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Εισαγωγή 

 

Είναι γεγονός ότι στις σύγχρονες ανεπτυγµένες κοινωνίες οι απαιτήσεις στην 

εργασία  αυξάνονται. Ιδιαίτερα η χρονική περίοδος που διανύουµε αποτελεί µία από 

τις δυσκολότερες στις οποίες έχει βρεθεί η ανθρωπότητα µέχρι σήµερα. Εν µέσω 

οικονοµικής κρίσης, η ανεργία µαστίζει την κοινωνία µας και οι απαιτήσεις από την 

πλευρά των εργοδοτών ολοένα και αυξάνονται, χωρίς όµως το ίδιο να συµβαίνει και 

µε τις αποδοχές. Εργαζόµενοι χρόνια στις ίδιες θέσεις και εταιρίες βλέπουν το µισθό 

τους να ακολουθεί καθοδική πορεία ενώ οι εργασιακές τους υποχρεώσεις την 

αντίθετη. Οι αντοχές τους, ως αποτέλεσµα των ανωτέρω, συνεχώς µειώνονται, 

ανεξαρτήτως από τη φύση της δουλειάς τους. Λύση στο πρόβληµά τους; Καµία! Οι 

απαιτήσεις από πλευράς εργαζοµένων είναι κάτι που απλά ηχεί µακρινό και 

προϊστορικό. Κανείς δεν διακινδυνεύει να χάσει τη δουλειά του, όσο αµυδρές και αν 

είναι οι απολαβές του από αυτήν. Τι και αν η σχέση µεταξύ απόδοσης και απολαβών 

είναι άνιση, τι και αν η µόρφωση και η εµπειρία του ατόµου θα µπορούσε να του 

παρέχει καλύτερες εργασιακές συνθήκες, εν έτη 2012 απλά και µόνο το να έχει 

κάποιος δουλειά είναι µεγάλο θέµα. 

Ένα από τα πολλά προβλήµατα των εργαζοµένων είναι το ωράριο τους. Αν 

και στις µέρες µας πλέον αυτό ίσως να είναι και το µικρότερο µιας και αυτά που 

αναφέραµε παραπάνω είναι πολύ πιο σηµαντικά. Θα αφήσουµε όµως την ανάλυση 

των υπολοίπων προβληµάτων στους οικονοµολόγους και θα αναλύσουµε τα 

προβλήµατα που σχετίζονται µε το ωράριο των εργαζοµένων και δη µε το κυκλικό.   

Κυκλικό ωράριο εργασίας έχουν συνήθως τα επαγγέλµατα που απαιτούν 

περισσότερες από 8 ώρες ηµερήσιας ενασχόλησης. Καταστήµατα, νοσοκοµεία, 

ξενοδοχεία, τηλεφωνικά κέντρα, κτλ. Η απασχόληση σε αυτούς τους τοµείς 

προϋποθέτει βάρδιες, και ως επί το πλείστον κυκλικό ωράριο.  

Πολλές µελέτες και πανεπιστηµιακές διατριβές έχουν γίνει για το κυκλικό 

ωράριο εργασίας των εργαζοµένων στον τοµέα της υγείας, αλλά ελάχιστες (έως 

καµία) για αυτό των εργαζοµένων στον τοµέα του τουρισµού. Το επάγγελµα του 

ξενοδοχοϋπαλλήλου, είναι εξίσου δύσκολο, καθώς απαιτεί πολλές ώρες εργασίας 

κάτω από δύσκολες συνθήκες (ορθοστασία, σωµατική και πνευµατική κούραση κλπ.) 

και µε ελάχιστες ηµέρες ανάπαυσης. Ιδιαίτερα για τους εποχικούς εργαζοµένους όπου 

η διάρκεια της σύµβασής τους κυµαίνεται από 4 έως 6-7 µήνες οι συνθήκες είναι 
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πολύ δύσκολες. Οι εργοδότες – ξενοδόχοι προσπαθούν να καλύψουν τις βάρδιες µε 

όσο το δυνατό λιγότερο προσωπικό – χαµηλότερο κόστος, γεγονός που έχει ως 

αποτέλεσµα οι ηµέρες ανάπαυσης κάθε εργαζόµενου να είναι σηµαντικά 

περιορισµένες. Οι κοινωνικές συναναστροφές περιορίζονται καθώς είναι πολύ 

δύσκολο να προγραµµατιστούν όπως επίσης και να συµβαδίσουν µε το πρόγραµµα 

άλλων ανθρώπων. Η εναλλαγή ανάµεσα στις βάρδιες διαταράσσει επίσης το φυσικό 

πρόγραµµα του ανθρώπου, τόσο αναφορικά µε τη διατροφή του, όσο και µε τον ύπνο 

του.     

Τα παραπάνω µας οδήγησαν στην συγγραφή αυτής της ερευνητικής εργασίας, 

µε σκοπό την διερεύνηση των επιπτώσεων στη διατροφή, τον ύπνο και την κοινωνική 

ζωή των ξενοδοχοϋπαλλήλων. Το ερωτηµατολόγιο µας απευθύνεται σε εργαζόµενους 

ξενοδοχείων της Κρήτης οποιασδήποτε ιεραρχικής βαθµίδας.  
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Κεφάλαιο 1ο 

Το επάγγελµα του ξενοδοχοϋπαλλήλου 

 

1.1 Τα χαρακτηριστικά της τουριστικής απασχόλησης  

Τα χαρακτηριστικά της τουριστικής απασχόλησης στον ξενοδοχειακό τοµέα, 

όπως καταγράφηκαν από µια έρευνα του B.I.T. (Bureau International du Travail) 

είναι: 

•Ο χαµηλός βαθµός ειδίκευσης: Αυτός αφορά απασχολουµένων στα 

ξενοδοχεία και τα εστιατόρια, όπως φύλακες, µεταφορείς αποσκευών, πλύντες, 

καθαριστές κτλ. Αυτή η κατηγορία απασχολουµένων επηρεάζει αρνητικά τον 

τουριστικό κλάδο και επιδρά αρνητικά στη διαµόρφωση των µισθών. 

•Η µεγάλη κινητικότητα των εργαζοµένων: Ο εποχικός χαρακτήρας του 

τουριστικού φαινοµένου δηµιουργεί συχνά µετακινήσεις εργαζοµένων, το ίδιο 

και η ύπαρξη κάποιων σηµαντικών ηµεροµηνιών ή ακόµα και η ανάγκη 

εξεύρεσης ειδικευµένου προσωπικού. 

•Ο χαρακτήρας της απασχόλησης ενάντια στους συνήθεις ρυθµούς 

εργασίας: Η απασχόληση κατά τη διάρκεια εορτών, weekends, διακοπών κτλ. 

Αποτελεί συχνά εµπόδιο για την εξεύρεση του κατάλληλου εργατικού 

δυναµικού. 

•Η µεγάλη διάρκεια της ηµέρας εργασίας: Η παροχή υπηρεσιών σε µια 

πελατεία παρούσα κατά τη διάρκεια όλου σχεδόν του εικοσιτετραώρου απαιτεί 

ταυτόχρονα και την ύπαρξη του ανάλογου προσωπικού. Και αν στις µεγάλες 

ξενοδοχειακές µονάδες υπάρχουν οι βάρδιες, στη µικρή ξενοδοχεία 

διαµορφώνεται µια ολοκληρωτική εξάρτηση από το χρόνο λειτουργίας της 

µονάδας, µε αρνητικές συχνά επιπτώσεις σε οικογενειακό επίπεδο. 

•Η φυσική κούραση: Τα περισσότερα τµήµατα δηµιουργούν µια σειρά 

από επώδυνες συχνά καταστάσεις όπως: υπερένταση, στρες, υψηλές 

θερµοκρασίες, βαριά φορτία προς µεταφορά, εντατικοποίηση των ρυθµών 

εργασίας κτλ. 

