκάδαο παξέκβαζεο ελζαξξύλζεθαλ λα επηθνηλσλνύλ κε ηελ 

εξεπλήηξηα ηειεθσληθώο γηα νπνηνλδήπνηε ιόγν. Σην ηέινο ησλ 2 κελώλ 

παξαδόζεθαλ ζηελ εξεπλήηξηα ηα εκεξνιόγηα θαηαγξαθήο ηεο εθαξκνγήο ησλ 

ηερληθώλ, ελώ ρνξεγήζεθαλ θαη ζπκπιεξώζεθαλ εθ λένπ όια ηα αξρηθά 

εξσηεκαηνιόγηα θαη από ηηο δύν νκάδεο. Αθνινύζσο, έγηλε ρνξήγεζε ηνπ CD ησλ 

ηερληθώλ ραιάξσζεο θαη ζηελ νκάδα ειέγρνπ (wait-list control group). 

Γηα ηνπο ζπκκεηέρνληεο ηεο νκάδαο παξέκβαζεο πνπ πιεξνύζαλ ηα θξηηήξηα 

εηζαγσγήο ζηελ έξεπλα, αιιά αξλήζεθαλ ηε ζπκκεηνρή ηνπο ζην πξόγξακκα έγηλε 

πνηνηηθή θαηαγξαθή ησλ ιόγσλ άξλεζεο. 

 

2.3.1 Οκάδα παξέκβαζεο 

Σηνπο ζπκκεηέρνληεο ηεο νκάδαο παξέκβαζεο (n=22) δόζεθαλ πιεξνθνξίεο 

κε ηε κνξθή ελεκεξσηηθώλ θπιιαδίσλ γηα ην ζηξεο, θαζώο θαη γεληθέο νδεγίεο γηα ηε 

ζεκαζία ηεο δηαηξνθήο, ηεο άζθεζεο θαη ηεο ξνπηίλαο ζηελ αληηκεηώπηζε ησλ 

θαζεκεξηλώλ ζηξεζνγόλσλ παξαγόλησλ. 

Δπηπξόζζεηα, δηδάρζεθαλ νη εμήο ηερληθέο ραιάξσζεο: Γηαθξαγκαηηθέο 

αλαπλνέο θαη πξννδεπηηθή κπτθή ραιάξσζε (1ε ζπλεδξία), θαζνδεγνύκελνο 

νξακαηηζκόο (3ε ζπλεδξία), απηνγελήο εθπαίδεπζε (5ε ζπλεδξία). Όια ηα παξαπάλσ 

πξαγκαηνπνηήζεθαλ ζην ζύλνιν ησλ νθηώ (8) εβδνκαδηαίσλ ζπλεδξηώλ ζύκθσλα κε 

ην παξαθάησ ρξνλνδηάγξακκα: 

 

1η Συνεδπία (0): 

• Δλεκέξσζε γηα ην ζηξεο (ζρέζε κε αλζπγηεηλέο ζπκπεξηθνξέο ή παζνινγία, 

ζπκπηώκαηα ζηξεο) 
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• Δπηθέληξσζε ζην θέληξν ειέγρνπ. Δπεμήγεζε ηεο ζεκαζίαο ηνπ γηα ηελ 

αιιαγή ησλ ζπκπεξηθνξώλ 

• Σπκβνπιέο γηα άζθεζε, δηαηξνθή, ξνπηίλα. 

• Δθαξκνγή, ζπδήηεζε ηεο ηερληθήο ησλ δηαθξαγκαηηθώλ αλαπλνώλ-

πξννδεπηηθήο κπτθήο ραιάξσζεο 

 

2η Συνεδπία (7d):  

• Σπδήηεζε γηα ηηο πξνζσπηθέο εκπεηξίεο εθαξκνγήο ησλ νδεγηώλ . 

• Δλζάξξπλζε γηα ηαθηηθόηεηα, ελδπλάκσζε γηα ζπλέρηζε. 

•  Έιεγρνο ηερληθώλ,  ζπδήηεζε θαη επίιπζε πξνβιεκάησλ (ζηελ θαηεύζπλζε 

ηεο ππνζηήξημεο ηνπ καθξνπξόζεζκνπ νθέινπο ησλ ηερληθώλ). 

• Πξνβιήκαηα πηνζέηεζεο ζπκπεξηθνξώλ άζθεζεο θαη δηαηξνθήο (ζπδήηεζε) 

 

3η Συνεδπία (14d) 

• Σπδήηεζε γηα ηηο πξνζσπηθέο εκπεηξίεο εθαξκνγήο ησλ νδεγηώλ . 

• Δλζάξξπλζε γηα ηαθηηθόηεηα, ελδπλάκσζε γηα ζπλέρηζε. 

•  Έιεγρνο ηερληθώλ,  ζπδήηεζε θαη επίιπζε πξνβιεκάησλ (ζηελ θαηεύζπλζε 

ηεο ππνζηήξημεο ηνπ καθξνπξόζεζκνπ νθέινπο ησλ ηερληθώλ) 

• Δπίδεημε ηερληθήο δηαθξαγκαηηθώλ αλαπλνώλ - θαζνδεγνύκελνο νξακαηηζκόο 

(CD).  

 

4η Συνεδπία (21d) 

• Σπδήηεζε γηα ηηο πξνζσπηθέο εκπεηξίεο εθαξκνγήο ησλ νδεγηώλ. 

• Δλζάξξπλζε γηα ηαθηηθόηεηα, ελδπλάκσζε γηα ζπλέρηζε.  
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• Έιεγρνο ηερληθώλ,  ζπδήηεζε θαη επίιπζε πξνβιεκάησλ (ζηελ θαηεύζπλζε 

ηεο ππνζηήξημεο ηνπ καθξνπξόζεζκνπ νθέινπο ησλ ηερληθώλ).  

5η Συνεδπία (28d) 

• Σπδήηεζε γηα ηηο πξνζσπηθέο εκπεηξίεο εθαξκνγήο ησλ νδεγηώλ . 

• Δλζάξξπλζε γηα ηαθηηθόηεηα -ελδπλάκσζε γηα ζπλέρηζε.  

• Έιεγρνο ηερληθώλ,  ζπδήηεζε θαη επίιπζε πξνβιεκάησλ (ζηελ θαηεύζπλζε 

ηεο ππνζηήξημεο ηνπ καθξνπξόζεζκνπ νθέινπο ησλ ηερληθώλ). 

• Δπίδεημε ηερληθήο δηαθξαγκαηηθώλ αλαπλνώλ-απηνγελήο εθπαίδεπζε (CD). 

 

6η Συνεδπία (35d) 

• Σπδήηεζε γηα ηηο πξνζσπηθέο εκπεηξίεο εθαξκνγήο ησλ νδεγηώλ . 

• Δλζάξξπλζε γηα ηαθηηθόηεηα -ελδπλάκσζε γηα ζπλέρηζε.  

• Έιεγρνο ηερληθώλ,  ζπδήηεζε θαη επίιπζε πξνβιεκάησλ (ζηελ θαηεύζπλζε 

ηεο ππνζηήξημεο ηνπ καθξνπξόζεζκνπ νθέινπο ησλ ηερληθώλ). 

 

7η Συνεδπία (42d) 

• Σπδήηεζε γηα ηηο πξνζσπηθέο εκπεηξίεο εθαξκνγήο ησλ νδεγηώλ . 

• Δλζάξξπλζε γηα ηαθηηθόηεηα -ελδπλάκσζε γηα ζπλέρηζε.  

• Έιεγρνο ηερληθώλ,  ζπδήηεζε θαη επίιπζε πξνβιεκάησλ (ζηελ θαηεύζπλζε 

ηεο ππνζηήξημεο ηνπ καθξνπξόζεζκνπ νθέινπο ησλ ηερληθώλ). 

 

8η Συνεδπία (49d) 

 Σπδήηεζε γηα ηηο πξνζσπηθέο εκπεηξίεο εθαξκνγήο ησλ νδεγηώλ . 

• Δλζάξξπλζε γηα ηαθηηθόηεηα -ελδπλάκσζε γηα ζπλέρηζε.  
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• Έιεγρνο ηερληθώλ,  ζπδήηεζε θαη επίιπζε πξνβιεκάησλ (ζηελ θαηεύζπλζε 

ηεο ππνζηήξημεο ηνπ καθξνπξόζεζκνπ νθέινπο ησλ ηερληθώλ). 

9η Συνεδπία (56d) 

 Σπκπιήξσζε ηειηθώλ κεηξήζεσλ 

 

Κάζε άηνκν ζπκβνπιεύηεθε λα θάλεη κηα ηερληθή ραιάξσζεο 2 θνξέο ηελ 

εκέξα. Αξρηθά, μεθηλνύζε νπσζδήπνηε κε δηαθξαγκαηηθέο αλαπλνέο θαη πξννδεπηηθή 

κπτθή ραιάξσζε, ελώ ζηε ζπλέρεηα κε ηελ εθκάζεζε ησλ ινηπώλ ηερληθώλ γηλόηαλ 

αληηθαηάζηαζε, αλάινγα κε ηί ηνπ ηαίξηαδε πεξηζζόηεξν. Δπίζεο ζε θάζε ζπλεδξία 

γηλόηαλ πνηνηηθή αμηνιόγεζε ησλ αιιαγώλ (νθέιε) ιόγσ ηεο παξέκβαζεο, όπσο ηηο 

αλαθέξεη ην άηνκν. Δπηπιένλ, δόζεθαλ νδεγίεο από ηελ εξεπλήηξηα από ηελ πξώηε 

εκέξα ηεο παξέκβαζεο, ελώ ε εθπαίδεπζε ζπλερίζηεθε θαη θαηά ηε δηάξθεηα ηεο 

παξαθνινύζεζεο. 

 

 

2.3.2 Οκάδα Ειέγρνπ (wait-list control group) 

Οη ζπκκεηέρνληεο ζηελ νκάδα ειέγρνπ (n=22), ζηελ αξρή θαη ζην ηέινο ηεο 

κειέηεο, ζπκπιήξσζαλ, ηα ίδηα εξσηεκαηνιόγηα κε απηά ηεο νκάδαο παξέκβαζεο 

(αμηνιόγεζεο θαη άιισλ κεηξήζεσλ) πξνθεηκέλνπ λα αμηνινγεζεί ε επίδξαζε ηνπ 

ζηξεο ζηελ θαηάζηαζε ηεο  πγείαο ηνπο. Δπηπιένλ, έιαβαλ ην έληππν εθπαηδεπηηθό/ 

ελεκεξσηηθό πιηθό (ζπκβνπιέο γηα άζθεζε/δηαηξνθή ξνπηίλα) ζηελ έλαξμε ηεο 

κειέηεο. Ζ δηαθνξά κε ηελ νκάδα παξέκβαζεο εληνπίζηεθε ζην όηη ηα άηνκα ηεο 

νκάδαο ειέγρνπ παξέιαβαλ ηα CD’s ησλ ηερληθώλ ραιάξσζεο  ζην ηέινο ηεο 

κειέηεο, σο θίλεηξν ζπκκεηνρήο ηνπο ζηελ έξεπλα. Ζ παξαθνινύζεζε ηεο νκάδαο 

ειέγρνπ δηήξθεζε επίζεο 2 κήλεο.  
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2.4 Μεηξήζεηο  

 

i. Κνηλσληθνδεκνγξαθηθά ζηνηρεία 

Απηνζρέδην εξσηεκαηνιόγην ην νπνίν πεξηιακβάλεη κεηαβιεηέο όπσο ε ειηθία, ην 

θύιν, ε νηθνγελεηαθή θαηάζηαζε, ην εθπαηδεπηηθό επίπεδν, ην εηζόδεκα, ηα ρξόληα 

άλνηαο ηνπ αζζελή θα.  

 

ii. Δείθηεο Υγείαο – Ιαηξηθό Ιζηνξηθό – Ρνπηίλα – Πνηόηεηα θαη ηξόπνο δσήο 

Δξσηεκαηνιόγην Καζεκεξηλόηεηαο – Τξόπνπ Εσήο – Υγείαο ηεο θαζεγήηξηαο θαο 

Γαξβίξε (Μ.Π.Σ. «Έιεγρνο ηνπ ζηξεο θαη πξναγσγή ηεο πγείαο», Ηαηξηθή ζρνιή 

Αζελώλ). Δίλαη έλα εξσηεκαηνιόγην απηναλαθνξάο γηα ηνλ ηξόπν δσήο θαη ηελ πγεία 

ηνπ αηόκνπ. Από ην κεηαπηπρηαθό πξόγξακκα "Έιεγρνο ηνπ Σηξεο θαη Πξναγσγήο 

ηεο Υγείαο", ην νπνίν πεξηέρεη: α) θνηλσληθνδεκνγξαθηθά δεδνκέλα (π.ρ. 

εθπαηδεπηηθό επίπεδν, ρξόληα ζπνπδώλ θαη επαγγεικαηηθή εκπεηξία), β) δείθηεο 

πγείαο (π.ρ. γεληθά γηα ηελ πγεία,), γ) ην ηαηξηθό ηζηνξηθό (π.ρ. αζζέλεηεο ), δ) ηελ 

θαζεκεξηλή ξνπηίλα (π.ρ. «Πόζν ζπρλά ζε κηα ηππηθή εβδνκάδα ηξώηε ην 

κεζεκεξηαλό γεύκα;», «Πόζν ζπρλά ζε κηα ηππηθή εβδνκάδα ηξώηε βξαδηλό;»), ε) 

ηελ πνηόηεηα δσήο θαη ηνλ ηξόπν δσήο: ζπλήζεηα θαη επηινγέο (π.ρ. «Μπνξώ λα 

απνθύγσ ηα γιπθά.», «Τξώσ θξνύηα θαη ιαραληθά.»), ηθαλνπνίεζε ζηε δσή (π.ρ. 

