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ΠΕΡΙΛΗΨΗ  

 

Σκοπός της παρούσας εργασίας ήταν να εξετάσει τις σχέσεις της συναισθηµατικής 

νοηµοσύνης (ΣΝ) µε συµπεριφορές που σχετίζονται µε την υγεία, όπως διατροφή, άσκηση, 

κάπνισµα και αλκοόλ, σε µαθητές/τριες Ε’ και ΣΤ’ ∆ηµοτικού σχολείου. 200 µαθητές/τριες 

από 5 δηµοτικά σχολεία της Αθήνας, συµπλήρωσαν σχετικά ερωτηµατολόγια. Τα 

αποτελέσµατα έδειξαν ότι υπήρχαν διαφορές ανά εθνικότητα των µαθητών (59% Ελληνικής 

καταγωγής και 41% άλλων εθνικοτήτων) στον δείκτη φυσικής δραστηριότητας, στην 

καπνιστική συµπεριφορά, την ποιότητα διατροφής, στην κατανάλωση γάλακτος, στην 

προσαρµοστικότητα και το άγχος. ∆ιαφορές ανά φύλο εντοπίστηκαν µόνο στην κατανάλωση 

αλκοόλ. Η ανάλυση συσχέτισης έδειξε ότι το συνολικό σκορ της συναισθηµατικής 

νοηµοσύνης σχετιζόταν θετικά µε την φυσική δραστηριότητα. Από τις επιµέρους µεταβλητές 

η προσαρµοστικότητα σχετιζόταν θετικά µε την φυσική δραστηριότητα, το άγχος θετικά µε 

το κάπνισµα, το αλκοόλ, και αρνητικά µε την ποιότητα διατροφής, ενώ η διαπροσωπικότητα 

σχετιζόταν θετικά µε την άσκηση και αρνητικά µε τον δείκτη µάζας σώµατος. Τέλος, η 

ενδοπροσωπικότητα έδωσε θετική συσχέστιση µε τις µετρήσεις της φυσικής δραστηριότητας. 

Επιπρόσθετα, έγινε έλεγχος πρόβλεψης των συµπεριφορών υγείας και της ΣΝ µε αναλύσεις 

παλινδρόµησης και βρέθηκε ότι η εθνικότητα προβλέπει τον πειραµατισµό µε το κάπνισµα, 

την ποιότητα διατροφής και την κατανάλωση γάλακτος, καθώς, επίσης, και τους παράγοντες 

της ΣΝ άγχος και προσαρµοστικότητα, ενώ το φύλο προβλέπει την κατανάλωση αλκοόλ και 

τη διαπροσωπικότητα. Τα αποτελέσµατα συζητήθηκαν µε γνώµονα την συνεισφορά των 

παρόντων αποτελεσµάτων στη δυνατότητα εφαρµογής εκπαιδευτικών προγραµµάτων στα 

Ελληνικά σχολεία για την ανάπτυξη της συναισθηµατικής νοηµοσύνης και την πιθανή 

επίδρασή τους σε συµπεριφορές υγείας των µαθητών.  
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ABSTRACT 

 

The aim of the present study was to examine the emotional intelligence’s (EI) 

relations with health-related behaviours, such as diet, exercise, smoking and alcohol, in 

students of 5th and 6th grades in Greek primary schools. 200 students from 5 primary schools 

of Athens completed relevant questionnaires. The results showed that there were differences 

for nationality (59% Greek origin and 41% other nationalities) on the physical activity index, 

smoking behaviour, diet quality, milk consumption, adaptability and stress. There were, also, 

differences for gender only on alcohol consumption. The correlation analysis has shown that 

the overall score of emotional intelligence related positively with the physical activity. From 

the EI variables, adaptability related positively with physical activity, stress related positively 

with smoking and alcohol, and negatively with diet quality, the interpersonal related 

positively with the physical activity and negatively with the body mass index. Finally, 

intrapersonal was positively correlated with physical activity. Regression analyses showed 

that nationality predicts experimentation with smoking, diet quality and milk consumption, as 

well as, the emotional intelligence’s factors of stress and adaptability, while gender predicts 

the alcohol consumption and interpersonal. The results were discussed with reference to the 

contribution of the present findings on the applicability educational programs in Greek 

schools for the development of emotional intelligence and their possible impact on students’ 

health-related behaviour. 

 

Key words: Health-related behaviours, diet, exercise, smoking, alcohol, emotional 

intelligence. 
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ  1 

ΕΙΣΑΓΩΓΗ 
 

1.1 Γενικά 

Τα τελευταία χρόνια παρατηρείται ένα αυξανόµενο ενδιαφέρον της επιστηµονικής 

κοινότητας για την περαιτέρω ανάπτυξη της πρακτικής διάστασης της συναισθηµατικής 

νοηµοσύνης (ΣΝ), σε µια προσπάθεια να προσδιοριστεί εάν επηρεάζει ή όχι διάφορες πτυχές 

της ανθρώπινης δραστηριότητας. Παρόλο που η έννοια της ΣΝ δεν είναι νέα (Gardner, 1983; 

Sternberg, 1985; Thorndike, 1920), ήταν µόλις το 1990 όταν  οι ψυχολόγοι Mayer και 

Salovey χρησιµοποίησαν επίσηµα τον όρο ΣΝ (Salovey & Mayer, 1990). Βέβαια δε θα 

µπορούσε κάποιος να παραβλέψει ότι ο Αριστοτέλης, στο έργο του «Ηθικά Νικοµάχεια», 

µίλησε για την συναισθηµατική ικανότητα του ατόµου, αναφέροντας ότι «Οποιοσδήποτε 

µπορεί να θυµώσει. Είναι εύκολο. Αλλά το να εκφράσεις το θυµό σου στο σωστό άτοµο, στο 

σωστό βαθµό, τη σωστή στιγµή, για το σωστό λόγο και µε το σωστό τρόπο, αυτό δεν είναι 

εύκολο». 

 

Ο ψυχολόγος Daniel Goleman ήταν αυτός που έκανε τον υπόψη όρο ευρύτερα 

γνωστό µε το βιβλίο του «Συναισθηµατική Νοηµοσύνη». Σύµφωνα λοιπόν µε τον ερευνητή, 

η ΣΝ αφορά «στην κατανόηση του εαυτού µας και των συνανθρώπων µας, στον τρόπο που 

συνδέονται οι άνθρωποι, που προσαρµόζονται και αντιµετωπίζουν τις διάφορες καταστάσεις, 

αυξάνοντας έτσι την ικανότητα του ατόµου να ανταποκρίνεται στις περιβαλλοντικές 

απαιτήσεις (Goleman, 1995).  
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Η ευρεία αποδοχή του όρου ΣΝ τα τελευταία χρόνια έχει οδηγήσει τους ερευνητές να 

εξετάσουν τη δυναµική της σε διάφορες πτυχές των ανθρωπίνων δραστηριοτήτων. Μεταξύ 

των άλλων, έχει διαπιστωθεί ότι το χαρακτηριστικό ή η ικανότητα της ΣΝ σχετίζεται µε την 

επιτυχία στη ζωή (Bar-On, 2001; Goleman, 1995), την ικανοποίηση από τη ζωή και την 

ποιότητα ζωής (Martinez-Pons, 1997), καθώς και τις διαπροσωπικές σχέσεις (Fitness, 2001).  

 

Έχουν λοιπόν βρεθεί διάφοροι τρόποι που η ΣΝ σχετίζεται µε τις συµπεριφορές 

υγείας. Ειδικότερα, έχει προσδιοριστεί ότι άτοµα µε υψηλή ΣΝ µπορούν να αντισταθούν 

στην πίεση των συνοµηλίκων για υιοθέτηση συµπεριφορών όπως κάπνισµα και 

κατανάλωσης αλκοόλ (Austin, Saklofske, & Egan, 2005; Trinidad & Johnson, 2002). Έχει, 

επίσης, βρεθεί ότι η φυσική δραστηριότητα σχετίζεται θετικά µε τη ΣΝ (Li, Lu, & Wang, 

2009; Tsaousis & Nikolaou, 2005). 

 

H ΣΝ µπορεί να καλλιεργηθεί και να αναπτυχθεί σηµαντικά κάτω από την επίδραση 

περιβαλλοντικών παραγόντων και, κυρίως, του σχολείου (Dulewicz & Higgs, 2004; 

Goleman, 1995). Η υπογράµµιση του ρόλου των συναισθηµατικών δεξιοτήτων έχει ιδιαίτερη 

σηµασία για το σχολείο, βασική αποστολή του οποίου δεν είναι µόνο η µετάδοση γνώσεων 

και η καλλιέργεια γνωστικών δεξιοτήτων, αλλά και η ανάπτυξη του συναισθήµατος και των 

σχετικών µε αυτό δεξιοτήτων. 

 

Η ανάπτυξη λοιπόν των δεξιοτήτων που αυξάνουν τη συναισθηµατική νοηµοσύνη 

των µαθητών, πιθανόν να τους βοηθήσουν στη διαδικασία επιλογής συµπεριφορών που 

σχετίζονται µε την υγεία τους και, κατ’ επέκταση, στην αποφυγή ανθυγιεινών συµπεριφορών 

(κάπνισµα, αλκοόλ) και στην υιοθέτηση υγιεινών συµπεριφορών (διατροφή, άσκηση). 
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Ενώ υπάρχουν έρευνες που εξετάζουν τη σχέση της ΣΝ µε τις παραπάνω υγιεινές και 

ανθυγιεινές συµπεριφορές (Li, Lu, & Wang, 2009; Saklofske, Austin, Galloway, & 

Davidson, 2007a; Trinidad & Johnson, 2002; Tsaousis & Nikolaou, 2005; Trinidad, Urger, 

Chou, & Johnson, 2005; Yates, 2000; Βλαχάκη, 2006), δεν έχουν καταγραφεί έρευνες που να 

εξετάζουν τη σχέση της ΣΝ και συµπεριφορών υγείας σε Έλληνες µαθητές και µαθήτριες 10-

12 ετών. Το έλλειµµα αυτό µας οδήγησε στη επιλογή να διερευνήσουµε το εν λόγω πεδίο.  

 

1.2 Σκοπός 

Σκοπός της παρούσας εργασίας είναι να εξετάσει τις υγιεινές και ανθυγιεινές 

συµπεριφορές, όπως διατροφή, άσκηση, κάπνισµα και αλκοόλ, σε µαθητές/τριες Ε’ και ΣΤ’ 

∆ηµοτικού σχολείου αστικού ελληνικού κέντρου (Αθήνα), σε σχέση µε τη συναισθηµατική 

νοηµοσύνη. 

 

1.3 Περιορισµοί της Έρευνας 

 Στην έρευνα συµµετείχαν αποκλειστικά µαθητές/τριες Ε’ και ΣΤ’ Τάξης ∆ηµοτικών 

σχολείων της Αθήνας, ηλικίας 10 έως 12 ετών. Από την έρευνα αποκλείστηκαν 

µαθητές/τριες µικρότερης ή µεγαλύτερης ηλικίας, καθώς και µαθητές/τριες από άλλες 

περιοχές της Ελλάδας.  

 

1.4 Λειτουργικοί Ορισµοί 

Ο βασικότερος όρος που χρησιµοποιείται στην παρούσα εργασία είναι η 

‘Συναισθηµατική Νοηµοσύνη’, το λεγόµενο EQ (emotional quota), ο οποίος τυγχάνει ευρείας 

απήχησης τα τελευταία χρόνια. Ο Bar-On (2001) όρισε τη ΣΝ ως «µία πολύ-παραγοντική 

περιοχή συναισθηµατικής και κοινωνικής επάρκειας που κρίνει πόσο αποτελεσµατικοί 
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είµαστε στις σχέσεις µε τον εαυτό µας και µε τους άλλους και πόσο µπορούµε να 

ανταπεξέλθουµε  στις καθηµερινές απαιτήσεις και πιέσεις».  

 

Μία άλλη σηµαντική, επίσης, έννοια που θα µας απασχολήσει ιδιαίτερα είναι οι 

‘Συµπεριφορές Υγείας’, µε τις οποίες εννοούµε τις συµπεριφορές που προάγουν την υγεία 

του ατόµου, όπως είναι η φυσική άσκηση, η υγιεινή διατροφή και η αποφυγή του 

καπνίσµατος και του αλκοόλ.  

1.5 Ερευνητικές Υποθέσεις  

Οι κύριες ερευνητικές υποθέσεις (H1) που τέθηκαν στην παρούσα έρευνα είναι οι 

εξής: 

• Η υψηλή ΣΝ θα σχετίζεται θετικά µε τη συµπεριφορά της φυσικής 

δραστηριότητας. 

• Η υψηλή ΣΝ θα σχετίζεται θετικά µε τη συµπεριφορά της υγιεινής διατροφής. 

• Η υψηλή ΣΝ θα σχετίζεται αρνητικά µε τη συµπεριφορά του καπνίσµατος. 

• Η υψηλή ΣΝ θα σχετίζεται αρνητικά µε τη συµπεριφορά του αλκοόλ. 

1.6 Μηδενικές Υποθέσεις 

Οι αντίστοιχες µηδενικές υποθέσεις (Ηο) της παρούσας έρευνας είναι : 

• Η υψηλή ΣΝ δεν θα σχετίζεται θετικά µε τη συµπεριφορά της φυσικής 

δραστηριότητας. 

• Η υψηλή ΣΝ δεν θα σχετίζεται θετικά µε τη συµπεριφορά της υγιεινής διατροφής. 

• Η υψηλή ΣΝ δεν θα σχετίζεται αρνητικά µε τη συµπεριφορά του καπνίσµατος. 

• Η υψηλή ΣΝ δεν θα σχετίζεται αρνητικά µε τη συµπεριφορά του αλκοόλ. 
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ  2 

ΑΝΑΣΚΟΠΗΣΗ ΒΙΒΛΙΟΓΡΑΦΙΑΣ 

2.1 Συναισθηµατική Νοηµοσύνη 

Η συναισθηµατική νοηµοσύνη είναι µια έννοια σαφώς επηρεασµένη από την 

«κοινωνική νοηµοσύνη» του Thorndike (1920), την «προσωπική νοηµοσύνη» των Salovey 

και Mayer (1990), την «ενδοπροσωπική» και «διαπροσωπική» νοηµοσύνη του Gardner 

(1983),  καθώς και τη «νοηµοσύνη της επιτυχίας» του Sternberg (1999). 

 

Αναλυτικότερα, οι Mayer και Salovey το 1997 καθόρισαν τη ΣΝ ως «την ικανότητα 

να καταλαβαίνουµε και να εκφράζουµε τα συναισθήµατά µας, να αφοµοιώνουµε τα 

συναισθήµατα στη σκέψη µας, να δείχνουµε κατανόηση και να κρίνουµε µε συναισθήµατα, 

και να ρυθµίζουµε τα συναισθήµατα, τα δικά µας και των άλλων» (Mayer & Salovey, 1997). 

Η θεωρία τους συνίσταται σε τέσσερις βασικούς άξονες: τη συναισθηµατική αντίληψη και 

αναγνώριση, τη συναισθηµατική διευκόλυνση της σκέψης, τη συναισθηµατική κατανόηση µε 

σκοπό την επίλυση προβληµάτων και, τέλος, τη συναισθηµατική διαχείριση (Mayer, 

Salovey, & Caruso, 2000). 

 

Ο ψυχολόγος-ερευνητής Goleman ήταν αυτός που έκανε ιδιαίτερα γνωστή την έννοια 

της ΣΝ στο ευρύ κοινό. Ο εν λόγω ερευνητής υποστηρίζει ότι η ΣΝ δύναται να διδαχθεί και 

να αποκτηθεί µε µεθόδους πρακτικής εφαρµογής και µε τη δηµιουργία κινήτρων (Goleman, 

1995). Ειδικότερα, θεωρεί ότι οι συναισθηµατικές δεξιότητες του δασκάλου, που 

διευκολύνουν την παιδαγωγική επικοινωνία και τους στόχους της αγωγής, είναι δυνατόν να 

καλλιεργηθούν και να αναπτυχθούν µε συστηµατικά προγράµµατα συναισθηµατικής 

διαπαιδαγώγησης, που και ο ίδιος εφαρµόζει.  Ακόµη, οι Cherniss, Cary και Goleman (2006) 
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θεωρούν ότι οι εκπαιδευτικοί µπορούν να προετοιµάσουν τα παιδιά για να αντιµετωπίσουν 

αργότερα τις εργασιακές απαιτήσεις, βοηθώντας τα να µάθουν τις κοινωνικο-

συναισθηµατικές εκείνες δεξιότητες, οι οποίες είναι οι περισσότερο σηµαντικές για τη 

διασφάλιση µιας επιτυχηµένης πορείας. 

 

Κατά τον Goleman (1995), η ΣΝ περιλαµβάνει πέντε διαστάσεις/ στοιχεία: την 

αυτοεπίγνωση, την αυτορύθµιση, τα κίνητρα συµπεριφοράς, την ικανότητα στις σχέσεις µε 

τους άλλους και την ενσυναίσθηση. Λέγοντας αυτοεπίγνωση εννοούµε την ικανότητα να 

αντιλαµβανόµαστε πλήρως τα συναισθήµατά µας. Αυτορύθµιση είναι ο τρόπος που 

διαχειριζόµαστε τα συναισθήµατά µας ώστε να αντιδρούµε µε το σωστό τρόπο. Τα κίνητρα 

συµπεριφοράς αναφέρονται στον τρόπο µε τον οποίο προωθούµε µε αποφασιστικότητα τους 

στόχους µας. Η ικανότητα στις σχέσεις µε τους άλλους αφορά στον τρόπο που χειριζόµαστε 

τις διαπροσωπικές µας σχέσεις. Τέλος, η ενσυναίσθηση σχετίζεται µε την ικανότητά µας να 

αντιλαµβανόµαστε τα συναισθήµατα των άλλων. 

 

 Ο Goleman θεωρεί, επίσης, ότι τα συναισθήµατα έχουν επιπτώσεις και στη σωµατική 

µας υγεία, καθώς το κεντρικό νευρικό µας σύστηµα µπορεί να επηρεάσει τις άµυνες του 

οργανισµού µας και, έτσι, υπάρχει άµεση σύνδεση µεταξύ των συναισθηµάτων και της 

σωµατικής µας υγείας (Goleman, 1995). 

 

Λαµβάνοντας υπόψη νεότερες προσεγγίσεις για τη ΣΝ, ο Goleman (1998) 

τροποποίησε τη θεωρία του περί ΣΝ και όρισε τη «Συναισθηµατική Επάρκεια - emotional 

competence» ως «µία ικανότητα που µαθαίνεται, βασίζεται στη συναισθηµατική νοηµοσύνη 

και σε αυτή οφείλονται οι εξαιρετικές ικανότητες του ανθρώπου». Η νέα του προσέγγιση 
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περιλαµβάνει είκοσι πέντε ικανότητες, που κατανέµονται σε δύο µεγάλες κατηγορίες: τις 

«προσωπικές ικανότητες», οι οποίες καθορίζουν το πόσο καλά χειριζόµαστε τον εαυτό µας 

και τις «κοινωνικές ικανότητες», οι οποίες καθορίζουν το πόσο καλά χειριζόµαστε τις 

σχέσεις µε τους άλλους. Επιπλέον, θεωρεί ότι η επιτυχία στη ζωή καθορίζεται τόσο από τη 

διανοητική όσο και από τη συναισθηµατική νοηµοσύνη µας. 

 

Ο Bar-On (1997, 2002) προώθησε τη ΣΝ ως µία θεωρία που επιδιώκει την 

κατανόηση τού γιατί µερικοί άνθρωποι είναι ικανότεροι να πετυχαίνουν από κάποιους 

άλλους. Έτσι, όρισε τη ΣΝ ως «ένα σύνολο ικανοτήτων σχετικών µε την κατανόηση του 

εαυτού και των άλλων, τη σύναψη σχέσεων, την προσαρµογή στις αλλαγές του 

περιβάλλοντος και το χειρισµό των συναισθηµάτων» (Bar-On & Parker, 2000). 

 

Ο Bar-On κάνει µία προσπάθεια να συµπεριλάβει τις κοινωνικές δεξιότητες στη ΣΝ. 

Θεωρεί λοιπόν ότι τα συναισθήµατα λειτουργούν αναπόσπαστα µέσα σε κοινωνικά πλαίσια 

και, έτσι, ονοµάζει τη θεωρία του «Κοινωνική-Συναισθηµατική Νοηµοσύνη – ΚΣΝ».  Το 

µοντέλο της ΚΣΝ του Bar-On αξιολογεί πέντε παράγοντες, οι τέσσερις εκ των οποίων 

εξετάζονται στην παρούσα εργασία είναι: 

• Η Ενδοπροσωπικότητα (intrapersonal), δηλαδή οι ενδοπροσωπικές δεξιότητες, όπως η 

αυτο-συναίσθηση, η αυτο-θεώρηση, η αυτο-αποτελεσµατικότητα και η αυτονοµία. 

• Η ∆ιαπροσωπικότητα (interpersonal), δηλαδή οι διαπροσωπικές δεξιότητες, όπως οι 

σχέσεις µε τους άλλους, η κοινωνική υπευθυνότητα και η ενσυναίσθηση. 

• Η Προσαρµοστικότητα (adaptability), δηλαδή η ικανότητα επίλυσης προβληµάτων, η 

αντίληψη της πραγµατικότητας και η ευελιξία. 
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• Ο Έλεγχος του Άγχους (stress-management), που περιλαµβάνει την αντοχή στην πίεση 

και τον έλεγχο των παρορµήσεων (Bar-On, 2001). 

Ο πέµπτος παράγοντας είναι η Γενική ∆ιάθεση (general mood), η οποία περιλαµβάνει 

την ευτυχία και την αισιοδοξία, στοιχεία τα οποία θεωρούνται χαρακτηριστικά της 

προσωπικότητας. 

 

Αναφερόµενοι λοιπόν στη ΣΝ, εννοούµε την ικανότητά µας αφενός να 

αναγνωρίζουµε, να κατανοούµε και να ελέγχουµε τα συναισθήµατα µας, αφετέρου να 

αναγνωρίζουµε και να κατανοούµε τα συναισθήµατα των ανθρώπων γύρω µας. Οι 

συναισθηµατικές δεξιότητες αναφέρονται στη διαδικασία κατά την οποία οι άνθρωποι 

µαθαίνουν να αναγνωρίζουν και να διαχειρίζονται τα συναισθήµατά τους (άγχους, θυµού 

κ.ά.), αλλά και τα συναισθήµατα των άλλων. Σύµφωνα µε τους Kusché και Greenberg 

(2006), η συναισθηµατική εξέλιξη του ατόµου λαµβάνει χώρα καθ’ όλη τη διάρκεια της ζωής 

του. Ωστόσο, την κρισιµότερη φάση αποτελεί η παιδική ηλικία που θεωρείται µια περίοδος 

ταχείας ωρίµανσης. 

 

Από την ανωτέρω θεωρητική προσέγγιση, διαφαίνεται ότι η συναισθηµατική 

νοηµοσύνη έχει µεγάλη εφαρµογή σε κάθε τοµέα της καθηµερινής ζωής του ανθρώπου, όπως 

στην οικογένεια, στο σχολείο, στην κοινωνική ζωή, αλλά και στον ευρύτερο εργασιακό 

χώρο. 

 

2.2 Συµπεριφορές Υγείας 

Ο Παγκόσµιος Οργανισµός Υγείας θεωρεί ως πρωταρχικό στόχο για την παγκόσµια 

κοινότητα «την ενίσχυση των συµπεριφορών που προάγουν την υγεία, όπως ισορροπηµένη 
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διατροφή, αποχή από το κάπνισµα, κατάλληλη φυσική άσκηση και αντιµετώπιση του 

άγχους» (World Health  Organization, 2003). 

 

Προς υλοποίηση του ανωτέρω στόχου, η επιστηµονική έρευνα τα τελευταία χρόνια 

επικεντρώθηκε στις συµπεριφορές υγείας, οι οποίες αφορούν σε δραστηριότητες και στάσεις 

ζωής που προάγουν την υγεία του ατόµου. Η γνώση λοιπόν της διαδικασίας προαγωγής 

υγιεινών συµπεριφορών και αποφυγής ανθυγιεινών προκαλεί ιδιαίτερο ενδιαφέρον. Όµως, 

µεγαλύτερο ενδιαφέρον προκαλούν οι σχολικές ηλικίες, καθώς τότε διαµορφώνονται οι 

υγιεινές συνήθειες και συµπεριφορές (Taylor, 1999).  