•Τα ψυχολογικά εµπόδια: Το προσωπικό το οποίο έρχεται σε επαφή µε 

την πελατεία θα πρέπει να χαρακτηρίζεται για την υποµονή του, τον αυτοέλεγχο 

και την ευχάριστη διάθεσή του. Επίσης, σε περίπτωση διενέξεων, θα πρέπει να 
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παραµένει ήρεµο, ευγενικό και χαµογελαστό. Θα πρέπει να υπογραµµίσουµε 

επίσης ότι αρκετοί τύποι απασχόλησης απαιτούν µια διακριτικότητα, µια 

ευγένεια συµπεριφοράς, τη γνώση περισσότερων ξένων γλωσσών και µια 

ακεραιότητα χαρακτήρα. 

 

Παρ’όλη την εξέλιξη του τουριστικού φαινοµένου, φαίνεται ωστόσο ότι ο 

τουριστικός τοµέας για τους περισσότερους τύπους απασχόλησης απαιτεί ένα µέσο ή 

χαµηλό βαθµό ειδίκευσης, σύµφωνα µε τις αναζητήσεις του B.I.T. που αφορούν τα 

ξενοδοχειακά καταλύµατα1. 

 

1.2 ∆οµή οργάνωσης του προσωπικού ξενοδοχειακών µονάδων 

Μια ξενοδοχειακή µονάδα περιλαµβάνει τα εξής τµήµατα: 

1.∆ιεύθυνση: Είναι υπεύθυνη για την τήρηση  της επιχειρηµατικής πολιτικής 

και για την επίτευξη των επιχειρηµατικών στόχων. 

2.Λογιστήριο: Εδώ γίνονται οι ανάλογες εγγραφές ανοίγµατος ή κλεισίµατος 

των λογαριασµών πελατών και η παρακολούθηση τους.  

3.Έλεγχος: Στον έλεγχο θα γίνει το "ξεσκόνισµα" της M/C (Main  Courante) 

και θα διορθωθούν τα τυχόν λάθη για να γίνουν οι απαραίτητες εγγραφές. Επιπλέον, 

από το τµήµα αυτό ελέγχεται όλο το φάσµα των δραστηριοτήτων της ξενοδοχειακής 

µονάδας. 

4.∆ηµόσιες Σχέσεις: Το τµήµα αυτό εξυπηρετεί και λύνει κάθε πρόβληµα των 

πελατών, οργανώνει και επιβλέπει κάθε εκδήλωση, είναι υπεύθυνο για την υποδοχή 

και ξενάγηση υψηλών προσωπικοτήτων, ενηµερώνεται και έχει συνεχή επαφή µε όλα 

τα τµήµατα του ξενοδοχείου. Είναι ο, µετά τη διεύθυνση, προωθητής της 

ξενοδοχειακής µονάδας, προσωποποιηµένη η καλή εικόνα και φήµη του ξενοδοχείου. 

5.Νοµική Υπηρεσία: Εδώ συντάσσονται τα συµβόλαια του ξενοδοχείου µε το 

προσωπικό, συµπληρώνονται τα παραστατικά για τη σύναψη συνταξιοδοτήσεων των 

υπαλλήλων του ξενοδοχείου,  γίνεται η προσφυγή στα δικαστήρια για απόρριψη 

βιβλίων, πρόστιµα κλπ. Και γενικά καλύπτεται οποιοδήποτε νοµικό θέµα απορρέει 

από τις συναλλαγές του ξενοδοχείου µε τρίτους. 

6.Τµήµα Πωλήσεων: Κύρια επιµελείται την ενοικίαση των δωµατίων και έχει 

στόχο τη µέγιστη πληρότητα στις υψηλότερες τιµές. Επίσης επιµελείται τις 

                                                      
1 Στέλιος Bαρβαρέσος, Tουρισµός έννοιες, µεγέθη, δοµές, η ελληνική πραγµατικότητα – 
Eκδόσεις Προποµπός Μάρτιος 1998  /  Σελ.218-219 
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συναλλαγές που αφορούν συνεστιάσεις, συσκέψεις και συνελεύσεις και είναι 

υπεύθυνο για την οργάνωση και διεξαγωγή αυτών των εκδηλώσεων. 

7.Τµήµα Προµηθειών: Το τµήµα αυτό είναι υπεύθυνο για τις αγορές σύµφωνα 

µε το "budget" του ξενοδοχείου, καθώς και για τον ποιοτικό και ποσοτικό έλεγχο των 

προϊόντων. Προγραµµατίζει τις αγορές σύµφωνα µε τις ανάγκες της κουζίνας και των 

άλλων τµηµάτων, την κατάλληλη στιγµή, ώστε να µην υπάρχει έλλειψη αγαθών σε 

πρώτη ζήτηση, αλλά ούτε και πλεόνασµα τέτοιο που να ζηµιώνει την ξενοδοχειακή 

µονάδα. ∆ιεξάγει τακτική µηνιαία απογραφή αλλά και έκτακτες, µε σκοπό την 

αναζήτηση ελλειµµάτων ή πλεονασµάτων και την εξακρίβωση των αιτιών τους, 

καθώς και την ανάλυσή τους. 

8.Υποδοχή: Το τµήµα αυτό έχει άµεση επαφή µε τον πελάτη, γι’αυτό η 

συµπεριφορά που υιοθετείται πρέπει να είναι φιλική, εξυπηρετική και γεµάτη 

υποµονή. Ο πελάτης άλλωστε είναι ο λόγος ύπαρξης µιας ξενοδοχειακής µονάδας. 

9.Όροφοι: Τµήµα που κύρια απασχόλησή του είναι η καθαριότητα και η 

φροντίδα των δωµατίων της ξενοδοχειακής µονάδας. 

10.Λινοθήκη – Πλυντήριο – Σιδερωτήριο: Εδώ γίνεται η φροντίδα για την 

επάρκεια και την άριστη κατάσταση των λινών και η αντικατάσταση των ακάθαρτων 

µε καθαρά. 

11.Εστιατόριο: Το τµήµα αυτό είναι υπεύθυνο για την σίτιση και γενικότερα 

την ψυχαγωγία των πελατών. 

12.Κουζίνα: Το τµήµα της κουζίνας φροντίζει για την τέλεια ποιότητα, 

παρουσίαση, γεύση, οσµή κάθε πιάτου που φεύγει από την κουζίνα.  

13.Γενική και Τεχνική Συντήρηση: Τµήµα υπεύθυνο για τη συντήρηση και 

επισκευή των εγκαταστάσεων και µηχανηµάτων της ξενοδοχειακής µονάδας. 

14.Ασφάλεια: Αφορά τη µέριµνα για την ασφάλεια του ξενοδοχείου από 

εσωτερικούς ή εξωτερικούς κινδύνους2. 

 

 

 

 

 

 

 

                                                      
2 ∆ηµήτρης Αθ. Λαλούµης, Βασίλης Χρ. Ρούπας, ∆ιοίκηση προσωπικού τουριστικών 
επιχειρήσεων – Εκδόσεις INTERBOOKS, Αθήνα 1996 /  Σελ 40-44. 
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1.3 Ευελιξία στην εργασία 

Η ευελιξία στην εργασία αναπτύχθηκε ιδιαίτερα από τα τέλη της δεκαετίας 

του ’70 και τις αρχές της δεκαετίας του ’80. Οι επί µέρους εκφράσεις της ευελιξίας 

της εργασίας και οι τάσεις που διαµορφώνονται στον ευρωπαϊκό και ευρύτερο 

γεωγραφικό χώρο καταγράφονται ως εξής: 

Α. Ευελιξία της απασχόλησης 

Η εξωτερική, σε σχέση µε την επιχείρηση, ποσοτική ευελιξία της 

απασχόλησης αναφέρεται στη δυνατότητα προσαρµογής της στις ανάγκες της 

συγκυρίας µειώνοντας το εργασιακό κόστος είτε µέσα από πολιτικές που ευνοούν τον 

περιορισµό της απασχόλησης, ως προς το θεωρούµενο πλεόνασµα του προσωπικού, 

είτε µέσα από επιλογές πρόσληψης και απασχόλησης προσωπικού µε περιεχόµενο 

ευέλικτο, φθηνότερου κόστους που διαφοροποιείται από εκείνο της «τυπικής» 

απασχόλησης. Σε αυτά τα πλαίσια διακρίνουµε α) την ευελιξία ως προς τον όγκο και 

το µέγεθος της απασχόλησης και β) την ευελιξία ως προς το περιεχόµενο και τις 

µορφές της απασχόλησης.  