«Πόζν ηθαλνπνηεκέλνη είζηε κε ηελ εξγαζία ζαο;, ηελ απόδνζε ζηελ εξγαζία ζαο;, ην 

εηζόδεκά ζαο;») ηελ αμηνιόγεζε επηπέδσλ ζηξεο θαη ηνπο ηξόπνπο αληηκεηώπηζεο 

ζηξεο. Πξαγκαηνπνηήζεθε κέηξεζε πξηλ θαη κεηά ηελ παξέκβαζε.   

 

 

iii. Αμηνιόγεζε επηπέδσλ ζηξεο  

Κιίκαθα αληηιακβαλόκελνπ ζηξεο (Perceived Stress Scale, PSS 14), ζηαζκηζκέλε 

ζηα Διιεληθά
19,20

. Ζ θιίκαθα αληηιακβαλόκελνπ ζηξεο (PSS) είλαη έλα εξγαιείν κε 

14 ζηνηρεία, ην νπνίν κεηξά ηνλ βαζκό ζηνλ νπνίν θαηαζηάζεηο ζηε δσή ηεο αηόκνπ 

εθηηκνύληαη σο ζηξεζνγόλεο. Βαζκνινγείηαη ε ζπρλόηεηα ησλ ζπλαηζζεκάησλ θαη 

ησλ ζθέςεσλ κέζα ζηνλ πξνεγνύκελν κήλα ζε κηα 5-βάζκηα θιίκαθα ηύπνπ Likert 

(από 0=πνηέ έσο 4=πνιύ ζπρλά). Υπάξρνπλ επηά ζεηηθά θαη επηά αξλεηηθά ζηνηρεία 

θαη ε ζπλνιηθή βαζκνινγία ππνινγίδεηαη  αζξνίδνληαο ηε βαζκνινγία θάζε 

ζηνηρείνπ, αθνύ πξώηα έρεη γίλεη αληηζηξνθή όισλ ησλ ζεηηθώλ ζηνηρείσλ (ειάρηζηε 

ζπλνιηθή βαζκνινγία=0, κέγηζηε ζπλνιηθή βαζκνινγία=56). Υςειόηεξεο 
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βαζκνινγίεο δείρλνπλ ην πςειόηεξν επίπεδν ηνπ αληηιακβαλόκελνπ ζηξεο ηνπ 

αηόκνπ θαηά ηε δηάξθεηα ηνπ ηειεπηαίνπ κήλα. Ζ κέηξεζε PSS έγηλε θαηά ηελ 

έλαξμε ηεο παξέκβαζεο θαη ζην ηέινο ησλ 8 εβδνκάδσλ ηεο παξαθνινύζεζεο. Έρνπλ 

θαηαγξαθεί θαιέο ςπρνκεηξηθέο ηδηόηεηεο απηνύ ηνπ κέηξνπ εληόο ηνπ ειιεληθνύ 

πιεζπζκνύ 
20

. Ζ εζσηεξηθή ζπλέπεηα ήηαλ θαιή γηα ηεο αξρηθέο θαη ηεο ηειηθέο 

κεηξήζεηο (Cronbach’s a 0.81 θαη 0.85, αληίζηνηρα). Πξαγκαηνπνηήζεθε κέηξεζε 

πξηλ θαη κεηά ηελ παξέκβαζε. 

  

iv. Μέηξεζε ζπκπησκάησλ άγρνπο 

Δξσηεκαηνιόγην κέηξεζεο ηνπ άγρνπο ηνπ Spielberger (State-Trait Anxiety 

Inventory, STAI) 
21

. Δίλαη κηα απηό-ζπκπιεξνύκελε θιίκαθα απνηεινύκελε από 40 

ζηνηρεία, ε νπνία απνηειείηαη από δύν ππνθιίκαθεο: 20 ζηνηρεία κέηξεζεο ηνπ 

άγρνπο ηεο θαηάζηαζεο (STAI,-S) θαη 20 ζηνηρεία γηα ην ππνθείκελν άγρνο (STAI,-

Τ)
22

. Γηα ηε κειέηε απηή ρξεζηκνπνηήζεθε ην STAI-T. Κάζε ζηνηρείν βαζκνινγείηαη 

από ην 1 κέρξη ην 4 κε ηηο πςειόηεξεο βαζκνινγίεο λα αληηπξνζσπεύνπλ κεγαιύηεξν 

άγρνο. Μεηά από θαηάιιειε αληηζηξνθή ησλ ζεηηθώλ ζηνηρείσλ, ηα ζηνηρεία απηά 

αζξνίδνληαη θαη δίλνπλ κηα ζπλνιηθή βαζκνινγία άγρνπο ε νπνία θπκαίλεηαη από 20 

έσο 80. Ζ κέηξεζε STAI έγηλε θαηά ηελ έλαξμε ηεο παξέκβαζεο θαη ζην ηέινο ησλ 8 

εβδνκάδσλ ηεο παξαθνινύζεζεο. Τν εξγαιείν έρεη ζηαζκηζηεί γηα ηνλ ειιεληθό 

πιεζπζκό
23

. Ζ εζσηεξηθή εγθπξόηεηα γηα θάζε ππνθιίκαθα βξέζεθε λα είλαη αξθεηά 

ηθαλνπνηεηηθή γηα ηηο αξρηθέο θαη ηηο ηειηθέο κεηξήζεηο (Cronbach’s a 0.87 θαη 0.88, 

αληίζηνηρα). Πξαγκαηνπνηήζεθε κέηξεζε πξηλ θαη κεηά ηελ παξέκβαζε. 

 

v. Μέηξεζε ζπκπησκάησλ θαηάζιηςεο  

Δξσηεκαηνιόγην θαηάζιηςεο ηνπ Beck (“Beck Depression Inventory”)
24,25

. Σην 

εξσηεκαηνιόγην θαηάζιηςεο ηνπ Beckππάξρνπλ 21 δηαπηζηώζεηο, όπνπ πεξηγξάθνπλ 

ζπγθεθξηκέλα ζπκπηώκαηα (ζπλαίζζεκα, απαηζηνδνμία, αίζζεκα απνηπρίαο, απώιεηα 

ηθαλνπνίεζεο, αίζζεκα ελνρήο, αίζζεκα ηηκσξίαο, κίζνο γηα ηνλ εαπηό, 

απηνθαηεγνξία, επρέο ηηκσξίαο, απώιεηα όξαζεο, θιάκα, επεξεζηζηόηεηα, θνηλσληθή 

απόζπξζε, αλαπνθαζηζηηθόηεηα, ζσκαηηθό εγώ, κείσζε ηεο εξγαηηθόηεηαο, 

δηαηαξαρέο ύπλνπ, εύθνιε θόπσζε, απώιεηα βάξνπο, απώιεηα ηεοLibido, 

ππνρνλδξηαθέο ελαζρνιήζεηο) θαη ηεο καδί αμηνινγνύλ ηελ ζνβαξόηεηα ηεο 

θαηαζιηπηηθήο ζπκπησκαηνινγίαο. Ζ κέηξεζε BDI έγηλε θαηά ηελ έλαξμε ηεο 
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παξέκβαζεο θαη ζην ηέινο ησλ 8 εβδνκάδσλ ηεο παξαθνινύζεζεο. Ζ ειιεληθή 

ζηάζκηζε αθνξά κόλν ηνπο ελήιηθεο. Έρνπλ παξαηεξεζεί πςειόηεξεο βαζκνινγίεο 

όζν απμάλεηαη ην κνξθσηηθό επίπεδν.  Σρεηηθά κε ηελ βαζκνιόγεζε, ε θάζε 

δηαπίζησζε βαζκνινγείηαη ζε κία θιίκαθα από 0-3, εμαηξείηαη κηα, ε νπνία 

βαζκνινγείηαη από 0-2.  Με βάζε ηα παξαπάλσ εμάγεηαη ηεο γεληθόο δείθηεο πνπ 

κπνξεί λα θπκαίλεηαη από 0-62. Ζ ηηκή νπδόο γηα ηνλ εληνπηζκό θιηληθώλ 

πεξηπηώζεσλ είλαη ην 21. (Cronbach’s a 0.84 θαη 0.87, αληίζηνηρα). 

Πξαγκαηνπνηήζεθε κέηξεζε πξηλ θαη κεηά ηελ παξέκβαζε.  

 

vi. Αμηνιόγεζε Εζηίαο ειέγρνπ ζρεηηδόκελεο κε ηελ πγεία 

Κιίκαθα Δζηίαο Διέγρνπ Υγείαο (ΖLC Scale)
26

. Ζ εζηία ειέγρνπ πγείαο κεηξήζεθε 

ρξεζηκνπνηώληαο ηελ θιίκαθα Δζηίαο Διέγρνπ Υγείαο ε νπνία απνηειείηαη από 18 

ζηνηρεία. Οη εξσηεζέληεο εθθξάδνπλ ην επίπεδν ηεο ζπκθσλίαο ηεο 18 δειώζεηο ζε 

κηα 6-βάζκηα θιίκαθα ηύπνπ Likert (από 1=δηαθσλώ απόιπηα έσο 6=ζπκθσλώ 

απόιπηα). Ζ θιίκαθα είλαη ρηηζκέλε πάλσ ζε ηξεηο ππνθιίκαθεο όπνπ ε θάζε κηα 

απνηειείηαη από 6 δειώζεηο, νλνκαζηηθά είλαη ε “εζσηεξηθή HLC” (HLC1), ε 

“εμσηεξηθήHLC”(HLC2), θαη ε “ηύρε” (HLC3). Ζ εζσηεξηθή HLC (HLC1) κεηξά ην 

βαζκό ζηνλ νπνίν ην άηνκν πηζηεύεη όηη ηεο / απηή είλαη ππεύζπλε γηα ηελ / 

θαηάζηαζε ηεο πγείαο ηνπ. Ζ εμσηεξηθή HLC (HLC2) θαη ε ηύρε (HLC3) 

αληηπξνζσπεύνπλ ηελ έθηαζε θαηά ηελ νπνία άιινη άλζξσπνη (ηεο νη γηαηξνί) ή ε 

ηύρε, αληίζηνηρα, γίλνληαη αληηιεπηά από ηα άηνκα σο νη θύξηνη θαζνξηζηηθνί 

παξάγνληεο ηεο πγείαο. Αζξνίδνληαο ηηο απαληήζεηο γηα θάζε ππνθιίκαθα, 

πςειόηεξεο βαζκνινγίεο δείρλνπλ πςειόηεξε αληνρή ηνπ θάζε ηύπνπ ηεο πίζηεο γηα 

ηελ πγεία (ην ζπλνιηθό εύξνο βαζκνινγίαο είλαη 6-36 γηα θάζε ππνθιίκαθα). Οη HLC 

κεηξήζεηο έγηλαλ θαηά ηελ έλαξμε ηεο παξέκβαζεο θαη ζην ηέινο ησλ 8 εβδνκάδσλ. 

Τν όξγαλν έρεη ζηαζκηζηεί γηα ηνλ ειιεληθό πιεζπζκό
27

. Ζ εζσηεξηθή εγθπξόηεηα 

γηα θάζε ππνθιίκαθα βξέζεθε λα είλαη ηθαλνπνηεηηθή γηα ηεο αξρηθέο θαη ηηο ηειηθέο 

κεηξήζεηο (Cronbach’s a: αξρηθό, HLC1 0.74, HLC2 0.74, θαη HLC3 0.64, ηειηθό, 

HLC1 0.82, HLC2 0.76, θαη HLC3 0.65). Πξαγκαηνπνηήζεθε κέηξεζε πξηλ θαη κεηά 

ηελ παξέκβαζε. 

 

vii. Αμηνιόγεζε επηβάξπλζεο ησλ θξνληηζηώλ 

Σπλέληεπμε επηβάξπλζεο ηνπ Zarit (Zarit Burden Interview-ZBI) 

Ζ Σπλέληεπμε επηβάξπλζεο ηνπ Zarit έρεη ζρεδηαζηεί εηδηθά, έηζη ώζηε λα 
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αληηθαηνπηξίδεη ηεο δηάθνξεο θαηαζηάζεηο άγρνπο πνπ βηώλνπλ όζνη είλαη θξνληηζηέο 

αζζελώλ κε άλνηα. Οη θξνληηζηέο απαληνύλ ζε κηα ζεηξά από 22 εξσηήζεηο ζρεηηθά 

κε ηελ επίδξαζε ηεο αληθαλόηεηαο ησλ αζζελώλ ζηελ δσή ηεο (Pinquart & Sorensen, 

2003). Σε θάζε εξώηεζε νη θξνληηζηέο απαληνύλ θαηά πόζν αηζζάλζεθαλ ό,ηη 

ππνδεηθλύεη ε εξώηεζε. Οη δηαζέζηκεο απαληήζεηο είλαη “πνηέ”, “ζπάληα”, “ηεο 

θνξέο”, “ζρεηηθά ζπρλά”, “ζρεδόλ πάληα”. Ζ βαζκνινγία εμάγεηαη πξνζζέηνληαο ηεο 

απαληήζεηο ησλ επηκέξνπο εξσηήζεσλ (ην άζξνηζκα θπκαίλεηαη από 0-88). Ζ 

εζσηεξηθή αμηνπηζηία ηεο θιίκαθαο ήηαλ εμαηξεηηθή ζηελ παξνύζα κειέηε 

(Cronbach’s a: 0.9 θαη 0.9, αληίζηνηρα)
28

.  Πξαγκαηνπνηήζεθε κέηξεζε πξηλ θαη κεηά 

ηελ παξέκβαζε. 

 

viii. Αμηνιόγεζε ηνπ πξνγξάκκαηνο από ηεο ζπκκεηέρνληεο 

Ζ αμηνιόγεζε έγηλε βάζε ηεο εξώηεζεο “Καηά πόζν ην πξόγξακκα αληαπνθξίζεθε 

ηεο πξνζδνθίεο ηεο;”  Ζ νπνία απαληάηαη κε βάζε κηαο θιίκαθαο από ην 0 έσο ην 10, 

όπνπ 0=θαζόινπ θαη 10=απόιπηα. 