 

Στην παρούσα εργασία, που έχει ως σκοπό την εξέταση υγιεινών και ανθυγιεινών 

συµπεριφορών σε σχέση µε την συναισθηµατική νοηµοσύνη, επιλέχθηκαν να εξεταστούν 

δύο υγιεινές συµπεριφορές, η διατροφή και η άσκηση, καθώς και δύο ανθυγιεινές, το 

κάπνισµα και το αλκοόλ. Για την πληρέστερη κατανόηση των εν λόγω συµπεριφορών, αλλά 

και για να φωτίσουµε περαιτέρω την σχέση τους µε τη ΣΝ, παρέχεται στη συνέχεια µια πιο 

λεπτοµερής ανασκόπηση, αρχίζοντας µε τις υγιεινές συµπεριφορές. 

 

2.2.1 ∆ιατροφή 

H υγιεινή διατροφή και η σωµατική δραστηριότητα είναι δύο καταλυτικοί 

παράγοντες που καθορίζουν το επίπεδο της υγείας και της ποιότητας ζωής των νέων ατόµων. 

Η παιδική παχυσαρκία αποτελεί ένα έντονο πρόβληµα µε πιθανές σοβαρές µελλοντικές 

επιπλοκές. Σε έρευνα που συσχέτισε την πρόσληψη υψηλής σε λιπαρά τροφής και του 

χαµηλού επιπέδου άσκησης µε την παχυσαρκία, βρέθηκε ότι ενώ ο ένας παράγοντας από 

µόνος του δεν προδικάζει µεγάλο κίνδυνο παχυσαρκίας, οι δύο µαζί αυξάνουν τον κίνδυνο 
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παχυσαρκίας κατά 38% περίπου (Muecke, Simons-Morton, Huang, & Parcel, 1992). 

Σύµφωνα µε τους McArdle, Katch, και Katch (1996), τα παχύσαρκα παιδιά γίνονται 

παχύσαρκοι ενήλικες, γεγονός που είναι ιδιαίτερα ανησυχητικό. 

 

Σε έρευνα των Canning, Courage, και Frizzell (2004), σε δείγµα 4.161 µαθητών/ 

τριών στον Καναδά, βρέθηκε ότι ένα στα τέσσερα παιδιά ήταν παχύσαρκα ήδη από την 

ηλικία των 3,5 έως 5,5 ετών. Επίσης, σε έρευνα του Wang (2004) στις ΗΠΑ, αναφέρεται ότι 

το ένα τρίτο των παιδιών του ∆ηµοτικού σχολείου είναι υπέρβαρα ή παχύσαρκα, ενώ πολλά 

παιδιά ηλικίας δύο ετών τείνουν να είναι περισσότερο παχιά, σε σχέση µε το ύψος τους. 

 

∆εν πρέπει, άλλωστε, να µας διαφεύγει και το γεγονός ότι οι ανθυγιεινές διατροφικές 

συνήθειες που συµβάλλουν στην εµφάνιση χρόνιων ασθενειών, υιοθετούνται από την 

νηπιακή ή παιδική ακόµη ηλικία και, έτσι, τα νεαρά άτοµα που τις υιοθετούν, τις διατηρούν 

και στην ενήλικη ζωή (Center for Disease Control and Prevention, 2004). Οι εν λόγω 

διατροφικές συνήθειες, πέραν της παγκόσµιας κοινότητας,  αποτελούν ιδιαίτερο πρόβληµα 

και για την ελληνική κοινωνία (Μπεµπέτσος, Ρόκκα, & Κούλη, 2005). 

 

Ειδικότερα, όπως αναφέρεται στην έρευνα των Mamalaki, Kafato, Manio, 

Anagnostopoulou, και Apostolaki (2000), το 50% περίπου των παιδιών στην Ελλάδα, στην 

ηλικία των έξι ετών και ένα αντίστοιχο ποσοστό στην ηλικία των 12 ετών, µπορούν να 

χαρακτηριστούν ως υπέρβαρα ή παχύσαρκα. Επίσης, η Ελληνική Ιατρική Εταιρεία 

Παχυσαρκίας (2005), σε έρευνα 18.045 παιδιών και εφήβων, αναφέρει ότι στην Ελλάδα 

υπάρχει µεγάλο πρόβληµα στην παιδική και εφηβική παχυσαρκία, δεδοµένου ότι στην ηλικία 
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των 7 έως 12 ετών, το 12,7% των αγοριών και το 11,1% των κοριτσιών είναι υπέρβαρα, ενώ 

το 10% και το 7.2% αντίστοιχα, είναι παχύσαρκα. 

 

Υπάρχει πληθώρα ερευνών που εξετάζουν τη σχέση υγιεινών και ανθυγιεινών 

συµπεριφορών σε σχέση µε τη διατροφή. Μεταξύ αυτών είναι και η έρευνα των Trost, Kerr, 

Ward, και Pate (2001), στην οποία έγινε σύγκριση της σωµατικής δραστηριότητας 133 

µαθητών ηλικίας 10,8 έως 12 ετών, µε φυσιολογικό ∆είκτη Μάζας Σώµατος (∆ΜΣ) και 54 

παχύσαρκων, µε τη βοήθεια του επιταχυνσιόµετρου CSA. Οι ερευνητές µέτρησαν και 

κατέγραψαν τη συµµετοχή των παιδιών σε έντονη και µέτρια φυσική δραστηριότητα. Τα 

αποτελέσµατα έδειξαν ότι τα παχύσαρκα παιδιά σηµείωσαν στατιστικά χαµηλότερη 

καθηµερινή, αλλά και εβδοµαδιαία σωµατική δραστηριότητα. 

 

Σε παρόµοια έρευνα, οι Mota, Santos, Guerra, Ribeiro, και Duarte (2002), µε το 

προαναφερόµενο εργαλείο µέτρησης, συνέκριναν τα καθηµερινά επίπεδα σωµατικής 

δραστηριότητας 157 µαθητών και µαθητριών ηλικίας 8 έως 15 ετών, που είχαν διαφορετικό 

∆ΜΣ, για τρεις συνεχόµενες εβδοµάδες. Τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι υπήρχαν σηµαντικές 

διαφορές µεταξύ παχύσαρκων και µη παχύσαρκων κοριτσιών, στη συνολική µέτρια και 

έντονη σωµατική δραστηριότητα, καθώς και στο χρόνο που αφιερώθηκε καθηµερινά για 

συµµετοχή σε σωµατική δραστηριότητα, ενώ δε διαπιστώθηκαν διαφορές για τα αγόρια. 

 

Σε ό,τι αφορά στον ελλαδικό χώρο, σε έρευνα των Bebetsos, Chroni, και Theodorakis 

(2002), η οποία αναφέρει ότι η συστηµατική συµµετοχή στη φυσική δραστηριότητα φαίνεται 

να συνοδεύεται µε σχετικά πιο υγιεινή διατροφή, ενώ η αυτο-αποτελεσµατικότητα έχει µια 

σηµαντική συσχέτιση µε τη διατήρηση συµπεριφορών υγιεινής διατροφής. Τα αποτελέσµατα 
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προέκυψαν από δείγµα 96 φοιτητών που συµµετείχαν σε φυσικές δραστηριότητες. Ακόµη, οι 

Μπεµπέτσος, Θεοδωράκης, και Χρόνη (2001), σε ένα δείγµα 99 ατόµων, ηλικίας 17-50 ετών, 

έδειξαν ότι οι µεταβλητές όπως η δύναµη στάσεων προς τη διατροφή, η αυτο-ταυτότητα 

άσκησης και η πληροφόρηση για την άσκηση, προβλέπουν την πρόθεση για υγιεινή 

διατροφή και άσκηση. 

 

Επίσης, οι Τζέτζης, Κακαµούκας, Γούδας, και Τσορµπατζούδης (2005) συνέκριναν 

τη φυσική δραστηριότητα και τον ψυχολογικό παράγοντα της σωµατικής αυτοαντίληψης, σε 

παχύσαρκα και µη παχύσαρκα παιδιά Α’ Γυµνασίου . Τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι η έλλειψη 

της φυσικής δραστηριότητας είναι παράγοντας που σχετίζεται µε την παχυσαρκία. Ωστόσο, η 

συστηµατική βοήθεια σε παχύσαρκα και µη παιδιά, που περιλαµβάνει οργανωµένη άσκηση 

και συµβουλευτική βοήθεια, µπορούν να βελτιώσουν το επίπεδο της φυσικής 

δραστηριότητας και να ενισχύσουν θετικά την αυτοαντίληψή τους. 

  

Οι Μπενέτου, Κωφού, Ζήση, και Θεοδωράκης (2008) εξέτασαν τη σχέση του 

σωµατικού βάρους και του βαθµού ενασχόλησης µε την άσκηση, τη σωµατική κάθεξη και 

την εικόνα του σώµατος, σε δείγµα εφήβων και νεαρών γυναικών (15-25 ετών). Τα 

αποτελέσµατα έδειξαν ότι τα άτοµα που είχαν µικρότερο ∆ΜΣ ήταν περισσότερο 

ικανοποιηµένα από την εικόνα του σώµατός τους. Εποµένως, σύµφωνα µε τους ερευνητές, 

είναι απαραίτητος ο εντοπισµός όλων των παραγόντων που συµβάλλουν στη διαµόρφωση 

υγιεινών συνηθειών και η ενίσχυση αυτών µε στοχευµένες παρεµβάσεις στο σχολείο ή και 

έξω από αυτό, π.χ. η εφαρµογή κατάλληλων προγραµµάτων αγωγής υγείας και η τακτική 

σωµατική άσκηση ή φυσική δραστηριότητα. 
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Σε αντίστοιχη έρευνα, οι Κάµτσιος και ∆ιγγελίδης (2007) εξέτασαν τις στάσεις και τις 

προθέσεις των µαθητών Ε’ και ΣΤ’ τάξης ∆ηµοτικού σχολείου µε διαφορετικό ∆ΜΣ ως προς 

τη συµµετοχή τους σε άσκηση και σε φυσική δραστηριότητα και ως προς την αντίληψη της 

εικόνας που έχουν για το σώµα τους. ∆ιαπιστώθηκε ότι οι υπέρβαροι και οι παχύσαρκοι 

µαθητές συµµετείχαν λιγότερο σε φυσικές δραστηριότητες και είχαν αρνητική εικόνα για το 

σώµα τους. Παροµοίως, η έρευνα των ∆ιγγελίδη, Κάµτσιου, και Θεοδωράκη (2007) έδειξε 

ότι οι υπέρβαροι και παχύσαρκοι µαθητές (Ε’ και ΣΤ’ τάξης ∆ηµοτικού σχολείου) υιοθετούν 

περισσότερο καθιστικές συνήθειες στην καθηµερινότητά τους, όπως πολλές ώρες 

παρακολούθησης τηλεόρασης και ενασχόλησης µε τον ηλεκτρονική υπολογιστή.  

 

Από τα ευρήµατα λοιπόν των ανωτέρω ερευνών διαφαίνεται ότι η µειωµένη 

σωµατική δραστηριότητα, η υποκινητικότητα και οι ανθυγιεινές διατροφικές συνήθειες των 

µαθητών αποτελούν βασικά αίτια για την αύξηση της παχυσαρκίας στην παιδική και εφηβική 

ηλικία. Είναι λοιπόν επιτακτική η ανάγκη για στοχευµένες παρεµβάσεις, µέσω του 

µαθήµατος της Φυσικής Αγωγής (ΦΑ) στο σχολείο, µε σκοπό τη δηµιουργία θετικών 

στάσεων και συµπεριφορών για τη συµµετοχή σε φυσική δραστηριότητα και άσκηση, 

εστιάζοντας στις πολλαπλές ωφέλειες που απορρέουν. 

 

2.2.2 Άσκηση 

 Η συστηµατική άσκηση είναι απαραίτητη για τη διατήρηση της υγείας του σώµατος 

και της πνευµατικής ευεξίας. Η συµβολή της άσκησης βρίσκεται πολύ κοντά στους στόχους 

της Παγκόσµιας Οργάνωσης Υγείας για την υγεία, η οποία ορίζεται ως η «κατάσταση της 

πλήρους φυσικής, πνευµατικής και κοινωνικής ευεξίας, και όχι απλά η απουσία ασθενειών ή 

αναπηριών» (WHO, 1947). 
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 Κατά τον Taylor (1999), oι υγιεινές στάσεις και συνήθειες διαµορφώνονται και 

σχηµατοποιούνται στις σχολικές ηλικίες. Ο Shephard (1984) τονίζει την αξία της φυσικής 

αγωγής στις µικρές ηλικίες και την βοήθεια που αυτή προσφέρει στην πρόληψη των 

καρδιοπαθειών, αναπνευστικών προβληµάτων, µεταβολικών και νευρολογικών διαταραχών, 

µυοσκελετικών και ψυχολογικών προβληµάτων και, κυρίως, συντελεί σε µια ισορροπηµένη 

ανάπτυξη των παιδιών. Γενικότερα, είναι γνωστό ότι η συµµετοχή σε φυσικές 

δραστηριότητες σχετίζεται µε την υγεία (Powell, Thompson, Caspersen, & Kendrick, 1978; 

Siscovick, LaPorte, & Newman, 1985).  

 

 Παρά τη γενική παραδοχή για τη θετική συµβολή της άσκησης στη σωµατική, ψυχική 

και πνευµατική υγεία των ατόµων, τα ευρήµατα για τη συµµετοχή σε φυσικές 

δραστηριότητες και προγράµµατα άσκησης είναι ανησυχητικά (Θεοδωράκης και 

Παπαϊωάννου, 2002). Έχει διαπιστωθεί µείωση της συµµετοχής των παιδιών σε φυσικές 

δραστηριότητες, η οποία µειώνεται ακόµα περισσότερο στις µεγαλύτερες ηλικίες (Digelidis 

& Papaioannou, 1999a; Mota & Queirόs, 1996; Pate et al., 1997). Τα αποτελέσµατα είναι 

περισσότερο ανησυχητικά για τα  κορίτσια, αφού φαίνεται να είναι λιγότερο δραστήρια από 

τα αγόρια (Andrersen & Wold, 1992; Mota & Queirόs, 1996; Pate et al., 1997). Με βάση 

λοιπόν τα παραπάνω ερευνητικά δεδοµένα, µπορεί να προβλεφθεί η µελλοντική αύξηση των 

προβληµάτων υγείας που σχετίζονται µε τη µείωση της σωµατικής δραστηριότητας και την 

αύξηση της παχυσαρκίας. 

 

 H άσκηση λοιπόν είναι καταλύτης στην υγεία του σύγχρονου ανθρώπου, δεδοµένου 

ότι συµβάλλει θετικά στην πρόληψη των καρδιοπαθειών, στον έλεγχο του σωµατικού 
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βάρους, στην µείωση του άγχους και της κατάθλιψης, ενώ επιδρά ευεργετικά στην υπέρταση, 

οστεοπόρωση, διαβήτη, ψυχολογικές διαταραχές κλπ (Biddle & Fox, 1989; Meredith, 1988). 

 

 Σύµφωνα µε τους Fox και Corbin (1987) η γνώση και η κατανόηση των µηχανισµών 

της άσκησης ενισχύουν την θετική στάση και αυξάνουν τα κίνητρα των παιδιών να 

ασχοληθούν µε αυτή. Η αύξηση της γνωστικής πλευράς των στάσεων σχετίζεται µε την 

αύξηση των γνώσεων των παιδιών πάνω σε θέµατα φυσικής αγωγής, µε την κατανόηση των 

οφελών της άσκησης και, εν τέλει, µε την αλλαγή των στάσεων για την προαγωγή της υγείας. 

  

2.2.3 Κάπνισµα 

 Από τις ανθυγιεινές συµπεριφορές, το κάπνισµα θεωρείται υπεύθυνο για τις 

περισσότερες αιτίες θανάτου (Ford & DeStefano, 1991; Vaillant, Schnurr, Baron, & Gerber, 

1991), ενώ η αποχή από αυτό έχει ευεργετική επίδραση στην υγεία (Novello, 1990). Το 

πρόβληµα της αύξησης των εφήβων καπνιστών είναι, επίσης, ιδιαίτερα σηµαντικό 

(Roosmalen & McDaniel, 1989). 

 

Βάσει στοιχείων επιδηµιολογικών ερευνών (Eurostat, 2002), στην Ελλάδα το 58,1% 

των ανδρών (το υψηλότερο στην Ευρώπη) και το 32,2% των γυναικών είναι καπνιστές. 

Μεταξύ των νέων ηλικίας 16 έως 24 ετών, το 46,5% των αγοριών και το 43,3% των 

κοριτσιών είναι καπνιστές. Ποσοστό 80% έως  90% των καπνιστών ξεκινούν το κάπνισµα 

πριν την ηλικία των 21 ετών. Εκτιµάται ότι αριθµός 3.000 περίπου εφήβων ξεκινούν το 

κάπνισµα κάθε ηµέρα, ενώ το ένα τρίτο (1/3) από αυτούς θα πεθάνει τελικά από ασθένεια 

σχετική µε το κάπνισµα  (Torabi & Nakornkhet, 1996). 
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Στην έρευνα της Kyrlesi και των συνεργατών της (2007) χρησιµοποιήθηκε το Global 

Youth Tobacco Survey (GYTS), για να εξεταστεί η συχνότητα του καπνίσµατος στα 

Γυµνάσια και Λύκεια της Ελλάδας. Η έρευνα εφαρµόστηκε σε 100 ∆ηµόσια σχολεία, σε 

παιδιά ηλικίας 13-15 ετών. Τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι το ποσοστό του καπνίσµατος στα 

ελληνόπουλα είναι αρκετά υψηλό, σε σχέση µε τις υπόλοιπες ευρωπαϊκές χώρες. 

 

Παρόµοια έρευνα πραγµατοποίησαν και οι Zhu, Liu, Shelton, Liu, και Giovino 

(1996), οι οποίοι ερεύνησαν το επίπεδο και τους παράγοντες που συντελούν στο κάπνισµα σε 

µαθητές ∆ηµοτικού σχολείου του Πεκίνου, ηλικίας 10-12 ετών. Σε δείγµα 16.996 µαθητών, 

το 28% των αγοριών και το 3% των κοριτσιών είχαν καπνίσει. Οι πιο σηµαντικοί παράγοντες 

που οδηγούν στη έναρξη του καπνίσµατος, όπως καταγράφηκαν στην υπόψη έρευνα, ήταν η 

µίµηση των άλλων και η περιέργεια του να δοκιµάσουν τι ήταν το τσιγάρο.  

 

Σε πιο πρόσφατη, ανάλογη έρευνα, οι Sasco, Laforest, Benhaïm-Luzon, Poncet, και 

Little (2002) κατέληξαν και αυτοί στο ίδιο συµπέρασµα, ότι δηλαδή το κάπνισµα συχνά 

αρχίζει από την προεφηβεία και ο εθισµός αυξάνεται ραγδαία. Ειδικότερα, οι εν λόγω 

ερευνητές ερεύνησαν τις εµπειρίες καπνίσµατος σε 913 παιδιά γαλλικού ∆ηµοτικού 

σχολείου,  ηλικίας 9-11 ετών. Τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι το 12,3% των παιδιών είχαν 

καπνίσει τουλάχιστον µία φορά, ενώ το 5.1% από αυτά εντός του προηγούµενου µήνα. 

 

Πρόσφατη µελέτη των Κουλουµέντα, Ζέτου, Κοσµίδου, και Θεοδωράκης (2009), σε 

ένα δείγµα 413 µαθητών/µαθητριών Α’ τάξης  Γυµνασίου, καθώς και 270 γονέων/κηδεµόνων, 

εξέτασε τη συµπεριφορά του καπνίσµατος σε µαθητές, τη σχέση της µε την άσκηση κατά τον 

ελεύθερο χρόνο και την επίδραση των γονέων στη στάση που υιοθετούν οι µαθητές απέναντι 
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στη συνήθεια. Τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι η πρόθεση για κάπνισµα προβλέπονταν από τις 

στάσεις των παιδιών προς αυτό, την αυτο-ταυτότητα, τον πειραµατισµό των παιδιών και τις 

στάσεις των γονέων προς το κάπνισµα. 

 

Σε ανάλογη έρευνα, οι Θεοδωράκης, Κοσµίδου, Χασάνδρα, και Γούδας (2008) 

σχεδίασαν ένα πρόγραµµα αγωγής υγείας µε σκοπό την ευαισθητοποίηση για την αποφυγή 

του καπνίσµατος. Το δείγµα αφορούσε 1.230 µαθητές όλων των βαθµίδων. Η έρευνα έδειξε 

ότι η εφαρµογή του προγράµµατος είχε ισχυρότερη θετική  επίδραση στα παιδιά ∆ηµοτικού 

απ’ ότι στις άλλες βαθµίδες. Ωστόσο, όταν προστέθηκαν οδηγίες για τη διακοπή του 

καπνίσµατος, τα αποτελέσµατα ήταν θετικότερα στα παιδιά του Λυκείου. Τέλος, το 

πρόγραµµα βελτίωσε τις γνώσεις σχετικά µε το κάπνισµα. 

   

2.2.4 Αλκοόλ  

 Η δεύτερη ανθυγιεινή συµπεριφορά που εξετάζει η παρούσα έρευνα είναι η χρήση 

αλκοόλ. Η καθηµερινή κατανάλωση αλκοόλ δεν περιορίζεται µόνο σε ενήλικες αλλά, ως 

κοινωνικά πλέον αποδεκτό φαινόµενο, έχει επεκταθεί σε παιδιά και εφήβους. Το αλκοόλ 

ευθύνεται για τη νοσηρότητα και τη θνητότητα στους εφήβους περισσότερο από ότι άλλες 

επιβλαβείς ουσίες σε συνδυασµό (Dinh-Zarr, 2004; Patton, 2004). Έρευνες στις ΗΠΑ 

αναφέρουν ότι περισσότεροι από 300.000 αλκοολικοί είναι ηλικίας 13-18 ετών (Dinh-Zarr; 

2004; Faden & Fay, 2004).  

 

Το Πανευρωπαϊκό πρόγραµµα µελέτης του φαινοµένου της κατανάλωσης αλκοόλ 

στην προεφηβική και εφηβική ηλικία (The 2003 European School Survey Project on Alcohol 

and Other Drugs – ESPAD) έδειξε ότι τουλάχιστον 3 φορές το µήνα µεθούν το 23% των 
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εφήβων στην Αγγλία, το 3% στην Γαλλία, το 10% στη Γερµανία, το 7% στην Ολλανδία και 

το 7% στην Ιταλία. Ανάλογη έρευνα δείχνει ότι η κατανάλωση αλκοόλ είναι αρκετά συχνή 

από τους εφήβους, θέτοντας την Ελλάδα στην τρίτη θέση, µετά την ∆ανία και την Βρετανία 

Dinh-Zarr, 2004; Faden & Fay, 2004). 

 

Σε ό,τι αφορά στην Ελλάδα, η ευρωπαϊκή έρευνα στο σχολικό πληθυσµό για τα 

ναρκωτικά και το αλκοόλ, που διεξήγαγε το Ερευνητικό Πανεπιστηµιακό Ινστιτούτο 

Ψυχικής Υγιεινής, σε δείγµα 8.658 µαθητές Γυµνασίου και Λυκείου, έδειξε ότι το ένα τρίτο 

(1/3) των αγοριών και το 17% ων κοριτσιών, ηλικίας 14-18 ετών, καταναλώνουν 

οινοπνευµατώδη ποτά συχνότερα από δύο φορές την εβδοµάδα (http://www.feel-free.gr). Σε 

ανάλογη έρευνα, προκύπτει ότι οι έφηβοι καταναλώνουν για πρώτη φορά αλκοόλ στην 

ηλικία των 12 ετών, ενώ ο µέσος όρος της ηλικίας, που υιοθετούν αυτή την ανθυγιεινή 

συµπεριφορά, είναι τα 16,2 έτη (Τσουµάκας, Γεωργιοπούλου-Μίχα, & Ζερβουδάκη, 2004). 