 

Α.1.Η ευελιξία του µεγέθους της απασχόλησης. 

Η ευελιξία του µεγέθους απασχόλησης εστιάζεται στην αντίληψη περί 

αύξησης της ανταγωνιστικότητας της επιχείρησης µέσα από πολιτικές µείωσης του 

εργασιακού κόστους που εξειδικεύονται στην αύξηση της δυνατότητας αποποµπής 

του πλεονάζοντος προσωπικού. Η επιλογή αυτή ενισχύεται από τις παρεχόµενες 

ευχέρειες προς την επιχείρηση να ανταπεξέλθει έναντι της ¨αυστηρής¨ και ¨άκαµπτης¨ 

νοµοθεσίας. 

 

Α.2. Η ευελιξία του περιεχόµενου της απασχόλησης 

Η παράµετρος της ευελιξίας του περιεχοµένου της απασχόλησης, συνδέεται 

µε την επιλογή σειράς ευέλικτων ή ειδικών µορφών  απασχόλησης, αποτελεί επί 

µέρους έκφραση της προσαρµογής των επιχειρήσεων στις ανάγκες του ανταγωνισµού 

και συνεπάγεται φθηνότερο εργασιακό κόστος.  

Η τυπολογία των ευέλικτων µορφών απασχόλησης, σύµφωνα µε την διεθνή 

ευρωπαϊκή εµπειρία είναι η εξής: 
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Α.2.1. Η προσωρινή απασχόληση 

Η µορφή αυτή απασχόλησης διαφοροποιείται της τυπικής εργασιακής σχέσης 

στο γεγονός ότι η διάρκειά της είναι προσωρινή και περιορισµένη. 

Α.2.2. Η µερική απασχόληση 

Η µορφή αυτή εξαρτηµένης εργασίας, είτε αόριστης είτε ορισµένης διάρκειας, 

παρουσιάζει την ιδιοµορφία σύµφωνα µε την οποία ο εργάσιµος χρόνος υπολείπεται 

του αντίστοιχου συµβατικού ή νόµιµου που ισχύει για τους πλήρως 

απασχολούµενους. 

 

Α.2.3. Ο δανεισµός εργαζοµένων 

Αυτή η µορφή απασχόλησης παρουσιάζει πολλές επί µέρους εκφράσεις µε 

κύριο χαρακτηριστικό την ουσιαστική εµπλοκή πέραν τον δύο συµβαλλοµένων στην 

εργασιακή σχέση µε την παρουσία περισσότερων του ενός εργοδοτών. 

Α.2.4.Η απασχόληση προσωπικού εργολαβικής επιχείρησης. 

Σύµφωνα µε την έκφραση αυτή της εξωτερικής ευελιξίας η επιχείρηση 

αναθέτει, υπό µορφή εργολαβίας, µέρος της όλης λειτουργίας της σε εργολαβική 

εταιρία η οποία παρέχει τις σχετικές υπηρεσίες, σε προσωρινή ή σε µόνη βάση, µε 

δικό της προσωπικό στους χώρους εγκατάστασης της αναθέτουσας το έργο. 

Α.2.5 Η απασχόληση προσωπικού στο πλαίσιο λειτουργίας δικτύων 

επιχειρήσεων. 

Σύµφωνα µε την πρακτική αυτή το προσωπικό προσλαµβάνεται από το δίκτυο 

και παρέχει τις υπηρεσίες του στις επί µέρους επιχειρήσεις που αποτελούν µέλη του 

δικτύου ανάλογα µε τις ανάγκες εκάστης εξ΄ αυτών. 

Α.2.6. Η παροχή ¨έργου¨ εκτός των εγκαταστάσεων του εργοδότη. 

Η ευέλικτη αυτή µορφή απασχόλησης παρουσιάζει το χαρακτηριστικό 

γνώρισµα της παροχής της εργασίας σε τόπο διάφορο εκείνου της εγκατάστασης της 

εργοδότριας επιχείρησης και ειδικότερα σε προσωπικό χώρο του απασχολούµενου. 

 Α.2.7 Η ¨επιδοτούµενη¨  απασχόληση. 

Στην ¨επιδοτούµενη¨ απασχόληση εντάσσεται σειρά πρακτικών (stages) 

σύµφωνα µε τις οποίες το Κράτος, στα πλαίσια των ενεργητικών πολιτικών 

απασχόλησης, επιδοτεί θέσεις εργασίας σε επιχειρήσεις αναλαµβάνοντας µέρος του 

κόστους για την πρόσληψη και απασχόληση προσωπικού µε συµβάσεις ορισµένου 

χρόνου. 
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 Α.2.8. Η ευέλικτη απασχόληση στην δηµόσια διοίκηση. 

Η ευελιξία στην απασχόληση δεν αναφέρεται µόνο στις επιχειρήσεις του 

ιδιωτικού τοµέα ούτε σε εκείνες του υπό ευρεία έννοια δηµοσίου. 

Αντιθέτως και στον χώρο της δηµόσιας διοίκησης εντοπίζεται ένα ευρύ 

φάσµα εργασιακών καθεστώτων, που αποκλίνουν εκείνου του µόνιµου δηµοσίου 

υπαλλήλου, µε τις µορφές του «συµβασιούχου», του «αναπληρωτή», του 

«βοηθητικού προσωπικού» κλπ. που στο σύνολό τους χαρακτηρίζονται από το 

στοιχείο της προσωρινότητας. 

Α.2.9 Η παράνοµη ευελιξία. 

Η παράνοµη ευελιξία αποτελεί την ακραία έκφραση της ευελιξίας σύµφωνα 

µε την οποία η εργασία δεν λειτουργεί στα πλαίσια των σχετικών ρυθµίσεων που 

ορίζει ο νόµος. Το µη νόµιµο στοιχείο της ευελιξίας αφορά είτε επί µέρους πτυχές της 

εργασιακής σχέσης (π.χ. µη εφαρµογή του νόµου ως προς την αµοιβή, την κοινωνική 

ασφάλιση κλπ.), είτε στο σύνολο των δικαιωµάτων που απορρέουν από τη µισθωτή 

σχέση (π.χ. απασχόληση αλλοδαπών χωρίς άδεια εργασίας). 

 

Β. Ευελιξία των αποδοχών 

Η ευελιξία των αποδοχών έγκειται στην δυνατότητα διαµόρφωσής τους σε 

πλαίσια διαφορετικά από τα ισχύοντα, όπως κυρίως ορίζει το σύστηµα των 

συλλογικών διαπραγµατεύσεων και συµβάσεων εργασίας. Χαρακτηριστικά στοιχεία 

της ευελιξίας των αποδοχών θεωρούνται η αποσταθεροποίησή τους, η διακύµανσή 

τους σε συνάρτηση µε την συγκυρία, τα αποτελέσµατα της εταιρίας, την απόδοση του 

προσωπικού κλπ. 

Η ευελιξία των αποδοχών αποτελεί την κύρια έκφραση µείωσης του 

εργασιακού κόστους, εφ΄ όσον οι αµοιβές του προσωπικού αφορούν στον πυρήνα του 

κόστους εργασίας. Αντλεί την αιτιολογική της βάση στο γεγονός ότι ο παραδοσιακός 

τρόπος διαµόρφωσης των µισθών µε το σύστηµα της συλλογικής διαπραγµάτευσης 

και την αρχή της ευνοϊκότερης ρύθµισης υπέρ του µισθωτού σε περίπτωση συρροής 

συλλογικών συµβάσεων εργασίας κρίνεται άκαµπτος, επιβαρύνει το κόστος της 

επιχείρησης επηρεάζοντας αρνητικά την ανταγωνιστικότητά της. 