 

 

2.5 Σπραηνπνίεζε θαη ηπθιόηεηα 

 

Οη θξνληηζηέο αηόκσλ κε άλνηα εθθπιηζηηθνύ ηύπνπ πνπ πξνζήιζαλ ζηα 

εμσηεξηθά ηαηξεία ηεο λεπξνινγηθήο θιηληθήο ηνπ Ννζειεπηηθνύ Ηδξύκαηνο 

Μεηνρηθνύ Τακείνπ Σηξαηνύ (ΝΗΜΤΣ) θαη ζηελ Δηαηξεία Νόζνπ Alzheimer θαη 

Σπλαθώλ Γηαηαξαρώλ Αζελώλ αξρηθά αμηνινγήζεθαλ σο πξνο ηα θξηηήξηα 

εηζαγσγήο ή απνθιεηζκνύ. Οη θξνληηζηέο πνπ πιεξνύζαλ απηά ηα θξηηήξηα 

ηπραηνπνηήζεθαλ ζηηο δύν νκάδεο βάζεη ηπραίσλ αξηζκώλ πνπ πξνέθπςαλ από 

δηαδηθηπαθή γελλήηξηα ηπραίσλ αξηζκώλ βαζηζκέλε ζηελ θνζκηθή αθηηλνβνιία 

(random.org). Σηελ ηπραηνπνίεζε, ζηηο αξρηθέο θαη ζηηο ηειηθέο κεηξήζεηο δελ ππήξρε 

ηπθιόηεηα.  

 

 

2.6 ηαηηζηηθή αλάιπζε 

Ζ πεξηγξαθή ηνπ δείγκαηνο έγηλε ρξεζηκνπνηώληαο απόιπηεο ηηκέο θαη ζπρλόηεηεο 

γηα ηηο θαηεγνξηθέο κεηαβιεηέο θαη δηάκεζνπο κε ειάρηζηεο θαη κέγηζηεο ηηκέο γηα ηηο 

πνζνηηθέο κεηαβιεηέο. Δμαηηίαο ηνπ κηθξνύ δείγκαηνο πνπ έιαβε κέξνο ζηελ έξεπλα 
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ρξεζηκνπνηήζεθαλ κε παξακεηξηθέο ζηαηηζηηθέο δνθηκαζίεο γηα ηηο ζπγθξίζεηο ησλ 

νκάδσλ. Πην ζπγθεθξηκέλα, γηα ηηο θαηεγνξηθέο κεηαβιεηέο ρξεζηκνπνηήζεθε ην 

Fisher exact test γηα πίλαθεο 2 × 2. Γηα ηηο πνζνηηθέο κεηαβιεηέο δηεμήρζεη ην Mann – 

Whitney test. Τν effect size ππνινγίζηεθε ρξεζηκνπνηώληαο ηνλ αθόινπζν ηύπν: 

Z/N0.5, όπνπ ην Ε εμάγεηαη από ηελ δνθηκή Mann-Whitney θαη ην Ν είλαη ν 

ζπλνιηθόο αξηζκόο ηνπ δείγκαηνο. Τα όξηα γηα ηελ επίδξαζε ηνπ κεγέζνπο ηνπ 

δείγκαηνο ήηαλ: 0,1 κηθξέο επηδξάζεηο, 0.3 κεζαίεο επηδξάζεηο θαη 0.5 κεγάιεο 

επηδξάζεηο. Τν επίπεδν ζηαηηζηηθήο ζεκαληηθόηεηαο ήηαλ p 0.05. Γηα ηηο ζηαηηζηηθέο 

αλαιύζεηο ρξεζηκνπνηήζεθε ην ζηαηηζηηθό ινγηζκηθό SPSS 20.1.  

 

 

 

 

3. Απνηειέζκαηα 

 

Ο αξρηθόο αξηζκόο αηόκσλ πνπ πξνζεγγίζηεθε ήηαλ 87 άηνκα. Από απηνύο, νη 19 

δελ πιεξνύζαλ ηα θξηηήξηα εηζαγσγήο ζηελ έξεπλα θαη νη 20 αξλήζεθαλ λα 

ζπκκεηάζρνπλ ζηελ έξεπλα. Όια ηα άηνκα αξλήζεθαλ ηε ζπκκεηνρή ηνπο ιόγσ 

έιιεηςεο ρξόλνπ. Τπραηνπνηήζεθαλ 48 άηνκα, 25 ζηελ νκάδα παξέκβαζεο θαη 23 

ζηελ νκάδα ειέγρνπ. Από απηά δηέθνςαλ ηελ παξέκβαζε 4 άηνκα, 3 από ηελ νκάδα 

παξέκβαζεο θαη 1 από ηελ νκάδα ειέγρνπ, ιόγσ έιιεηςεο ρξόλνπ επίζεο. Τειηθά 

αλαιύζεθαλ 44 άηνκα, 22 ζηελ νκάδα παξέκβαζεο θαη 22 ζηελ νκάδα ειέγρνπ. 

Παξαθάησ παξαηίζεηαη ην δηάγξακκα ξνήο ησλ ππνθεηκέλσλ ζηε δηάξθεηα 

ηπραηνπνηεκέλεο θιηληθήο κειέηεο. 
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Σρήκα 1. Γηάγξακκα ξνήο ππνθεηκέλσλ ζηε δηάξθεηα ηεο  ηπραηνπνηεκέλεο θιηληθήο κειέηεο 

 

 

 

 

Αμηνινγήζεθαλ σο πξνο ηελ επηιεμηκόηεηα 

(αξρηθό δείγκα, n =87) 

Απνθιείζηεθαλ (n =39) 

 Γελ πιεξνύζαλ ηα θξηηήξηα εηζαγσγήο    

( n =19 ) 

 Αξλήζεθαλ λα ζπκκεηάζρνπλ (n = 20) 

Tπραηνπνηήζεθαλ (n = 48) 

Σαμηλνκήζεθαλ ζηελ νκάδα παξέκβαζεο 

(πεηξακαηηθή νκάδα)  (n =25) 

Σαμηλνκήζεθαλ ζηελ νκάδα παξέκβαζεο        

(νκάδα ειέγρνπ) (n = 23) 

 

Υάζεθαλ ζηελ παξαθνινύζεζε (n = 3) 

Γηέθνςαλ ηελ παξέκβαζε (n =3) 

 

 

 

 

 

Υάζεθαλ ζηελ παξαθνινύζεζε (n =1) 

Γηέθνςαλ ηελ παξέκβαζε (n =1) 

 

Αλαιύζεθαλ  (n =22) 

Απνθιείζηεθαλ από ηελ αλάιπζε (n =0) 

Αλαιύζεθαλ  (n = 22)      

Απνθιείζηεθαλ από ηελ αλάιπζε (n =0) 
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Ο Πίλαθαο 1 παξνπζηάδεη ηα βαζηθά ραξαθηεξηζηηθά ηνπ δείγκαηόο καο πξηλ ηελ 

έλαξμε ηνπ παξεκβαηηθνύ πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο. Γελ παξαηεξήζεθε 

θακία ζηαηηζηηθά ζεκαληηθή δηαθνξά. Σε γεληθέο γξακκέο, ηα πεξηζζόηεξα άηνκα 

ήηαλ κεζήιηθεο γπλαίθεο, παληξεκέλεο, δεπηεξνβάζκηαο πξνο ηξηηνβάζκηαο 

εθπαίδεπζεο θαη κε θαπληζηέο. Οη αζζελείο κε άλνηα πνπ ιακβάλνπλ θξνληίδα είραλ 

δηαγλσζηεί κε άλνηα πεξίπνπ 5 έηε πξηλ ηελ παξέκβαζε. Οη θξνληηζηέο θαη ησλ δύν 

νκάδσλ, παξέκβαζεο θαη ειέγρνπ, μόδεπαλ πεξίπνπ ην ήκηζπ ηνπ ρξόλνπ ηνπο γηα ηε 

θξνληίδα ηνπ ζπγγελή ηνπο κε άλνηα.  

 

 

Πίλαθαο 1. Βαζηθά ραξαθηεξηζηηθά ηνπ ππό κειέηε δείγκαηνο.  

 Intervention 

(N=22) 

Control (N=22) p value 

Γπλαίθεο N (%) 20 (90.9) 16 (72.7) 0.240 

Παληξεκέλνη Ν (%) 9 (40.9) 15 (68.2) 0.129 

Με παηδηά Ν (%) 9 (40.9) 16 (72.7) 0.067 

Median αξηζκόο 

παηδηώλ (min, max) 

0.00 (0,3)  1.50 (0,3) 0.106 

Τξηηνβάζκηα 

εθπαίδεπζε Ν (%) 

13 (59.1) 9 (40.9) 0.366 

Αζζελείο Ν (%) 3 (13.6) 4 (18.2) 1.000 

Ννζειεία Ν (%) 14 (63.6) 13 (59.1) 1.000 

Καπληζηέο Ν (%) 6 (27.3) 7 (31.8) 0.206 

Median Ζιηθία 

(min, max) 

54.50 (30,80) 58.50 (36,85)  0.082 

Median Ώξεο 

θξνληίδαο ηελ 

εκέξα (min, max) 

6.00 (1,24) 12.00 (0,24) 0.494 

Median Έηε 

δηάγλσζεο (min, 

max) 

5.00 (3,8) 5.00 (2,7) 0.394 
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Median BMI (min, 

max) 

26.41  

(19.82,37.37) 

24.49 

(18.34,31.89) 

0.597 

Απνηειέζκαηα Intervention 

(N=22) 

Control (N=22) p value 

Median 

Αληηιακβαλόκελν 

ζηξεο (min,max) 

28,5 (20,43) 28,0 (17,41) 0.204 

Median Δζσηεξηθό 

HLC (min, max) 

25,5 (15,34) 24,0 (15,34) 0.208 

Median Δμσηεξηθό 

HLC (min, max) 

24,0 (9,31) 23,0 (13,31) 0.698 

Median Τύρε HLC 

(min, max) 

15,5 (9,30) 20,0 (7,27) 0.119 

Median Καηάζιηςε 

(min, max) 

11.5 (4,34) 15.5 (8,35) 0.176 

Median Άγρνο (min, 

max) 

46.0 (27,65) 48.0 (33,67) 0.655 

Median Σηξεο ησλ 

θξνληηζηώλ (min, 

max) 

46.0 (27,65) 48.0 (33,67)   0.655 

BMI: ΓΜΣ = Γείθηεο Μάδαο Σώκαηνο 

HLC:Health Locus of Control: Κέληξν ειέγρνπ γηα ηελ πγεία 

Δπίπεδν ζηαηηζηηθήο ζεκαληηθόηεηαο p <0.05 

 

Ο Πίλαθαο 2 παξνπζηάδεη ηα απνηειέζκαηα ησλ ζπγθξίζεσλ κεηαμύ ησλ νκάδσλ 

πνπ ζρεηίδνληαη κε ηηο δηαθνξέο ησλ κεηαβνιώλ ησλ θύξησλ απνηειεζκάησλ πξηλ θαη 

κεηά ηελ παξέκβαζε. Τν αληηιακβαλόκελν ζηξεο, ην ζηξεο ηνπ θξνληηζηή θαη ην 

άγρνο σο γλώξηζκα κεηώζεθαλ ζε ζηαηηζηηθά ζεκαληηθό βαζκό ζηελ νκάδα 

παξέκβαζεο ζε ζύγθξηζε κε ηελ νκάδα ειέγρνπ, σο απνηέιεζκα ηεο επίδξαζεο ηνπ 

πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο πνπ εθαξκόζηεθε (αληηιακβαλόκελν ζηξεο: p< 

0.001, effect size=0.73, ην ζηξεο ηνπ θξνληηζηή: p< 0.001, effect size=0.64, ην άγρνο 

σο γλώξηζκα: p< 0,001, effect size= 0.64). Δπηπιένλ, ην πξόγξακκα δηαρείξηζεο ηνπ 
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ζηξεο πνπ εθαξκόζηεθε νδήγεζε ζε κηθξή (effect size=0.3), αιιά ζεκαληηθή 

επίδξαζε ζηε κείσζε ηεο εζηίαο ειέγρνπ γηα ηελ πγεία πνπ βαζίδεηαη ζηελ ηύρε (p 

0.048). Δπίζεο, ηα θαηαζιηπηηθά ζπκπηώκαηα, ήηαλ κεησκέλα ζε ζηαηηζηηθά 

ζεκαληηθό βαζκό ζηελ νκάδα παξέκβαζεο ζε ζρέζε κε ηελ νκάδα ειέγρνπ (p< 

0.001, effect size=0,76).      

Όζνλ αθνξά ηε ζπκκόξθσζε κε ηελ πξνηεηλόκελε ζπρλόηεηα εθαξκνγήο ησλ 

ηερληθώλ δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο (δύν θνξέο ηελ εκέξα γηα 8 εβδνκάδεο κε κέγηζηε 

ζπρλόηεηα 112 θνξέο), ε κέζε απόιπηε ζπρλόηεηα εμάζθεζεο ησλ ηερληθώλ ζην 

ζπίηη ήηαλ 66 θνξέο (ειάρηζην 25 θνξέο, κέγηζην 112 θνξέο) θαηά ηε δηάξθεηα ησλ 8 

εβδνκάδσλ ηεο παξέκβαζεο. Μόλν ηέζζεξα άηνκα δελ πξαγκαηνπνίεζαλ ηηο ηερληθέο 

ηαθηηθά (δει. 25, 30, 33 θαη 38 θνξέο αληίζηνηρα). Δλδηαθέξνλ παξνπζηάδεη ην 

γεγνλόο όηη δελ βξέζεθε θακία ζπζρέηηζε κεηαμύ ησλ θνηλσληθό - δεκνγξαθηθώλ 

ραξαθηεξηζηηθώλ θαη ηεο ζπκκόξθσζεο ζην πξόγξακκα δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο πνπ 

εθαξκόζηεθε. Γελ παξαηεξήζεθαλ ζεκαληηθέο ζπζρεηίζεηο (Spearman’srho) κεηαμύ 

ηεο ζπκκόξθσζεο θαη ησλ παξαηεξνύκελσλ δηαθνξώλ ησλ απνηειεζκάησλ πνπ 

παξνπζηάδνληαη ζηνλ Πίλαθα 2.  