 

Επιπρόσθετα, οι επιδηµιολογικοί δείκτες καπνίσµατος και χρήσης αλκοόλ στους 

Έλληνες εφήβους και νέους ενήλικες είναι από τους υψηλότερους στην Ευρώπη (Kokkevi, 

Terzidou, & Politikou, 2000; Mammas, Bertsias, & Linardakis, 2003). Το φαινόµενο αυτό 

είναι ιδιαίτερα ανησυχητικό, λόγω της έλλειψης οργανωµένου σχεδίου παρέµβασης από την 

πολιτεία και τους αρµόδιους φορείς για τη µείωση των συνηθειών του καπνίσµατος και του 

αλκοόλ, παρά την προσπάθεια που καταβάλλεται τα τελευταία χρόνια. 

 

Μεταξύ των δράσεων που λειτουργούν αποτελεσµατικά στον περιορισµό της 

ανθυγιεινής συµπεριφοράς του αλκοόλ, κυρίως στους εφήβους, είναι η ορθή ενηµέρωση για 

τους κινδύνους της χρήσης. Από έρευνα που έγινε στην Αθήνα, διαπιστώθηκε ότι το 94% 
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των εφήβων που ρωτήθηκαν σχετικά, είχαν µερική γνώση των κινδύνων, ενώ το 6% δεν 

γνώριζαν τους κινδύνους. ∆ιαπιστώθηκε ότι φορείς ενηµέρωσης ήταν οι γονείς στο 55%, τα 

ΜΜΕ στο 20% και το σχολείο στο 19% (Τσουµάκας, Γεωργιοπούλου-Μίχα, & Ζερβουδάκη, 

2004). 

 

Η έναρξη της καπνιστικής συνήθειας και της κατανάλωσης αλκοόλ στην προεφηβική 

και εφηβική ηλικία θεωρείται σήµερα ως µία ανησυχητική πραγµατικότητα σε όλες της 

αναπτυγµένες και αναπτυσσόµενες χώρες (Bovet, Viswanathan, & Faeh, 2006; Nobile, Trani, 

& Di Stasio, 2006). Οι ανθυγιεινές συµπεριφορές του καπνίσµατος και του αλκοόλ, που 

αρχίζουν κατά τη διάρκεια της εφηβείας, έχουν την τάση να συνεχίζονται και στην 

ενηλικίωση (Bovet, Viswanathan, & Faeh, 2006; Cunradi, Caetano, & Clark, 1999). 

 

 Σύµφωνα µε τη θεωρία της κοινωνικής µάθησης, οι έφηβοι µαθαίνουν παρατηρώντας 

τις συµπεριφορές προτύπων, όπως οι γονείς, τα αδέλφια και οι σύντροφοι, ενώ τα πρότυπα 

µε αυθεντία τείνουν να έχουν µεγαλύτερη επίδραση (Donovan, 2004; Warner & White, 

2003). Επιπρόσθετα, έρευνες έχουν δείξει ότι γενετικοί παράγοντες σχετίζονται µε την 

κατάχρηση αλκοόλ. Ειδικότερα, έχει βρεθεί σε µελέτες ότι το ποσοστό αλκοολισµού είναι 

αυξηµένο σε µονογενή σε σχέση µε διζυγωτικά δίδυµα, ενώ σε άλλες βρέθηκε ότι 

υιοθετηµένα παιδιά αλκοολικών γονέων που µεγαλώνουν σε µη αλκοολικό περιβάλλον, 

έχουν 3-4 φορές µεγαλύτερο κίνδυνο να γίνουν αλκοολικοί, παρά το γεγονός ότι 

ανατράφηκαν από µη αλκοολικούς γονείς (Malone, Lacono, & McGue, 2002). 

 

 Η έναρξη χρήσης του αλκοόλ ξεκινάει από την εφηβεία, όταν ο νέος βρίσκεται ακόµη 

στην οικογένεια (Donovan, 2004; Warner & White, 2003). Κάποιοι από τους παράγοντες που 
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συντελούν στην υιοθέτηση της ανθυγιεινής αυτής συµπεριφοράς είναι οι χαλαρές 

οικογενειακές σχέσεις ή το διαζύγιο των γονέων, η οικονοµική κατάρρευση, η ύπαρξη 

ασθένειας ή θανάτου στην οικογένεια και ο αλκοολικός γονέας (Labouvie & Bates, 2002; 

Warner & White, 2003).  Σε σχετική έρευνα του Macleod και των συνεργατών του (2008), σε 

δείγµα 6.895 παιδιών στην Αγγλία, ηλικίας 10 ετών, βρέθηκε ότι η χρήση αλκοόλ µετά τη 

γέννα από τη µητέρα µπορεί να προβλέψει τη χρήση αλκοόλ από τα παιδιά. Επίσης, τα 

κοινωνικά µειονεκτήµατα των γονέων ήταν ο ισχυρότερος παράγοντας υιοθέτησης 

ανθυγιεινών συµπεριφορών, όπως το κάπνισµα και η χρήση αλκοόλ, από τα παιδιά. Ωστόσο, 

ο Wiles και οι συνεργάτες του (2007), σε επισκόπηση 19 άρθρων, που αφορούσαν σε παιδιά 

ηλικίας πριν το σχολείο ή κατά τη διάρκεια του σχολείου, δεν βρήκαν ισχυρά στοιχεία που 

να υποστηρίζουν την υπόθεση ότι τα µειονεκτήµατα της παιδικής ηλικίας (κοινωνικο-

οικονοµικό status) σχετίζονται µε την µετέπειτα χρήση ή µη του αλκοόλ. Λαµβάνοντας 

υπόψη τη σηµαντικότητα του στοιχείου αυτού, από πλευράς πολιτικών, απαιτείται περαιτέρω 

έρευνα για το θέµα, για τον αποτελεσµατικότερο σχεδιασµό των µελλοντικών πολιτικών 

αντιµετώπισης του φαινοµένου και των µηνυµάτων που σχετίζονται µε την δηµόσια υγεία. 

 

2.2.5 Συνδυασµένες έρευνες συµπεριφορών υγείας  

 Υπάρχει σηµαντικός αριθµός ερευνητών που έχουν εξετάσει παράλληλα διάφορες 

συµπεριφορές υγείας. Οι Theodorakis, Natsis, Papaioannou, και Goudas (2003) σε δείγµα 

882 εφήβων, ηλικίας 11-16 ετών, διερεύνησαν τις ψυχο-κοινωνικές µεταβλητές σε σχέση µε 

τέσσερις υγιεινές/ ανθυγιεινές συµπεριφορές, όπως άσκηση, διατροφή, κάπνισµα και χρήση 

ουσιών.  Τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι κατά τη διάρκεια φοίτησης στο Γυµνάσιο οι µαθητές 

µειώνουν τη συµµετοχή τους στην άσκηση και αυξάνουν το κάπνισµα και την επιθυµία τους 

να χρησιµοποιήσουν ουσίες. Εποµένως, η φυσική αγωγή και η αγωγή υγείας πρέπει να 
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λαµβάνουν υπόψη τις πιθανές διαφορές στις ψυχο-κοινωνικές µεταβλητές αναφορικά µε 

συµπεριφορές που σχετίζονται µε την υγεία. 

 

 Οι Νάτσης και Θεοδωράκης (2000) επισκόπησαν έρευνες που χρησιµοποιούν τις 

µεταβλητές της θεωρίας σχεδιασµένης συµπεριφοράς (ΘΣΣ), για να προβλέψουν 

συµπεριφορές που σχετίζονται µε τη φυσική δραστηριότητα και την υγεία (36 έρευνες 

σχετικές µε συµµετοχή σε φυσικές δραστηριότητες, 8 σχετικές µε υγιεινή διατροφή, 15 

σχετικές µε το κάπνισµα και 3 µε τη χρήση ναρκωτικών ουσιών). Τα αποτελέσµατα έδειξαν 

ότι οι ψυχο-κοινωνικές µεταβλητές της ΘΣΣ ερµηνεύουν ένα σηµαντικό µέρος των σχετικών 

µε την υγεία συµπεριφορών. Η πρόθεση, ο αντιλαµβανόµενος έλεγχος και η προηγούµενη 

συµπεριφορά αναδεικνύονται σταθεροί παράγοντες πρόβλεψης για τις συµπεριφορές φυσική 

δραστηριότητα, υγιεινή διατροφή και κάπνισµα. 

 

 Οι Παπαϊωάννου, Θεοδωράκης, και Καραστογιαννίδου (2004), σε ένα δείγµα 5991 

Ελλήνων µαθητών (∆ηµοτικού, Γυµνασίου και Λυκείου) εξέτασαν τις διαφορές ηλικίας και 

φύλλου στις στάσεις και συµπεριφορές ως προς την άσκηση, τη συµµετοχή στα σπορ, την 

κατανάλωση φρούτων, το κάπνισµα, στη χρήση ουσιών και τη βία στον αθλητισµό στην 

Ελλάδα. ∆ιαπίστωσαν ότι η συµµετοχή στον αθλητισµό και η συστηµατική άσκηση 

µειώνονται, αλλά το κάπνισµα και η χρήση ουσιών αυξάνονται µε την ηλικία. 

Παρατηρήθηκαν διαφορές στη ηλικία και στο φύλλο ως προς την πρόθεση και τον 

αντιλαµβανόµενο έλεγχο, αλλά όχι ως προς το κάπνισµα, τη χρήση ουσιών, τη συµπεριφορά 

στην άσκηση και τη συµµετοχή στον αθλητισµό. Οι παρεµβάσεις λοιπόν θα πρέπει να 

επηρεάζουν τις προθέσεις των εφήβων και τον αντιλαµβανόµενο έλεγχο για τις 

συµπεριφορές που σχετίζονται µε την υγεία. 

Institutional Repository - Library & Information Centre - University of Thessaly
04/06/2024 14:44:07 EEST - 18.227.89.247



31 

 

Οι Θεοδωράκης και Παπαϊωάννου (2002) εξέτασαν το προφίλ των µαθητών σε ό,τι 

αφορά συµπεριφορές που σχετίζονται µε την υγεία. Το δείγµα περιλάµβανε 4.318 Ελλήνων 

µαθητών, 13-16 ετών. Καταγράφηκαν οι στάσεις, οι προθέσεις, ο αντιληπτός έλεγχος και οι 

συνήθειες των µαθητών για 6 διαφορετικές συµπεριφορές, τη συµµετοχή σε αγωνιστικό 

αθλητισµό, σε άσκηση, διατροφή, κάπνισµα, ναρκωτικά και συµµετοχή σε βίαια επεισόδια. 

Η ανάλυση έδειξε δύο διαφορετικά προφίλ µαθητών/τριών. Το πρώτο υιοθετεί θετικές 

στάσεις και συµπεριφορές για ένα υγιεινό και αθλητικό τρόπο ζωής, καθώς και αρνητικές 

στάσεις και τρόπους ζωής για µη υγιεινές συµπεριφορές. Το δεύτερο υιοθετεί αρνητικές 

στάσεις και συνήθειες για την άσκηση και την υγιεινή διατροφή, ενώ επιλέγει θετικές 

στάσεις για µη υγιεινές συµπεριφορές (κάπνισµα, ναρκωτικά, βία). Τα αποτελέσµατα έδειξαν 

ότι υπάρχει µια συνοχή µεταξύ των συµπεριφορών υγείας που υιοθετούν οι µαθητές και ότι 

ένας αθλητικός τρόπος ζωής σχετίζεται ευρύτερα µε ένα υγιεινό τρόπο ζωής. 

 

Οι Theodorakis, Papaioannou, Hatzigeorgiadis, και Papadimitriou (2005) σε δείγµα 

3.640 Ελλήνων µαθητών, ηλικίας 10-16 ετών, προσπάθησαν να σκιαγραφήσουν το προφίλ 

των µαθητών που παρουσίαζαν υγιεινές και ανθυγιεινές συµπεριφορές σε σχέση µε τις 

επιδράσεις της οικογένειας και των συνοµηλίκων. Η ανάλυση έδειξε ότι η αντιλαµβανόµενη 

οικογενειακή υποστήριξη, η δοµή της οικογένειας, το εισόδηµα και η ηλικία, θα µπορούσαν 

να βοηθήσουν στον προσδιορισµό οµάδων παιδιών σε σχέση µε υγιεινές ή ανθυγιεινές 

συµπεριφορές. Οι µεγάλη πλειοψηφία των παιδιών, κυρίως τα νεότερα, κορίτσια και παιδιά 

που ζουν σε καλύτερα δοµηµένες οικογένειες, φαίνεται να υιοθετούν πιο υγιεινές 

συµπεριφορές. Αντιθέτως, εκείνα που υιοθετούν ανθυγιεινές συµπεριφορές ήταν µεγαλύτερα 

παιδιά, κυρίως αγόρια και παιδία που ζουν σε λιγότερο καλά δοµηµένες οικογένειες. 

Επιπλέον, τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι η αντιλαµβανόµενη οικογενειακή υποστήριξη επιδρά 
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περισσότερο στο σχηµατισµό οµάδων παιδιών, παρά από την αντιλαµβανόµενη οικογενειακή 

συµπεριφορά και τη συµπεριφορά των συνοµηλίκων. Τέλος, τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι τα 

προγράµµατα προαγωγής υγείας θα πρέπει να λαµβάνουν σοβαρά υπόψη τις επιδράσεις της 

οικογένειας και των συνοµηλίκων. 

 

Σε µελέτη επισκόπησης των Θεοωδωράκη, Γιώτη, και Ζουρµπάνου (2005), 

εξετάστηκαν 20 έρευνες που αφορούσαν στη σχέση άσκησης και καπνίσµατος. Τα 

αποτελέσµατα έδειξαν ότι η ένταξη προγραµµάτων άσκησης µέσα σε προγράµµατα διακοπής 

του καπνίσµατος είναι πιθανό να ενισχύσουν την προσπάθεια των καπνιστών να περιορίσουν 

ή να διακόψουν το κάπνισµα. 

 

 Οι Θεοδωράκης και Χασάνδρα (2005), σε δείγµα 291 ανδρών και γυναικών, ηλικίας 

13-53 ετών, ερεύνησαν τις διαφορές µεταξύ ασκούµενων και µη ασκούµενων ατόµων ως 

προς το κάπνισµα. Τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι τα άτοµα όσο περισσότερο ασκούνται τόσο 

λιγότερο καπνίζουν, ενώ τα µεγαλύτερα σε ηλικία άτοµα ασκούνται λιγότερο και καπνίζουν 

λιγότερο από τα µικρότερης ηλικίας. Επίσης, τα µη ασκούµενα άτοµα καπνίζουν 

περισσότερο από τα ασκούµενα και τα άτοµα που ήταν στο παρελθόν αθλητές καπνίζουν 

λιγότερο σε σχέση µε άτοµα που δεν έχουν γυµναστεί ποτέ. 

 

Οι Τσαµίτα και Καρτερολιώτης (2008), σε δείγµα 321 µαθητών Λυκείου ελληνικής 

επαρχιακής πόλεως, εξέτασαν τη σχέση των διατροφικών συνηθειών µε ορισµένους 

κοινωνικούς παράγοντες, όπως το οικογενειακό εισόδηµα, το µορφωτικό επίπεδο και οι 

διατροφικές συνήθειες των γονέων, καθώς και µε ορισµένες συµπεριφορές που σχετίζονται 

µε την υγεία, όπως η φυσική δραστηριότητα, οι καθιστικές συνήθειες, ο ∆ΜΣ, το κάπνισµα 
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και η κατανάλωση αλκοόλ. Τα αποτελέσµατα έδειξαν σηµαντικές συσχετίσεις µεταξύ του 

οικογενειακού εισοδήµατος των γονέων και της κατανάλωσης φρούτων από τους µαθητές, 

καθώς και της κατανάλωσης ανθυγιεινών τροφών των γονέων και της κατανάλωσης 

ανθυγιεινών τροφών από τους µαθητές. Επίσης, παρατηρήθηκαν σηµαντικές συσχετίσεις 

µεταξύ των εξεταζόµενων συµπεριφορών και της κατανάλωσης ορισµένων οµάδων τροφών. 

 

Οι Θεοδωράκης, Παπαϊωάννου, και Καραστογιαννίδου (2004), σε δείγµα 6.130 

Ελλήνων µαθητών, ηλικίας 11-16 ετών, εξέτασαν τη σχέση µεταξύ της δοµής της 

οικογένειας και των συµπεριφορών των µαθητών που σχετίζονται µε την υγεία. Οι µαθητές 

που µεγαλώνουν µε έναν ή µε κανέναν εκ των δύο γονέων, ανέφεραν περισσότερο 

ανθυγιεινές στάσεις και συµπεριφορές στη ζωή τους (κάπνισµα, χρήση ουσιών, βία, άσκηση, 

διατροφή) από τους µαθητές που µεγαλώνουν και µε τους δύο γονείς. Τα αποτελέσµατα 

έδειξαν ότι η δοµή της οικογένειας σχετίζεται µε τις υγιεινές ή ανθυγιεινές συµπεριφορές των 

µαθητών, υποδεικνύοντας ότι στα προγράµµατα αγωγής υγείας, θα πρέπει να εµπλέκονται 

όλα τα µέλη του στενού περιβάλλοντος, µέσα στο οποίο ζει το παιδί, ειδικά για τα παιδιά που 

δε ζουν και µε τους δύο γονείς. 

 

Οι βάσεις για την επιλογή είτε υγιεινών είτε ανθυγιεινών συµπεριφορών µπαίνουν 

από τις µικρές ηλικίες, όταν τα παιδιά είναι µαθητές στο σχολείο. Σύµφωνα µε έρευνες σε 

ελληνικό αλλά και ξένο πληθυσµό, τα παιδιά όσο µεγαλώνουν υιοθετούν πιο ανθυγιεινούς 

τρόπους ζωής (Kelder, Perry, Klepp, & Lytle, 1994; Θεοδωράκης, Νάτσης, Παπαϊωάννου, & 

Γούδας, 2001; Θεοδωράκης & Παπαϊωάννου, 2002; Παπαϊωάννου, Θεοδωράκης, & 

Καραστογιαννίδου, 2004; Θεοδωράκης & Χασάνδρα, 2005; Θεοδωράκης, Κοσµίδου, 

Χασάνδρα, & Γούδας, 2008). Τα παρεµβατικά προγράµµατα που γίνονται για να 
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προωθήσουν τις υγιεινές συµπεριφορές στα ελληνικά σχολεία έχουν θετικά, αλλά πρόσκαιρα 

αποτελέσµατα (Koumi & Tsiantis, 2001; Mahoney et al., 2002; Θεοδωράκης, Κοσµίδου, 

Χασάνδρα, & Γούδας, 2008). Για µεγαλύτερη και µακροχρόνια αποτελεσµατικότητα των εν 

λόγω προγραµµάτων, προτείνεται από τη βιβλιογραφία η ταυτόχρονη ανάπτυξη δεξιοτήτων, 

έτσι ώστε οι µαθητές να µην αποκτούν µόνο γνώσεις σε θέµατα υγείας αλλά να αποκτούν και 

δεξιότητες, οι οποίες θα τους είναι χρήσιµες για να κάνουν τις σωστές επιλογές σε 

συµπεριφορές υγείας, όποτε αυτές προκύπτουν. Οι νέοι, στην ηλικία που ξεκινούν οι 

ανθυγιεινές συµπεριφορές, βρίσκονται σε συναισθηµατική αστάθεια λόγω της εφηβείας. Η 

ανάπτυξη λοιπόν των δεξιοτήτων, που αυξάνουν την συναισθηµατική νοηµοσύνη των 

µαθητών, πιθανά να τους βοηθήσουν στη διαδικασία επιλογής συµπεριφορών που 

σχετίζονται µε την υγεία τους.  

 

Σε γενικές γραµµές, το σχολείο θεωρείται ως ένα κατάλληλο περιβάλλον µάθησης και 

πρακτικής διδασκαλίας, όπου µπορούν να διδαχθούν και να εξασκηθούν συναισθηµατικές-

κοινωνικές δεξιότητες, ώστε να χρησιµοποιηθούν για την καλλιέργεια υγιεινών 

συµπεριφορών (π.χ. διατροφή, άσκηση κ.ά.), αλλά και για την αποτροπή ανθυγιεινών (π.χ. 

κάπνισµα, αλκοόλ κ.ά.). Το µάθηµα της Φυσικής Αγωγής θεωρείται ιδανικό για την 

υλοποίηση ενός τέτοιου σκοπού. Είναι λοιπόν σηµαντικό για την επιστηµονική έρευνα να 

διερευνήσει περαιτέρω κατά πόσο η ΣΝ σχετίζεται µε την υιοθέτηση αυτών των 

συµπεριφορών. 

 

2.3 Συναισθηµατική Νοηµοσύνη και Συµπεριφορές Υγείας 

Πολλοί ερευνητές υποστηρίζουν ότι η ΣΝ είναι ζωτικής σηµασίας στην υγιή 

ψυχοκοινωνική ανάπτυξη των παιδιών (Goleman, 1995). Αντιθέτως, η έλλειψη της ΣΝ στα 
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παιδιά θα µπορούσε να σχετίζεται µε µια ποικιλία εξωτερίκευσης και εσωτερίκευσης 

προβληµάτων συµπεριφοράς. Για παράδειγµα, έχει βρεθεί ότι χαµηλά επίπεδα ΣΝ 

σχετίζονται µε χαµηλά επίπεδα ενσυναίσθησης και την ανικανότητα διαχείρισης 

συναισθηµάτων (Ciarrochi, Chan, & Bajgar, 2001), καθώς και µε υψηλά επίπεδα 

κατάθλιψης, νευρωτικής συµπεριφοράς, σωµατικά συµπτώµατα και στρες (Dawda & Hart, 

2000). Σε ό,τι αφορά στην εξωτερίκευση συµπεριφορών, χαµηλά επίπεδα ΣΝ σχετίζονται µε 

χαµηλά επίπεδα ακαδηµαϊκής επιτυχίας (Bar-On, 1997), καθώς και υψηλά επίπεδα 

καπνίσµατος και χρήσης αλκοόλ (Trinidad & Johnson, 2002). 

 

Παροµοίως, οι Liau,  Liau, Teoh, και Liau (2003) εξέτασαν την επίδραση της ΣΝ σε 

προβλήµατα συµπεριφορών  σε µαθητές Γυµνασίου της Μαλαισίας. Τα αποτελέσµατα 

έδειξαν ότι η συναισθηµατική εκπαίδευση, µετρούµενη από την πλευρά της ΣΝ, ήταν 

συνδεδεµένη µε την εσωτερίκευση και εξωτερίκευση προβληµάτων συµπεριφορών. 

 

Οι Li, Wang, και Liao (2009), σε έρευνα 326 φοιτητών, συνέκριναν τις διαφορές της 

συναισθηµατικής νοηµοσύνης που συµµετείχαν σε διαφορετικά επίπεδα άσκησης. 

∆ιαπιστώθηκε ότι η µεγαλύτερη συµµετοχή στην άσκηση και στη φυσική αγωγή 

συνοδευόταν από υψηλότερη ΣΝ.  

 

Σε έρευνα των Ruiz-Aranda, Fernández-Berrocal, Cabello, και Extremera (2006), 

εξετάστηκε η σχέση της συναισθηµατικής νοηµοσύνης και της κατανάλωσης αλκοόλ και 

καπνίσµατος, σε µαθητές ηλικίας 11-21 ετών. Βρέθηκε ότι οι έφηβοι που πέτυχαν υψηλά 

σκορ στη ΣΝ, σχετίζονταν µε χαµηλότερα επίπεδα καπνίσµατος και χρήσης αλκοόλ. 
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Επιπρόσθετα, οι έφηβοι που πέτυχαν χαµηλά σκορ στη ΣΝ, καταφεύγουν στην κατανάλωση 

αυτών των ουσιών, ως ένας εξωτερικός τύπος συναισθηµατικής αυτορύθµισης. 