Η ευελιξία των αποδοχών περιλαµβάνει δύο βασικούς άξονες: την ευελιξία 

του άµεσου µισθολογικού κόστους και την ευελιξία του έµµεσου µισθολογικού 

κόστους που αφορά στους ¨υποχρεωτικούς φόρους¨ των επιχειρήσεων για την χρήση 

µισθωτής απασχόλησης. 
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Β.1 Η ευελιξία του άµεσου µισθολογικού κόστους. 

Η ευελιξία του άµεσου µισθολογικού κόστους λαµβάνει τις ακόλουθες 

βασικές εκφράσεις: 

� Επαναξιολόγηση του ρόλου των κατώτατων αµοιβών στο επίπεδο που 

αυτές προβλέπονται ως εγγυητικό στοιχείο διατήρησης της σταθερότητας του 

τρόπου αµοιβής. 

� Η σύνεση της αµοιβής µε την ατοµική ή συλλογική απόδοση των 

εργαζοµένων. Σύµφωνα µε τη µορφή αυτής της ευελιξίας οι αποδοχές δεν 

χαρακτηρίζονται από σταθερότητα αλλά εξαρτώνται από κύριο ή αποκλειστικό 

λόγο από την αξιολόγηση της ατοµικής ή συλλογικής απόδοσης του προσωπικού µε 

τη µεταφορά στο συντελεστή της εργασίας, του βάρους για το περιεχόµενο της 

εξέλιξης του µισθού. Στόχος του είναι η υποκίνηση των εργαζοµένων µέσα από την 

παροχή κινήτρων στην αύξηση της απόδοσης και της συνολικής παραγωγικότητας. 

� Η σύνδεση της αµοιβής µε τα αποτελέσµατα της επιχείρησης. Αναφέρεται 

σε ένα τρόπο διαµόρφωσης των αµοιβών που στηρίζεται σε συγκυριακή βάση µε 

άξονα τη θετική ή αρνητική πορεία της επιχείρησης, η οποία µεταφράζεται σε κέρδη 

και σε ζηµίες. 

�Η µείωση του έµµεσου µισθολογικού κόστους. Συνίσταται στις πολιτικές 

ελαφρύνσεων των επιχειρήσεων από το οικονοµικό κόστος που αφορά στους 

¨υποχρεωτικούς κοινωνικούς φόρους¨ για την απασχόληση της µισθωτής εργασίας, 

όπως είναι η µείωση των εργοδοτικών ασφαλιστικών εισφορών. 

 

Γ. Ευελιξία του χρόνου εργασίας. 

Η ευελιξία του εργάσιµο χρόνου εκφράζεται µέσα από τις προσαρµογές της 

παρεχόµενης εργασίας στις κυµάνσεις της δραστηριότητας της επιχείρησης µε επί 

µέρους µεταβολές στην διάρκεια του χρόνου εργασίας, διατηρώντας το µέγεθος της 

απασχόλησης. Αποτελεί εσωτερική ευελιξία των επιχειρήσεων και συνδέεται άµεσα 

µε τον τρόπο οργάνωσης της εργασίας. Η ευελιξία του χρόνου εργασίας λαµβάνει τις 

ακόλουθες εκφράσεις: 

Γ.1. Η υπερωριακή απασχόληση   

Πρόκειται για ¨παραδοσιακή¨ και ευρύτατα διαδεδοµένη ευέλικτη διαχείριση 

του χρόνου εργασίας, σύµφωνα µε την οποία επιµηκύνεται ο εργάσιµος χρόνος έναντι 

οξυµένης αµοιβής προκειµένου να καλυφθούν οι έκτακτες ανάγκες των 

επιχειρήσεων. 
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Γ.2. Η συνολική διευθέτηση του εργάσιµου χρόνου. 

Η µορφή αυτή ευελιξίας αποτελεί σήµερα την κύρια τάση διαχείρισης του 

εργάσιµου χρόνου και συνίσταται στα εξής:  

�Υπολογισµός του συνολικού εργάσιµου χρόνου σε ευρέα χρονικά 

διαστήµατα (π.χ. 6µηνα, 9µηνα, 12µηνα). 

�Αυξοµείωση των ηµερήσιων και εβδοµαδιαίων ωραρίων απασχόλησης µε 

βάση την συγκυρία και τις ανάγκες, κυρίως, των επιχειρήσεων. 

�∆ιατήρηση του συνολικού εργάσιµου χρόνου (ώρες συνολικής 

απασχόλησης) στη βάση του χρονικού διαστήµατος που γίνεται ο υπολογισµός και 

διατήρηση του µέσου όρου της συνολικής εβδοµαδιαίας απασχόλησης µε βάση τα 

νόµιµα ισχύοντα (π.χ. 40ωρο). 

� ∆ιατήρηση του ιδίου επιπέδου αµοιβών που προκύπτει από το ισχίων 

εβδοµαδιαίο ωράριο απασχόλησης και αποβλέπει στην αποτελεσµατικότερη 

οργάνωση της εργασίας µέσα από την διαχείριση του εργάσιµου χρόνου στην βάση 

των πραγµατικών¨ αναγκών της επιχείρησης, καθώς και στην εξοικονόµηση πόρων 

για την επιχείρηση εφ΄ όσον ανταποκρίνεται στις έκτακτες ανάγκες της χωρίς την 

πρόσληψη πρόσθετου προσωπικού, χωρίς την υποχρέωση καταβολής υπερωριακής 

αµοιβής για την υπέρβαση του ηµερήσιου και εβδοµαδιαίου συµβατικού ωραρίου µε 

µόνο αντιστάθµισµα την παραχώρηση του ανάλογου ελεύθερου χρόνο προς τον 

µισθωτό. 

Γ.3. Το ευέλικτο και κυκλικό ωράριο. 

Πρόκειται για µορφή ευελιξίας του εργάσιµου χρόνου σύµφωνα µε την οποία 

το ηµερήσιο ωράριο δεν παραµένει σταθερό αλλά διαφοροποιείται µέσα στα πλαίσια 

της εβδοµάδας προσαρµοσµένο κυρίως στις ανάγκες της επιχείρησης. Επί µέρους 

έκφραση αυτής της µορφής αποτελούν τα κυκλικά ωράρια που επαναλαµβάνονται 

περιοδικά σε διαστήµατα δύο και πλέον εβδοµάδων. 

Γ.4. Το διακεκοµµένο ηµερήσιο ωράριο. 

Με τη µορφή αυτή ευελιξίας το ηµερήσιο ωράριο δεν είναι συνεχές αλλά η 

εργασία του µισθωτού παρέχεται διακεκοµµένα κατά την διάρκεια της ηµέρα σε δύο 

τουλάχιστον περιόδους. Στόχος είναι η καλύτερη ανταπόκριση της επιχείρησης στις 

ανάγκες της αγοράς, ιδιαίτερα µάλιστα όταν η ίδια εφαρµόζει διακεκοµµένο ωράριο 

λειτουργίας. 

Γ.5. Η απασχόληση κατά βάρδιες. 