 

Πίλαθαο 2. Σύγθξηζε ησλ δηαθνξώλ ησλ κεηαβνιώλ ησλ βαζηθώλ απνηειεζκάησλ
1
 

κεηαμύ ησλ ππό κειέηε νκάδσλ πξηλ θαη κεηά ηελ παξέκβαζε.   

     

 Intervention 

(N=22) 

Control 

(N=22) 

p value Effect size 

Median 

ΓΑληηιακβαλόκελν 

ζηξεο(min,max) 

-7,5 (-17,7) 3,0 (0,11) 0.000* 0.73 

Median 

ΓΔζσηεξηθό HLC 

(min, max) 

0,0 (-10,13) 0,0 (-7,4) 0.663 0.1 

Median 

ΓΔμσηεξηθό HLC 

(min, max) 

0,0 (-10,8) 0,0 (-3,8) 0.257 0.17 

Median ΓΤύρε -0,5 (-9,5) 0,0 (-2,3) 0.048* 0.3 
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HLC (min, max) 

Median 

Γθαηάζιηςε (min, 

max) 

-5,0 (-13,1) 2,0 (-3,9) 0.000* 0.76 

Median ΓΆγρνο 

(min, max) 

-6.0 (-14,6) 5.5 (-9,12) 0.000* 0.64 

Median Γζηξεο 

ησλ θξνληηζηώλ 

(min, max) 

-6,0 (-14,6) 5,5 (-9,12) 0.000* 0.64 

*p <0.05 

1
Γ=δηαθνξέο ησλ βαζηθώλ απνηειεζκάησλ πνπ παξαηεξήζεθαλ κεηά ηελ παξέκβαζε 

πιελ απηώλ ησλ αξρηθώλ κεηξήζεσλ 

HLC:Health Locus of Control: Κέληξν ειέγρνπ γηα ηελ πγεία 

 

 

Ο Πίλαθαο 3 παξνπζηάδεη ζπγθξίζεηο ησλ νκάδσλ παξέκβαζεο θαη ειέγρνπ πνπ 

ζρεηίδνληαη κε ηηο δηαθνξέο πξηλ θαη κεηά ηελ έιεπζε ησλ 8 εβδνκάδσλ παξέκβαζεο. 

Οη ζπγθξίζεηο αθνξνύλ ηνλ ύπλν (ώξεο πξαγκαηηθνύ ύπλνπ, ιεπηά κέρξη λα 

απνθνηκεζνύλ), ηελ αμηνιόγεζε ηεο πγείαο από ηνπο ίδηνπο ηνπο ζπκκεηέρνληεο θαη 

ζπκπηώκαηα πνπ ζρεηίδνληαη κε ην ζηξεο. Πην ζπγθεθξηκέλα, βξέζεθε όηη ε νκάδα 

παξέκβαζεο αύμεζε ηηο ώξεο πξαγκαηηθνύ ύπλνπ ζε ζηαηηζηηθά ζεκαληηθό βαζκό 

κεηά ηηο 8 εβδνκάδεο ηνπ παξεκβαηηθνύ πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο, ελώ ην 

αληίζεην ζπλέβε ζηελ νκάδα ειέγρνπ, ζηελ νπνία νη ώξεο πξαγκαηηθνύ ύπλνπ 

κεηώζεθαλ ζε ζηαηηζηηθά ζεκαληηθό βαζκό (p< 0.05, effect size=0.31). Δπίζεο, 

θάλεθε όηη ε νκάδα παξέκβαζεο κείσζε, κεηά ηελ παξέκβαζε, ηα ιεπηά πνπ 

ρξεηαδόηαλ, πξνθεηκέλνπ λα απνθνηκεζεί ζε ζύγθξηζε κε ηελ νκάδα ειέγρνπ ε νπνία 

ηα αύμεζε ειαθξά ζε ζηαηηζηηθά ζεκαληηθό βαζκό (p< 0.05, effect size=0.33). Όζνλ 

αθνξά ηελ απηό – αμηνιόγεζε ηεο πγείαο ησλ ζπκκεηερόλησλ θαη ησλ δύν νκάδσλ, 

θάλεθε όηη νη ζπκκεηέρνληεο ηεο νκάδαο παξέκβαζεο ηείλνπλ λα αμηνινγνύλ πην 

ζεηηθά ηελ πγεία ηνπο ζπγθξηηηθά κε ηνπο ζπκκεηέρνληεο ηεο νκάδαο ειέγρνπ νη 

νπνίνη ηείλνπλ λα ηελ αμηνινγνύλ αξλεηηθόηεξα κεηά ηηο 8 εβδνκάδεο ηεο 

παξέκβαζεο ζε ζηαηηζηηθά ζεκαληηθό βαζκό (p<0.05, effect size=0.36). Αλαθνξηθά 

κε ηα ζπκπηώκαηα ηα νπνία ζρεηίδνληαη κε ην ζηξεο, βξέζεθε όηη ζηελ νκάδα 
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παξέκβαζεο κεηώζεθαλ κεηά ηηο 8 εβδνκάδεο. Από ηε άιιε πιεπξά, ζηνπο 

ζπκκεηέρνληεο ηεο νκάδαο ειέγρνπ βξέζεθε όηη ηα ζπκπηώκαηα πνπ ζρεηίδνληαη κε 

ην ζηξεο απμήζεθαλ (p<0.001, effect size=0.59).     

 

Πίλαθαο 3. Σύγθξηζε ησλ δηαθνξώλ ησλ κεηαβνιώλ ησλ σξώλ ύπλνπ, ησλ ιεπηώλ 

έσο ηελ έιεπζε ηνπ ύπλνπ, ηεο αμηνιόγεζεο ηεο πγείαο θαη ησλ ζπκπησκάησλ ηνπ 

ζηξεο κεηαμύ ησλ ππό κειέηε νκάδσλ πξηλ θαη κεηά ηελ παξέκβαζε. 

 Intervention 

(N=22) 

Control (N=22) p value Effect size 

Median Γώξεο 

ύπλνπ (min, 

max) 

0.0000 (-1, 4) 0.0000 (-2, 2) 0.038* 0.31 

Median Γιεπηά 

κέρξη λα 

θνηκεζνύλ 

(min, max) 

0.0000 (-10,0) 0.0000 (-40, 50) 0.026* 0.33 

Median 

Γαμηνιόγεζε 

πγείαο (min, 

max) 

0.0000 (-1, 2)  0.0000 (-3, 1) 0.017* 0.36 

Median 

ζπκπηώκαηα 

πξηλ (min, max) 

79 (62, 138) 85.5 (56, 117) 0.000* 0.59 

Median 

ζπκπηώκαηα 

κεηά (min, 

max) 

73.5 (57, 124) 90.5 (56, 126) 0.000* 0.59 

*p <0.05 

 

Δπηπιένλ, όπσο θαίλεηαη ζηνλ Πίλαθα 4, κεηά ην ηέινο ηνπ πξνγξάκκαηνο 

δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο ην 31.8% ησλ ζπκκεηερόλησλ ηεο νκάδαο παξέκβαζεο 

αλέθεξαλ όηη ήηαλ ηθαλνπνηεκέλνη από ηνλ ηξόπν δηάζεζεο ηνπ ειεύζεξνπ ρξόλνπ 

ηνπο. Τν αληίζηνηρν πνζνζηό γηα ηελ νκάδα ειέγρνπ ήηαλ 0%. Οη δηαθνξέο ησλ δύν 

νκάδσλ ήηαλ ζηαηηζηηθά ζεκαληηθέο (p< 0.01). Τέινο, όζνλ αθνξά ηελ ηθαλνπνίεζε 
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από ηνλ εαπηό, βξέζεθε όηη ην 63.6% ησλ ζπκκεηερόλησλ ηεο νκάδαο παξέκβαζεο 

ήηαλ ηθαλνπνηεκέλν από ηνλ εαπηό ηνπ κεηά ην ηέινο ησλ 8 εβδνκάδσλ ηνπ 

πξνγξάκκαηνο. Τν αληίζηνηρν πνζνζηό γηα ηελ νκάδα ειέγρνπ ήηαλ ην 27.3%. Οη 

δηαθνξέο ησλ δύν νκάδσλ ήηαλ ζηαηηζηηθά ζεκαληηθέο (p< 0.05). 

 

Πίλαθαο 4. Σπγθξίζεηο ζρεηηθά κε ηελ ηθαλνπνίεζε ησλ ππό κειέηε νκάδσλ πξηλ θαη 

κεηά ηελ παξέκβαζε. 

 Παξέκβαζε (N=22) Διέγρνπ (N=22) p value  

Ηθαλνπνίεζε από ηνλ 

ηξόπν δηάζεζεο ηνπ 

ειεύζεξνπ ρξόλνπ 

πξηλ ηελ 

παξέκβαζε(%) 

22.7 9.1 0.412 

Ηθαλνπνίεζε από ηνλ 

ηξόπν δηάζεζεο ηνπ 

ειεύζεξνπ ρξόλνπ 

κεηά ηελ 

παξέκβαζε(%) 

31.8 0.0 0.009* 

Ηθαλνπνίεζε από ηνλ 

εαπηό πξηλ ηελ 

παξέκβαζε(%) 

50.0 18.2 0.055 

Ηθαλνπνίεζε από ηνλ 

εαπηό κεηά ηελ 

παξέκβαζε(%) 

63.6 27.3 0.033* 

*p <0.05 

 

4. πδήηεζε  

4.1 ύλνςε ησλ απνηειεζκάησλ 

Πξαγκαηνπνηήζεθε παξεκβαηηθό πξόγξακκα δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο, ηύπνπ 

ηπραηνπνηεκέλεο θιηληθήο κειέηεο, ζε έλα δείγκα θξνληηζηώλ αηόκσλ κε άλνηα 

εθθπιηζηηθνύ ηύπνπ. Τν πξόγξακκα είρε δηάξθεηα 8 εβδνκάδεο. Από ηα 

απνηειέζκαηα θάλεθε όηη ηα πεξηζζόηεξα άηνκα ήηαλ κεζήιηθεο γπλαίθεο, 
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παληξεκέλεο, δεπηεξνβάζκηαο θαη ηξηηνβάζκηαο εθπαίδεπζεο πνπ δελ θάπληδαλ.       

Αθόκα, αμίδεη λα ζεκεησζεί όηη ε δηάγλσζε ηεο λόζνπ ζηνπο αζζελείο είρε γίλεη 4 έσο 

5 έηε πξηλ ηελ εθαξκνγή ηνπ παξεκβαηηθνύ πξνγξάκκαηνο θαη όηη νη θξνληηζηέο θαη 

ησλ δύν νκάδσλ, παξέκβαζεο θαη ειέγρνπ, μόδεπαλ πεξίπνπ ην ήκηζπ ηνπ ρξόλνπ 

ηνπο γηα ηε θξνληίδα ηνπ ζπγγελή ηνπο κε άλνηα. Δπίζεο, βξέζεθε όηη ην 

αληηιακβαλόκελν ζηξεο, ην ζηξεο ηνπ θξνληηζηή θαη ην άγρνο σο γλώξηζκα 

κεηώζεθαλ ζηελ νκάδα παξέκβαζεο ζε ζύγθξηζε κε ηελ νκάδα ειέγρνπ, σο 

απνηέιεζκα ηεο επίδξαζεο ηνπ πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο πνπ 

εθαξκόζηεθε. Δπηπιένλ, ην πξόγξακκα δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο νδήγεζε ζε κηθξή 

αιιά ζεκαληηθή επίδξαζε ζηε κείσζε ηεο εζηίαο ειέγρνπ γηα ηελ πγεία ε νπνία 

βαζίδεηαη ζηελ ηύρε. Μείσζε παξαηεξήζεθε θαη ζηα θαηαζιηπηηθά ζπκπηώκαηα, 

ζηελ νκάδα παξέκβαζεο ζε ζρέζε κε ηελ νκάδα ειέγρνπ κεηά ηελ παξέκβαζε ησλ 8 

εβδνκάδσλ.  

Ηθαλνπνηεηηθή θάλεθε λα είλαη ε ζπκκόξθσζε ησλ ζπκκεηερόλησλ ηεο νκάδαο 

παξέκβαζεο κε ηελ πξνηεηλόκελε ζπρλόηεηα εθαξκνγήο ησλ ηερληθώλ δηαρείξηζεο 

ηνπ ζηξεο, πιελ ειαρίζησλ εμαηξέζεσλ. Δλδηαθέξνλ παξνπζηάδεη ην γεγνλόο όηη δελ 

βξέζεθε θακία ζπζρέηηζε κεηαμύ ησλ θνηλσληθό - δεκνγξαθηθώλ ραξαθηεξηζηηθώλ 

θαη ηεο ζπκκόξθσζεο ζην πξόγξακκα δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο πνπ εθαξκόζηεθε. Όζνλ 

αθνξά ηνλ ύπλν, ηελ αμηνιόγεζε ηεο πγείαο από ηνπο ίδηνπο ηνπο ζπκκεηέρνληεο θαη 

ηα ζπκπηώκαηα πνπ ζρεηίδνληαη κε ην ζηξεο, ηα απνηειέζκαηα είλαη ηδηαίηεξα 

ελδηαθέξνληα. Πην ζπγθεθξηκέλα, ε νκάδα παξέκβαζεο αύμεζε ηηο ώξεο πξαγκαηηθνύ 

ύπλνπ κεηά ηηο 8 εβδνκάδεο ηνπ παξεκβαηηθνύ πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο, 

ελώ ην αληίζεην ζπλέβε ζηελ νκάδα ειέγρνπ, ε νπνία κείσζε ηηο ώξεο απηέο. Δπίζεο, 

θάλεθε όηη ε νκάδα παξέκβαζεο κείσζε, κεηά ηελ παξέκβαζε, ηα ιεπηά πνπ 

ρξεηαδόηαλ, πξνθεηκέλνπ λα απνθνηκεζεί ζε ζύγθξηζε κε ηελ νκάδα ειέγρνπ ε νπνία 

ηα αύμεζε ειαθξά. 

