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• ΣΚΟΠΟΣ

Τα πρόσφατα ερευνητικά δεδομένα που 
σχετίζονται με την πανδημία και το αντίκτυπό 
της στους εφήβους είναι εξαιρετικά 
περιορισμένα. Για το σκοπό αυτό 
συντάχθηκαν ερωτηματολογια αποκλειστικά 
για εφήβους στο φάσμα 14-18ετών, με στόχο 
να αναδειχθεί η επίδραση της πανδημίας ως 
δυσμενές γεγονός στον εφηβικό πληθυσμό.

• ΥΛΙΚΟ ΚΑΙ ΜΕΘΟΔΟΣ

Για την έρευνα χρησιμοποιήθηκαν 2 
σταθμισμένα ερωτηματολόγια,το WHOQOL-
BREF και η GPS Trauma Scale, με άδεια χρήσης 
από τον Παγκόσμιο Οργανισμό 
Υγείας(WHOQOL Group.The World Health 
Organization quality of life assessment 
(WHOQOL):Position paper from the World 
Health Organization.Soc.Sci.Med. 
1995,41,1403–1409.[CrossRef] και την Global 
Collaboration on Traumatic Stress αντίτοιχα. 
Εξετάστηκαν 150 έφηβοι 14-18 ετών στα ΤΕΠ 
και στο τμήμα Κλινικής Ψυχολογίας του ΓΝ-
Πατρών «Άγιος Ανδρέας».
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ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ
Ο επαγγελματίας της Πρωτοβάθμιας Φροντίδας Υγείας (ΠΦΥ) 
πρέπει να σχεδιάσει στρατηγικές ψυχολογικής 
εκτίμησης,υποστήριξης και έγκαιρης παρέμβασης στον 
εφηβικό πληθυσμό. Οι Δομές της ΠΦΥ πρέπει να εστιάσουν 
στην πρώιμη ανίχνευση της PTSD (Post-Traumatic-Stress-
Disorder), η οποία προηγείται της εμφάνισης νοσολογικών 
οντοτήτων όπως η κατάθλιψη, που δύσκολα θα ανιχνευτεί 
στην άμεση φάση ενός τραυματικού γεγονότος όπως η 
πανδημία COVID-19.

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ 
Οι έφηβοι καταγράφουν αυξημένη χρήση internet (118/80%) κι αυξημένη 
χρήση μέσων κοινωνικής δικτύωσης-ενασχόλησης με ηλεκτρονικά παιχνίδια 
(106/70%).  Αναφέρουν χαμηλή ανοχή και συμμόρφωση με τα μέτρα για τον 
περιορισμό της πανδημίας (67/45%) και τέλος εμφανίστηκαν πιο θετικοί στον 
εμβολιασμό (91/60%) συγκριτικά με εκπροσώπους μέσης ηλικίας (560/40%). 
Κλινικά οι έφηβοι αναφέρουν αυξημένες διαταραχές ύπνου (αναφερόμενες 
με τη μορφή της αναβλητικότητας/procrastination)-(88/60%)  ,διαταραχές 
της διάθεσης όπως ευερεθιστότητα και θυμό, θλίψη κι αρνητικά 
συναισθήματα (75/50%), μειωμένα ενδιαφέροντα και ευχαρίστηση 
(90/60%), χαμηλά επίπεδα άντλησης απόλαυσης από τη ζωή τους 
(91/60%),αυξημένο αυτοκτονικό ιδεασμό (33/22%) και αυξημένη χρήση 
αλκοόλ,τσιγάρου ή/και ουσιών ως αγχολυτικά (46/30%). Τα κλινικά 
συμπτώματα σχετίζονται με εκδηλώσεις τραύματος στον εφηβικό πληθυσμό
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