Πρόκειται για τη µορφή ευελιξίας σύµφωνα µε την οποία διαφορετικές 

οµάδες εργαζοµένων καλύπτουν τις ίδιες θέσεις στην επιχείρηση που λειτουργεί για 
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µεγάλα χρονικά διαστήµατα εντός της ηµέρας. Η ευελιξία του χρόνου εργασίας 

έγκειται στην περίπτωση που οι οµάδες αυτές εναλλάσσονται περιοδικά ώστε να µην 

υπάρχει για το προσωπικό σταθερό ηµερήσιο ωράριο. Όµως και η σταθερή 

απασχόληση κατά την νυχτερινή βάρδια, αν και δεν συνιστά µορφή ευελιξίας του 

ατοµικού χρόνου εργασία, αποτελεί ευέλικτη µορφή απασχόλησης αφού 

διαφοροποιείται από το ¨τυπικό¨ ηµερήσιο ωράριο. Ιδιαίτερη, τέλος, µορφή 

απασχόλησης µε το σύστηµα της βάρδιας είναι ο θεσµός της «τέταρτης βάρδιας» (π.χ. 

Σαββατοκύριακο) που συχνά λειτουργεί µε αποκλειστικά απασχολούµενο προσωπικό 

κατά την συγκεκριµένα βάρδια.3 

 

 

1.4 Οι κοινωνικές συνέπειες της ευελιξίας των εργασιακών σχέσεων 

Οι εξελίξεις που καταγράφονται στο πεδίο της απασχόλησης και των 

εργασιακών σχέσεων υπό το βάρος των πολιτικών ευελιξίας, ως βασικού παράγοντα 

για την αύξηση της ανταγωνιστικότητας των επιχειρήσεων, συνεπάγονται σοβαρές 

επιπτώσεις στο κοινωνικό επίπεδο. 

Η αύξηση της ανεργίας, που εκδηλώνεται στα πλαίσια ενός εντεινόµενου 

οικονοµικού ανταγωνισµού αποτελεί, εν πολλοίς, επί µέρους έκφραση της αντίληψης 

για την αναγκαιότητα µείωσης του εργασιακού κόστους και των ευέλικτων επιλογών 

που την ακολουθούν. 

Η αποδυνάµωση, άλλωστε, των πολιτικών κοινωνικής προστασίας και ο 

περιορισµός των προϋποθέσεων προσφυγής σε ατοµικές και οµαδικές απολύσεις (π.χ. 

µείωση του κόστους των απολύσεων, ¨ελάφρυνση¨ των σχετικών διαδικασιών) σε µια 

συγκυρία έντονων οικονοµικών αναδιαρθρώσεων, ιδιωτικοποιήσεων, εξαγορών, 

συγχωνεύσεων και τεχνολογικών αλλαγών επιτείνουν το πρόβληµα της ανεργίας. 

Παράλληλα η κρίση του ¨τυπικού¨ προτύπου απασχόλησης έχει ως βασική αιτία την 

ανάπτυξη της ευελιξίας των εργασιακών σχέσεων. Η µεταβολή αυτή επιφέρει 

αλλαγές στο θεσµικό πλαίσιο προστασίας της µισθωτής εργασίας, οδηγεί συχνά στην 

απορρύθµισή του και διαµορφώνει ένα νέο, ευέλικτο, πρότυπο απασχόλησης. 

Ειδικότερα παράγει τα ακόλουθα βασικά αποτελέσµατα: 

�∆ηµιουργεί ένα νέο καθεστώς απασχόλησης µε περιεχόµενο δικαιωµάτων 

δεύτερης ταχύτητας, υποδεέστερο εκείνου της ¨τυπικής¨ απασχόλησης. 

                                                      
3
Γιάννης Κουζής, Εργασιακές σχέσεις και Ευρωπαϊκή ενοποίηση, Ινστιτούτο Εργασίας 

ΓΣΕΕ-Α∆Ε∆Υ, Αθήνα,  Ιούνιος 2001 /  Σελ 44-59. 
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�Μεταβάλλει και αυτό το περιεχόµενο της ¨τυπικής¨ απασχόλησης επί το 

δυσµενέστερο λόγω της πίεσης που ασκούν σε αυτήν η ευέλικτη απασχόληση και η 

ανεργία µέσα στα πλαίσια ενός άτυπου και τεχνητώς δηµιουργούµενου µεταξύ τους 

ανταγωνισµού. 

Η όλη αυτή εξέλιξη, σε συνάρτηση µε την γενικότερη αποδόµηση του 

κράτους πρόνοιας, οδηγεί τη µισθωτή απασχόληση σε µια νέα κατάσταση που τα 

χαρακτηριστικά της εκφράζουν µια συνολικά αρνητική πορεία για το περιεχόµενο 

των εργασιακών σχέσεων. Η αρνητική αυτή εξέλιξη, παράλληλα, µε τα φαινόµενα 

της πλήρους απελευθέρωσης της αγοράς και της απόλυτης κυριαρχίας των δυνάµεων 

της, οδηγούν στη απορρύθµιση της εργατικής νοµοθεσίας και των εργασιακών 

σχέσεων, παράλληλα µε τις γενικότερες επιπτώσεις στον τοµέα της απασχόλησης και 

της κοινωνικής ασφάλισης. Η επισφαλής θέση στην αγορά εργασίας συνεχώς 

αυξανόµενων τµηµάτων του εργατικού δυναµικού αποτελεί µια νέα πραγµατικότητα 

που διαβρώνει επικίνδυνα το ευρωπαϊκό κοινωνικό πρότυπο όπως αυτό δοµήθηκε 

µετά το τέλος του δευτέρου πολέµου. 

Η επισφαλής αυτή κατάσταση, που χαρακτηρίζει κυρίως τις νεότερες ηλικίες 

του εργατικού δυναµικού, εκφράζεται µε την ένταξη σε µία από τις παρακάτω 

κατηγορίες: 

�Των ανέργων 

�Των ευέλικτα απασχολουµένων µε καθεστώς ασταθούς και δεύτερης 

ταχύτητας απασχόλησης 

�Των απασχολουµένων µε ¨τυπική¨ απασχόληση των οποίων η θέση στην 

αγορά εργασίας απειλείται 

Το φαινόµενο αυτό της ανασφάλειας αποτελεί βασικό στοιχείο της σύγχρονης 

ευρωπαϊκής κοινωνίας ενώ έχει επίσης παρατηρηθεί η στενή διασύνδεση µεταξύ των 

δύο πρώτων κατηγοριών που λειτουργούν ως συγκοινωνούντα δοχεία µε τη συχνή 

εναλλαγή µεταξύ ανεργίας και ευέλικτης απασχόλησης. 

Η ευελιξία της εργασίας συνεπάγεται αρνητικές επιπτώσεις για τους 

εργαζόµενους, χωρίς ωστόσο οι αρνητικές συνέπειες να περιορίζονται µόνο σε 

αυτούς. Και τούτο διότι µακροπρόθεσµα υπονοµεύει και τις ίδιες τις επιχειρήσεις, 

όταν η άκρατη προσφυγή στη λύση του φθηνού εργατικού υποθηκεύει το παραγωγικό 

τους µέλλον λόγω της κατά κανόνα σύνδεσης των ευέλικτων µορφών απασχόλησης 

µε την ανειδίκευτη και χαµηλής παραγωγικότητας εργασία. 
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Ενδεικτικά επισηµαίνουµε τις ακόλουθες συνέπειες της ευελιξίας της 

εργασίας αναφορικά µε το ωράριο εργασίας, όπως αυτές έχουν προκύψει από 

σχετικές έρευνες στον ευρωπαϊκό χώρο: 

�Ως προς την απασχόληση µε σύστηµα οµάδων εργασίας (βάρδιες) 

Η χρήση συστηµάτων βάρδιας που ανταποκρίνεται στις ανάγκες της µακράς 

καθηµερινής λειτουργίας των επιχειρήσεων, ανεξάρτητα από το γεγονός ότι 

δηµιουργεί αντικειµενικά θετικές επιδράσεις στην απασχόληση, εγκυµονεί κινδύνους 

για την κοινωνική και οικογενειακή ζωή του προσωπικού όταν η οργάνωσή τους δεν 

διέπεται από ορθολογικούς κανόνες  και δεν απορρέει από ευρύτατες και ουσιαστικές 

συναινέσεις ανάµεσα στη διεύθυνση και τους εργαζόµενους. Η µη συµβατότητα των 

σταθερών ¨βαρέων¨ ωραρίων µε τη συνήθη κοινωνική ζωή (π.χ. νυχτερινή βάρδια, 

Σαββατοκύριακο) αλλά και η έλλειψη αρµονικού τρόπου οργάνωσης των ωραρίων 

απασχόλησης που θα λαµβάνει υπόψη τις οικογενειακές ανάγκες, αποτελούν τα 

πλέον σαφή αρνητικά δείγµατα γραφής. 