Αθόκα, νη ζπκκεηέρνληεο ηεο νκάδαο παξέκβαζεο ηείλνπλ λα αμηνινγνύλ ηελ 

πγεία ηνπο ζεηηθόηεξα, κεηά ηηο 8 εβδνκάδεο ηεο παξέκβαζεο, ζε ζύγθξηζε κε ηνπο 

ζπκκεηέρνληεο ηεο νκάδαο ειέγρνπ, νη νπνίνη ηείλνπλ λα ηελ αμηνινγνύλ 

αξλεηηθόηεξα. Μεησκέλα ήηαλ θαη ηα ζπκπηώκαηα πνπ ζρεηίδνληαη κε ην ζηξεο ζηελ 

νκάδα παξέκβαζεο ζπγθξηηηθά κε ηελ νκάδα ειέγρνπ, κεηά ην ηέινο ηεο παξέκβαζεο. 

Δπηπιένλ, αμηνινγήζεθε ε ηθαλνπνίεζε από ηνλ ηξόπν δηάζεζεο ηνπ ειεύζεξνπ 

ρξόλνπ αιιά θαη από ηνλ εαπηό θαη ζηηο δύν νκάδεο. Φάλεθε όηη από εθείλνπο πνπ 

δήισζαλ ηθαλνπνηεκέλνη ηόζν από ηνλ ηξόπν δηάζεζεο ηνπ ειεύζεξνπ ρξόλνπ αιιά 
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θαη από ηνλ εαπηό κεηά ηηο 8 εβδνκάδεο παξαθνινύζεζεο, ηα πςειόηεξα πνζνζηά 

αλήθαλ ζηελ νκάδα παξέκβαζεο.   

 

4.2 ύγθξηζε κε άιιεο κειέηεο 

Σύκθσλα κε ηε βηβιηνγξαθία, όζνλ αθνξά ην θύιν ησλ θξνληηζηώλ, έρεη θαλεί όηη 

ηα άηνκα πνπ ζπλήζσο αλαιακβάλνπλ ην ξόιν ηνπ θξνληηζηή είλαη θπξίσο γπλαίθεο
4
, 

όπσο θάλεθε θαη ζηελ παξνύζα έξεπλα. Δπίζεο, νη πεξηζζόηεξνη θξνληηζηέο αηόκσλ 

κε άλνηα αληηκεησπίδνπλ 3-15 ρξόληα έθζεζεο ζε θπζηθέο θαη ζε ςπρνθνηλσληθέο 

απαηηήζεηο, πνπ νδεγεί ζε ςπρνθνηλσληθό ζηξεο θαη ζηελ πηνζέηεζε επηθίλδπλσλ 

ζπκπεξηθνξώλ γηα ηελ πγεία
3
. Μέζα ζε απηά ηα ρξνληθά όξηα βξέζεθε λα θπκαίλεηαη 

θαη ε δηάγλσζε ηεο λόζνπ ζηνπο αζζελείο πνπ θξόληηδαλ νη ζπκκεηέρνληεο ηεο 

παξνύζαο κειέηεο. Έξεπλεο δείρλνπλ όηη νη θξνληηζηέο αηόκσλ κε Alzheimer 

ππνθέξνπλ από θαηαζιηπηηθά ζπκπηώκαηα
5,6,7 

θαη από ζπκπηώκαηα ζπκβαηά κε 

δηαηαξαρή άγρνπο
8
. Ζ παξνύζα κειέηε έδεημε όηη απηνύ ηνπ ηύπνπ ηα ζπκπηώκαηα 

κπνξνύλ λα κεησζνύλ ρξεζηκνπνηώληαο έλα πξόγξακκα δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο, 

δηάξθεηαο ηνπιάρηζηνλ 8 εβδνκάδσλ. Δπηπιένλ, έρεη θαλεί όηη νη θξνληηζηέο 

αλαθέξνπλ πεξηζζόηεξν ζηξεο
3,5,7,9

 πξνο απηή ηελ θαηεύζπλζε θάλεθε λα βνεζά ην 

πξόγξακκα δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο πνπ εθαξκόζηεθε, θαζώο κεηά ην ηέινο ησλ 8 

εβδνκάδσλ, ην αληηιακβαλόκελν ζηξεο ησλ θξνληηζηώλ ηνπ δείγκαηνο κεηώζεθε. Τν 

βάξνο πνπ βηώλνπλ νη θξνληηζηέο ησλ αηόκσλ κε λόζν  Alzheimer επεξεάδεη ηε 

γεληθή πγεία ησλ θξνληηζηώλ ε νπνία ζρεηίδεηαη κε ηελ πνηόηεηα δσήο ηνπο. Έηζη ε 

αμηνιόγεζε ηεο πνηόηεηαο δσήο είλαη πςίζηεο ζεκαζίαο γηα απηά ηα άηνκα
29

. 

Σεκαληηθόο παξάγνληαο ηεο πνηόηεηαο δσήο είλαη ν ύπλνο, ν νπνίνο αμηνινγήζεθε 

ζηελ παξνύζα κειέηε κε βάζε ηόζν ηηο ώξεο πξαγκαηηθνύ ύπλνπ, όζν θαη κε ηα 

ιεπηά πνπ ρξεηάδεηαη θάπνηνο κέρξη λα απνθνηκεζεί. Μεηά ηελ εθαξκνγή ηνπ 

πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο, νη ζπκκεηέρνληεο ηεο νκάδαο παξέκβαζεο 

θαηάθεξαλ λα απμήζνπλ ηηο ώξεο ύπλνπ ηνπο αιιά θαη λα κεηώζνπλ ηα ιεπηά πνπ 

ρξεηάδνληαλ κέρξη λα απνθνηκεζνύλ.  

Δμαηηίαο ηεο έιιεηςεο εθαξκνγήο παξόκνησλ παξεκβάζεσλ δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο 

ζε δείγκα θξνληηζηώλ αηόκσλ κε άλνηα, είλαη δύζθνιν λα γίλνπλ αθξηβήο ζπγθξίζεηο 

κε ηελ παξνύζα κειέηε. Παξόια απηά, είλαη γλσζηό όηη ε νινθιεξσκέλε ζεξαπεία 

γηα ηα άηνκα κε ρξόληεο αζζέλεηεο ή αλαπεξίεο ζα πξέπεη λα πεξηιακβάλεη θαη 

παξεκβάζεηο γηα ηνπο θξνληηζηέο ηεο νηθνγέλεηάο ηνπο. Μηα επηηπρεκέλε ςπρν-
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εθπαηδεπηηθή παξέκβαζε γηα ηνπο θξνληηζηέο αηόκσλ κε άλνηα ζα πξέπεη λα πεξηέρεη 

θαη ηξόπνπο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο ησλ θξνληηζηώλ
30

. Δπίζεο, νη ππνζηεξηθηηθέο 

παξεκβάζεηο έρνπλ γεληθά κεγαιύηεξε επίδξαζε ζηε ζπλαηζζεκαηηθή θαη ζηε 

ςπρνινγηθή επεμία ηόζν ηνπ θξνληηζηή, όζν θαη ηνπ αζζελή θαη όηη εάλ νη 

παξεκβάζεηο απηέο είλαη εμαηνκηθεπκέλεο, επέιηθηεο θαη παξέρνπλ καθξνπξόζεζκε 

ζηήξημε είλαη νη πην απνηειεζκαηηθέο
14

. Τα απνηειέζκαηα απηά ζπκθσλνύλ κε απηά 

ηεο παξνύζαο κειέηεο, θαζώο ην εμαηνκηθεπκέλν πξόγξακκα δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο 

πνπ εθαξκόζηεθε θαηάθεξε  λα επηδξάζεη απνηειεζκαηηθά ζηελ βειηίσζε δηάθνξσλ 

παξαγόλησλ ηεο ςπρηθήο θαη ζσκαηηθήο πγείαο. Έξεπλεο δείρλνπλ όηη νη θξνληηζηέο 

αηόκσλ κε Alzheimer ππνθέξνπλ από θαηαζιηπηηθά ζπκπηώκαηα
5,6,7

 θαη από 

ζπκπηώκαηα ζπκβαηά κε δηαηαξαρή άγρνπο
8
. Δπίζεο, έρεη βξεζεί όηη ε εθαξκνγή 

πξνγξάκκαηνο κείσζεο ηνπ ζηξεο επίδξαζε ζεηηθά ζηε κείσζε ηνπ άγρνπο, ηεο 

θαηάζιηςεο
16,31,32

. Τα απνηειέζκαηα απηά είλαη ζύκθσλα κε ηα απνηειέζκαηα ηεο 

παξνύζαο έξεπλαο. Ζ παξνύζα κειέηε έδεημε όηη απηνύ ηνπ ηύπνπ ηα ζπκπηώκαηα 

κπνξνύλ λα κεησζνύλ ρξεζηκνπνηώληαο έλα πξόγξακκα δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο, 

δηάξθεηαο ηνπιάρηζηνλ 8 εβδνκάδσλ. Δπηπιένλ, έρεη θαλεί όηη νη θξνληηζηέο 

αλαθέξνπλ πεξηζζόηεξν ζηξεο
3,5,7,9 

θαη όηη ηα πξνγξάκκαηα δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο 

πνπ έρνπλ εθαξκνζηεί ζε θξνληηζηέο αηόκσλ κε άλνηα, θαηάθεξαλ λα κεηώζνπλ ηα 

επίπεδα ηνπ ζηξεο πνπ αλέθεξαλ νη θξνληηζηέο
8,15,16

 όπσο ζπλέβε θαη κε ην ζηξεο ησλ 

θξνληηζηώλ ηεο παξνύζαο κειέηεο.   

 

4.3 Πεξηνξηζκνί ηεο κειέηεο 

Ζ παξνύζα κειέηε παξνπζηάδεη αξθεηνύο πεξηνξηζκνύο. Καηαξρήλ, δελ θαηέζηε 

δπλαηόλ λα ππάξρεη ηπθιόηεηα ζηελ κειέηε. Δπίζεο, δελ ππήξμε πιήξεο δπλαηόηεηα 

επηβεβαίσζεο ηεο ηήξεζεο ηνπ πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο ζην ζπίηη, παξά 

ην γεγνλόο όηη ζηνπο ζπκκεηέρνληεο ηεο νκάδαο παξέκβαζεο είρε δνζεί ην 

εκεξνιόγην θαηαγξαθήο ησλ αληίζηνηρσλ ηερληθώλ. Δπηπιένλ, δελ ήηαλ δπλαηόλ λα 

θαζνξηζηεί κε ζηγνπξηά ε δηάγλσζε ησλ δηαηαξαρώλ ηνπ άμνλα II ηνπ DSM-IV 

(δηαηαξαρέο πξνζσπηθόηεηαο) πνπ από θιηληθήο ζθνπηάο ζα κπνξνύζαλ λα δξάζνπλ 

αλαζηαιηηθά ζηελ παξαθνινύζεζε ηεο παξέκβαζεο. Τέινο, νη κεηξήζεηο πνπ 

αθνξνύζαλ ην ζηξεο έγηλαλ κε εξσηεκαηνιόγηα πνπ ζηεξίδνληαη ζηελ απηναλαθνξά, 

θαη όρη κε βηνινγηθνύο δείθηεο (πρ θνξηηδόιε ζηέινπ). 
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4.4 Μειινληηθέο έξεπλεο θαη πξαθηηθέο εθαξκνγέο 

 

Σπκπεξαζκαηηθά, ε παξνύζα κειέηε παξνπζηάδεη επξήκαηα ηα νπνία 

ππνδειώλνπλ όηη ε ρξήζε ελόο δνκεκέλνπ πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο θαη 

βειηίσζεο ηνπ ηξόπνπ δσήο, κπνξεί λα δξάζεη αλαθνπθηζηηθά θαη λα κεηώζεη 

ζπκπηώκαηα αλαθνξηθά κε ην ζηξεο, ηελ θαηάζιηςε θαη ην άγρνο ησλ θξνληηζηώλ 

αηόκσλ κε  άλνηα. Δλδηαθέξνλ ζα είρε λα πξαγκαηνπνηεζνύλ παξόκνηεο κειέηεο 

κειινληηθά ζε κεγαιύηεξν δείγκα θξνληηζηώλ, όρη κόλν αηόκσλ κε άλνηα, αιιά θαη 

αζζελώλ κε ρξόληεο παζήζεηο γεληθά θαη γηα κεγαιύηεξν ρξνληθό δηάζηεκα. Δπίζεο, 

ζα ήηαλ ρξήζηκν λα ζπκπεξηιεθζνύλ ζηηο κεηξήζεηο κειινληηθώλ εξεπλώλ θαη 

βηνινγηθέο ζπληζηώζεο (π.ρ. θνξηηδόιε ζηέινπ), θαζώο επίζεο θαη άιιεο ηερληθέο 

δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο.  

Τειεηώλνληαο, πξέπεη λα ηνληζηεί ε ρξεζηκόηεηα ηεο εθαξκνγήο ελόο ηέηνηνπ 

πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο ζε θιηληθέο κλήκεο, κε ζθνπό ηε κείσζε ηνπ 

ζηξεο, ηνπ άγρνπο θαη ησλ θαηαζιηπηηθώλ ζπκπησκάησλ πνπ βηώλνπλ νη θξνληηζηέο 

ησλ αζζελώλ κε άλνηα. Ζ αλαθνύθηζε ησλ θξνληηζηώλ αλαθνξηθά κε ην ζηξεο θαη 

ηελ θαηάζιηςε πνπ βηώλνπλ έρεη κεγάιε αμία ηόζν γηα ηε βειηίσζε ηεο θξνληίδαο 

ησλ αζζελώλ κε άλνηα, όζν θαη γηα ηελ πνηόηεηα δσήο θαη ηελ επεμίαο ησλ ίδησλ ησλ 

θξνληηζηώλ.  
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5. Πνηνηηθά ζηνηρεία 

 

Καηά ηελ δηάξθεηα ηνπ πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο θαηαγξάθνληαλ νη 

πνηνηηθέο αιιαγέο, όπσο ηηο αλέθεξαλ ηα ίδηα ηα άηνκα πνπ ζπκκεηείραλ. Παξαθάησ 

παξαηίζεληαη ελδεηθηηθά θάπνηεο πνηνηηθέο αιιαγέο πνπ θαηαγξάθεθαλ ζηελ νκάδα 

παξέκβαζεο θαη ζηελ νκάδα ειέγρνπ ζηελ αξρή θαη ζην ηέινο ηνπ πξνγξάκκαηνο.  