 

Ο Yates (2000) ερεύνησε τη σχέση ανάµεσα στην ΣΝ και τις υγιεινές συνήθειες 

αγοριών και κοριτσιών φοιτητών σε πανεπιστήµιο του Μισισσίπη. Χρησιµοποιήθηκε ένα 

τυχαίο δείγµα 7 τάξεων Φυσικής Αγωγής (Ν=278) για να απαντήσει σε δηµογραφικές 

ερωτήσεις, σε ερωτηµατολόγιο ΣΝ (Emotional Intelligence Inventory - EQI), Emotional 

Intelligence Survey (EIS), καθώς και για υγιεινές συνήθειες (Health Habits Survey - HHS). 

Τα αποτελέσµατα της έρευνας έδειξαν ότι υπάρχει σχέση ανάµεσα στις υγιεινές συνήθειες 

των φοιτητών της Φυσικής Αγωγής και της ΣΝ, όµως αυτή η σχέση αποδείχθηκε αδύναµη 

(µικρή). Ωστόσο, η έρευνα εξασφαλίζει τις βάσεις για τους εκπαιδευτικούς και τους 

επαγγελµατίες υγείας να εστιάσουν στη ΣΝ, καθότι σχετίζεται µε υγιεινές συνήθειες. Ίσως η 

προσθήκη των δραστηριοτήτων της ΣΝ στην τάξη µπορεί να ανοίξει ένα δρόµο για την 

ανάπτυξη στόχων, τη διαχείριση ικανοτήτων και την εξασφάλιση τεχνικών για υγιεινές 

συνήθειες. Η εν λόγω ενσωµάτωση των συναισθηµατικών δραστηριοτήτων, για να 

ενισχύσουν την ανάπτυξη της ΣΝ, µπορεί να προάγει θετικές υγιεινές συνήθειες, 

συµβάλλοντας έτσι σε µια ενισχυµένη ποιότητα ζωής. 

 

Οι Li, Lu, και Wang (2009) εξέτασαν εάν η ΣΝ είναι ένας από τους κύριους 

ψυχολογικούς µηχανισµούς που ευθύνονται για την αλλαγή της συµπεριφοράς, η οποία 

µπορεί να σχετίζεται µε τα χαµηλά επίπεδα αποτελεσµατικότητας των παρεµβάσεων φυσικής 

δραστηριότητας. Ιδιαίτερα, συνέκριναν τη ΣΝ, τη φυσική κατάσταση που σχετίζεται µε την 

υγεία, καθώς και την ποιότητα ζωής που σχετίζεται µε την υγεία για τα διαφορετικά επίπεδα 

της φυσικής δραστηριότητας σε Ταϊβανούς φοιτητές. Τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι η 
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συµµετοχή στη φυσική δραστηριότητα µπορεί να γίνει ένας πετυχηµένος τρόπος για να 

βελτιωθεί η σωµατική, ψυχολογική και η συναισθηµατική υγεία των φοιτητών. Τα 

αποτελέσµατα παρέχουν τη βάση για έρευνα µε σκοπό να διερευνηθεί η σχέση συνάφειας 

ανάµεσα στην ΣΝ και την φυσική δραστηριότητα.  

 

Οι Trinidad και Johnson (2002), µε την εµπειρική έρευνά τους, έδειξαν ότι η υψηλή 

ΣΝ σχετίζεται µε τον περιορισµό των επικίνδυνων συµπεριφορών υγείας των εφήβων, 

συµπεριλαµβάνοντας το κάπνισµα, τη χρήση ουσιών, το αλκοόλ και την παραβατικότητα. 

Επίσης, οι Trinidad, Urger, Chou, και Johnson (2005), σε ένα δείγµα 416 µαθητών έκτης 

∆ηµοτικού της Νότιας Καλιφόρνιας, βρήκαν µια σηµαντική αλληλεπίδραση µεταξύ της ΣΝ 

και του παράγοντα «εκπολιτισµός» στις ΗΠΑ, η οποία υποδηλώνει ότι οι έφηβοι µε υψηλή 

ΣΝ αντιλαµβάνονται περισσότερο τις κοινωνικές συνέπειες που σχετίζονται µε το κάπνισµα. 

Συγκεκριµένα, κατέληξαν ότι η υψηλή συναισθηµατική νοηµοσύνη σχετίζεται µε 

ελαττωµένα επίπεδα καπνίσµατος των εφήβων. 

 

Οι Saklofske, Austin, Galloway, και Davidson (2006) εξέτασαν τις συσχετίσεις 

ανάµεσα στην προσωπικότητα, στη διαχείριση καταστάσεων, συναισθηµάτων και υγείας, 

στην εστία ελέγχου της υγείας, στην ΣΝ και στις υγιεινές συµπεριφορές, σε 364 Καναδούς 

φοιτητές. Βρέθηκαν σταθερές συσχετίσεις µε τις υγιεινές συµπεριφορές σε ευσυνείδητους 

(Conscientiousness), ενώ η συσχέτιση του δείγµατος σε άλλες µετρήσεις ήταν περισσότερο 

ασταθής. Βρέθηκε, επίσης, η ΣΝ να παίζει το ρόλο διαµεσολαβητή – διευκολυντή µεταξύ της 

προσωπικότητας και των  δύο, δηλαδή της τακτικής (προγραµµατισµένης) άσκησης και των 

στρατηγικών υγιεινής διατροφής. Τα αποτελέσµατα έδειξαν ακόµη ότι υπάρχει θετική 

συσχέτιση  ανάµεσα στην ΣΝ και στην εσωτερική εστία ελέγχου υγείας, αρνητική µε τις 
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εστίες ελέγχου υγείας που αποδίδονται στην τύχη (chance health locus) και καµία σχέση µε 

άλλες ισχυρές εστίες ελέγχου (powerful others health locus). Ωστόσο, τα αποτελέσµατα αυτά 

έδειξαν ότι οι συσχετίσεις της διαχείρισης του συναισθήµατος και της ΣΝ και οι τρόποι µε 

τους οποίους η ΣΝ µπορεί να δράσει σαν πηγή διαχείρισης, θα πρέπει να ερευνηθούν 

περαιτέρω. 

 

Οι Tsaousis και Nikolaou (2005) εξέτασαν, σε δύο έρευνες, τη σχέση των 

χαρακτηριστικών της ΣΝ, όπως αντίληψη, έλεγχος, χρήση και κατανόηση των 

συναισθηµάτων, µε τη φυσική και την ψυχική υγεία. Στην πρώτη έρευνα 365 ενήλικες 

(ηλικίας περίπου 25 ετών) συµπλήρωσαν ερωτηµατολόγια της ΣΝ και της γενικής υγείας. Η 

υπόθεση που εξεταζόταν ήταν ότι η ΣΝ συσχετιζόταν αρνητικά µε την όχι καλή γενική 

κατάσταση της υγείας. Στη δεύτερη έρευνα συµµετείχαν 212 ενήλικοι εργαζόµενοι, οι οποίοι 

συµπλήρωσαν το ίδιο ερωτηµατολόγιο της ΣΝ, αλλά και ένα ακόµη, το οποίο εκτός από τις 

σταθερές πληροφορίες, αναφορικά µε τη φυσική και ψυχική υγεία, παρείχε πληροφορίες και 

για άλλες συµπεριφορές που σχετίζονται µε την υγεία, όπως το κάπνισµα, το ποτό και την 

άσκηση. Η υπόθεση που εξεταζόταν ήταν ότι η ΣΝ συσχετιζόταν αρνητικά µε το κάπνισµα 

και το ποτό και θετικά µε την άσκηση. Τα αποτελέσµατα επιβεβαίωσαν και τις δύο υποθέσεις 

και έδωσαν περαιτέρω υποστήριξη στους ισχυρισµούς ότι υπάρχει µια στενή σχέση ανάµεσα 

στην ΣΝ και στη λειτουργία της υγείας. Ειδικότερα, βρέθηκε ότι η ΣΝ έχει αρνητική σχέση 

µε το αλκοόλ και το κάπνισµα, ενώ έχει θετική σχέση µε την τακτική άσκηση για την 

προαγωγή της υγείας. 

 

Οι έρευνες που αφορούν στη ΣΝ και στη σχέση της µε τις υγιεινές-ανθυγιεινές  

συµπεριφορές στην Ελλάδα, είναι περιορισµένες. Η Βλαχάκη (2006) εξέτασε τη σχέση 
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µεταξύ διαταραγµένης διατροφικής συµπεριφοράς και εκφάνσεων της συναισθηµατικής 

νοηµοσύνης σε δείγµα 352 φοιτητών, ηλικίας 18-20 ετών. Τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι τα 

άτοµα µε διαταραγµένη διατροφική συµπεριφορά έχουν χαµηλότερη διεκδικητικότητα, 

χαµηλότερο αυτοσεβασµό, χαµηλότερη ικανότητα αντιµετώπισης καταστάσεων της 

καθηµερινότητας, χαµηλότερη ικανότητα αναγνώρισης θετικών συναισθηµάτων, είναι 

λιγότερο αισιόδοξα και έχουν υψηλότερο άγχος, σε σχέση µε τα άτοµα που έχουν 

φυσιολογική διατροφική συµπεριφορά. Επιπλέον, από την έρευνα προέκυψε ότι η 

διαταραγµένη διατροφική συµπεριφορά σχετίζεται µε τους παράγοντες αυτοσεβασµός, 

αντοχή στο στρες, ικανότητα αναγνώρισης των θετικών συναισθηµάτων και αισιοδοξία και 

άγχος.  

 

Οι  Costarelli, Demerzi, και Stamou (2009) εξέτασαν τις πιθανές διαφορές της ΣΝ, 

της εικόνας σώµατος και τα επίπεδα άγχους σε νέες γυναίκες µε χαρακτηριστικά 

διατροφικών διαταραχών και υγιεινών ελέγχων. Στην έρευνα συµµετείχαν 92 Ελληνίδες 

φοιτήτριες, ηλικίας 18-30 ετών. Τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι οι νεαρές γυναίκες, που 

συµµετείχαν στην έρευνα µε διατροφικές διαταραχές, εµφανίστηκαν να έχουν σηµαντικές 

διαφορές σε αρκετές ψυχοµετρικές παραµέτρους της ΣΝ, όπως η συναισθηµατική αυτο-

επίγνωση και η διαπροσωπικότητα σχέσεων, εύρηµα που είναι σηµαντικό από την άποψη της 

αποτροπής και της διαχείρισης των διατροφικών διαταραχών. 

 

Έρευνα των Kravvariti και Maridaki-Kassotaki (2010) εξέτασε τη σχέση µεταξύ της 

καρδιαγγειακής υγείας και της ΣΝ. Στην έρευνα συµµετείχαν 56 ασθενείς  ελληνικού 

αστικού κέντρου µε στεφανιαία νόσο και 56 χωρίς, ενώ ελάµβανε υπόψη παράγοντες υψηλού 

ρίσκου για την εν λόγω ασθένεια, όπως κάπνισµα, υπέρταση και παχυσαρκία. Τα 
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αποτελέσµατα έδειξαν ότι πλευρές της συναισθηµατικής νοηµοσύνης, όπως η έλλειψη 

ικανότητας για χρησιµοποίηση και ρύθµιση των συναισθηµάτων καθώς και η συχνότητα 

αρνητικής εκφραστικότητας, σχετίζονται µε περιστατικά στεφανιαίας νόσου. 

 

Από τις παραπάνω έρευνες (Li, Lu, & Wang, 2009; Saklofske, Austin, Galloway, & 

Davidson, 2007a; Trinidad & Johnson, 2002; Trinidad, Urger, Chou, & Johnson, 2005; 

Tsaousis & Nikolaou, 2005; Yates, 2000) βρέθηκε ότι η ΣΝ έχει αρνητική σχέση µε το 

αλκοόλ και το κάπνισµα, ενώ έχει θετική σχέση µε την τακτική άσκηση για την προαγωγή 

της υγείας. Τα αποτελέσµατα έδειξαν, επίσης, ότι υπάρχει θετική συσχέτιση  ανάµεσα στη 

ΣΝ και στις εσωτερικές εστίες ελέγχου υγείας, αρνητική µε τις εστίες ελέγχου υγείας που 

αποδίδονται στην τύχη, και καµία σχέση µε άλλες ισχυρές εστίες ελέγχου.  

 

Συµπερασµατικά, διαπιστώνεται ότι µικρός αριθµός µελετών έχει διερευνήσει τη 

σχέση µεταξύ δεξιοτήτων συναισθηµατικής νοηµοσύνης και υγιεινών - ανθυγιεινών 

συµπεριφορών, ενώ στην ελληνική βιβλιογραφία δεν εντοπίστηκε µελέτη που να εξετάζει τη 

σχέση της συναισθηµατικής νοηµοσύνης σε Έλληνες µαθητές και µαθήτριες, ηλικίας 10-12 

ετών, µε υγιεινές και ανθυγιεινές συµπεριφορές. Η σηµαντικότητα λοιπόν της διερεύνησης 

της σχέσης της συναισθηµατικής νοηµοσύνης µε τις υγιεινές - ανθυγιεινές συµπεριφορές στις 

ηλικίες των 10-12 ετών, εντοπίζεται στην κρισιµότητα αυτών των ηλικιών, τόσο για την 

διαµόρφωση υγιεινών συµπεριφορών, όσο και για την δυνατότητα να διδαχθούν σε αυτές τις 

ηλικίες συναισθηµατικές δεξιότητες, που ενδεχοµένως θα βοηθήσουν τα παιδιά να 

υιοθετήσουν υγιεινότερες επιλογές.     
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ  3 

ΜΕΘΟ∆ΟΛΟΓΙΑ 

3.1 ∆είγµα 

Το δείγµα της έρευνας αποτελούνταν από 200 µαθητές/τριες Ε’ και ΣΤ’ Τάξης 

∆ηµοτικών σχολείων της πόλης των Αθηνών, αγόρια και κορίτσια, ηλικίας 10 έως 12 ετών.  

3.2 Όργανα Μέτρησης 

Οι συµµετέχοντες συµπλήρωσαν ένα ερωτηµατολόγιο που αποτελούνταν από 3 µέρη. 

Στο πρώτο µέρος συλλέχθησαν δηµογραφικά και ατοµικά στοιχεία, στο δεύτερο µέρος 

αξιολογήθηκαν οι συµπεριφορές κάπνισµα, άσκηση, αλκοόλ και διατροφή. Στο τρίτο µέρος 

αξιολογήθηκαν οι παράγοντες συναισθηµατικής νοηµοσύνης, όπως προσαρµοστικότητα, 

έλεγχος του άγχους, διαπροσωπικότητα, και ενδοπροσωπικότητα.  

 

 ∆ηµογραφικά: Οι συµµετέχοντες συµπλήρωσαν τα εξής  στοιχεία: α) ηµεροµηνία 

γέννησης, β) φύλο, γ) σωµατικό βάρος και ανάστηµα, για τον υπολογισµό του δείκτη µάζας 

σώµατος, δ) σχολείο, τάξη, τµήµα, ε) εθνικότητα, στ) αριθµό αδελφών και η) τόπο διαµονής. 

 

Συµπεριφορά/Κάπνισµα: Το ερωτηµατολόγιο που αξιολογεί τη συµπεριφορά του 

καπνίσµατος αποτελείται από 7 ερωτήσεις. Οι 5 πρώτες είναι όµοιες µε αυτές που 

χρησιµοποιήθηκαν σε άλλες έρευνες (Kann et al., 2000; Sorensen et al., 2004). Οι 5 πρώτες 

ερωτήσεις καταγράφουν τις συνήθειες των καπνιστών: 1) έχεις ποτέ δοκιµάσει να καπνίσεις 

έστω και 1 ή 2 ρουφηξιές; 2) Έχεις καπνίσει περισσότερα από 1 τσιγάρα καθηµερινά για 

έναν ολόκληρο µήνα; 3) Έχεις καπνίσει έστω και µία µέρα τον προηγούµενο µήνα; 4) Έχεις 

καπνίσει κατά τις 20 ή περισσότερες ηµέρες του προηγούµενου µήνα; 5) Καπνίζεις 
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περισσότερα από 10 τσιγάρα καθηµερινά; Οι απαντήσεις σε αυτές τις 5 ερωτήσεις δίνονται 

έχοντας κυκλώσει οι συµµετέχοντες το ΝΑΙ ή ΟΧΙ. Οι 2 τελευταίες ερωτήσεις καταγράφουν 

τον αριθµό των τσιγάρων που κάπνισαν κατά µέσο όρο α) την τελευταία εβδοµάδα και β) την 

προηγούµενη µέρα. Οι συµµετέχοντες απάντησαν συµπληρώνοντας τον αριθµό των 

τσιγάρων που κάπνισαν.  

 

Συµπεριφορά/Άσκηση: Το ερωτηµατολόγιο «Άσκηση κατά τον Ελεύθερο Χρόνο» 

(Leisure-Time Exercise Questionnaire) χρησιµοποιήθηκε  για τον υπολογισµό της 

συµπεριφοράς της άσκησης σε µια εβδοµάδα (Godin & Shephard, 1985). Οι συµµετέχοντες 

απάντησαν στην ερώτηση: «Εξετάζοντας ένα διάστηµα επτά ηµερών (της τελευταίας 

εβδοµάδας), πόσες φορές συµµετέχετε στις ακόλουθες δραστηριότητες για περισσότερο από 

15 λεπτά στον ελεύθερο χρόνο σας;». Οι κατηγορίες απάντησης που τους δόθηκαν είναι οι 

παρακάτω: 

 

Έντονη άσκηση: (Η καρδιά χτυπά γρήγορα) – π.χ. τρέξιµο, τζόκιν µεγάλης 

απόστασης, ποδόσφαιρο, µπάσκετ, έντονο κολύµπι, έντονη ποδηλασία µεγάλης απόστασης. 

Οι συµµετέχοντες συµπλήρωσαν τον αριθµό που αντιπροσωπεύει  πόσες φορές εκτέλεσαν 

µία ή περισσότερες από αυτές τις δραστηριότητες µέσα στην τελευταία εβδοµάδα. 

 

Μέτρια άσκηση: (Όχι εξαντλητική) – π.χ. γρήγορο περπάτηµα, τένις, χαλαρή 

ποδηλασία, βόλεϊ, χαλαρή κολύµβηση, λαϊκούς και παραδοσιακούς χορούς. Παρόµοια, οι 

συµµετέχοντες συµπλήρωσαν τον αριθµό που αντιπροσωπεύει πόσες φορές εκτέλεσαν µία ή 

περισσότερες από αυτές τις δραστηριότητες µέσα στην τελευταία εβδοµάδα. 
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Ήπια άσκηση: (Ελάχιστη προσπάθεια) – π.χ. γιόγκα, τοξοβολία, ψάρεµα, µπόουλινγκ, 

γκολφ, χαλαρό περπάτηµα. Παρόµοια, οι συµµετέχοντες συµπλήρωσαν τον αριθµό που 

αντιπροσωπεύει πόσες φορές εκτέλεσαν µία ή περισσότερες από αυτές τις δραστηριότητες 

µέσα στην τελευταία εβδοµάδα. 

 

Συνολικός ∆είκτης της Άσκησης: Ο Συνολικός ∆είκτης της Άσκησης ή το συνολικό 

ενεργειακό κόστος είναι το άθροισµα του αριθµού των δραστηριοτήτων που 

πραγµατοποιήθηκαν ανά κατηγορία, πολλαπλασιασµένα µε τους αντίστοιχους µέσους όρους 

της τιµής του ενεργειακού κόστους ανά κατηγορία (π.χ. [έντονη ένταση Χ 9]+[µεσαία 

ένταση Χ 5]+ [χαµηλή ένταση Χ 3]). Η εγκυρότητα και η αξιοπιστία της µέτρησης έχει 

υποστηριχθεί σε σχετικές εργασίες (Godin & Shephard, 1985; Kriska & Caspersen, 1997). 

Για την Ελλάδα έχει προσαρµοστεί και χρησιµοποιηθεί στην µελέτη Κάπνισµα και Άσκηση, 

Μέρος 2ο: ∆ιαφορές µεταξύ Ασκουµένων και µη Ασκουµένων (Θεοδωράκης & Χασσάνδρα, 

2005). 

 

Συµπεριφορά/Αλκοόλ: Οι ερωτήσεις που αξιολόγησαν τη συµπεριφορά χρήσης 

αλκοόλ είναι από την κλίµακα των Pedersen, LaBrie, και Lac (2008). Η βασική ερώτηση 

ήταν: Πόσο συχνά πίνεις αλκοολούχα ποτά; Και οι επιλογές των απαντήσεων ήταν: α) ποτέ 

β) µια µέρα την εβδοµάδα ή πιο σπάνια γ) καθηµερινά, λιγότερο από 4 ποτήρια και δ) 

καθηµερινά, περισσότερο από 4 ποτήρια. Οι συµµετέχοντες κύκλωσαν την πρόταση που τους 

αντιπροσώπευε. 

 

Συµπεριφορά/∆ιατροφή: Για την αξιολόγηση της διατροφικής συµπεριφοράς 

µεταφράστηκε στα ελληνικά το ερωτηµατολόγιο «food behavior checklist» των Townsend, 
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Kaiser, Joy, και Murphy (2003). Οι πρώτες 7 ερωτήσεις αφορούν στην κατανάλωση 

φρούτων και λαχανικών: 1. τρως περισσότερα από 1 είδος φρούτων καθηµερινά; 2. κατά την 

διάρκεια της προηγούµενης εβδοµάδας, έφαγες πορτοκάλι ή ήπιες χυµό πορτοκαλιού; 3. 

τρως περισσότερο από 1 είδος λαχανικών την ηµέρα; 4. πόσα γεύµατα λαχανικών τρως κάθε 

µέρα; 5. τρως 2 ή περισσότερα γεύµατα λαχανικών στο κυρίως γεύµα σου; 6. τρως φρούτα ή 

λαχανικά σαν σνακ; 7. πόσα γεύµατα φρούτων τρως κάθε µέρα; Οι επόµενες 2 ερωτήσεις 

αφορούν στην κατανάλωση γαλακτοκοµικών προϊόντων: 8. πίνεις γάλα καθηµερινά; 9. κατά 

την διάρκεια της προηγούµενης εβδοµάδας, ήπιες γάλα σκέτο ή µε δηµητριακά; Οι επόµενες 

2 ερωτήσεις αφορούν στην κατανάλωση λιπών και χοληστερίνης: 10. κατά την διάρκεια της 

προηγούµενης εβδοµάδας, έφαγες ψάρι; 11. τρως την πέτσα του κοτόπουλου; Οι τελευταίες 

4 ερωτήσεις αφορούν στην ποιότητα της διατροφής: 12. όταν ψωνίζεις, διαβάζεις πρώτα τις 

ενδείξεις συσκευασίας των τροφίµων πριν επιλέξεις τι θα αγοράσεις; 13. πίνεις συστηµατικά 

αναψυκτικά; 14. αγοράζεις ενεργειακά ποτά (π.χ. Red Bull, Gatorade, κ.λ.π.) ή άλλα 

ροφήµατα φρούτων; 15. θα περιέγραφες τη δίαιτά σου σαν άριστη, πολύ καλή, καλή, µέτρια 

ή φτωχή; 

  

Συναισθηµατική νοηµοσύνη: Για την αξιολόγηση της ΣΝ χρησιµοποιήθηκε το 

ερωτηµατολόγιο «Emotional Quotient-Inventory: Youth Version (EQ-I:YV)» των Bar-On & 

Parker  (2000), το οποίο είναι ένα όργανο µέτρησης της κοινωνικής-συναισθηµατικής 

νοηµοσύνης, σχεδιασµένο για παιδιά και εφήβους ηλικίας από 7 µέχρι 18 ετών. Το εν λόγω 

ερωτηµατολόγιο µεταφράστηκε και προσαρµόστηκε αρχικά σε ελληνικό πληθυσµό από τον 

Σίσκο (2009) στη διδακτορική διατριβή του. Η αρχική αγγλική έκδοση του ερωτηµατολογίου 

αποτελούνταν από 60 ερωτήσεις, που αντιπροσώπευαν 7 παράγοντες (ενδοπροσωπικότητα, 

διαπροσωπικότητα, προσαρµοστικότητα, έλεγχος του στρες, συνολική ΣΝ, γενική διάθεση, 
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θετική εντύπωση). Η έκδοση στα ελληνικά που προτείνεται από τον Σίσκο, περιλαµβάνει 40 

ερωτήσεις και 4 παράγοντες: α) την προσαρµοστικότητα, µε 10 ερωτήσεις, π.χ. «Προσπαθώ 

να απαντώ στις δύσκολες ερωτήσεις µε διαφορετικούς τρόπους», β) τον έλεγχο του άγχους, 

µε  12 ερωτήσεις, π.χ. «Μαλώνω εύκολα µε τους άλλους», γ) την διαπροσωπικότητα, µε 12 

ερωτήσεις, π.χ. «Συνήθως ξέρω πως αισθάνονται οι άλλοι άνθρωποι» και δ) την 

ενδοπροσωπικότητα, µε 6 ερωτήσεις, π.χ. «Εύκολα µπορώ να περιγράψω τα αισθήµατά 

µου». Οι απαντήσεις δίνονται σε κλίµακα από «Πολύ σπάνια αληθινό για µένα» (1) έως 

«Πολύ συχνά αληθινό για µένα» (4).  