 

�Ως προς τη διευθέτηση του εργάσιµου χρόνου 

Η διευθέτηση του εργάσιµου χρόνου αποτελεί µορφή ευελιξίας µε 

επικαλούµενο στόχο τη συµφιλίωση των αναγκών της επιχείρησης και των 

εργαζοµένων. Κατά κανόνα όµως η πρακτική διάσταση της διευθέτησης έχει ως 

αφετηρία την εξυπηρέτηση των αναγκών της επιχείρησης και δευτερευόντως του 

προσωπικού. Το αποτέλεσµα αυτό γίνεται περισσότερο ορατό όταν η διευθέτηση 

είναι αποτέλεσµα µονοµερούς επιβολής από την εργοδοσία και όχι προϊόν 

συλλογικής συµφωνίας. 

Η διευθέτηση συνιστά έκφραση της πολιτικής διαχείρισης του εργάσιµου 

χρόνου µε πρώτιστο στόχο τη µείωση του κόστους εργασίας ενώ δεν συµβάλλει 

άµεσα στην αύξηση της απασχόλησης. Και τούτο διότι  δεν δηµιουργεί άµεσα νέες 

θέσεις εργασίας αφού οι έκτακτες ανάγκες της επιχείρησης καλύπτονται από το ήδη 

υπάρχον προσωπικό. Έτσι, λοιπόν, υπό τις κατάλληλες προϋποθέσεις, είναι δυνατόν 

να συντείνει στη διατήρηση του επιπέδου της απασχόλησης λόγω της επίτευξης 

µείωσης του εργασιακού κόστους. Άλλωστε, µεγάλο µέρος των σχετικών συλλογικών 

συµφωνιών που αντιµετωπίζουν σοβαρά προβλήµατα απασχόλησης, η δε διευθέτηση 

αποτελεί µέσο για την αποφυγή απολύσεων. Αντιθέτως για τις δυναµικές και 

κερδοφόρες επιχειρήσεις, το µέτρο αυτό αποτελεί ανασταλτικό παράγοντα για τη 

δικαιότερη κατανοµή του παραγόµενου πλούτου ανάµεσα στο κεφάλαιο και στην 

εργασία, αντιστρατευµένο την πολιτική µείωσης του χρόνου εργασίας ως µέσο 
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ουσιαστικής αύξησης των αποδοχών, του ελεύθερου χρόνου των εργαζοµένων και 

της αύξησης των θέσεων απασχόλησης. 

Επίσης η εφαρµογή της διευθέτησης συνήθως συνεπάγεται συνολική µείωση 

του εισοδήµατος των εργαζοµένων (από τη µη πληρωµή των υπερωριών), ενώ ο µη 

συνδυασµός της µε µέτρα προστασίας του προσωπικού είναι δυνατόν να οδηγεί σε 

εντατικοποίηση των ρυθµών εργασίας, σε επικίνδυνη για την υγεία παρατεταµένη 

επιµήκυνση του εργάσιµου χρόνου (π.χ. 10ωρο), ιδιαίτερα µάλιστα σε περιόδους µε 

¨βεβαρηµένες¨ κλιµατολογικές συνθήκες και όταν είναι ελλιπή τα µέτρα υγιεινής και 

ασφάλειας. Κρίσιµο επίσης παραµένει το ζήτηµα της αντιπαροχής του ελεύθερου 

χρόνου  προς τον εργαζόµενο ως προς την περίοδο που θα διατεθεί ώστε να καλύπτει 

τις πραγµατικές ανάγκες του αντί να προσαρµόζεται µονοµερώς στις ανάγκες της 

επιχείρησης.4  

   

1.5 Θέσεις εργασίας ενός ξενοδοχείου που υπόκεινται σε κυκλικό 

ωράριο 

Σε µία ξενοδοχειακή µονάδα δεν είναι όλα τα τµήµατα υπαγόµενα σε κυκλικό 

ωράριο. Συνήθως είναι αυτά τα οποία έχουν άµεση επαφή µε τον πελάτη και που 

είναι ανοιχτά περισσότερες από 8 ώρες ηµερησίως. Αυτά είναι: 

�Το τµήµα Υποδοχής. Το τµήµα αυτό είναι συνήθως ανοιχτό 24 ώρες την 

ηµέρα σε µεγάλες ξενοδοχειακές µονάδες και τουλάχιστον 12 ώρες ηµερησίως σε 

µικρότερες. Σπανίως, και κυρίως σε πολύ µικρές ξενοδοχειακές µονάδες, η υποδοχή 

είναι ανοιχτή λιγότερες από 12 ώρες.  

�Το Εστιατόριο. Το κεντρικό εστιατόριο στα περισσότερα µεγάλα 

ξενοδοχεία σερβίρει πρωινό, µεσηµεριανό και βραδινό. Γεγονός που συνεπάγεται την 

απασχόληση του προσωπικού που δουλεύει σε αυτό τουλάχιστον 14 ώρες την ηµέρα 

υπό το καθεστώς των βαρδιών. 

�Η Κουζίνα. Όπως ισχύει στην περίπτωση του εστιατορίου, έτσι και το 

τµήµα της κουζίνας λειτουργεί τουλάχιστον 14 ώρες ηµερησίως και ως εκ τούτου και 

το προσωπικό της. 

�Το τµήµα Συντήρησης. Στις µεγάλες ξενοδοχειακές µονάδες το τµήµα 

αυτό λειτουργεί και πρωινές και βραδινές ώρες, γεγονός που συνεπάγεται την 

απασχόληση του προσωπικού που δουλεύει σε αυτό σε κυκλικό ωράριο. 

                                                      
4 Γιάννης Κουζής, Εργασιακές σχέσεις και Ευρωπαϊκή ενοποίηση, Ινστιτούτο Εργασίας 
ΓΣΕΕ-Α∆Ε∆Υ, Αθήνα,  Ιούνιος 2001 /  Σελ 105-116 
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�Το τµήµα των Ορόφων. Συνήθως, τα άτοµα που απασχολούνται στο τµήµα 

της οροφοκοµίας, δουλεύουν σε πρωινές βάρδιες. Στα µεγάλα ξενοδοχεία όµως, 

πάντα υπάρχει τουλάχιστον µία απογευµατινή καµαριέρα. Στην περίπτωση που τη 

θέση της απογευµατινής δεν κατέχει ένα συγκεκριµένο άτοµο, αυτό σηµαίνει ότι 

µερίδα του προσωπικού απασχολείται µε κυκλικό ωράριο εργασίας. 

�Το τµήµα Πωλήσεων-Κρατήσεων. Σε µερικές περιπτώσεις το τµήµα αυτό 

λειτουργεί πέραν των 8 ωρών ηµερησίως (στην περίπτωση επίσης των µεγάλων 

ξενοδοχειακών επιχειρήσεων-οµίλων), άρα και το προσωπικό που εργάζεται σε αυτό 

πολύ πιθανό να δουλεύει µε το σύστηµα της βάρδιας. 

 

Κεφάλαιο 2ο 

Βασικές Αρχές ∆ιατροφής 

 

2.1 Ορισµός διατροφής 

Ο ανθρώπινος οργανισµός και κάθε ζωτικός οργανισµός για να ζήσει, να 

αναπτύσσεται και να λειτουργεί χρειάζεται να προσλαµβάνει συνέχεια από έξω, 

θρεπτικά συστατικά µε τη µορφή τροφής. H διαδικασία της πρόσληψης και της 

αφοµοίωσης από τον ανθρώπινο οργανισµό του θρεπτικού αυτού συστατικού λέγεται 

διατροφή. 