 

 

 Πξηλ ηελ παξέκβαζε Μεηά ηελ παξέκβαζε 

ΟΠ2 Γελ αληέρσ άιιν! Όιε απηή ε 

θαηάζηαζε κε έρεη θνπξάζεη. 

Πήξα 15 θηιά ζε 8 κήλεο κεηά ηελ 

δηάγλσζε ηεο κεηέξαο κνπ 

Σε επραξηζηώ γηα όια! Τώξα ληώζσ πην 

ραιαξή θαη ήξεκε. Μνπ ην ιέλε θαη νη 

καζεηέο κνπ. Αθνύ ην παξαηήξεζαλ θη 

απηνί, θάηη έρεη αιιάμεη. 

ΟΠ5 Θα πξνζπαζήζσ αιιά δελ μέξσ 

εάλ κπνξώ λα ην εθαξκόζσ 

θαζεκεξηλά. 

Ο θαζνδεγνύκελνο νξακαηηζκόο είλαη 

ηέιεηνο! Ζ θσλή είλαη θαηαπιεθηηθή 

θαη κπνξώ λα ην θάλσ θαη πάλσ 2 

θνξέο ηελ εκέξα. 

ΟΠ8 Δίλαη ςπρνθζόξν, αθόκα θαη γηα 

κέλα πνπ δελ κέλσ καδί ηεο. Όια 

από κέλα πεξλάλε. Με έρεη 

θνπξάζεη απηή ε θαηάζηαζε. 

Νηώζσ πνιύ θαιά. Ζ αιιαγή είλαη 

ηεξάζηηα. Έθνςα ην θάπληζκα, πέξαζαλ 

νη πόλνη ζηελ κέζε θαη γεληθά είκαη πην 

ραξνύκελε. Αληηκεησπίδσ ηα πξάγκαηα 

πην ραιαξά. Πξηλ ην πξόγξακκα, 

ηζαθσλόκνπλ κε ηνλ άληξα κνπ, ηώξα 

έρσ πεξηζζόηεξε ππνκνλή. 

ΟΠ12 Δίκαη πηεζκέλνο. Έρσ αλαιάβεη εμ 

νινθιήξνπ ηελ θξνληίδα ηεο 

κεηέξαο κνπ.  

Νηώζσ πνιύ θαιά. Ζ αιιαγή είλαη 

ηεξάζηηα. Έθνςα ην θάπληζκα, πέξαζαλ 

νη πόλνη ζηελ κέζε θαη γεληθά είκαη πην 

ραξνύκελε. Αληηκεησπίδσ ηα πξάγκαηα 

πην ραιαξά. Πξηλ ην πξόγξακκα, 

ηζαθσλόκνπλ κε ηνλ άληξα κνπ, ηώξα 

έρσ πεξηζζόηεξε ππνκνλή. 

ΟΠ18 Όια έρνπλ πέζεη πάλσ κνπ. Οη 

δνπιεηέο ηνπ ζπηηηνύ, ε γηαγηά. 

Με έρνπλ βνεζήζεη πνιύ νη ηερληθέο, 

εηδηθά ε πξννδεπηηθή κπτθή ραιάξσζε. 
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Όινη πεξηκέλνπλ από κέλα. Γελ 

αθηεξώλσ θαζόινπ ρξόλν ζε 

κέλα. Δίκαη ζπλερώο θνπξαζκέλε 

Τελ θάλσ θάζε κέξα. Όηαλ ηελ θάλσ ην 

πξσί κνπ δίλεη επεμία θαη έρσ θνπξάγην 

λα θάλσ ηηο δνπιεηέο όιε κέξα. Γελ 

ληώζσ θνπξαζκέλε πηα. Δίκαη πην 

ραξνύκελε. Τν έρσ βάιεη ζην 

πξόγξακκα κνπ ηώξα θαη δελ ην μερλώ. 

Δίλαη ηόζν εύθνιν θαη όκσο ηόζν 

ζεκαληηθό. 

ΟΔ4 Γελ αληέρεηαη απηή ε δσή. Ννκίδσ 

όηη δσ κόλν γηα λα ηνπ πξνζθέξσ. 

Τν ζέισ όκσο, δελ μέξσ ηη ζα 

έθαλα ρσξίο απηόλ. 

Τα πξάγκαηα είλαη όιν θαη ρεηξόηεξα. 

Υπάξρεη ζπλερώο επηδείλσζε. Δίκαη 

ράιηα, κνπ ην ιέλε θαη ηα παηδηά κνπ. 

Κάηη πξέπεη λα θάλσ, ην μέξσ αιιά δελ 

κπνξώ. 

ΟΔ8 Μεξηθέο θνξέο κε ζπκώλεη απηή ε 

θαηάζηαζε. Ξέξσ όηη δελ θηαίεη 

αιιά είκαζηε καδί όιε κέξα. 

Κάπνηα ζηηγκή δελ ζα αληέμεηο. 

Ζ θαηάζηαζε ρεηξνηεξεύεη. Γελ αληέρσ 

άιιν θαη ληξέπνκαη πνπ ην ιέσ. 
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Δθαξκνγή παξεκβαηηθνύ πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο ζε έλα δείγκα 

θξνληηζηώλ αηόκσλ κε άλνηα εθθπιηζηηθνύ ηύπνπ. Σπραηνπνηεκέλε θιηληθή 

κειέηε 

Πεξίιεςε 

θνπόο: Ο ζθνπόο ηεο παξνύζαο κειέηεο ήηαλ λα δηεξεπλήζεη ηα νθέιε ελόο 

πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο ζε θξνληηζηέο αηόκσλ κε άλνηα. Οη επηκέξνπο 

ζηόρνη ηεο παξνύζαο έξεπλαο ήηαλ ε κείσζε ησλ επηπέδσλ ζηξεο, άγρνπο θαη 

θαηαζιηπηηθώλ ζπκπησκάησλ ησλ θξνληηζηώλ αηόκσλ κε άλνηα εθθπιηζηηθνύ ηύπνπ, 

θαζώο επίζεο θαη ε αμηνιόγεζε θαη ε αιιαγή ηεο εζηίαο ειέγρνπ γηα ηελ πγεία θαη ε 

κείσζε ηεο αληηιακβαλόκελεο επηβάξπλζεο απηώλ ησλ αηόκσλ. Δπίζεο 

δηεξεπλήζεθαλ νη δείθηεο πγείαο, ην ηαηξηθό ηζηνξηθό, ε ξνπηίλα, ε  πνηόηεηα θαη 

ηξόπνο δσήο ησλ θξνληηζηώλ.  

Μεζνδνινγία: Έλα δείγκα 44 θξνληηζηώλ αηόκσλ κε άλνηα ηπραηνπνηήζεθαλ ζε 

νκάδα παξέκβαζεο (n=22) θαη νκάδα ειέγρνπ (n=22). Σηνπο ζπκκεηέρνληεο ηεο 

νκάδαο παξέκβαζεο δόζεθαλ πιεξνθνξίεο κε ηε κνξθή ελεκεξσηηθώλ θπιιαδίσλ 

γηα ην ζηξεο, θαζώο θαη γεληθέο νδεγίεο γηα ηε ζεκαζία ηεο δηαηξνθήο, ηεο άζθεζεο 

θαη ηεο ξνπηίλαο ζηελ αληηκεηώπηζε ησλ θαζεκεξηλώλ ζηξεζνγόλσλ παξαγόλησλ. 

Δπηπξόζζεηα, δηδάρζεθαλ νη εμήο ηερληθέο ραιάξσζεο: δηαθξαγκαηηθέο αλαπλνέο θαη 

πξννδεπηηθή κπτθή ραιάξσζε (1ε ζπλεδξία), θαζνδεγνύκελνο νξακαηηζκόο (3ε 

ζπλεδξία), απηνγελήο εθπαίδεπζε (5ε ζπλεδξία). Όια ηα παξαπάλσ 

πξαγκαηνπνηήζεθαλ ζην ζύλνιν ησλ νθηώ (8) εβδνκαδηαίσλ ζπλεδξηώλ. Οη 

ζπκκεηέρνληεο ζηελ νκάδα ειέγρνπ, ζηελ αξρή θαη ζην ηέινο ηεο κειέηεο, 

ζπκπιήξσζαλ ηα ίδηα εξσηεκαηνιόγηα κε απηά ηεο νκάδαο παξέκβαζεο πξνθεηκέλνπ 

λα αμηνινγεζεί ε επίδξαζε ηνπ ζηξεο ζηελ θαηάζηαζε ηεο  πγείαο ηνπο.  

Απνηειέζκαηα: Από ηα απνηειέζκαηα θάλεθε όηη ην αληηιακβαλόκελν ζηξεο, ην 

ζηξεο ηνπ θξνληηζηή, ην άγρνο σο γλώξηζκα θαη ηα θαηαζιηπηηθά ζπκπηώκαηα 

κεηώζεθαλ ζηελ νκάδα παξέκβαζεο ζε ζύγθξηζε κε ηελ νκάδα ειέγρνπ, σο 

απνηέιεζκα ηεο επίδξαζεο ηνπ πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο πνπ 

εθαξκόζηεθε (p<0.05). Δπηπιένλ, ην πξόγξακκα δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο νδήγεζε ζε 

κηθξή αιιά ζεκαληηθή επίδξαζε ζηε κείσζε ηεο εζηίαο ειέγρνπ γηα ηελ πγεία ε 

νπνία βαζίδεηαη ζηελ ηύρε (p<0.05).  

πκπέξαζκα: Τα επξήκαηα ηεο παξνύζαο κειέηεο απνηεινύλ ηζρπξέο ελδείμεηο 

όηη ην πξόγξακκα δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο πνπ εθαξκόζηεθε είλαη αλαγθαίν ζηελ 

πξόιεςε θαη ζηελ αληηκεηώπηζε ηνπ ζηξεο, ησλ θαηαζιηπηηθώλ ζπκπησκάησλ, ηνπ 
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άγρνπο αιιά θαη ζπλνιηθά ηεο ζπλνιηθήο επηβάξπλζεο πνπ βηώλνπλ νη θξνληηζηέο 

αηόκσλ κε άλνηα.  

Σύπνο άξζξνπ: Δξεπλεηηθό άξζξν 

Λέμεηο θιεηδηά: ζηξεο ησλ θξνληηζηώλ, ζηξεο, θαηάζιηςε, άλνηα, θιηληθή κειέηε  
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Introduction 

  The prevalence of Alzheimer’s disease is constantly growing. The large number of 

new cases detected each year means that many young families will experience a long 

history of caring for a relative with dementia. The diagnosis of Alzheimer's disease 

marks the official transition of the relatives of the patient in the role of caregiver. 

However, this early period of caregiver’s "career" rarely has been studied
1
. According 

to the literature, challenges related to the care of patients with dementia should be 

taken seriously. Moreover, memory clinics should care not only the patients but their 

caregivers as well, with particular emphasis in caregiver’s special education and well-

being
2
. 

    Informal caregivers are caregivers who are not compensated financially for their 

services. They are, usually, relatives or friends who provide assistance to people who 

have difficulties with daily activities because of physical, cognitive or emotional 

harm. Without this assistance, recipients of care, such as people with Alzheimer's 

disease, would not be able to sustain themselves. Although care depends on the 

specific needs of each individual, typically includes a variety of means with respect to 

the maintenance of the individual, such as cleaning or higher level activities such as 

reading. In general, care is based on respect for life and belief that human beings have 

the innate right to operate at the highest level of their mental and physical capacity. 

The main mission of care is to promote independence by keeping the individual in a 

more operating level-physically, mentally, emotionally, and spiritually
3
. 

    To understand the stress experienced by caregivers of persons with dementia and 

related disorders, we must understand these diseases. Dementia is caused by 

degeneration of brain (Alzheimer disease, AD), stroke (multi-infarct dementia), and 

neurological diseases (Parkinson's disease). Alzheimer's disease and vascular 

dementia are diagnosed based on established criteria (Diagnostic and Statistical 

Manual of Mental Disorders, 4th edition). Alzheimer's disease include memory lapses 

in attention and knowledge and gradually progressive intellectual and functional 

deterioration. Most caregivers of people with dementia face 3 to 15 years of exposure 

to physical and psychosocial demands. They are responsible for the housework and 

exposed to symptoms of depression, anger, anxiety and paranoia of the recipients of 

their care. These influences and attitudes intrude on their lives. As Alzheimer's 
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disease progresses, caregivers must constantly monitor the recipients of their care and 

they become witnesses of cognitive deterioration. This chronic exposure to stressors 

can lead to psychosocial stress and adoption of risky behavior as far as health is 

concerned
3
. 

    It has been shown that caregivers are mainly women, descendants of patients who 

live with them. In related research, it was found that the perceived loss of their leisure 

time and the feeling that they are losing opportunities are the main stressors 

experienced by caregivers of people with Alzheimer’s disease. Regarding to coping 

strategies, caregivers use mainly strategies oriented to the problem, which are 

associated with a positive attitude. The use of dysfunctional strategies was a predictor 

of caregiver’s burden. It is important to know that avoidance and dysfunctional 

coping strategies predispose caregivers of patients with Alzheimer's disease at a 

higher level of distress, while a successful care of these patients appears to be based 

on the use of coping strategies focused on the problem in the early stages of the 

disease, when the solutions are still available
4
. In addition, caregivers of people with 

Alzheimer’s disease suffer from depressive symptoms
5,6,7 

and various health 

problems. Indeed, it has been found that depressive symptoms of these caregivers 

fluctuate depending on the role they have on patient care, as an overloaded role is 

predictor of depressive symptoms and caregivers’ health
6
.  