 

3.3 Στατιστική ανάλυση 

Εξετάζονται: α) οι διαφορές ανά φύλο και εθνικότητα, σε όλες τις µετρήσεις, µε 

συγκρίσεις µέσων όρων, β) οι σχέσεις µεταξύ των συµπεριφορών υγείας και της 

συναισθηµατικής νοηµοσύνης µε τον δείκτη Pearson Correlation και γ) ο έλεγχος πρόβλεψης 

συµπεριφορών υγείας από τη ΣΝ, µε αναλύσεις παλινδρόµησης. 

 

 3.4 Κριτήρια Συµµετοχής - Αποκλεισµού από τη Μελέτη 

 Στην έρευνα συµµετείχαν αποκλειστικά µαθητές/τριες Ε’ και ΣΤ’ Τάξης ∆ηµοτικών 

σχολείων της Αθήνας, ηλικίας 10 έως 12 ετών. Παράλληλα, αποκλείστηκαν µαθητές/τριες 

µικρότερης ή µεγαλύτερης ηλικίας, καθώς και µαθητές/τριες από άλλες περιοχές της 

Ελλάδας. 
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3.5  Εγκαταστάσεις 

 Για τη διεξαγωγή της έρευνας επιδόθηκαν ερωτηµατολόγια σε µαθητές/τριες Ε’ και 

ΣΤ’ τάξεων στα: 10ο, 12ο, 80ο, 115ο, 124ο ∆ηµοτικά σχολεία Αθηνών. Μετά την 

συµπλήρωση των ερωτηµατολογίων, τα παιδιά ζυγίστηκαν και µετρήθηκαν στο ύψος.  
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ  4 

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ 

 

4.1 Περιγραφική Παρουσίαση ∆ηµογραφικών Στοιχείων των Συµµετεχόντων 

Από το σύνολο των 200 µαθητών, 91 ήταν αγόρια (45.7%) και 108 κορίτσια (54.3%). 

Το σύνολο των 200 µαθητών προέρχονταν από 5 δηµοτικά σχολεία του Νοµού Αττικής. Το 

12ο ∆ηµοτικό σχολείο είχε 46 µαθητές Ε’ και ΣΤ’ ∆ηµοτικού (23%). Το 10ο ∆ηµοτικό 

σχολείο είχε 40 µαθητές Ε’ και ΣΤ’ ∆ηµοτικού (20%). Το 115ο ∆ηµοτικό σχολείο είχε 38 

µαθητές Ε’ και ΣΤ’ δηµοτικού (19%). Το 124ο ∆ηµοτικό σχολείο είχε 38 µαθητές Ε’ και ΣΤ’ 

∆ηµοτικού (19%) και, τέλος, το 80ο ∆ηµοτικό σχολείο είχε 38 µαθητές Ε’ και ΣΤ’ ∆ηµοτικού 

(19%). Από το σύνολο των 200 µαθητών, οι 95 ήταν Ε’ τάξης ∆ηµοτικού σχολείο (47.5%) 

και 105 ήταν µαθητές ΣΤ΄ δηµοτικού (52,5%). Από τους 200 µαθητές, ο συνολικός αριθµός 

των Ελλήνων ήταν 118 (59.0%), ενώ των αλλοδαπών µαθητών ήταν 82 (41.0%). Οι 

αλλοδαποί µαθητές κατάγονταν από 17 διαφορετικές χώρες (Αλβανία, Αίγυπτο, Ουκρανία, 

Ισπανία, Βουλγαρία, Νιγηρία, Ιταλία, Πολωνία, Παλαιστίνη, Φιλλιπίνες, Ρουµανία, Κύπρος, 

Ηνωµένες Πολιτείες Αµερικής, Μπαγκλαντές, Μαρόκο, Χιλή, Μολδαβία). 

  

4.2 Περιγραφική Παρουσίαση Συµπεριφορών Υγείας των Συµµετεχόντων 

4.2.1 ∆είκτης µάζας σώµατος 

Από το σύνολο των 200 µαθητών οι 87 (43,5%) είχαν δείκτη µάζας σώµατος από 

14.46 - 20.00, οι 96 µαθητές (48,0%) είχαν δείκτη µάζας σώµατος από 20.01 – 26.00, οι 12 

µαθητές (6,0%) είχαν δείκτη µάζας σώµατος από 26.01 – 30.00 και, τέλος, οι 5 µαθητές 

(2,5%) είχαν δείκτη µάζας σώµατος από 31.01 – 35.32. 
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4.2.2 Χρήση αλκοόλ 

Αναφορικά µε τη συµπεριφορά των µαθητών ως προς τη χρήση αλκοόλ, στην 

ερώτηση πόσο συχνά πίνεις αλκοολούχα ποτά (π.χ. ούζο, κρασί, µπύρα, λικέρ), 162 µαθητές 

(81,4%) δήλωσαν ότι δεν έχουν πιει ποτέ, 30 µαθητές (15,1%) ότι πίνουν µία µέρα την 

εβδοµάδα ή πιο σπάνια, 5 µαθητές (2,5%) ότι πίνουν 2-5µέρες την εβδοµάδα, 1 µαθητής 

(0.5%) ότι πίνει καθηµερινά λιγότερο από 4 ποτήρια και, τέλος, 1 µαθητής (0.5%) δήλωσε 

ότι πίνει καθηµερινά περισσότερα από 4 ποτήρια.    

 

4.2.3 Φυσική δραστηριότητα / άσκηση 

Ο συνολικός δείκτης φυσικής δραστηριότητας των µαθητών και µαθητριών είχε µέσο 

όρο 35.4 (23.3%).  

 

4.2.4 Ανάλυση φυσικής δραστηριότητας 

Έντονη άσκηση 

Αναφορικά µε τη συµπεριφορά των µαθητών ως προς την έντονη φυσική 

δραστηριότητα, από το σύνολο των 200 µαθητών, οι 46 µαθητές (23,0%) δήλωσαν ότι δεν 

κάνουν έντονη άσκηση (ένδειξη 0 στο Σχήµα 1), 18 µαθητές (9,0%) ότι κάνουν έντονη 

άσκηση 1 αφορά την εβδοµάδα (ένδειξη 1 στο Σχήµα 1), 47 µαθητές (23,5%) ότι  κάνουν 

έντονη άσκηση 2 φορές την εβδοµάδα (ένδειξη 2 στο Σχήµα 1), 33 µαθητές (16,5%) ότι  

κάνουν έντονη άσκηση 3 φορές την εβδοµάδα (ένδειξη 3 στο Σχήµα 1), 27 µαθητές (13,5%) 

ότι  κάνουν 4 φορές την εβδοµάδα (ένδειξη 4 στο Σχήµα 1), 14 µαθητές (7,0%) ότι  κάνουν 5 

φορές την εβδοµάδα (ένδειξη 5 στο Σχήµα 1), 2 µαθητές (1,0%) ότι  κάνουν 6 φορές την 

εβδοµάδα (ένδειξη 6 στο Σχήµα 1) και, τέλος, 13 µαθητές (6,5%) δήλωσαν ότι κάνουν 

έντονη φυσική δραστηριότητα  7 φορές την εβδοµάδα (ένδειξη 7 στο Σχήµα 1).  
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Σχήµα 1: Έντονη άσκηση 

 

Μέτρια άσκηση 

Σε ότι αφορά στη συµπεριφορά των µαθητών ως προς την µέτρια φυσική 

δραστηριότητα, από το σύνολο των 200 µαθητών, οι 60 µαθητές (30,0%) δήλωσαν ότι δεν 

κάνουν µέτρια άσκηση (ένδειξη 0 στο Σχήµα 2), 47 µαθητές (23,5%) ότι κάνουν µέτρια 

άσκηση 1 αφορά την εβδοµάδα (ένδειξη 1 στο Σχήµα 2), 45 µαθητές (22,5%) ότι  κάνουν 

µέτρια άσκηση 2 φορές την εβδοµάδα (ένδειξη 2 στο Σχήµα 2), 18 µαθητές (9,0%) ότι  

κάνουν µέτρια άσκηση 3 φορές την εβδοµάδα (ένδειξη 3 στο Σχήµα 2), 10 µαθητές (5,0%) 4 

φορές την εβδοµάδα (ένδειξη 4 στο Σχήµα 2), 8 µαθητές (4,0%) 5 φορές την εβδοµάδα 

(ένδειξη 5 στο Σχήµα 2), 3 µαθητές (1,5%) 6 φορές την εβδοµάδα (ένδειξη 6 στο Σχήµα 2), 
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και τέλος 9 µαθητές (4,5%) δήλωσαν ότι κάνουν µέτρια φυσική δραστηριότητα  7 φορές την 

εβδοµάδα (ένδειξη 7 στο Σχήµα 2). 

 

 

Σχήµα 2: Μέτρια άσκηση 

 

Ήπια άσκηση 

Αναφορικά µε τη συµπεριφορά των µαθητών ως προς την ήπια φυσική 

δραστηριότητα, από το σύνολο των 200 µαθητών, οι 102 µαθητές (51,0%) δήλωσαν ότι δεν 

κάνουν ήπια άσκηση (ένδειξη 0 στο Σχήµα 3), 36 µαθητές (18,0%) ότι κάνουν ήπια άσκηση 

1 αφορά την εβδοµάδα (ένδειξη 1 στο Σχήµα 3), 23 µαθητές (11,5%) ότι  κάνουν ήπια 

άσκηση 2 φορές την εβδοµάδα (ένδειξη 2 στο Σχήµα 3),  11 µαθητές (5,5%) ότι  κάνουν ήπια 

άσκηση 3 φορές την εβδοµάδα (ένδειξη 3 στο Σχήµα 3), 1 µαθητής (0,5%) 4 φορές την 

εβδοµάδα (ένδειξη 4 στο Σχήµα 3), 4 µαθητές (2,0%) 5 φορές την εβδοµάδα (ένδειξη 5 στο 

Σχήµα 3), 3 µαθητές (1,5%) 6 φορές την εβδοµάδα (ένδειξη 6 στο Σχήµα 3) και τέλος 20 
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µαθητές (10,0%) δήλωσαν ότι κάνουν ήπια φυσική δραστηριότητα 7 φορές την εβδοµάδα 

(ένδειξη 7 στο Σχήµα 3). 

 

 

Σχήµα 3:  Ήπια άσκηση 

 

4.2.5 Καπνιστική συµπεριφορά 

Καπνιστές - µη καπνιστές: Από το σύνολο των 200 µαθητών/τριών, 178 µαθητές/τριες 

δήλωσαν ότι δεν έχουν δοκιµάσει ποτέ το τσιγάρο (µη καπνιστές) ποσοστό 89%, ενώ το 

υπόλοιπο 11% δήλωσε ότι έχει ήδη δοκιµάσει να καπνίσει (22 άτοµα - καπνιστές).  

Πειραµατισµός µε το κάπνισµα: Εκατόν ενενήντα οκτώ (198) µαθητές/τριες δήλωσαν 

ότι δεν έχουν πειραµατιστεί ποτέ µε το κάπνισµα, ποσοστό 99%, ενώ το υπόλοιπο 1% (2 

άτοµα) δήλωσε ότι έχει ήδη πειραµατιστεί µε το κάπνισµα.  
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Τρέχουσα χρήση τσιγάρου: Εκατόν ενενήντα οκτώ (198) µαθητές/τριες δήλωσαν ότι 

τον τελευταίο µήνα δεν έχουν καπνίσει (τρέχουσα χρήση τσιγάρου), ποσοστό 99%, ενώ το 

υπόλοιπο 1% (2 άτοµα) δήλωσε ότι έχουν καπνίσει τον τελευταίο µήνα.  

Συχνή χρήση τσιγάρου: Εκατόν ενενήντα εννέα (199) µαθητές/τριες δήλωσαν ότι δεν 

έχουν κάνει συχνή χρήση τσιγάρου ποτέ, ποσοστό 99,5%, ενώ το υπόλοιπο 0,5% (1 άτοµο) 

δήλωσε ότι έχει ήδη κάνει συχνή χρήση τσιγάρου.  

Φανατικοί καπνιστές: Το σύνολο των διακοσίων µαθητών/τριών δήλωσαν ότι δεν 

είναι φανατικοί καπνιστές, ποσοστό 100%.  

Αριθµός τσιγάρων προηγούµενης εβδοµάδας: Από το σύνολο των εκατόν ενενήντα 

οκτώ (198) µαθητών/τριών, 196 µαθητές/τριες δήλωσαν ότι δεν κάπνισαν κανένα τσιγάρο 

την προηγούµενη εβδοµάδα, ποσοστό 99%, ένας µαθητής/τρια δήλωσε ότι κάπνισε ένα 

τσιγάρο, ποσοστό 0,5%, ενώ ένας µαθητής δήλωσε ότι κάπνισε 8 τσιγάρα την προηγούµενη 

εβδοµάδα, ποσοστό 0,5%. 

Αριθµός τσιγάρων προηγούµενης µέρας: Από το σύνολο των εκατόν ενενήντα εννέα 

(199) µαθητών/τριών, 195 µαθητές/τριες δήλωσαν ότι δεν κάπνισαν κανένα τσιγάρο την 

προηγούµενη ηµέρα, ποσοστό 97,5%, 3 µαθητές/τριες δήλωσαν ότι κάπνισαν 1-5 τσιγάρα, 

ποσοστό 1,5%, ενώ 1 µαθητής δήλωσε ότι κάπνισε 6-10 τσιγάρα την προηγούµενη ηµέρα, 

ποσοστό 0,5%. 

 

4.2.6 ∆ιατροφή  

Κατανάλωση φρούτων και λαχανικών 

Όπως φαίνεται στο Σχήµα 4, σε σύνολο 200 µαθητών/τριών, στην ερώτηση εάν τρως 

περισσότερα από 1 είδος φρούτων καθηµερινά, 1 µαθητής/τρια δεν απάντησε καθόλου, 

ποσοστό 0,5%, 82 µαθητές/τριες απάντησαν πάντα, ποσοστό 41%, 55 µαθητές/τριες 
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απάντησαν συχνά, ποσοστό 27,5%, 57 µαθητές/τριες απάντησαν µερικές φορές, ποσοστό 

28,5% και, τέλος,  5 µαθητές/τριες απάντησαν ποτέ, ποσοστό 2,5%. 

 

 

Σχήµα 4: Κατανάλωση φρούτων και λαχανικών 

 

Κατανάλωση πορτοκαλιού ή χυµού πορτοκαλιού την προηγούµενη εβδοµάδα 

Όπως φαίνεται στο Σχήµα 5, σε σύνολο µαθητών/τριών 199, στην ερώτηση εάν κατά 

τη διάρκεια της προηγούµενης εβδοµάδας, έφαγες πορτοκάλι ή ήπιες χυµό πορτοκαλιού, 170 

µαθητές/τριες απάντησαν όχι, ποσοστό 85,4%, 28 µαθητές/τριες απάντησαν ναι, ποσοστό 

14%, 1 µαθητής/τρια απάντησε 2, ποσοστό 0,5%. 
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Σχήµα 5: Κατανάλωση πορτοκαλιού ή χυµού πορτοκαλιού την προηγούµενη εβδοµάδα 

 

Κατανάλωση περισσότερων από ένα είδος λαχανικών την ηµέρα  

Όπως φαίνεται και στο Σχήµα 6, σε σύνολο 198 µαθητών/τριών, στην ερώτηση εάν 

τρως περισσότερο από 1 είδος λαχανικών την ηµέρα, 57 µαθητές/τριες απάντησαν πάντα, 

ποσοστό 28,8%, 58 µαθητές/τριες απάντησαν συχνά, ποσοστό 29,3%, 66 µαθητές/τριες 

απάντησαν µερικές φορές, ποσοστό 33,3%, 17 µαθητές/τριες απάντησαν ποτέ, ποσοστό 

8,5%. 
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Σχήµα 6: Κατανάλωση περισσότερων από ένα είδος λαχανικών την ηµέρα  

 

Ηµερήσια κατανάλωση λαχανικών  

Όπως φαίνεται στο Σχήµα 7, σε σύνολο 199 µαθητών/τριών, στην ερώτηση πόσα 

γεύµατα λαχανικών τρως κάθε µέρα, 13 µαθητές/τριες απάντησαν καθόλου, ποσοστό 6,5%, 

102 µαθητές/τριες απάντησαν 1, ποσοστό 51,3%, 67µαθητές/τριες απάντησαν 2, ποσοστό 

33,7%, 14 µαθητές/τριες απάντησαν 3, ποσοστό 7,0%, 2 µαθητές/τριες απάντησαν 4, 

ποσοστό 1,0%, 1 µαθητής/τρια απάντησε 5, ποσοστό 0,5%. 
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Σχήµα 7:  Ηµερήσια κατανάλωση λαχανικών  

 

Γεύµατα λαχανικών δύο ή περισσότερα στο κυρίως γεύµα 

Όπως φαίνεται το Σχήµα 8, σε σύνολο 200 µαθητών/τριών, στην ερώτηση τρως 2 ή 

περισσότερα γεύµατα λαχανικών στο κυρίως γεύµα σου, 32 µαθητές/τριες απάντησαν πάντα, 

ποσοστό 16%, 56 µαθητές/τριες απάντησαν συχνά, ποσοστό 28%, 82 µαθητές/τριες 

απάντησαν µερικές φορές, ποσοστό 41%, 30 µαθητές/τριες απάντησαν ποτέ, ποσοστό 15%. 
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Σχήµα 8: Γεύµατα λαχανικών δύο ή περισσότερα στο κυρίως γεύµα  

 

Κατανάλωση φρούτων ή λαχανικών σαν σνακ 

Όπως φαίνεται στο Σχήµα 9,  σε σύνολο 199 µαθητών/τριών, στην ερώτηση τρως 

φρούτα ή λαχανικά σαν σνακ, 41 µαθητές/τριες απάντησαν πάντα, ποσοστό 20,6%, 

55µαθητές/τριες απάντησαν συχνά, ποσοστό 27,6%, 70 µαθητές/τριες απάντησαν µερικές 

φορές, ποσοστό 35,2%, 33 µαθητές/τριες απάντησαν ποτέ, ποσοστό 16,6%.   

 

 

 

 

 

 

Institutional Repository - Library & Information Centre - University of Thessaly
04/06/2024 14:44:07 EEST - 18.227.89.247



58 

 

 

 

Σχήµα 9: Κατανάλωση φρούτων ή λαχανικών σαν σνακ  

 

Ηµερήσια κατανάλωση φρούτων 

Όπως φαίνεται στο Σχήµα 10, σε σύνολο µαθητών 200, στην ερώτηση πόσα γεύµατα 

φρούτων τρως κάθε µέρα, 8 µαθητές/τριες απάντησαν καθένα, ποσοστό 4%, 62 

µαθητές/τριες απάντησαν 1, ποσοστό 31%, 66 µαθητές/τριες απάντησαν 2, ποσοστό 33%, 38 

µαθητές/τριες απάντησαν 3, ποσοστό 19%, 14 µαθητές/τριες απάντησαν 4, ποσοστό 7%, 12 

µαθητές/τριες απάντησαν 5, ποσοστό 6%.     
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Σχήµα 10: Ηµερήσια κατανάλωση φρούτων 

 

 Κατανάλωση γάλακτος 

Όπως φαίνεται στο Σχήµα 11, σε σύνολο 200 µαθητών/τριών, 174 µαθητές/τριες 

δήλωσαν ότι δεν πίνουν γάλα καθηµερινά, ποσοστό 87%, ενώ το υπόλοιπο 13% δήλωσε ότι  

πίνει γάλα καθηµερινά (26 άτοµα). 
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Σχήµα 11: Κατανάλωση γάλακτος 

 

Κατανάλωση γάλακτος σκέτο ή µε δηµητριακά 

Όπως φαίνεται στο Σχήµα 12, σε σύνολο 200 µαθητών/τριών, 174 µαθητές/τριες 

δήλωσαν ότι κατά τη διάρκεια της προηγούµενης εβδοµάδας δεν ήπιαν γάλα σκέτο ή µε 

δηµητριακά, ποσοστό 87%, ενώ το υπόλοιπο 13% δήλωσε ότι ήπιαν γάλα σκέτο ή µε 

δηµητριακά (26 άτοµα).  
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Σχήµα 12: Κατανάλωση γάλακτος σκέτο ή µε δηµητριακά 

 

Κατανάλωση λιπών/χοληστερίνης 

Όπως φαίνεται στο Σχήµα 13, σε σύνολο 200 µαθητών/τριών, 98  µαθητές/τριες 

δήλωσαν ότι κατά τη διάρκεια της προηγούµενης εβδοµάδας δεν έφαγαν ψάρι, ποσοστό 

49%, 49,5% δήλωσε ότι  έφαγε ψάρι (99 άτοµα), 1 άτοµο δήλωσε ότι έφαγε ψάρι 3 φορές, 

ποσοστό 0,5%, ενώ 2 άτοµα δήλωσαν ότι έφαγαν ψάρι 4 φορές, ποσοστό 1%.  
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Σχήµα 13: Κατανάλωση λιπών/χοληστερίνης 

 

Κατανάλωση πέτσας κοτόπουλου 

Όπως φαίνεται στο Σχήµα 14, σε σύνολο µαθητών 200, στην ερώτηση τρως την 

πέτσα του κοτόπουλου, 28 µαθητές/τριες απάντησαν πάντα, ποσοστό 14%, 24 µαθητές/τριες 

απάντησαν συχνά, ποσοστό 12%, 50 µαθητές/τριες απάντησαν µερικές φορές, ποσοστό 25%, 

98 µαθητές/τριες απάντησαν ποτέ, ποσοστό 49%.   
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Σχήµα 14: Κατανάλωση πέτσας κοτόπουλου 

 

Ποιότητα διατροφής 

Όσον αφορά στην ποιότητα διατροφής, στο σύνολο των 200 µαθητών/τριών, ο µέσος όρος  

και η τυπική απόκλιση ήταν (Μ=2,82, SD=0.52). 

 

4.2.7 Συναισθηµατική νοηµοσύνη 

Οι µέσοι όροι, οι τυπικές αποκλίσεις και οι δείκτες αξιοπιστίας Cronbach (α) σε κάθε 

παράγοντα, καθώς και συνολικά στο ερωτηµατολόγιο της ΣΝ, παρατίθενται στον Πίνακα 1. 
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Πίνακας 1. Μέσοι όροι και τυπικές αποκλίσεις µεταβλητών ΣΝ 

Μεταβλητές ΣΝ M S D a Cronbach 

Προσαρµοστικότητα 2.96 .61 .85 

Άγχος 2.33 .55 .76 

∆ιαπροσωπικότητα 3.17 .55 .80 

Ενδοπροσωπικότητα 2.50 .81 .85 

Συνολική ΣΝ 2.74 .39 .83 

 

 

4.3 ∆ιαφορές µεταξύ Οµάδων στις Συµπεριφορές Υγείας 

∆εν υπήρχαν σηµαντικές διαφορές στον δείκτη φυσικής δραστηριότητας ανάλογα µε το φύλο 

και το ∆ΜΣ.   

 

4.3.1 ∆ιαφορές στο επίπεδο φυσικής δραστηριότητας ανά εθνικότητα 

 

Το επίπεδο της φυσικής δραστηριότητας χωρίστηκε σε τρία επίπεδα. Το πρώτο 

επίπεδο (1: χαµηλό) συµπεριελάµβανε τιµές από 6 έως  66 και αφορούσε 67 µαθητές, από το 

σύνολο των 200, ποσοστό 33,5%. Το δεύτερο επίπεδο (2: µέτριο) της φυσικής 

δραστηριότητας, συµπεριελάµβανε τιµές από 70 έως 131 και αφορούσε 66 µαθητές, από το 

σύνολο των 200, ποσοστό 33%. Τέλος, το τρίτο επίπεδο (3: υψηλό), συµπεριελάµβανε τιµές 

από 136 έως 200 και αφορούσε 67 µαθητές, από το σύνολο των 200, ποσοστό 33,5%. 