O οργανισµός του ανθρώπου, για να µπορέσει να συντηρηθεί και να 

επιτελέσει τις βασικές του λειτουργίες, απαιτεί τη λήψη τροφής. Ως τροφή 

καθορίζεται το σύνολο των προσλαµβανόµενων τροφίµων-ουσιών για τον προορισµό 

της ενέργειας και των θρεπτικών συστατικών που χρειάζεται o οργανισµός, αλλά και 

για το σχηµατισµό και την αναπλήρωση των συστατικών του σώµατος µας. Ως 

τρόφιµο καθορίζεται εκείνο το µίγµα (φυσικό ή τεχνητό) των θρεπτικών συστατικών, 

o συνδυασµός των οποίων διασφαλίζει την υγεία και την οµαλή ανάπτυξη του 

οργανισµού. Μέσω της τροφής επιδιώκεται η λήψη ενός τέτοιου συνδυασµού ουσιών, 

που θα εξασφαλίζει την πρόσληψη όλων των συστατικών που είναι απαραίτητα για 

την οµαλή ανάπτυξη του σώµατος µας. H τροφή θεωρείται πλήρης, όταν αποδίδει 

όλα εκείνα τα θρεπτικά συστατικά που απαιτούνται για την οµαλή επιτέλεση 

θεµελιωδών λειτουργιών, όπως η ανάπτυξη, η αναπνοή, η κυκλοφορία κ.α. 
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2.2 Αναγκαιότητα τροφής 

Είναι φανερό πως πρέπει να τρώµε για να παίρνουµε την ενέργεια που µας 

είναι απαραίτητη για τη λειτουργία του οργανισµού και για τη διατήρηση της 

θερµοκρασίας του σώµατος µας. Αυτός όµως δεν είναι o µόνος λόγος για τον οποίο 

µας χρειάζεται η τροφή. Πρέπει να παίρνουµε θρεπτικές ουσίες για την αναπλήρωση 

όλων των ιστών µας. 

Παρόλο που κάθε µέρα φαινόµαστε ίδιοι, µε το ίδιο πρόσωπο, τα ίδια µάτια 

και µαλλιά, το µεγαλύτερο µέρος του εαυτού µας δεν είναι το ίδιο. Μέσα σε µια 

εβδοµάδα, οι περισσότερες πρωτεΐνες και ιστοί που µπορούµε να ψηλαφίσουµε στο 

σώµα µας έχουν αντικατασταθεί, τα µαλλιά µας και τα νύχια µας έχουν µεγαλώσει 

και η παλιά µυϊκή µάζα έχει αντικατασταθεί από ίδιες, καινούριες όµως, πρωτεΐνες 

που συνθέτουν τον καινούριο µας εαυτό. H ίδια προοδευτικά αλλαγή και 

αντικατάσταση γίνεται και στο εσωτερικό του σώµατος και κατά τον ίδιο τρόπο 

αναπληρώνονται οι πρωτεΐνες και οι ιστοί των αρτηριών και των οργάνων µας. 

Ακόµα και στο αίµα µας γίνεται αλλαγή και αναπλήρωση των αιµοσφαιρίων και 

ενισχύεται το ανοσοποιητικό µας σύστηµα για την αντιµετώπιση ασθενειών. ∆εν 

υπάρχει µέρος του σώµατος, ούτε ακόµα και τα οστά, που να παραµένει µόνιµο και 

αναλλοίωτο. Όλα έχουν ορισµένο χρόνο ζωής, φθείρονται, ανασυγκροτούνται και 

αναπληρώνονται. 

Είναι, εποµένως, φανερό ότι αν σταµατήσουµε να τρώµε ή ακολουθήσουµε 

µια πάρα πολύ αυστηρή δίαιτα, η πορεία της αναπλήρωσης των ιστών και των 

οργάνων του σώµατος, που δεν µπορεί να αποκοπεί, θα απαιτήσει χρησιµοποίηση 

ορισµένων ιστών για την αναπλήρωση άλλων, και µοιραία µπορεί να καταλήξει στην 

εξασθένηση ή και στην καταστροφή των πιο πολύτιµων ιστών.5  

Επιπλέον, η διατροφή βοηθά στον καθορισµό του ύψους και του βάρους ενός 

ατόµου. H διατροφή µπορεί επίσης να επιδράσει στην ικανότητα του σώµατος να 

ανθίσταται στις ασθένειες, στη διάρκεια της ζωής ενός ατόµου και στην καλή 

σωµατική και πνευµατική του κατάσταση. 

H καλή διατροφή βελτιώνει την εµφάνιση και σαν παράδειγµα έχουµε τα 

γυαλιστερά µαλλιά, το καθαρό δέρµα, τα λαµπερά µάτια, ίσια στάση του σώµατος, 

γρήγορα αντανακλαστικά και σφιχτούς µυς επάνω σε καλοσχηµατισµένο σκελετό. 

Ακόµη βοηθά στην ισορροπία των συναισθηµάτων, δίνει σθένος (αντοχή στις 

                                                      
5 Κανελλάκης Ευάγγελος, Βασικοί κανόνες υγιεινής διαβίωσης και διατροφής, 1993, 
Εκδόσεις ΚΕ∆ΡΟΣ  
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ασθένειες και στην κόπωση) και δίνει µια καλή και υγιή όρεξη. Επίσης βοηθά στη 

δηµιουργία καλών συνθηκών ύπνου και απεκκρίσεων.  

Οι διατροφικές ανάγκες στο ανδρικό και γυναικείο φύλο διαφέρουν. Στους 

άντρες ηλικίας µέχρι 40 ετών o µέσος ηµερησίως αριθµός προσλαµβανόµενων 

θερµίδων θα πρέπει να είναι περίπου 2700 έως 3200. Στις γυναίκες ανάλογης o µέσος 

αντίστοιχος αριθµός θα πρέπει να είναι περίπου 2000 έως 2400 θερµίδες αντίστοιχα. 

Όταν η σωµατική διάπλαση είναι µεγαλύτερη, οι ενεργειακές απαιτήσεις είναι 

µεγαλύτερες. Αντίθετα, όσο προχωρεί η ηλικία, τόσο µειώνονται οι ενεργειακές 

απαιτήσεις(κατά 5%-10°/ο για κάθε δεκαετία). 

 

 

 

 

 

2.3 Θρεπτικά συστατικά  

 

 

Εικόνα 1  

 

Με τον όρο θρεπτικά συστατικά αναφέρονται οι χηµικές ουσίες που είναι 

απαραίτητες για την επιβίωση του οργανισµού και οι οποίες προσλαµβάνονται από τα 

διάφορα τρόφιµα, φυτικής και ζωικής προέλευσης, προσφέροντας στον οργανισµό 

ενέργεια, δοµικά συστατικά και ρυθµιστικούς παράγοντες του µεταβολισµού. 

Τα βασικά θρεπτικά συστατικά είναι τα εξής:  

� Υδατάνθρακες 

� Λίπη 
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� Πρωτεΐνες 

� Ανόργανα  συστατικά (ιχνοστοιχεία και µέταλλα) 

� Βιταµίνες 

� Νερό  

 

2.4 Οµάδες τροφίµων 

H τροφή είναι συνήθως συνδυασµός θρεπτικών ουσιών και για το λόγο αυτό 

χρειάζεται οµαδοποίηση των τροφών ανάλογη µε την προέλευση της και την 

αναλογία της σε θρεπτικά συστατικά. 