    Moreover, about one third of caregivers of patients with dementia have been 

experienced a major depressive episode, and 5% to 10% of caregivers have symptoms 

consistent with an anxiety disorder. In general, caregivers have an increased perceived 

stress, which is associated with poorer health. Indeed, the most stressed caregivers are 

at increased risk of mortality. Finally, caregivers who experience stress are at risk for 

both psychiatric and for medical illnesses which may remain undiagnosed
8
. 

    A psychosocial response to care is considered the perceived burden that caregivers 

experience. This comes from the physical, psychological, emotional, social and 

economic problems faced by families caring older adults with reduced capacity. The 

burden includes shame, overload, feelings of entrapment, resentment, isolation from 

society, loss of control, poor communication and work stress. Considering the above, 

it is not surprising that caregivers report more stress and risky behaviors related to 

health than non-caregivers
3
.   
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    Moreover, the burden experienced by caregivers of persons with Alzheimer's 

disease affects the general health of caregivers which is related to the quality of their 

life. Thus, the assessment of quality of life is of paramount importance for these 

individuals. Moreover, caregivers of individuals with Alzheimer’s disease suffer from 

physical and psychological morbidity, as well as stress
5,7,9 

associated with the patient's 

care
9
. The relief of caregiver’s distress, burden, and depression will be of great value 

for improving the care of patients with Alzheimer’s disease
7
, the quality of 

caregivers’ life and reducing the morbidity of caregivers.  

    The concept of health locus of control represents the degree of personal 

responsibility related to health outcomes. Health locus of control is categorized into 

“outer” and “inner” health locus of control, reflecting in what extent external (e.g. 

powerful others, luck, etc.) or internal (e.g. "ego") factors affect health. The health 

locus of control has been associated with quality of life, subjective sense of well-

being, psychological well-being and behaviors related to health such as diet and 

smoking. Thus, it appears that the health locus of control is a key component of 

general health and well-being
10

. 

    Although many studies are examining the biological phenomena that mediate the 

relationship between stress and disease, more research is needed on the psychological 

variables that may mediate this relationship. One of these variables is the health locus 

of control which acts as a mediator in the partial relationship between stress and 

illness
11

. Furthermore, many studies show that stressful life events precede the 

incidence of mental disorders. In a related study, the possibility that the health locus 

of control mediates the relationship between stressful life events and psychopathology 

was examined. Life events that considered unwanted and uncontrollable were 

significantly associated with occurrence of psychopathology only for people who had 

external health locus of control. In individuals with an external health locus of 

control, it was found a significant correlation between events that considered as 

undesired, but controllable and psychological symptoms. The results show that people 

with external health locus of control are more vulnerable to stressful life events 

compared with subjects having internal health locus of control
12

.  

    Relevant study evaluated the hypothesis that caregivers of people with Alzheimer’s 

disease and a control group who experienced stressful life events, were convinced that 
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external factors control the fate of an individual (external health locus of control), had 

irrational beliefs, and reduced social support, will experience more depression 

symptoms and will have poorer health than the less stressed people who were 

convinced that internal factors control the fate of an individual (internal health locus 

of control), had less rigid cognitive beliefs and better social support. The results show 

that increased external health locus of control and irrational beliefs are associated with 

depression and poor health. These findings suggest that psychosocial interventions 

designed to change cognitive reactions to stress, may improve quality of life and 

physical wellbeing of a population at risk for poor health as a result of age and the 

circumstances of their lives
13

, such as providing care to people with Alzheimer’s 

disease.  

    In addition, demographic variables such as age, caregiver's relationship with the 

recipient of care and gender may relate in particular to the disease risk in caregivers. 

With regard to gender, it has been found that women caregivers are generally more 

vulnerable to the occurrence of health problems than men. Gender may be an 

important mediator of caregivers’ health, because women report more anxiety and 

health problems, as well as they use more health care services than men. 

Alternatively, men who are exposed to lab stressors show greater and more consistent 

increase of stress hormones, neurotransmitters and metabolites in blood pressure than 

women. This may be exacerbated further when they face a stressor, such as 

caregiving, which is incompatible with the traditional roles of the male gender. 

Therefore, someone would expect that the relationship between the provision of care 

and health outcomes differ in men and women. Also, spouses’ caregivers may be 

more sensitive, more isolated, more depressed than other caregivers, but caring for a 

wife could be seen as a commitment of marriage. In contrast, the care of a parent 

could create conflicts when someone must choose between parents against his/her 

spouses and children
3
.  

    Integrated treatment for people with chronic diseases or disabilities should include 

interventions for caregivers of their family. Related research briefly summarizes the 

recent literature on the results of randomized controlled trials and pilot studies of 

psychosocial interventions for caregivers. Many of the recent studies of psychosocial 

interventions for caregivers have led to important results, regardless of the chronic 

illness of the relative or the friend who is cared. While instructive interventions can 
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provide knowledge, supportive interventions generally have a greater impact on 

emotional and psychological well-being of both the caregiver and the patient. Pilot 

studies show that new interventions, such as counseling and support via telephone or 

internet are promising and seem to be feasible. Psychosocial interventions for 

caregivers that are personalized and flexible, and provide long-term support seem to 

be the most effective
14

.  

    With respect to the reduction of stress levels of caregivers of people with dementia 

in general, has been applied meditation namely meditation mindfulness (empathy), 

which found that reduced self-reported levels of stress in caregivers who received the 

intervention compared with the control group
15

. What is more, in caregivers of people 

with dementia has been applied Mindfulness-based stress reduction (MBSR), which is 

intrusive stress reduction program based on mindfulness meditation (empathy)
8
. The 

ways in which caregivers deal with stress associated with care giving role are crucial 

not only for their own well-being and also for their ability to take care of others. Thus, 

the application of stress reduction programs is of utmost importance. More 

specifically, in a survey applied stress reduction program which included training, 

stress management, problem solving and support. The results of the intervention 

showed that caregivers who attended the program to reduce stress experienced 

significant improvements in general health, vitality, social functioning and mental 

health. Furthermore, anxiety, anger and hostility, depression, perceived stress and 

burden of caregivers decreased
16

.  

    In conclusion, it is clear from the literature that caregivers of people with 

Alzheimer’s disease bear the burden of patient care, which has an impact on physical 

and mental health, as this group of people suffering from stress, depression, various 

health problems and reduced quality of life. We also know that chronic stress itself is 

a risk factor for the occurrence of various diseases and disorders
17,18 

as well as 

responsible for poor quality of life. So it would be useful and innovative, given the 

lack of such interventions, especially in Greece, to study the effectiveness of a stress 

management program in a sample of caregivers of people with degenerative type 

dementia in our country. Besides, the application of such programs and interventions 

for caregivers of individuals with dementia may be an important component of a 

comprehensive treatment.  
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Materials and Methods 

Trial design  

    This was a two-armed, parallel group, randomized controlled trial (RCT) with a 1:1 

allocation ratio of caregivers of patients with dementia groups and at 8-weeks of 

follow-up. After trial commencement, no change of the initial protocol (e.g., 

eligibility criteria) took place.  

Participants and Procedure 

   The study was conducted at the outpatient neurological clinic (ONC) of 417
th

 Army 

Pension Fund Hospital and at the Athens Association of Alzheimer’s Disease and 

Related Disorders between October 2012 and August 2013. Recruitment was 

performed once per week. All participants enrolled in the study only after they have 

signed written consent and have been informed separately and fully about the process 

and the purposes of the study. All personal information and data collected remained 

confidential and are only available to the researcher of the study. The study was 

approved by the 417
th

 Army Pension Fund Hospital Scientific and Ethics Committee 

and was consistent with the Declaration of Helsinki. Inclusion criteria were that 

caregivers must be adults, with ability to read or write in Greek and with stable 

therapeutic regimen one month before the beginning and during the study. Moreover, 

the participants must provide constant care to the patient of dementia without 

payment, which is determined by the hours spent in caregiving (> 1 hour / day). 

Exclusion criteria during enrolment and follow-up included use of psychotropic drugs 

(e.g., antidepressants, benzodiazepines, antipsychotic and cannabis, or other 

stimulants), practice of other relaxation techniques (e.g., yoga, pilates, meditation, 

psychotherapy), existence of major mental disorders of Axis I of DSM-IV, (e.g. 

current major depressive episode, suicidal tendencies/ideation, personal history of 

bipolar disorder or schizophrenia) and disorders of Axis II of DSM-IV (personality 

disorders), existence of one or more major life events during the intervention (e.g., 

death of spouse, job loss etc.). 

Intervention and Related Measures 

    Both the intervention and the control group were provided with identical verbal and 

written information concerning stress and its effects on health. Moreover, they were 
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provided guidance on the importance of diet, exercise and routine in coping with 

everyday stressors during the ONC and the Athens Association of Alzheimer’s 

Disease and Related Disorders visit. In the intervention group was given CD's with 

precise instructions for the following relaxation techniques: diaphragmatic breathing 

(RB), progressive muscle relaxation (PMR) (1st session), guided visualization (RV) 

(3rd session), autogenic training (AT) (Session 5). The training of these relaxation 

techniques was made during eight (8) weekly sessions. Each session was lasted 45 

minutes. In each session, participants were encouraged to discuss about their personal 

experiences, to address any question and to practice the techniques regularly. What is 

more, each individual in the intervention group was encouraged to practice at least 

one relaxation technique twice a day. To provide consistency between the intervention 

and control groups, the researcher had telephone communication with the participants 

in the control group at the end of each week. Participants in the control group 

completed the same questionnaires with the intervention group to evaluate the effect 

of stress on their health status, at the beginning and at the end of the study and they 

received the CD's of relaxation techniques at the end of the study, as an incentive to 

participate in the research.  

 

Baseline and Outcome Measures 

Socio-demographic variables. These variables included age, gender, marital status, 

educational status, smoking status, existence and number of children, hours of care 

per day, time since dementia diagnosis (years).  

Health Indicators-Medical History-Routine-Quality and Lifestyle. The Questionnaire 

of Everyday life - Lifestyle – Health of postgraduate course “Stress Management and 

Health Promotion”.  

Perceived Stress Scale. The Perceived Stress Scale (PSS) is a self-reported 14-item 

measure of the degree to which situations in an individual’s life are appraised as 

stressful
19

. For this purpose, respondents rated the frequency of their feelings and 

thoughts over the previous month in a 5-point Likert-type scale (from 0 ¼ never to 4 

¼ very often). There are seven positive and seven negative items and the total score 

was calculated by summing up each score after reversing all the positive items 
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(minimum total score ¼ 0, maximum total score ¼ 56). Higher scores indicate the 

higher level of perceived stress by the individual during the last month. The PSS 

measurement was performed at the beginning of the trial and at the end of 8 weeks of 

follow-up. Good psychometric properties of this measure within the Greek population 

have been recorded
20

. In addition, the internal consistency of the 14-item scale for this 

study was also good for both the initial and final measurements (Cronbach’s a 0.81 

and 0.85, respectively).   

State-Trait Anxiety Inventory scale. State-Trait Anxiety Inventory (STAI) scale is a 

self-administered scale of 40 items, which is consists of two subscales: 20 items 

measuring situational or state anxiety (STAI-S) and 20 items for underlying or trait 

anxiety (STAI-T)
21

. In this study, was used STAI-T. Each item was scored from 1 to 4 

with higher scores representing greater anxiety. After proper reversal of the positive 

items, the items were summed to give a total anxiety score, which ranges from 20 to 

80. STAI measurements were made at baseline and at the end of 8 weeks. The STAI 

scale has been standardized for Greek populations
22

. Moreover, internal consistency 

was quite satisfactory for the initial and final measurements in the present study 

(Cronbach’s a 0.87 and 0.88, respectively). 

Beck Depression Inventory. This is a 21-item self-report questionnaire, which 

describes specific depressive symptoms over the last week
23

. Items are rated from 0 to 

3, with higher scores indicating the severity of depressive symptomatology. The 

scores of the items were summed to produce a total score from 0 to 63. The threshold 

value for the detection of clinical cases is 21. Beck Depression Inventory (BDI) 

measurements were performed at the beginning of the trial period and at the end of 

the 8-week study. The instrument has been standardized for Greek populations
24

. The 

internal consistency was found to be satisfactory enough for both the initial and final 

measurements (Cronbach’s a 0.84 and 0.87, respectively).   

Health Locus of Control Scale. Health Locus of Control (HLC) was measured using 

the 18-item HLC scale
25

. The individuals who answer the HLC scale expressed their 

level of agreement to 18 statements in a 6-point Likert-type scale (from 1 = strongly 

disagree to 6 = strongly agree). The scale is built upon three 6-item subscales, namely 

“internal HLC” (HLC1), “external HLC” (HLC2), and “chance” (HLC3). The internal 

HLC (HLC1) measures the degree in which the individual believes that he/she is 
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responsible for his/her health status. The external HLC (HLC2) and chance (HLC3) 

represent the extent in which other people (such as medical doctors) or chance, 

respectively, are perceived by individuals as the main health determinants. After 

summing up answers for each subscale, higher scores indicate higher strength of each 

type of health belief (total score range 6–36 for each subscale). HLC measurements 

were made at baseline and at the end of 8 weeks. The HLC scale has been 

standardized for Greek populations
26

. The internal consistency for each subscale was 

found to be satisfactory for both the initial and final measurements (Cronbach’s a: 

initial, HLC1 0.74, HLC2 0.74, and HLC3 0.64, final, HLC1 0.82, HLC2 0.76, and 

HLC3 0.65).  

Zarit Burden Interview-ZBI. Zarit Caregiver Burden Interview (ZBI) which was 

developed by Zarit. It is composed of 22 items graded on a scale from 0 to 4. The 

questions evaluate the caregiver’s physical health, psychological well-being, finances, 

and social life. Each item has five response categories: 0=none at all, 1=occasionally, 

2=sometimes, 3=frequently and 4=always. The scores of the items were summed to 

produce a total score ranged from 0 to 88, with higher scores indicating a heavier 

caregiver burden. The internal consistency was found to be excellent for both the 

initial and final measurements (Cronbach’s a 0.9 and 0.9, respectively)
27

.  