Αναλυτικότερα, στο πρώτο επίπεδο (1) βρίσκονταν 32 Έλληνες και 35 άλλης εθνικότητας, 

στο δεύτερο επίπεδο (2) βρίσκονταν 47 Έλληνες και 19 άλλης εθνικότητας και στο τρίτο 
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επίπεδο (3) βρίσκονταν 39 Έλληνες και 28 άλλης εθνικότητας. Από τον έλεγχο για 

σηµαντικές διαφορές (χ2= 7.58, p =.023) παρατηρούµε, σε επίπεδο σηµαντικότητας 5%, ότι 

υπήρχαν σηµαντικές διαφορές στην κατανοµή των µαθητών ανά επίπεδο φυσικής 

δραστηριότητας ανάλογα µε την εθνικότητά τους, µε τους Έλληνες µαθητές να δηλώνουν πιο 

φυσικά δραστήριοι σε σχέση µε τους µαθητές άλλης εθνικότητας.  

 

4.3.2 ∆ιαφορές στη µεταβλητή καπνιστές – µη καπνιστές  ανά εθνικότητα  

Στη µεταβλητή που διαχωρίζει τους καπνιστές - µη καπνιστές «Έχεις ποτέ δοκιµάσει 

να καπνίσεις, έστω και µόνο 1 ή 2 ρουφηξιές;» (ερώτηση 1 καπνίσµατος), το ποσοστό αυτών 

που απάντησαν «Ναι» είναι σηµαντικά µεγαλύτερο στους µη Έλληνες µαθητές (χ2= 10.23, p 

= .001). Αναλυτικότερα, από τους 118 Έλληνες µαθητές µόνο οι 6 δήλωσαν ότι έχουν 

δοκιµάσει να καπνίσουν (5.1%) σε σχέση µε τους 82 µη Έλληνες, από τους οποίους οι 16, 

ποσοστό  19.5%,  δήλωσαν ότι έχουν δοκιµάσει να καπνίσουν. 

 

4.3.3 ∆ιαφορές στη µεταβλητή ποιότητα διατροφής ανά εθνικότητα  

Χρησιµοποιήθηκε ανάλυση διακύµανσης µονής κατεύθυνσης για να εξετασθεί εάν 

υπάρχουν στατιστικά σηµαντικές διαφορές µεταξύ του ανεξάρτητου παράγοντα εθνικότητα 

και της εξαρτηµένης µεταβλητής ποιότητα ζωής. Από τα αποτελέσµατα προκύπτει το 

συµπέρασµα  ότι υπάρχει σηµαντική κύρια επίδραση του ανεξάρτητου παράγοντα 

εθνικότητα στην εξαρτηµένη µεταβλητή ποιότητα διατροφής F(1,198)=4,634, p<0,05. Από 

τους µέσους όρους  φαίνεται ότι οι Έλληνες πέτυχαν µεγαλύτερο σκορ (Μ=2,89, SD=0,52) 

από τους µη Έλληνες (Μ=2,73, SD=0,51), αναφορικά µε την ποιότητα διατροφής.  
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4.3.4 ∆ιαφορές στη µεταβλητή κατανάλωση γάλακτος ανά εθνικότητα 

  Στη µεταβλητή κατανάλωση γάλακτος δεν βρέθηκαν διαφορές ανά εθνικότητα. 

∆ιαφορές βρέθηκαν µόνο στην ερώτηση «Πίνεις γάλα καθηµερινά;». Το ποσοστό αυτών που 

απάντησαν «Οχι» είναι σηµαντικά µεγαλύτερο σε όσους µαθητές είναι Έλληνες (χ2= 7,346, p 

= .001). Αναλυτικότερα, από το σύνολο των 118 Ελλήνων µαθητών/τριών,  οι 109 δήλωσαν 

ότι δεν πίνουν γάλα καθηµερινά (92,4%), σε σχέση µε σύνολο των 82 µη Ελλήνων 

µαθητών/τριών, από τους οποίους οι 65 δήλωσαν ότι δεν πίνουν γάλα καθηµερινά (79,3%).  

 

4.3.5 ∆ιαφορές στη µεταβλητή κατανάλωση αλκοόλ ανά φύλο 

Χρησιµοποιήθηκε ανάλυση διακύµανσης µονής κατεύθυνσης για να εξετασθεί εάν 

υπάρχουν στατιστικά σηµαντικές διαφορές µεταξύ του ανεξάρτητου παράγοντα φύλου και 

της εξαρτηµένης µεταβλητής αλκοόλ. Από τα αποτελέσµατα προκύπτει το συµπέρασµα  ότι 

υπάρχει σηµαντική κύρια επίδραση του ανεξάρτητου παράγοντα φύλου στην εξαρτηµένη 

µεταβλητή αλκοόλ F(1,196)=5,597, p<0,05. Από τους µέσους όρους  φαίνεται ότι τα αγόρια 

(Μ=.35, SD=.76) πέτυχαν µεγαλύτερο σκορ από τα κορίτσια (Μ=.15, SD=.40). 

 

4.4 Έλεγχος ∆ιαφορών µεταξύ Οµάδων στη Συναισθηµατική Νοηµοσύνη 

 

 Σηµαντικές διαφορές µεταξύ Ελλήνων και ξένων στην προσαρµοστικότητα και το άγχος  

Χρησιµοποιήθηκε ανάλυση διακύµανσης µονής κατεύθυνσης για να εξετασθεί εάν 

υπάρχουν στατιστικά σηµαντικές διαφορές µεταξύ των εξαρτηµένων παραγόντων της 

συναισθηµατικής νοηµοσύνης και της ανεξάρτητης µεταβλητής εθνικότητα. Από τα 

αποτελέσµατα προκύπτει το συµπέρασµα  ότι υπάρχει σηµαντική κύρια επίδραση του 

ανεξάρτητου παράγοντα εθνικότητα στην εξαρτηµένη µεταβλητή «προσαρµοστικότητα» 
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(F(1,198)=7.95, p =.005) και στη µεταβλητή «άγχος» (F(1,198)=7.57,p =.006). Από τους µέσους 

όρους φαίνεται ότι στη µεταβλητή «προσαρµοστικότητα» οι Έλληνες (Μ=3.06, SD=.58) 

πέτυχαν µεγαλύτερο σκορ από τους µαθητές µε άλλη εθνικότητα (Μ=2.81, SD=.63), ενώ στη 

µεταβλητή «άγχος» οι Έλληνες (Μ=2.24, SD=.56) πέτυχαν µικρότερο σκορ από τους 

µαθητές µε άλλη εθνικότητα (Μ=2.46, SD=.55). Ο έλεγχος για διαφορές ανά εθνικότητα στις 

άλλες µεταβλητές της συναισθηµατικής νοηµοσύνης δεν έδειξαν σηµαντικές διαφορές, όπως 

και δεν εντοπίστηκαν σηµαντικές διαφορές ανά φύλο σε όλες τις µεταβλητές της 

συναισθηµατικής νοηµοσύνης.  

 

4.5 Ανάλυση Συσχέτισης 

Για να εξεταστούν οι σχέσεις µεταξύ των εξεταζόµενων µεταβλητών έγινε ανάλυση 

συσχέτισης (Pearson correlation). Όπως φαίνεται στον Πίνακα 3, η γενική συναισθηµατική 

νοηµοσύνη συσχετίστηκε σηµαντικά θετικά µε τις µεταβλητές (α) έντονη άσκηση, (β) ήπια 

άσκηση και (γ) επίπεδο φυσικής δραστηριότητας. Ειδικότερα, όσο πιο υψηλή είναι η ΣΝ 

τόσο πιο υψηλά είναι τα σκορ της έντονης άσκησης και της ήπιας άσκησης, ενώ ακόµη 

υψηλότερο είναι το επίπεδο της φυσικής δραστηριότητας. Οι επιµέρους µεταβλητές της 

συναισθηµατικής νοηµοσύνης έδωσαν, επίσης, σηµαντικές συσχετίσεις. Η 

«προσαρµοστικότητα» συσχετίστηκε σηµαντικά θετικά µε τις µεταβλητές (α) έντονη άσκηση 

και (β) επίπεδο φυσικής δραστηριότητας. Η µεταβλητή «άγχος» συσχετίστηκε σηµαντικά 

θετικά µε τις µεταβλητές (α) αριθµός τσιγάρων προηγούµενης µέρας, (β) χρήση αλκοόλ, (γ) 

κατανάλωση φρούτων και λαχανικών και (δ) κατανάλωση γάλακτος, ενώ σηµαντικά 

αρνητικά µε τις µεταβλητές (α) τρέχουσα χρήση τσιγάρου και (β) ποιότητα διατροφής. Οι 

συσχετίσεις υποδηλώνουν ότι τα υψηλά σκορ άγχους µειώνουν την ποιότητα διατροφής και 

αυξάνουν την τρέχουσα χρήση τσιγάρου. Η «διαπροσωπικότητα» συσχετίστηκε σηµαντικά 
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θετικά µε τις µεταβλητές (α) έντονη άσκηση, (β) ήπια άσκηση και (γ) επίπεδο φυσικής 

δραστηριότητας, καθώς και σηµαντικά αρνητικά µε το (α) δείκτη µάζας σώµατος. Η 

µεταβλητή «ενδοπροσωπικότητα» συσχετίστηκε σηµαντικά θετικά µε τις µεταβλητές (α) 

ήπια άσκηση και (β) επίπεδο φυσικής δραστηριότητας.  

 

Οι µεταβλητές του καπνίσµατος «πειραµατισµός µε το τσιγάρο» και «κάπνισµα κατά 

τις προηγούµενες είκοσι ή περισσότερες µέρες του προηγούµενου µήνα» συσχετίστηκαν 

σηµαντικά αρνητικά µε τις µεταβλητές (α) χρήση αλκοόλ και (β) κατανάλωση γάλακτος. 

Επίσης, οι µεταβλητές  «κάπνισµα ενός τσιγάρου καθηµερινά» και «κάπνισµα µία φορά τον 

προηγούµενο µήνα» συσχετίστηκαν σηµαντικά αρνητικά µε τη µεταβλητή (α) χρήση αλκοόλ. 

Αντιθέτως, οι µεταβλητές του καπνίσµατος «πόσα τσιγάρα κάπνισες την προηγούµενη 

εβδοµάδα» και «αριθµός τσιγάρων την προηγούµενη µέρα» συσχετίστηκαν και οι δύο 

σηµαντικά θετικά µε τη µεταβλητή (α) χρήση αλκοόλ, ενώ η µεταβλητή «αριθµός τσιγάρων 

την προηγούµενη µέρα» συσχετίστηκε σηµαντικά θετικά και µε την (β) κατανάλωση 

γάλακτος. 

 

Σε ό,τι αφορά στις µεταβλητές της άσκησης, η µεταβλητή «έντονη άσκηση» 

συσχετίστηκε σηµαντικά αρνητικά µε τη µεταβλητή (α) ποιότητα διατροφής. Επίσης, οι 

µεταβλητές «µέτρια άσκηση» και «επίπεδο φυσικής δραστηριότητας» συσχετίστηκαν 

σηµαντικά αρνητικά µε την µεταβλητή (α) κατανάλωση φρούτων και λαχανικών.  

 

Αναφορικά µε το αλκοόλ, η µεταβλητή «χρήση αλκοόλ» συσχετίστηκε σηµαντικά 

θετικά µε την µεταβλητή (α) κατανάλωση γάλακτος και σηµαντικά αρνητικά µε την 

µεταβλητή (α) ποιότητα διατροφής. 
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Πίνακας 2. Συσχετίσεις µεταξύ των µεταβλητών  

Μεταβλητές 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 

1. ΣΝ – Προσαρµοστικότητα -.188**  .615**  .337**  .703**  .073 .100 .051 .019 -.020 .008 .152* .107 .115 .192**  -.104 -.014 -.024 -.122 .020 -.092 

2. ΣΝ - Άγχος  -.127 .035 .249**  -.125 -.098 -.211**  -.117 .120 .178* .058 -.100 -.045 -.008 -.099 .207**  -.148* .159* -.024 .145* 

3. ΣΝ - ∆ιαπροσωπικότητα    .363**  .722**  .050 .131 .077 .087 -.092 -.087 .141* .130 .244**  .230**  -.231**  -.110 .000 -.063 -.043 -.014 

4. ΣΝ - Ενδοπροσωπικότητα    .775**  .014 .115 .053 .074 -.077 -.031 .116 .094 .164* .173* .047 -.070 -.033 -.066 -.045 -.127 

5. ΣΝ – Γενικό σκορ     .008 .108 .000 .034 -.038 .019 .186**  .099 .196**  .238**  -.130 -.007 -.077 -.047 -.038 -.054 

6. Καπνιστές- µη καπνιστές      .286**  .125 .202**  -.225**  -.211**  .033 -.037 -.074 -.011 .035 -.390**  -.006 .071 .087 -.294**  

7. Πειραµατισµός µε το κάπνισµα       .495**  .705**  -.699**  -.528**  .100 -.013 .044 .084 -.111 -.461**  -.035 .013 -.073 -.133 

8. Τρέχουσα χρήση τσιγάρου        .705**  -.992**  -.800**  -.002 -.040 .044 -.005 -.037 -.377**  .134 -.108 -.119 -.133 

9. Συχνή χρήση τσιγάρου         -.992**  -.755**  .052 -.048 .047 .035 -.039 -.561**  .078 -.052 -.084 -.221**  

10. Αριθµός τσιγάρων προηγούµενης 

εβδοµάδας 
         .860**  -.063 .039 -.053 -.048 .038 .553**  -.075 .056 .087 .215**  

11. Αριθµός τσιγάρων προηγούµενης 

µέρας 
          -.046 .091 -.066 -.018 .067 .394**  -.031 .134 .090 .130 

12. Έντονη άσκηση            .147* .042 .837**  -.049 .086 -.156* -.056 -.028 -.072 

13. Μέτρια άσκηση             .280**  .590**  .005 .053 .080 -.189**  -.075 .017 

14. Ήπια άσκηση              .431**  .093 .056 .054 -.099 -.120 .092 

15. Επίπεδο φυσικής δραστηριότητας               -.009 .102 -.073 -.147* -.086 -.022 

16. ∆ΜΣ                .043 .134 .016 .020 .010 

17. Κατανάλωση αλκοόλ                  -.147* .041 -.054 .230**  

18. Ποιότητα διατροφής                  .079 -.025 -.050 

19. Κατανάλωση φρούτων λαχανικών                   -.062 .050 

20. Κατανάλωση λιπών/χοληστερόλης                     -.095 

21. Κατανάλωση γάλακτος                     

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). **. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
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4.6 Αναλύσεις Παλινδρόµησης για Έλεγχο Πρόβλεψης 

Προκειµένου να εξεταστεί ποιοι παράγοντες επιδρούν στις συµπεριφορές υγείας και 

στις διαστάσεις της συναισθηµατική νοηµοσύνης, διενεργήθηκαν αναλύσεις παλινδρόµησης. 

Σαν ανεξάρτητες µεταβλητές χρησιµοποιήθηκαν το φύλο και η εθνικότητα, ενώ σαν 

εξαρτηµένες οι υγιεινές και ανθυγιεινές συµπεριφορές, καθώς και οι διαστάσεις της 

συναισθηµατικής νοηµοσύνης. Παρακάτω παρατίθενται µόνο όσες αναλύσεις έδειξαν 

σηµαντικές σχέσεις.  

 

4.6.1 Η εθνικότητα προέβλεπε τον πειραµατισµό µε το κάπνισµα 

Η σηµαντικότητα της πρώτης ανάλυσης παλινδρόµησης µε εξαρτηµένη µεταβλητή 

τον πειραµατισµό µε το κάπνισµα και ανεξάρτητη την εθνικότητα (F(1,198)=10.73, p = .001) 

υποδηλώνει ότι η χώρα καταγωγής προβλέπει σηµαντικά τον πειραµατισµό µε το κάπνισµα . 

Η τιµή «R square» δείχνει ότι το 0.5% της διακύµανσης των τιµών του πειραµατισµού µε το 

κάπνισµα εξηγείται από την εθνικότητα (R2 = .051), ενώ ο τυποποιηµένος συντελεστής 

παλινδρόµησης για την εθνικότητα ήταν, επίσης, σηµαντικός (b = -.227; t = -3.27, p = .001).  

 

4.6.2 Η εθνικότητα προέβλεπε την ποιότητα διατροφής  

Η σηµαντικότητα της δεύτερης ανάλυσης παλινδρόµησης µε εξαρτηµένη µεταβλητή 

την ποιότητα διατροφής και ανεξάρτητη την εθνικότητα (F(1,198)=4,634, p = .001) υποδηλώνει 

ότι η χώρα καταγωγής προβλέπει σηµαντικά την ποιότητα της διατροφής. Η τιµή «R square» 

δείχνει ότι το 0.23% της διακύµανσης των τιµών της ποιότητας της διατροφής, εξηγείται από 

την εθνικότητα (R2 = .051), ενώ ο τυποποιηµένος συντελεστής παλινδρόµησης για την 

εθνικότητα ήταν, επίσης, σηµαντικός (b = -.151; t = -2.153, p = .033).  
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4.6.3 Η εθνικότητα προέβλεπε την κατανάλωση γάλακτος 

  Η σηµαντικότητα της τρίτης ανάλυσης παλινδρόµησης µε εξαρτηµένη µεταβλητή την 

κατανάλωση γάλακτος (µόνο στην ερώτηση «Πίνεις γάλα καθηµερινά;») και ανεξάρτητη την 

εθνικότητα (F(1,198)=7,550, p= .007) υποδηλώνει ότι η χώρα καταγωγής προβλέπει σηµαντικά 

την καθηµερινή κατανάλωση γάλακτος. Η τιµή «R square» δείχνει ότι το 0.37% της 

διακύµανσης των τιµών του πειραµατισµού µε το κάπνισµα εξηγείται από την εθνικότητα (R2 

= .037), ενώ ο τυποποιηµένος συντελεστής παλινδρόµησης για την εθνικότητα ήταν, επίσης, 

σηµαντικός (b = .192; t = 2.748, p = .007).  

 

4.6.4 Το φύλο προέβλεπε την κατανάλωση αλκοόλ 

Η σηµαντικότητα της τέταρτης ανάλυσης παλινδρόµησης µε εξαρτηµένη µεταβλητή 

την κατανάλωση αλκοόλ και ανεξάρτητη το φύλο (F(1,196)=5,597, p = .019) υποδηλώνει ότι το 

φύλο προβλέπει σηµαντικά την κατανάλωση αλκοόλ. Η τιµή «R square» δείχνει ότι το 0.28% 

της διακύµανσης των τιµών της κατανάλωσης αλκοόλ εξηγείται από το φύλο (R2 = .051), ενώ 

ο τυποποιηµένος συντελεστής παλινδρόµησης για το φύλο ήταν, επίσης, σηµαντικός (b = -

.167; t = -2.366, p = .019).  

 

4.6.5 Το φύλο προέβλεπε την µεταβλητή της ΣΝ «διαπροσωπικότητα» 

Η σηµαντικότητα της πέµπτης ανάλυσης παλινδρόµησης, µε εξαρτηµένη τη 

µεταβλητή διαπροσωπικότητα και ανεξάρτητη το φύλο (F(1,197)= 5,571, p = .019) υποδηλώνει 

ότι το φύλο προβλέπει σηµαντικά τη µεταβλητή διαπροσωπικότητα. Η τιµή «R square» 

δείχνει ότι το 0.28% της διακύµανσης των τιµών της µεταβλητής της διαπροσωπικότητας 

εξηγείται από το φύλο (R2 = .028), ενώ ο τυποποιηµένος συντελεστής παλινδρόµησης για το 

φύλο ήταν, επίσης, σηµαντικός (b = .166; t = 2.360, p = 0.19). 
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4.6.6 Η εθνικότητα προέβλεπε την µεταβλητή της ΣΝ «άγχος»  

Η σηµαντικότητα της έκτης ανάλυσης παλινδρόµησης µε εξαρτηµένη τη µεταβλητή 

«άγχος» και ανεξάρτητη την εθνικότητα (F(1,198)=7,577, p = .006) υποδηλώνει ότι η χώρα 

καταγωγής προβλέπει σηµαντικά την µεταβλητή άγχος. Η τιµή δείχνει ότι το 0.37% της 

διακύµανσης των τιµών του πειραµατισµού µε το κάπνισµα εξηγείται από την εθνικότητα (R2 

= .037), ενώ ο τυποποιηµένος συντελεστής παλινδρόµησης για την εθνικότητα ήταν, επίσης, 

σηµαντικός (b =.192; t = 2.753, p = .006).  

 

4.6.7 Η εθνικότητα προέβλεπε την µεταβλητή της ΣΝ «προσαρµοστικότητα» 

Η σηµαντικότητα της έβδοµης ανάλυσης παλινδρόµησης µε εξαρτηµένη µεταβλητή 

την προσαρµοστικότητα και ανεξάρτητη την εθνικότητα (F(1,198)=7.954, p = .005) υποδηλώνει 

ότι η χώρα καταγωγής προβλέπει σηµαντικά την προσαρµοστικότητα. Η τιµή «R square» 

δείχνει ότι το 0.39% της διακύµανσης των τιµών της προσαρµοστικότητας εξηγείται από την 

εθνικότητα (R2 = .039), ενώ ο τυποποιηµένος συντελεστής παλινδρόµησης για την 

εθνικότητα ήταν, επίσης, σηµαντικός (b =-.197; t =-2.820, p = .005).  
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ  5 

ΣΥΖΗΤΗΣΗ 

 

Σκοπός της παρούσας εργασίας ήταν να συµβάλει στην περαιτέρω κατανόηση της 

έννοιας της ΣΝ, ώστε να αξιολογηθούν και να υιοθετηθούν, σε πρακτικό επίπεδο, 

αποτελεσµατικά προγράµµατα αγωγής υγείας στα σχολεία. Ειδικότερα, εξετάστηκε η σχέση 

της συναισθηµατικής νοηµοσύνης µε τις υγιεινές και ανθυγιεινές συµπεριφορές, όπως 

διατροφή, άσκηση, κάπνισµα και αλκοόλ, σε µαθητές/τριες Ε’ και ΣΤ’ ∆ηµοτικού σχολείου. 

Για την υλοποίηση του εν λόγω σκοπού χρησιµοποιήθηκε το ερωτηµατολόγιο «Emotional 

Quotient-Inventory: Youth Version (EQ-I:YV)» των Bar-On και Parker  (2000), που 

προσαρµόστηκε στα ελληνικά από το Σίσκο (2009) στη διδακτορική διατριβή του, το οποίο 

είναι ένα όργανο µέτρησης της κοινωνικής-συναισθηµατικής νοηµοσύνης, σχεδιασµένο για 

παιδιά και εφήβους ηλικίας από 7 µέχρι 18 ετών.  