Evaluation of the program by the participants. The evaluation of the program was 

based on the question "in what extend the program met your expectations? Give a 

score from 0 (0 = not at all) to 10 (10 = completely)". This question was addressed 

only to the intervention group, at the last session of the 8 – week trial period.  

 

Randomization and Blinding 

   The caregivers were evaluated for inclusion or exclusion criteria during the ONC of 

417
th

 Army Pension Fund Hospital and at the Athens Association of Alzheimer’s 

Disease and Related Disorders visit were randomly assigned to either the intervention 

or the control group, using random numbers generated by an online generator 

(www.random.org). Randomization, baseline, and final measurements were not 

blinded.  
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Statistical analysis 

Sample description was made using absolute values and frequencies for categorical 

data and medians with minimum and maximum values for interval-type of 

measurements. Because of our small sample non-parametric statistics were used for 

group comparisons. In specific, for categorical variables we have used Fisher exact 

test for 2×2 tables and exact test calculation for more complex ones. For interval 

variables we have conducted the Mann-Whitney test. Effect sizes were calculated 

using the following formula: Z/N
0.5

, where Z is acquired by the Mann-Whitney test 

and N is the total sample. Cut-offs for this effect size was: 0.1 small effects, 0.3 

medium effects and 0.5 large effects. Level of significance was p 0.05. For statistical 

analyses we have used SPSS 20.1 statistical software. 

 

Results 

Table 1 presents baseline characteristics of our sample. No significant difference 

was noted. In general, most individuals were middle-aged females, married, of 

secondary to tertiary education and non-smokers. Patients receiving caregiving were 

diagnosed with dementia about 5 years before. Caregivers of both groups were 

spending approximately half of their non-sleep time to caregiving. Median baseline 

scores of our outcome variables are also presented in Table 1. 

 

 

Table 1. Characteristics and baseline outcome scores in the study group 

    

 Intervention 

(N=22) 

Control (N=22) p value 

Females N (%) 20 (90.9) 16 (72.7) 0.240 

Married Ν (%) 9 (40.9) 15 (68.2) 0.129 

Having children Ν 

(%) 

9 (40.9) 16 (72.7) 0.067 

Median Number of 

children (min, max) 

0.00 (0,3)  1.50 (0,3) 0.106 
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Tertiary education 

Ν (%) 

13 (59.1) 9 (40.9) 0.366 

Disease Ν (%) 3 (13.6) 4 (18.2) 1.000 

Hospitalization Ν 

(%) 

14 (63.6) 13 (59.1) 1.000 

Smoking Ν (%) 6 (27.3) 7 (31.8) 0.206 

Median Age (min, 

max) 

54.50 (30,80) 58.50 (36,85)  0.082 

Median hours of 

care per day (min, 

max) 

6.00 (1,24) 12.00 (0,24) 0.494 

Median years of 

diagnosis (min, 

max) 

5.00 (3,8) 5.00 (2,7) 0.394 

Median BMI (min, 

max) 

26.41  

(19.82,37.37) 

24.49 

(18.34,31.89) 

0.597 

Outcomes    

Median Perceived 

Stress (min, max) 

28,5 (20,43) 28,0 (17,41) 0.204 

Median internal 

HLC (min, max) 

25,5 (15,34) 24,0 (15,34) 0.208 

Median external 

HLC (min, max) 

24,0 (9,31) 23,0 (13,31) 0.698 

Median chance 

HLC (min, max) 

15,5 (9,30) 20,0 (7,27) 0.119 

Median Depression 

(min, max) 

11.5 (4,34) 15.5 (8,35) 0.176 

Median Trait 

Anxiety (min, max) 

46.0 (27,65) 48.0 (33,67) 0.655 

Median Caregiver 

Stress (min, max) 

46.0 (27,65) 48.0 (33,67)   0.655 

HLC: Health locus of control 
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BMI: Body mass index   

Level of significance p <0.05 

 

 

Table 2 presents the results of the between groups comparisons related to the 

differences of the main outcomes’ differences before and after the intervention. 

Perceived stress, caregiver stress and trait anxiety were significantly reduced in the 

intervention group compared to the control, with our stress management program 

exhibiting large effect on these changes (perceived stress: p < 0.001, large effect size 

of 0.73, caregiver stress: p < 0.001, large effect size of 0.64, trait anxiety: p < 0.001, 

large effect size of 0.64). Moreover, our stress management program resulted in a 

small (effect size of 0.3) but significant effect on reducing chance health locus of 

control (p 0.048). Importantly, depression was significantly reduced in the 

intervention group relative to the control (p <0.001, effect size of 0.76). 

Regarding the compliance to the suggested (twice per day for 8 weeks, thus 

maximum times were 112) frequency of practicing stress management at home, the 

median absolute frequency was 66 times (minimum 25, maximum 112). Four 

individuals performed the techniques infrequently (i.e. 25, 30, 33 and 38 times 

respectively). Interestingly, there was no association of the socio-demographics 

characteristics to the stress management compliance. No significant correlations 

(Spearman’s rho) were noted between compliance and observed outcome differences 

presented in Table 2. 

 

Table 2. Comparison of the main outcomes’ differences
1
 between study groups  

     

 Intervention 

(N=22) 

Control 

(N=22) 

p value Effect size 

Median 

ΓPerceived 

Stress 

(min,max) 

-7,5 (-17,7) 3,0 (0,11) 0.000* 0.73 

Median 0,0 (-10,13) 0,0 (-7,4) 0.663 0.1 
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ΓΗnternal HLC 

(min, max) 

Median Γ 

External HLC 

(min, max) 

0,0 (-10,8) 0,0 (-3,8) 0.257 0.17 

Median Γ 

Chance HLC 

(min, max) 

-0,5 (-9,5) 0,0 (-2,3) 0.048* 0.3 

Median Γ 

Depression 

(min, max) 

-5,0 (-13,1) 2,0 (-3,9) 0.000* 0.76 

Median Γ Trait 

Anxiety (min, 

max) 

-6.0 (-14,6) 5.5 (-9,12) 0.000* 0.64 

Median Γ 

Caregiver 

Stress (min, 

max) 

-6,0 (-14,6) 5,5 (-9,12) 0.000* 0.64 

*p <0.05 

1
Γ denotes the difference of scores recorded after intervention minus the baseline ones 

 

 

 

Discussion 

Sum of our results 

An intrusive stress management program (randomized controlled trial) was 

implemented in a sample of caregivers of people with dementia. The program lasted 

eight weeks. Most participants were middle-aged women, married, with secondary 

and tertiary education and no smokers. It is worth noting that the diagnosis of the 

disease in patients with dementia was made 4-5 years before the implementation of 

the intervention program. Caregivers of both groups, intervention and control, spend 

about the half of their time to take care their relative with dementia. It was also found 
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that perceived stress, caregiver’s stress and anxiety as a trait decreased in the 

intervention group compared with the control group, as a result of the influence of the 

stress management program. Moreover, the program led to a small but significant 

reduction in health locus of control, which is based on chance and to a decrease of 

depressive symptoms in the intervention group. Satisfactory was the compliance of 

the participants in the intervention group with the suggested frequency of application 

of stress management techniques, with few exceptions. Interestingly, no association 

between socio-demographic characteristics and compliance in the stress management 

program was found.  

 

Comparison with other studies 

Because of the lack of stress management programs in a sample of caregivers of 

people with dementia, similar to the one in the present study, it is difficult to make 

accurate comparisons with the present intervention program. However, it is well 

known that integrated treatment for people with chronic illnesses or disabilities should 

include interventions for their caregivers
14

. A successful psycho-educational 

intervention for caregivers of people with dementia should contain stress management 

28
. What is more, supportive interventions generally have a greater impact on 

emotional and psychological well-being of both the caregiver and the patient, 

especially if the interventions are individualized, flexible, and provide long-term 

support
14

. These results agree with those of the present study, since the individualized 

stress management program that implemented was able to influence effectively 

various factors of mental and physical health by improving them. Specifically, 

research suggests that caregivers of people with Alzheimer suffer from depressive 

symptoms
5,6,7

 and symptoms consistent with an anxiety disorder
8
. Moreover, it has 

been found that the application of stress reduction programs effect positively in 

reducing anxiety and depression
16,29,30

. These results are consistent with the results of 

this investigation. The present study showed that this type of symptoms can be 

reduced by using a stress management program, lasting at least 8 weeks. It has also 

been shown that caregivers report more stress
3,5,7,9

 and that stress management 

programs have been implemented to caregivers of people with dementia were able to 

reduce the levels of stress reported by the individuals
8,15,16 

as happened with the stress 

of caregivers in this study. 
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Limitations 

It is beyond a doubt that the present study has several limitations. First of all, 

randomization, baseline, and final measurements were not blinded. What is more, it 

was quite difficult to confirm the adherence to the stress management program at 

home, despite the fact that the participants in the intervention group were given a 

diary in order to record the suggested frequency of application of the techniques. 

Finally, it was not possible to determine with certainty the diagnosis of disorders of 

Axis II of DSM-IV (personality disorders) that might compromise the monitoring of 

the intervention. 

 

Future research, practice implications 

In conclusion, this study presents findings which suggest that the use of a 

structured stress management program and the improvement of lifestyle, can relief 

and reduce symptoms related to stress, depression and anxiety in caregivers of people 

with dementia. It would be very interesting, similar studies in larger samples and for a 

longer period of time to be conducted in the near future. It would be also useful to 

include in future research measurements of biological components (e.g. salivary 

cortisol) and other stress management techniques.     

Finally, we should note the usefulness of applying such a stress management 

program in memory clinics, in order to reduce stress, anxiety and depressive 

symptoms experienced by caregivers of patients with dementia. The relief of 

caregivers as far as stress and depression are concerned is of great value both to 

improve the care of patients with dementia and to improve the quality of life and 

wellbeing of caregivers themselves.  
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Stress management program for caregivers of people with dementia- 

Randomized controlled trial 

 

Abstract 

Purpose of the study: The purpose of this study was to investigate the benefits of 

a stress management program in caregivers of people with dementia. The specific 

objectives of this research were to reduce the levels of stress, anxiety and depressive 

symptoms in caregivers of people with dementia. Health indicators, medical history, 

routine and quality of life were investigated too.     

Methods: A sample of 44 caregivers of people with dementia were randomized to 

an intervention group (n = 22) and a control group (n = 22). Participants in the 

intervention group were given information about stress, the importance of diet, 

exercise and routine in coping with everyday stressors. In addition, they were given 

the following relaxation techniques: diaphragmatic breathing and progressive muscle 

relaxation (1st session), guided imaginary (3rd session), autogenic training (Session 

5). The stress management program was lasted eight weeks. Participants in the control 

group at the beginning and at the end of the study completed the same questionnaires 

as those in the intervention group to assess the impact of stress on their health status.  

Results: The results showed that perceived stress, caregiver stress, anxiety as a 

trait and depressive symptoms decreased in the intervention group compared with the 

control group, as a result of the influence of the stress management program (p 

<0.05).  

Conclusion: The findings of this study suggest that the stress management 

program that implemented can effectively reduce stress, depressive symptoms and 

anxiety in caregivers of patients with dementia.  

Paper type: Research paper 

Keywords: caregiving, stress, depression, dementia, clinical trial 
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ΔΘΝΙΚΟ ΚΑΙ ΚΑΠΟΓΙΣΡΙΑΚΟ  ΠΑΝΔΠΙΣΗΜΙΟ ΑΘΗΝΩΝ-

ΙΑΣΡΙΚΗ ΥΟΛΗ 

ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ ΜΔΣΑΠΣΤΥΙΑΚΩΝ ΠΟΤΓΩΝ 

«ΔΛΔΓΥΟ ΣΟΤ ΣΡΔ ΚΑΙ ΠΡΟΑΓΩΓΗ ΣΗ ΤΓΔΙΑ» 

 

 

 

ΒΕΒΑΙΩΣΗ 

 

Ζ κεηαπηπρηαθή θνηηήηξηα Διέλε Βαζηινπνύινπ νινθιήξσζε ηε δηπισκαηηθή εξγαζία ηεο κε ηίηιν 

Δθαξκνγή παξεκβαηηθνύ πξνγξάκκαηνο δηαρείξηζεο ηνπ ζηξεο ζε έλα δείγκα θξνληηζηώλ 

αηόκσλ κε άλνηα εθθπιηζηηθνύ ηύπνπ. Σπραηνπνηεκέλε θιηληθή κειέηε ζηα πιαίζηα ησλ ζπνπδώλ 

ηεο γηα ην Μεηαπηπρηαθό Γίπισκα Δηδίθεπζεο  “Έιεγρνο ηνπ ηξεο θαη Πξναγσγή ηεο Τγείαο” 

ηεο Ηαηξηθήο Σρνιήο ηνπ Παλεπηζηεκίνπ Αζελώλ. 

Η παξνύζα εξγαζία παξνπζηάζηεθε ππό ηε κνξθή δεκόζηαο δηάιεμεο ζηηο 26/11/2013 ζηελ 

Ιαηξηθή ρνιή ηνπ Παλεπηζηεκίνπ Αζελώλ. 

Καηόπηλ ηεο δηαιέμεσο θαη ηεο πξνθνξηθήο εμέηαζεο πνπ πξαγκαηνπνηήζεθε, ε ηξηκειήο εμεηαζηηθή 

επηηξνπή, ελέθξηλε νκόθσλα ηε δηπισκαηηθή απηή εξγαζία. 

Η Εξεηαζηική Επιηποπή 
 

Ολνκαηεπώλπκν Βαζκίδα Τπνγξαθή 

 

1. Γαξβίξε Φξηζηίλα 

 

Καζεγήηξηα 

 

 

 

2. Φξνύζνο Γεώξγηνο 

 

Καζεγεηήο 

 

 

3. Τεξεληίνπ Αζπαζία 

 

Ιαηξόο, Δπηκειήηξηα Α 

 

 

 
 

 

 