 

Μετά τη συµπλήρωση των ερωτηµατολογίων και την επεξεργασία των σχετικών 

δεδοµένων, εξετάστηκαν οι διαφορές µεταξύ οµάδων στις συµπεριφορές υγείας, όπου δε 

βρέθηκαν σηµαντικές διαφορές στο δείκτη φυσικής δραστηριότητας ανάλογα µε το φύλο, σε 

αντίθεση µε άλλες σχετικές έρευνες (Andrersen & Wold, 1992; Mota & Queirόs, 1996;  Pate 

et al., 1997), στις οποίες διαπιστώθηκε ότι τα κορίτσια είναι λιγότερο δραστήρια από τα 

αγόρια. Επίσης, δε βρέθηκε σηµαντική διαφορά στη φυσική δραστηριότητα και στο ∆ΜΣ, σε 

αντίθεση µε την έρευνα των ∆ιγγελίδη, Κάµτσιου και Θεοδωράκη (2007), στην οποία 

βρέθηκε ότι οι υπέρβαροι και παχύσαρκοι µαθητές πέτυχαν χαµηλά σκορ στο δείκτη φυσικής 

δραστηριότητας, σε σύγκριση µε τους µαθητές που είχαν φυσιολογικό ∆ΜΣ. 
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Αντίθετα µε τα παραπάνω αποτελέσµατα, βρέθηκαν σηµαντικές διαφορές µεταξύ των 

οµάδων στις συµπεριφορές υγείας, µε πρώτη αυτή του επιπέδου της φυσικής δραστηριότητας 

ανά εθνικότητα, µε τους Έλληνες µαθητές να δηλώνουν πιο φυσικά δραστήριοι σε σχέση µε 

τους µαθητές άλλων εθνικοτήτων. ∆εύτερον,  ήταν οι διαφορές στη µεταβλητή καπνιστές – 

µη καπνιστές ανά εθνικότητα (ερώτηση 1 καπνίσµατος: «έχεις ποτέ δοκιµάσει να καπνίσεις 

έστω και µόνο 1 ή 2 ρουφηξιές;»), όπου το ποσοστό αυτών που απάντησαν «ναι» ήταν 

σηµαντικά µεγαλύτερο στους µη Έλληνες µαθητές. Τρίτον, ήταν οι διαφορές στη µεταβλητή 

ποιότητα διατροφής ανά εθνικότητα, όπου από τους µέσους όρους φαίνεται ότι οι Έλληνες 

µαθητές σηµείωσαν µεγαλύτερο σκορ από τους µη Έλληνες. Τέταρτον, δε βρέθηκαν 

διαφορές στην κατανάλωση γάλακτος ανά εθνικότητα, αλλά µόνο στη ερώτηση «πίνεις γάλα 

καθηµερινά;», όπου το ποσοστό αυτών που απάντησαν «όχι» ήταν σηµαντικά µεγαλύτερο σε 

όσους µαθητές είναι Έλληνες. Τέλος, βρέθηκαν διαφορές στη κατανάλωση αλκοόλ ανά φύλο, 

µε τα αγόρια να πετυχαίνουν µεγαλύτερα σκορ από τα κορίτσια. Το τελευταίο εύρηµα 

συµφωνεί µε την έρευνα που διεξήγαγε στην Ελλάδα το Ερευνητικό Πανεπιστηµιακό 

Ινστιτούτο Ψυχικής Υγιεινής, σε δείγµα µαθητών Γυµνασίου και Λυκείου, ηλικίας 14-18 

(http://www.feel-free.gr). Είναι σηµαντικό να τονιστεί και το εύρηµα ότι ένα ποσοστό 15,1% 

των µαθητών της παρούσας έρευνας πίνουν αλκοόλ µία ηµέρα την εβδοµάδα ή πιο σπάνια. Σε 

ανάλογη διαπίστωση κατέληξε και η έρευνα των Τσουµάκα, Γεωργιοπούλου-Μίχα, και 

Ζερβουδάκη (2004), στην οποία βρέθηκε ότι οι έφηβοι καταναλώνουν πρώτη φορά αλκοόλ 

στην ηλικία των 12 ετών. 

 

Στον έλεγχο διαφορών µεταξύ οµάδων στη ΣΝ, δε βρέθηκαν σηµαντικές διαφορές 

στη διαπροσωπικότητα και ενδοπροσωπικότητα. Αντιθέτως, βρέθηκαν σηµαντικές διαφορές 

µεταξύ Ελλήνων και αλλοδαπών µαθητών στην προσαρµοστικότητα και το άγχος. 

Ειδικότερα, βρέθηκε ότι οι Έλληνες µαθητές/τριες επιδεικνύουν µεγαλύτερη 
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προσαρµοστικότητα από τους µαθητές διαφορετικής εθνικότητας, καθώς και λιγότερο άγχος. 

Το ίδιο αποτέλεσµα έδειξε και η ανάλυση παλινδρόµησης για πρόβλεψη.  Τα αποτελέσµατα 

αυτά γίνονται περισσότερο κατανοητά, λαµβάνοντας υπόψη τα προβλήµατα που 

αντιµετωπίζει κάθε µαθητής διαφορετικής χώρας να προσαρµοστεί στα νέα δεδοµένα και 

σχολικές συνθήκες, σε συνδυασµό µε ευρύτερα θέµατα προσαρµογής στο νέο κοινωνικό 

περιβάλλον. Η εκδοχή αυτή αφορά και τη διάσταση του άγχους, που ούτως ή άλλως 

σχετίζεται άµεσα µε τα προβλήµατα προσαρµοστικότητας. 

 

Επιπλέον, δεν εντοπίστηκαν σηµαντικές διαφορές ανά φύλλο στη 

προσαρµοστικότητα, το άγχος και την ενδοπροσωπικότητα.  Σε ό,τι αφορά στη 

διαπροσωπικότητα, τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι το φύλο προέβλεπε σηµαντικά τον εν λόγω 

παράγοντα, ο οποίος περιλαµβάνει τις διαπροσωπικές δεξιότητες, όπως τις σχέσεις µε τους 

άλλους, την κοινωνική υπευθυνότητα και την ικανότητα αντίληψης των συναισθηµάτων των 

άλλων. Απεναντίας, οι έρευνες των Ciarrochi, Chan, και Bajgar (2001) και Πλατσίδου 

(2005α) έδειξαν ότι, κατ’ αναλογία µε τους ενήλικες, τα κορίτσια στην εφηβική ηλικία 

θεωρούν τον εαυτό τους ότι είναι καλύτερες στην αναγνώριση συναισθηµάτων και στην 

ικανότητα επικοινωνίας, ενώ τα αγόρια στη διαχείριση των συναισθηµάτων τους. 

 

Οι αναλύσεις συσχέτισης (Pearson Corellation) έδειξαν ότι τα παιδιά που έχουν 

αυξηµένη ΣΝ επιδεικνύουν και αυξηµένα επίπεδα φυσικής δραστηριότητας, καθώς και 

αυξηµένα επίπεδα ήπιας και έντονης άσκησης. Η διαπίστωση αυτή επιβεβαιώνει τη σχετική 

ερευνητική υπόθεση (H1), που τέθηκε στην παρούσα εργασία, δεδοµένου ότι αυτή 

αποδείχθηκε στατιστικά σηµαντική. Το εύρηµα αυτό συµβαδίζει µε αυτά των ερευνών των 

Li, Wang, και Liao (2009) και  Li, Lu, και Wang (2009), στις οποίες διαπιστώθηκε ότι η 

µεγαλύτερη συµµετοχή στην άσκηση και στη φυσική αγωγή συνοδευόταν από υψηλότερη 
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ΣΝ. Σε ανάλογο αποτέλεσµα κατέληξαν και οι ερευνητές Tsaousis και Nikolaou (2005), οι 

οποίοι βρήκαν θετική συσχέτιση της ΣΝ µε την άσκηση.  

 

Επιπρόσθετα, από τις επιµέρους µεταβλητές της ΣΝ διαπιστώθηκε ότι η 

προσαρµοστικότητα σχετιζόταν θετικά µε τη φυσική δραστηριότητα, το άγχος θετικά µε το 

κάπνισµα και το αλκοόλ, καθώς και αρνητικά µε την ποιότητα διατροφής, ενώ η 

διαπροσωπικότητα σχετιζόταν θετικά µε την άσκηση και αρνητικά µε το δείκτη µάζας 

σώµατος. Τέλος, η ενδοπροσωπικότητα έδωσε θετική συσχέστιση µε τις µετρήσεις της 

φυσικής δραστηριότητας.  

 

∆ιαφαίνεται λοιπόν ότι τα παιδιά που συµµετέχουν στην άσκηση προσαρµόζονται 

περισσότερο εύκολα, είναι πιο ικανά στην επίλυση προβληµάτων και διαθέτουν µεγαλύτερη 

ευελιξία για το ξεπέρασµα εµποδίων. Επίσης, αναπτύσουν καλύτερες σχέσεις µε τους άλλους 

(διαπροσωπικότητα), επιδεικνύουν κοινωνική υπευθυνότητα και ενσυναίσθηση. Σε ό,τι 

αφορά στον παράγοντα άγχος, τα παιδιά που διακατέχονται από αυτό δεν παρουσιάζουν 

αντοχή στις διάφορες πιέσεις που δέχονται στην καθηµερινότητά τους και δεν είναι ικανά να 

ελέγξουν τις παρορµήσεις τους, µε αποτέλεσµα να οδηγούνται στην υιοθέτηση ανθυγιεινών 

συµπεριφορών, όπως κάπνισµα, αλκοόλ και κακή ποιότητα διατροφής. Ακόµη, η συµµετοχή 

στη φυσική δραστηριότητα δίνει την ευκαιρία στα παιδιά να αναπτύσουν δεξιότητες, όπως 

αυτο-συναίσθηση, αυτο-αποτελεσµατικότητα και αυτονοµία και, γενικότερα, να 

αναγνωρίζουν και να ελέγχουν αποτελεσµατικότερα τα δικά τους συναισθήµατα. 

 

Επιπλέον, βρέθηκε να υπάρχει µία αδύναµη αρνητική συσχέτιση της ΣΝ µε τη 

διατροφή, που ενδεχοµένως να οφείλεται στην πολυεθνικότητα του δείγµατος (18 

διαφορετικές χώρες), µε ό,τι αυτό συνεπάγεται για τις διατροφικές συνήθειες. Αντιθέτως, 
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πολύ σηµαντικό θεωρείται το εύρηµα της παρούσας έρευνας ότι το άγχος, ως διάσταση της 

ΣΝ, σχετίζεται σηµαντικά αρνητικά µε την ποιότητα διατροφής. Τα αγχώδη άτοµα 

στερούνται των φυσιολογικών µηχανισµών αντιµετώπισης περιβαλλοντικών πιέσεων και 

αντοχής σε δύσκολες καταστάσεις, µε αποτέλεσµα οι στρεσογόνοι παράγοντες να 

επηρεάζουν και τη διατροφική συµπεριφορά ή να σχετίζονται µε την ανάπτυξη διαταραχών 

λήψης τροφής (Cox, 1978).  

 

Σε ό,τι αφορά τη σχέση της ΣΝ µε τις ανθυγιεινές συµπεριφορές κάπνισµα και χρήση 

αλκοόλ, τα αποτελέσµατα της έρευνας έδειξαν ότι υπάρχει αρνητική σχέση ανάµεσα στις εν 

λόγω ανθυγιεινές συµπεριφορές  των µαθητών και της ΣΝ, όµως η σχέση αυτή αποδείχθηκε 

αδύναµη (µικρή).  Η εν λόγω σχέση ενδεχοµένως να οφείλεται στο πολύ νεαρό της ηλικίας 

τους δείγµατος, όπου οι ανωτέρω ανθυγιεινές συµπεριφορές δεν παρουσιάζουν υψηλή 

συχνότητα εµφάνισης. Αντιθέτως, σε παρόµοιες έρευνες των Trinidad και Johnson (2002) και 

Trinidad, Urger, Chou, και Johnson (2005) παρουσιάζουν τη σχέση αυτή να είναι στατιστικά 

σηµαντική, µε τους τελευταίους να χρησιµοποιούν ηλικιακά το ίδιο δείγµα. Στην ίδια 

αρνητική στατιστικά σηµαντική σχέση κατέληξε και η έρευνα των Tsaousis και Nikolaou 

(2005) και Ruiz-Aranda, Fernández-Berrocal, Cabello, και Extremera (2006), µε την 

επισήµανση ότι το δείγµα τους ήταν ηλικιακά ευρύτερο της παρούσας έρευνας. 

 

Τα αποτελέσµατα της ανάλυσης παλινδρόµησης έδειξαν ότι η εθνικότητα προβλέπει 

σηµαντικά τον πειραµατισµό µε το κάπνισµα. Ειδικότερα, διαπιστώθηκε ότι από το σύνολο 

των 200 µαθητών, οι µη Έλληνες µαθητές πειραµατίζονται µε το κάπνισµα σε πολύ 

µεγαλύτερο βαθµό από τους Έλληνες, ποσοστό 19.5% έναντι 5.1%. Ωστόσο, παρόµοια 

έρευνα της Kyrlesi και των συνεργατών της (2007) έδειξε ότι το ποσοστό του καπνίσµατος 

στα ελληνόπουλα, ηλικίας 13-15 ετών, είναι αρκετά υψηλό σε σχέση µε τις υπόλοιπες 
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ευρωπαϊκές χώρες. Η διαπίστωση ότι η εθνικότητα προβλέπει τον πειραµατισµό µε το 

κάπνισµα µας επιτρέπει να υποθέσουµε ότι η εν λόγω τάση σχετίζεται άµεσα µε πολιτισµικά 

στοιχεία, όπως κουλτούρα ενός λαού, τρόπος ανατροφής/ διαπαιδαγώγησης, κοινωνικά 

πρότυπα, αντίληψη για τη ζωή (βλαπτικές ή µη συµπεριφορές) κ.λ.π. Υπάρχουν λοιπόν 

πρόσθετα στοιχεία που ενισχύουν την άποψη ότι η υψηλή ΣΝ µπορεί να συµβάλει 

αποτελεσµατικά στη αποφυγή του καπνίσµατος, καλλιεργώντας ανάλογα τις σχετικές 

δεξιότητες, που σχετίζονται άλλωστε και µε εθνικιστικά χαρακτηριστικά (Trinidad, Urger, 

Chou, & Johnson, 2005). 

 

Η παρούσα έρευνα έδειξε ακόµη ότι ένα ποσοστό 11% του δείγµατος δήλωσε ότι έχει 

δοκιµάσει να καπνίσει. Η παρόµοια έρευνα των Zhu, Liu, Shelton, Liu, και Giovino (1996), 

στο ίδιο ηλικιακά αλλά σε πολύ µεγαλύτερο δείγµα (16.996 µαθητών του Πεκίνου) κατέληξε 

στο ότι το 28% των αγοριών και το 3% των κοριτσιών είχαν καπνίσει. Οι εν λόγω ερευνητές 

απέδωσαν τη συµπεριφορά αυτή στη µίµηση των άλλων και στην περιέργεια του να 

δοκιµάσουν τι ήταν το τσιγάρο. Επισηµαίνεται ότι στην Ελλάδα δεν έχουν καταγραφεί 

προηγούµενες έρευνες που να εξετάζουν τον πειραµατισµό µε το κάπνισµα σε παιδιά ηλικίας 

10-12 ετών. Το γεγονός αυτό καθιστά το εύρηµα της παρούσας έρευνας ιδιαίτερα σηµαντικό. 

 

Σε ό,τι αφορά στη διατροφή, η ανάλυση παλινδρόµησης έδειξε ότι η εθνικότητα 

προβλέπει σηµαντικά την ποιότητα διατροφής. Αναλυτικότερα, διαπιστώθηκε ότι υπάρχει 

σηµαντική επίδραση του ανεξάρτητου παράγοντα εθνικότητα στην εξαρτηµένη µεταβλητή 

ποιότητα διατροφής, µε τους  Έλληνες να καταγράφουν υψηλότερα σκορ από τους µη 

Έλληνες. H υγιεινή διατροφή θεωρείται ότι αποτελεί σηµαντικό παράγοντα του επιπέδου 

υγείας και της ποιότητας ζωής. Οι διατροφικές λοιπόν συνήθειες, που σχετίζονται άµεσα µε 

τα πολιτισµικά χαρακτηριστικά ενός λαού, όπως αντίληψη περί υγείας, κατανάλωση ή όχι 
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συγκεκριµένων προϊόντων, αντίληψη περί σωµατικού βάρους και παχυσαρκίας (Barker, 

Robinson, Wilman, & Barker, 2000), το οικογενειακό εισόδηµα και το µορφωτικό επίπεδο 

(Edmonds, Baranowski, Baranowski, Cullen, & Myers, 2001; Legander & Kraft, 2003), 

θεωρούνται σηµαντικές παράµετροι υγιεινών συµπεριφορών. Έτσι, η ποιότητα διατροφής 

καθιστά αναγκαία την υιοθέτηση στοχευµένων παρεµβάσεων στα σχολεία, µε σκοπό τη 

δηµιουργία σχετικών θετικών στάσεων και συµπεριφορών. 

 

Αναφορικά µε την κατανάλωση γάλακτος ανά εθνικότητα, βρέθηκε ότι η εθνικότητα 

προέβλεπε την καθηµερινή κατανάλωση γάλακτος. Αναλυτικότερα, το 92,4% των Ελλήνων 

µαθητών δήλωσαν ότι δεν πίνουν γάλα καθηµερινά, σε σχέση µε το 79,3% των µη Ελλήνων. 

Η µεγαλύτερη κατανάλωση γάλακτος από τους αλλοδαπούς µαθητές και µαθήτριες, 

ενδεχοµένως οφείλεται στο χαµηλότερο οικονοµικό τους επίπεδο, πέραν των 

προαναφερόµενων πολιτισµικών χαρακτηριστικών.  

 

Τα αποτελέσµατα της έρευνας έδειξαν, επίσης, ότι το φύλο προβλέπει την 

κατανάλωση αλκοόλ. Η διαπίστωση αυτή µπορεί να αποδίδεται τόσο στα κοινωνικά 

στερεότυπα, που θέλει τα αγόρια να δείχνουν την «ωριµότητά τους» µέσω της κατανάλωσης 

αλκοόλ, όσο και στη µίµηση προτύπων (Bandura, 1986), δηλαδή στην υιοθέτηση αντίστοιχων 

συµπεριφορών της οικογένειας και του ευρύτερου κοινωνικού περιβάλλοντος. Η ποιότητα 

των σχέσεων µε τους συνοµηλίκους θεωρείται ως ένας ακόµη σηµαντικός παράγοντας που 

επηρεάζει την κατανάλωση αλκοόλ (Borsari & Carey, 2006; Talbott et al., 2008). 

 

Πέραν των ανωτέρω, αποτελεί έκπληξη το εύρηµα ότι η έντονη άσκηση συσχετίζεται 

σηµαντικά αρνητικά µε την ποιότητα διατροφής, Το αποτέλεσµα αυτό διαφοροποιείται από 

αυτό της έρευνας των Bebetsos, Chroni, και Theodorakis (2002), οι οποίοι σε διαφορετικό 
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ηλικιακό δείγµα (φοιτητές) βρήκαν ότι η συστηµατική συµµετοχή στη φυσική δραστηριότητα 

συνοδεύεται µε σχετικά πιο υγιεινή διατροφή. Η διαπίστωση αυτή θα µπορούσε να αποδοθεί 

στο γεγονός ότι το δείγµα της έρευνας αποτελείται, κατά ένα µεγάλο ποσοστό, από 

αλλοδαπούς µαθητές (41%), για τους οποίους η έντονη άσκηση, σε συνδυασµό µε την 

ποιότητα διατροφής, λόγω και των προβληµάτων προσαρµοστικότητας που αντιµετωπίζουν, 

δεν αποτελεί υψηλή προτεραιότητα στην ικανοποίηση των βασικών αναγκών τους. Ένας 

επιπρόσθετος λόγος, εξίσου σηµαντικός, θεωρείται και η έλλειψη επαρκών διατροφικών 

γνώσεων των µαθητών του δείγµατος, πιθανόν λόγω του νεαρού της ηλικίας. 

 

Επιπρόσθετα, ένα απρόβλεπτο αποτέλεσµα ήταν και η στατιστικά σηµαντική αρνητική 

συσχέτιση του επιπέδου φυσικής δραστηριότητας, µε την κατανάλωση φρούτων και 

λαχανικών, σε αντίθεση µε τα αποτελέσµατα άλλων ερευνών (Pate, Heath, Dowda, & Trost, 

1996; Παπαϊωάννου, Θεοδωράκης, & Καραστογιαννίδου,  2004; Τσαµίτα & Καρτερολιώτης, 

2008), στις οποίες βρέθηκε ότι η φυσική δραστηριότητα συσχετίζεται σηµαντικά θετικά µε 

την κατανάλωση γαλακτοκοµικών, δηµητριακών και φρούτων, αλλά το δείγµα τους ήταν 

ηλικιακά περισσότερο διευρυµένο. Ερµηνεία του υπόψη ευρήµατος θα µπορούσαν, επίσης,  

να αποτελέσουν οι παράγοντες που αναφέρθηκαν παραπάνω, στη σχέση της έντονης άσκησης 

µε την ποιότητα διατροφής. 

 

Ακόµη, η κατανάλωση αλκοόλ βρέθηκε ότι συσχετίζεται σηµαντικά θετικά µε την 

κατανάλωση γάλακτος, σε αντίθεση µε τα  αποτελέσµατα της έρευνας των Τσαµίτα και 

Καρτερολιώτη (2008). Επίσης, η κατανάλωση αλκοόλ βρέθηκε να συσχετίζεται σηµαντικά 

αρνητικά µε την ποιότητα διατροφής. Τα αποτελέσµατα αυτά πιθανόν να οφείλονται στο 

γεγονός ότι το ποσοστό του δείγµατος που κάνει χρήση αλκοόλ µία φορά την εβδοµάδα ή πιο 
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σπάνια, είναι µικρό (15.1%) και, συνεπώς, το σχετικό αποτέλεσµα δε µπορεί να θεωρηθεί 

ασφαλές. 

 

Συµπερασµατικά, διαπιστώθηκε ότι η µία από τις δύο ερευνητικές υποθέσεις (H1), 

που σχετίζονταν µε τις υγιεινές συµπεριφορές και τέθηκαν στην παρούσα εργασία, 

επαληθεύτηκε ως στατιστικά σηµαντική, αυτή της σχέσης της ΣΝ µε τη συµπεριφορά της 

φυσικής δραστηριότητας, που αποδείχθηκε θετική. Σε ό,τι αφορά στη διατροφή 

επαληθεύτηκε η µηδενική υπόθεση (Ηο), καθώς η συσχέτιση αποδείχθηκε αρνητική, αλλά 

και στατιστικά αδύναµη, και, ως εκ τούτου, δεν µπορούν να εξαχθούν ασφαλή 

συµπεράσµατα. Τέλος, για τις ανθυγιεινές συµπεριφορές υγείας (κάπνισµα, αλκοόλ) 

επαληθεύτηκαν οι ερευνητικές υποθέσεις (H1). Ειδικότερα, βρέθηκε αρνητική συσχέτιση της 

ΣΝ µε τις υπόψη συµπεριφορές, η οποία όµως ήταν και αυτή στατιστικά αδύναµη. Ως εκ 

τούτου, δεν µπορούν και πάλι να εξαχθούν ασφαλή συµπεράσµατα.  
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ  6 

ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ – ΠΡΟΤΑΣΕΙΣ 

 

6.1 Συµπεράσµατα 

Σύµφωνα µε τα αποτελέσµατα της παρούσας µελέτης, φαίνεται ότι η ΣΝ σχετίζεται 

θετικά µε τη συµπεριφορά της φυσικής δραστηριότητας και η σχέση αυτή βρέθηκε να είναι 

στατιστικά σηµαντική. Βρέθηκε ακόµη να υπάρχει µία αδύναµη αρνητική συσχέτιση της ΣΝ 

µε την υγιεινή συµπεριφορά της διατροφής, καθώς και τις ανθυγιεινές συµπεριφορές χρήση 

αλκοόλ και κάπνισµα. Η έλλειψη σηµαντικότητας των τελευταίων συσχετίσεων µε τη ΣΝ, 

εκτιµάται ότι οφείλεται, κυρίως, στην πολυεθνικότητα και, κατ’ επέκταση, στην πολυ-

πολυτισµικότητα του δείγµατος (18 χώρες), αλλά και στο νεαρό της ηλικίας, που σχετίζεται 

µε την έλλειψη επαρκών γνώσεων σε παράγοντες και συστατικά στοιχεία που συνθέτουν τις 

υγιεινές και ανθυγιεινές συµπεριφορές.  

 

Σε ό,τι αφορά στους παράγοντες της ΣΝ προσαρµοστικότητα και το άγχος, βρέθηκε ότι 

οι Έλληνες µαθητές/τριες επιδεικνύουν µεγαλύτερη προσαρµοστικότητα από τους µαθητές 

διαφορετικής εθνικότητας, καθώς και λιγότερο άγχος. Επίσης, διαπιστώθηκε ότι το φύλο 

προέβλεπε σηµαντικά τον παράγοντα διαπροσωπικότητα. Πολύ σηµαντικό θεωρείται το 

εύρηµα ότι το άγχος σχετίζεται σηµαντικά αρνητικά µε την ποιότητα διατροφής. 

 

Αναφορικά µε τις ανθυγιεινές συµπεριφορές κάπνισµα και χρήση αλκοόλ και τη σχέση 

τους µε τη ΣΝ, τα αποτελέσµατα της έρευνας έδειξαν ότι υπάρχει αρνητική σχέση ανάµεσα 

στις εν λόγω ανθυγιεινές συµπεριφορές και της ΣΝ, όµως η σχέση αυτή αποδείχθηκε 

αδύναµη (µικρή).   
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Πέραν των βασικών ερευνητικών υποθέσεων που εξετάστηκαν, βρέθηκαν σηµαντικές 

διαφορές µεταξύ των οµάδων εθνικότητα και φύλο στις συµπεριφορές υγείας, ως ακολούθως: 

• Οι Έλληνες µαθητές φάνηκαν περισσότερο φυσικά δραστήριοι σε σχέση µε 

τους µαθητές άλλων εθνικοτήτων.  

• Οι µη Έλληνες µαθητές πειραµατίζονται περισσότερο µε το τσιγάρο σε σχέση 

µε τους Έλληνες. 

• Οι Έλληνες µαθητές έχουν καλύτερη ποιότητα διατροφής από τους µη Έλληνες. 

• Οι µη Έλληνες µαθητές πίνουν γάλα καθηµερινά σε µεγαλύτερο ποσοστό από 

τους Έλληνες.  

• Τα αγόρια πέτυχαν µεγαλύτερα σκορ από τα κορίτσια στην κατανάλωση 

αλκοόλ.  

Ακόµη, διαπιστώθηκε σηµαντικά στατιστική συσχέτιση του καπνίσµατος µε το αλκοόλ, 

που για κάποιες µεταβλητές αποδείχθηκε θετική (αριθµός τσιγάρων την προηγούµενη 

εβδοµάδα και την προηγούµενη ηµέρα), ενώ για κάποιες άλλες αρνητική (πειραµατισµός µε 

το τσιγάρο, ένα τσιγάρο καθηµερινά για ένα µήνα, κάπνισµα µία φορά τον προηγούµενο 

µήνα και κάπνισµα κατά τις 20 ή περισσότερες ηµέρες τον προηγούµενο µήνα). 

Αξιοσηµείωτο είναι και το εύρηµα της σηµαντικής αρνητικής συσχέτισης του επιπέδου 

φυσικής δραστηριότητας µε την κατανάλωση φρούτων και λαχανικών. Συγκρατείται, επίσης, 

και η διαπίστωση ότι η κατανάλωση αλκοόλ βρέθηκε να σχετίζεται σηµαντικά θετικά µε την 

κατανάλωση γάλακτος και σηµαντικά αρνητικά µε την ποιότητα διατροφής.  

 

 Η σηµαντικότητα λοιπόν της παρούσας εργασίας έγκειται στο ότι συµβάλλει 

περαιτέρω στην πληρέστερη κατανόηση της έννοιας της ΣΝ, σε ό,τι αφορά στην επίδραση 

που αυτή έχει στις υγιεινές και ανθυγιεινές συµπεριφορές στα σχολεία. Τα αποτελέσµατα της 

έρευνας επιβεβαιώνουν την αναγκαιότητα να υιοθετηθούν και να εφαρµοστούν στην πράξη 
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παρεµβατικά προγράµµατα αγωγής υγείας, που αφενός θα προάγουν τις υγιεινές 

συµπεριφορές και, αφετέρου θα αποτρέπουν τις ανθυγιεινές. Ο στόχος αυτός µπορεί να 

εξυπηρετηθεί αποτελεσµατικότερα, καλλιεργώντας τις συναισθηµατικές και κοινωνικές 

δεξιότητες των παιδιών µε κατάλληλα προγράµµατα συναισθηµατικής και κοινωνικής 

αγωγής. Η επισήµανση του ρόλου των συναισθηµατικών δεξιοτήτων έχει ιδιαίτερη σηµασία 

για το σχολείο, το οποίο έχει ως βασική αποστολή όχι µόνο τη µετάδοση γνώσεων και την 

καλλιέργεια γνωστικών δεξιοτήτων, αλλά και την ανάπτυξη του συναισθήµατος και των 

σχετικών µε αυτό δεξιοτήτων. Προς την κατεύθυνση αυτή, το µάθηµα της Φυσικής Αγωγής 

προσφέρεται ως ένα αποτελεσµατικό µέσο για την εφαρµογή των εν λόγω παρεµβατικών 

προγραµµάτων. 

 

6.2 Μελλοντικές Προτάσεις 

Ως περιορισµός της παρούσας έρευνας θα µπορούσε να θεωρηθεί το περιορισµένο και 

µη αντιπροσωπευτικό δείγµα σε εθνικό επίπεδο, δεδοµένου ότι οι συµµετέχοντες 

προέρχονταν από µία συγκεκριµένη περιοχή των Αθηνών. Εποµένως, κάθε γενίκευση των 

αποτελεσµάτων θα πρέπει να γίνει µε επιφύλαξη. Προς τούτο, η µελλοντική έρευνα θα πρέπει 

να εξετάσει τις ερευνητικές υποθέσεις της παρούσας έρευνας σε δείγµα µαθητών Ε’ και ΣΤ’ 

∆ηµοτικού απ’ όλη την Ελλάδα. Επιπλέον, η εν λόγω έρευνα θα µπορούσε να συµπεριλάβει 

και µαθητές Γυµνασίου, δεδοµένου ότι οι υγιεινές ή οι ανθυγιεινές συµπεριφορές 

καλλιεργούνται και υιοθετούνται από την παιδική και την εφηβική ηλικία. Τέλος, η 

µελλοντική έρευνα θα πρέπει να εστιάσει στην περαιτέρω διερεύνηση των σχέσεων της ΣΝ 

µε την υγιεινή συµπεριφορά της διατροφής και των ανθυγιεινών συµπεριφορών του 

καπνίσµατος και του αλκοόλ, δεδοµένου ότι τα σχετικά αποτελέσµατα της παρούσας έρευνας 

δεν αποδείχθηκαν στατιστικώς σηµαντικά, µε ότι αυτό συνεπάγεται για την εξαγωγή 

ασφαλών συµπερασµάτων. 
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ΠΑΡΑΡΤΗΜΑΤΑ 

ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ Α’ 

ΕΡΩΤΗΜΑΤΟΛΟΓΙΟ ΥΓΙΕΙΝΩΝ – ΑΝΘΥΓΙΕΙΝΩΝ ΣΥΜΠΕΡΙΦΟΡΩΝ  

 

ΕΡΓΑΣΤΗΡΙΟ ΨΥΧΟΛΟΓΙΑΣ ΤΗΣ ΑΣΚΗΣΗΣ ΚΑΙ ΠΟΙΟΤΗΤΑΣ ΖΩΗΣ 

ΑΝΩΝΥΜΟ ΕΡΩΤΗΜΑΤΟΛΟΓΙΟ  

Οι παρακάτω ερωτήσεις αφορούν σε υγιεινές – ανθυγιεινές συµπεριφορές. 

Οι απαντήσεις είναι ανώνυµες και εµπιστευτικές  

Παρακαλώ συµπληρώστε:  

ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΓΕΝΝΗΣΗΣ:  ………/…………/  19                       (ηµέρα/µήνας/έτος) 

ΑΓΟΡΙ:   � ΚΟΡΙΤΣΙ:   � 

ΣΧΟΛΕΙΟ:…………………………………………….   ΤΑΞΗ:…………………  

ΤΜΗΜΑ:…………. 

Σωµατικό βάρος σε χιλιόγραµµα (kgr):………… 

Σωµατικό ανάστηµα σε µέτρα: ……………… 

Αριθµός αδελφών: � αγόρια    � κορίτσια     Τόπος µόνιµης διαµονής: Χωριό: � Αστικό 

κέντρο: � 

EΘΝΙΚΟΤΗΤΑ: 

ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΣΗΜΕΡΙΝΗ:  ………/…………/  2010  (ηµέρα/µήνας/έτος)   

Απάντησε σε όλες τις παρακάτω ερωτήσεις: 

Έχεις ποτέ δοκιµάσει να καπνίσεις έστω και 1 ή 2 ρουφηξιές;                                               Ναι  
�     Όχι  �          
Έχεις ποτέ καπνίσει περισσότερα από 1 τσιγάρα καθηµερινά για έναν ολόκληρο µήνα; Ναι  �   
Όχι  � 
Έχεις καπνίσει έστω και µία µέρα τον προηγούµενο µήνα;                                                     Ναι  
�    Όχι  � 
Έχεις καπνίσει κατά τις 20 ή περισσότερες µέρες του προηγούµενου µήνα;                      Ναι  �    
Όχι  � 
Καπνίζεις περισσότερα από 10 τσιγάρα καθηµερινά;                                                               Ναι  
�       Όχι  � 
Πόσα περίπου τσιγάρα κάπνισες την προηγούµενη εβδοµάδα;                                        _ _ _ 
(σηµείωσε τον αριθµό) 

Πόσα τσιγάρα κάπνισες χθες; επέλεξε µια απάντηση: 

Κανένα �,    1-5 �,     6-10 �,     11-15 �,      16-20 �,     21-25�,    26 και πάνω  � 
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Οι επόµενες ερωτήσεις αφορούν τη σηµερινή και την προηγούµενη εµπειρία σου µε την άσκηση. 
Εξετάζοντας ένα διάστηµα επτά ηµερών (µιας πρόσφατης εβδοµάδας), πόσες φορές κατά µέσο όρο 
κάνεις τις ακόλουθες ασκήσεις για περισσότερο από 15 λεπτά, στον ελεύθερο χρόνο σας;.  

(Γράψε πόσες φορές την εβδοµάδα ασκείσαι έντονα-µέτρια-ήπια, για 

περισσότερο από 15 )́.  
ΦΟΡΕΣ / 

ΕΒ∆ΟΜΑ∆Α 

Α) Έντονη άσκηση – η καρδιά χτυπά γρήγορα (π.χ. τρέξιµο, τζόκιν µεγάλης 
απόστασης, ποδόσφαιρο, µπάσκετ, έντονο κολύµπι, έντονη ποδηλασία 
µεγάλης απόστασης)      |______| 

Β) Μέτρια άσκηση –όχι εξαντλητική (π.χ. γρήγορο περπάτηµα, τένις, 
χαλαρή ποδηλασία, βόλεϊ,  χαλαρή κολύµβηση, λαϊκούς και παραδοσιακούς 
χορούς) |______| 

Γ) Ήπια άσκηση – ελάχιστη προσπάθεια (π.χ. γιόγκα, τοξοβολία, ψάρεµα, 

 µπόουλινγκ, γκολφ,  χαλαρό περπάτηµα, δουλείες σπιτιού, κηπουρική).      |______| 

 

Αν γυµνάζεσαι συστηµατικά τι ακριβώς κάνεις;   _____________________ 
Πόσες φορές  την εβδοµάδα;   _________   Πόσες ώρες κάθε φορά;   ____________ 

 

Σηµείωσε (µία απάντηση) πόσο συχνά πίνεις αλκοολούχα ποτά (π.χ. ούζο, κρασί, µπύρα, 

λικέρ);  

 

� Ποτέ 

� Μία µέρα την εβδοµάδα ή πιο σπάνια 

� 2 – 5 µέρες την εβδοµάδα 

� Καθηµερινά, λιγότερο από 4 ποτήρια 

� 
Καθηµερινά, περισσότερο από 4 

ποτήρια 

 

Απάντησε στις παρακάτω ερωτήσεις που αφορούν τη διατροφή σου, κυκλώνοντας την απάντηση 

που περιγράφει  καλύτερα τις συνήθειές σου…  

1. Τρως περισσότερα από 1 είδος φρούτων καθηµερινά; Πάντα Συχνά 
Μερικέ

ς φορές 
Ποτέ 

2. Κατά τη διάρκεια της προηγούµενης εβδοµάδας, έφαγες 
πορτοκάλι ή ήπιες χυµό πορτοκαλιού; 

ΝΑΙ ΟΧΙ 
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3. Τρως περισσότερο από 1 είδος λαχανικών την ηµέρα; Πάντα Συχνά 
Μερικέ

ς φορές 
Ποτέ 

4. Πόσα γεύµατα λαχανικών τρως κάθε µέρα; 
____________          γεύµατα 

λαχανικών 

5. Τρως 2 ή περισσότερα γεύµατα λαχανικών στο κυρίως 
γεύµα σου; 

Πάντα Συχνά 
Μερικέ

ς φορές 
Ποτέ 

6. Τρως φρούτα ή λαχανικά σαν σνακ; Πάντα Συχνά 
Μερικέ

ς φορές 
Ποτέ 

7. Πόσα γεύµατα φρούτων τρως κάθε µέρα; 
______________            γεύµατα 

φρούτων 

8. Πίνεις γάλα καθηµερινά; ΝΑΙ ΟΧΙ 

9. Κατά τη διάρκεια της προηγούµενης εβδοµάδας, ήπιες 
γάλα σκέτο ή µε δηµητριακά; 

ΝΑΙ ΟΧΙ 

10. Κατά τη διάρκεια της προηγούµενης εβδοµάδας, έφαγες 
ψάρι; 

ΝΑΙ ΟΧΙ 

11. Τρως την πέτσα του κοτόπουλου; Πάντα Συχνά 
Μερικέ

ς φορές 
Ποτέ 

12. Όταν ψωνίζεις, διαβάζεις πρώτα τις ενδείξεις 
συσκευασίας των τροφίµων πριν επιλέξεις τι θα 
αγοράσεις; 

Πάντα Συχνά 
Μερικέ

ς φορές 
Ποτέ 

13. Πίνεις συστηµατικά αναψυκτικά;  Πάντα Συχνά 
Μερικέ

ς φορές 
Ποτέ 

14. Αγοράζεις ενεργειακά ποτά (π.χ.: Red Bull, Gatorade, 
κ.λπ.) ή άλλα ροφήµατα φρούτων;  

Πάντα Συχνά 
Μερικέ

ς φορές 
Ποτέ 

15. Θα περιέγραφες τη δίαιτά σου σαν άριστη, πολύ καλή, 
καλή, µέτρια ή φτωχή; 

Άρισ

τη 

Πολύ 

καλή 
Καλή 

Μέτρ

ια 

Φτωχ

ή 
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ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ Β’ 

ΕΡΩΤΗΜΑΤΟΛΟΓΙΟ ΣΥΝΑΙΣΘΗΜΑΤΙΚΗΣ ΝΟΗΜΟΣΥΝΗΣ 

Παρακάτω δείξε πώς αισθάνεσαι, σκέφτεσαι ή 

λειτουργείς γενικά, τον περισσότερο καιρό 

Πολύ 

σπάνια 

αληθινό 

για µένα 

Σπάνια 

αληθινό 

για µένα 

Συχνά 

αληθινό 

για µένα 

Πολύ 

συχνά 

αληθινό 

για µένα 

1. Είµαι καλός/η στο να καταλαβαίνω πως αισθάνονται οι 

άλλοι άνθρωποι. 
1 2 3 4 

2. . Μπορώ να κρατώ τη ψυχραιµία µου όταν συγχύζοµαι. 1 2 3 4 

3. Με νοιάζει τι συµβαίνει στους άλλους. 1 2 3 4 

4. ∆ύσκολα ελέγχω το θυµό µου. 1 2 3 4 

5 Μου είναι εύκολο να µιλάω στους άλλους για το πώς 

αισθάνοµαι. 
1 2 3 4 

6. Συνήθως ξέρω πως αισθάνονται οι άλλοι άνθρωποι. 1 2 3 4 

7. Ξέρω πως να διατηρώ τη ψυχραιµία µου. 1 2 3 4 

8.Προσπαθώ να απαντώ στις δύσκολες ερωτήσεις µε 

διαφορετικούς τρόπους. 
1 2 3 4 

9. Είµαι ικανός/η να σέβοµαι τους άλλους. 1 2 3 4 

10. Αναστατώνοµαι υπερβολικά για µερικά πράγµατα. 1 2 3 4 

11. Μου είναι εύκολο να κατανοώ καινούρια πράγµατα. 1 2 3 4 

12. Εύκολα µπορώ να συζητώ για τα αισθήµατά µου. 1 2 3 4 

13. Είναι σηµαντικό να έχουµε φίλους. 1 2 3 4 

14. Μαλώνω εύκολα µε τους άλλους. 1 2 3 4 

15. Μπορώ να καταλάβω τις δύσκολες ερωτήσεις. 1 2 3 4 

16. Προσπαθώ να µη πληγώνω τα αισθήµατα των άλλων. 1 2 3 4 

17. Προσπαθώ να προσκολληθώ σε ένα πρόβληµα µέχρι να 

το λύσω. 
1 2 3 4 

18. Είµαι νευρικός. 1 2 3 4 

19. Όταν το χρειάζοµαι αποκαλύπτω και τα βαθύτερα 1 2 3 4 
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αισθήµατά µου. 

20. Μπορώ να βρίσκω καλές απαντήσεις στις δύσκολες 

ερωτήσεις. 
1 2 3 4 

21. Εύκολα µπορώ να περιγράψω τα αισθήµατά µου. 1 2 3 4 

22. Μπορώ να βρίσκω πολλούς τρόπους να απαντώ σε µία 

δύσκολη ερώτηση όταν το θέλω. 
1 2 3 4 

23. Θυµώνω εύκολα. 1 2 3 4 

24. Μου αρέσει να κάνω πράγµατα για τους άλλους. 1 2 3 4 

25. Εύκολα µπορώ να χρησιµοποιήσω διαφορετικούς 

τρόπους για την επίλυση προβληµάτων. 
1 2 3 4 

26. Παίρνει πολύ µέχρι να αναστατωθώ. 1 2 3 4 

27. Κάνω φίλους εύκολα. 1 2 3 4 

28. Μου είναι εύκολο να λέω στους άλλους πως 

αισθάνοµαι. 
1 2 3 4 

29. Όταν απαντώ δύσκολες ερωτήσεις, προσπαθώ να 

σκεφτώ πολλές λύσεις 
1 2 3 4 

30. Αισθάνοµαι άσχηµα όταν πληγώνονται τα αισθήµατα 

των άλλων. 
1 2 3 4 

31. Όταν νευριάζω µε κάποιον, αργεί να µου περάσει. 1 2 3 4 

32. Είµαι καλός/η στην επίλυση προβληµάτων. 1 2 3 4 

33. Είµαι ανυπόµονος όταν περιµένω τη σειρά µου. 1 2 3 4 

34. Μου αρέσουν οι φίλοι µου. 1 2 3 4 

35. ∆εν έχω πρόβληµα να µιλάω στους άλλους για τα 

αισθήµατά µου. 
1 2 3 4 

36. . Αναστατώνοµαι  εύκολα. 1 2 3 4 

37. Μπορώ να πω πότε ένας στενός µου φίλος είναι 

δυστυχισµένος. 
1 2 3 4 

38. Ακόµα κι αν τα πράγµατα δυσκολεύουν, εγώ δεν τα 

παρατώ 
1 2 3 4 

39. Όταν θυµώνω, ενεργώ χωρίς να σκέφτοµαι. 1 2 3 4 
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40. Ξέρω πότε οι άνθρωποι είναι αναστατωµένοι, ακόµα κι 

όταν δεν λένε τίποτα. 
1 2 3 4 

 

Ευχαριστούµε πολύ 
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ΠΑΡΑΡΤΗΜΑ Γ’ 

ΣΥΝΑΙΝΕΣΗ ∆ΟΚΙΜΑΖΟΜΕΝΟΥ ΣΤΗΝ ΕΡΕΥΝΗΤΙΚΗ ΕΡΓΑΣΙΑ 

 

Τίτλος Έρευνας: 

«Συµπεριφορές Υγείας: ∆ιατροφή, Άσκηση, Κάπνισµα, Αλκοόλ και Συναισθηµατική 

Νοηµοσύνη (ΣΝ), σε Μαθητές/τριες Ε’ και  ΣΤ’ Τάξης  ∆ηµοτικού Σχολείου». 

 

Ερευνήτρια:  

Βαλοτάσιου Χριστίνα, Kαθηγήτρια Φυσικής Αγωγής, Μεταπτυχιακή Φοιτήτρια του 

Πανεπιστηµίου Θεσσαλίας. 

 

Σκοπός της ερευνητικής εργασίας:  

Σκοπός της παρούσας εργασίας είναι να εξετάσει τις υγιεινές και ανθυγιεινές συµπεριφορές, 

όπως διατροφή, άσκηση, κάπνισµα και αλκοόλ, σε µαθητές/τριες Ε’ και ΣΤ’ ∆ηµοτικού 

σχολείου σε σχέση µε τη συναισθηµατική νοηµοσύνη. 

 

1. ∆ιαδικασία µετρήσεων: 
 Οι µετρήσεις γίνονται µε ερωτηµατολόγια που η συµπλήρωσή τους απαιτεί περίπου 20 λεπτά 

και  έπονται οι µετρήσεις σωµατικού βάρους και αναστήµατος των µαθητών, επιπλέον 15 

λεπτά. Κατά τη συµπλήρωση του ερωτηµατολογίου θα είναι παρούσα η ερευνήτρια, οπότε θα 

µπορέσει να λύσει οποιαδήποτε απορία που µπορεί να έχεις, και οι µετρήσεις του σωµατικού 

βάρους και αναστήµατος θα γίνονται από την ίδια την ερευνήτρια. Η συµπλήρωση του 

ερωτηµατολογίου και οι µετρήσεις θα γίνονται κατά τη διάρκεια µίας σχολικής διδακτικής 

ώρας, σε απόλυτη ησυχία, απαντώντας ο καθένας προσωπικά για το τι ισχύει για τον ίδιο. 

Γίνεται σαφές  ότι δεν υπάρχουν σωστές και λάθος απαντήσεις. 

 

2. Κίνδυνοι και ενοχλήσεις: 
∆εν υπάρχουν.  

 

3. Προσδοκούµενες ωφέλειες: 
Η συµµετοχή σας σε αυτή την έρευνα θα βοηθήσει, αρχικά εµάς, να ερµηνεύσουµε τη σχέση 

της ΣΝ µε τις συµπεριφορές υγείας: ∆ιατροφή, Άσκηση, Κάπνισµα και Αλκοόλ, µαθητών Ε’ 

και ΣΤ’ τάξης δηµοτικού σχολείου. Έµµεσα βοηθάει εσάς αλλά και όλους τους µαθητές, 

εφόσον γίνει πρακτική εφαρµογή των αποτελεσµάτων της έρευνας.  
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4. ∆ηµοσίευση δεδοµένων – αποτελεσµάτων: 
Η συµµετοχή σου στην έρευνα συνεπάγεται ότι συµφωνείς µε τη δηµοσίευση των δεδοµένων 

και των αποτελεσµάτων της, µε την προϋπόθεση ότι οι πληροφορίες θα είναι ανώνυµες και δε 

θα αποκαλυφθούν τα ονόµατα των συµµετεχόντων. Τα δεδοµένα που θα συγκεντρωθούν θα 

κωδικοποιηθούν µε αριθµό, ώστε το όνοµα σου δε θα φαίνεται πουθενά. 

 

5. Πληροφορίες: 
Μη διστάσεις να κάνεις οποιεσδήποτε ερωτήσεις. Αν έχεις κάποιες αµφιβολίες ή ερωτήσεις, 

ζήτησέ µας να σου δώσουµε πρόσθετες εξηγήσεις. 

 

6. Ελευθερία συναίνεσης:  
Η άδειά σου να συµµετάσχεις στην εργασία είναι εθελοντική. Είσαι ελεύθερος να µην 

συναινέσεις ή να διακόψεις τη συµµετοχή σου όποτε επιθυµείς. 

 

∆ιάβασα το έντυπο αυτό και κατανοώ τις διαδικασίες που θα εκτελέσω. Συναινώ να 

συµµετέχω στην εργασία. 

   

Ονοµατεπώνυµο συµµετέχοντος 

_______________________________ 

Υπογραφή 

 

___________________ 

 

Ηµεροµηνία: __/__/__ 

 

Υπογραφή ερευνητή  Ονοµατεπώνυµο  και υπογραφή 

παρατηρητή  
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