Για την ισορροπηµένη διατροφή πρέπει να περιέχεται ένα τρόφιµο από κάθε 

οµάδα στην ηµερήσια τροφή. Κάθε οµάδα έχει τα ισοδύναµα της που να 

αντικαταστήσει το ένα το άλλο. 6 

Τις τροφές τις ταξινοµούµε σε οµάδες ανάλογα µε την περιεκτικότητα τους σε 

θρεπτικά στοιχεία. H ταξινόµηση που ακολουθεί περιλαµβάνει 7 οµάδες τροφών και 

µας δίνει τα κυριότερα συστατικά της κάθε οµάδας: 

1) Γαλακτοκοµικά προϊόντα: Στην οµάδα αυτή ανήκουν τα τυριά, το γάλα 

σε όλες τις µορφές καθώς και τα προϊόντα που παράγονται από το γάλα. Αυτά τα 

προϊόντα περιέχουν κάλσιο, ζωικές πρωτεΐνες, βιταµίνη A και B, καθώς επίσης και 

λιπίδια. 

2) Κρέας, ψάρι, αυγά: Εδώ περιλαµβάνονται όλα τα είδη κρεάτων, 

πουλερικών, κυνηγιού, ψαριών, θαλασσινών και κάθε είδος αλλαντικού. Αποτελούν 

πηγή ζωικών πρωτεϊνών, λιπιδίων πλούσιων σε κορεσµένα λιπαρά οξέα ενώ 

περιέχουν βιταµίνη B και σίδηρο. 

3) Πράσινα λαχανικά και φρούτα: Περιέχουν υδατάνθρακες ταχείας καύσης, 

βιταµίνες C και A (τα φρούτα µε τις πιο έντονες χρωστικές ουσίες), ίνες και 

µεταλλικά στοιχεία. 

4) ∆ηµητριακά, αµυλώδη: Σε αυτά ανήκουν όλα τα είδη ψωµιού, τα όσπρια, 

οι πατάτες και όλα τα δηµητριακά. Περιέχουν υδατάνθρακες βραδείας καύσεως 

άµυλο), φυτικές πρωτεΐνες, µαγνήσιο, βιταµίνες B και ίνες ( δηµητριακά µη 

επεξεργασµένα ). 

5) Ζαχαρώδη προϊόντα: Είναι η κυριότερη πηγή σακχάρων ταχείας καύσεως. 

Από αυτά το µέλι και η σοκολάτα παρουσιάζουν ιδιαίτερο ενδιαφέρον επειδή 

περιέχουν µεταλλικά στοιχεία. 

                                                      
6 Άννα Τσιλιγκίρογλου – Φαχαντίδου, Υγιεινή, University Studio Press, 1991 
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6) Λιπαρές ουσίες: Με τον όρο αυτό εννοούµε το λάδι φαγητού και 

τηγανίσµατος, το βούτυρο, τις µαργαρίνες, τη κρέµα γάλακτος και τα ζωικά λίπη. 

Εκτός από τα λιπίδια περιέχουν τη βιταµίνη A, E και βασικά λιπαρά οξέα. 

7) Ποτά: Στην οµάδα αυτή ανήκει το νερό, τα ζαχαρώδη ποτά και η σόδα, τα 

ποτά µε αλκοόλ και τα ζεστά ροφήµατα (καφές, τσάι). Τα ποτά δίνουν στον 

οργανισµό νερό µαζί µε µεταλλικά στοιχεία, βιταµίνη (ή αλκοόλ).7  

 

 

 

 

 

 

Κεφάλαιο 3ο 

∆ιατροφή και υγεία 

 

3.1 Καρκίνος και διατροφή 

H σχέση διατροφής και διαφόρων µορφών καρκίνου στον άνθρωπο έχει 

διερευνηθεί από πολυάριθµες επιδηµιολογικές µελέτες και βιολογικές έρευνες σε 

πειραµατόζωα. O Doll και Peto, διάσηµοι Βρετανοί γιατροί, σε  γνωστή µελέτη τους8, 

υπολόγισαν ότι µεταβολές στα ενδεδειγµένα συστατικά της διατροφής θα µπορούσαν 

να περιορίσουν κατά 35% τους πρόωρους θανάτους από καρκίνο στον άνθρωπο µε 

αποδεκτά όρια εκτίµησης 10-70% για τις διακυµάνσεις σε διάφορες χώρες. Οι 

σηµαντικότερες µεταβολές κατά την γνώµη τους είναι: η µείωση του ζωικού λίπους, 

του άλατος, των πρωτεϊνών και των αλκοολούχων µε ταυτόχρονη αύξηση των 

λαχανικών, των φρούτων των φυτικών ινών, του ασβεστίου και των αντιοξειδωτικών 

βιταµινών. 

Οι διατροφικές εκτροπές έχουν βαρύτατες συνέπειες. Για αυτές δεν ευθύνεται 

το άτοµο αλλά και η χαµηλή ποιότητα των τροφών για κερδοσκοπικούς λόγους. O 

υπερσιτισµός οδηγεί στην παχυσαρκία και αυτή θεωρείται υπεύθυνη για ορισµένα 

είδη καρκίνου π. χ. µαστού, µήτρας, προδιαθεσικός παράγοντας καρκίνου. 

                                                      
7 ∆ηµοτική βιβλιοθήκη Καβάλας, http://11dim-kaval.kav.sch.gr/main/diatrofi/2omades.htm 

8 Richard Doll, Richard Peto, the causes of cancer: quantitative estimates of avoidable risks of 
cancer in the united states today 
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H υπερκατανάλωση λιπών και πρωτεϊνών αποτελούν προδιαθεσικό 

παράγοντα για καρκίνο του παχέος εντέρου. Αντίθετα οι φυτικές ίνες θεωρούνται 

προφύλαξη γιατί συµβάλλουν στην συχνή εκκένωση του εντέρου. 

H έλλειψη βιταµίνης A έχει σχέση µε τον καρκίνο του πνεύµονα. Της B2 και 

C µε τον κρίνο του οισοφάγου. H έλλειψη της C έχει σχέση µε τον καρκίνο στοµάχου 

ενώ η E υποστηρίζεται ότι έχει αντινεοπλασµατική δράση.9  

Ενώ δεν έχει αποδειχθεί η σχέση µεταξύ τροφής και καρκίνου, φαίνεται ότι 

υπάρχει κάποια εξάρτηση µεταξύ τους -καλή ή κακή. Μερικές ουσίες στα τρόφιµα, 

για παράδειγµα, θεωρούνται ότι είναι καρκινογόνες. H τακτική πέψη αυτών των 

τροφίµων συσχετίζεται µε καρκίνους του στοµάχου και του οισοφάγου. Οι πολύ 

λιπαρές δίαιτες συνδυάζονται µε καρκίνο της µήτρας, στήθους, προστάτη και παχέος 

εντέρου. H συνεχής λήψη υπερβολικών θερµίδων συσχετίζεται µε καρκίνους της 

χοληδόχου κύστης και του ενδοµητρίου. Οι καπνιστές και οι πότες οινοπνευµατωδών 

ποτών, χωρίς µέτρο, φαίνεται ότι εκτίθενται σε µεγαλύτερους κινδύνους για καρκίνο 

του στόµατος, φάρυγγος και οισοφάγου από όλα τα άλλα άτοµα. 

Από τη θετική πλευρά, θεωρείται ότι δίαιτες πλούσιες σε ίνες βοηθούν στην 

προστασία του ορθού εντέρου έναντι του καρκίνου. ∆ίαιτες πλούσιες σε τρόφιµα που 

περιέχουν βιταµίνη C µπορούν να προφυλάξουν από τον καρκίνο του οισοφάγου και 

του στοµάχου. Οι δίαιτες που περιέχουν τρόφιµα µε καροτένιο και βιταµίνη A 

µπορούν να προφυλάξουν από τον καρκίνο των πνευµόνων, της κύστης και τον 

λάρυγγα. Τα κατάλληλα ποσά πρωτεΐνης στα τρόφιµα είναι ουσιαστικά για την 

διατήρηση ενός αµυντικού συστήµατος. Ένα αµυντικό (ανοσοποιητικό) σύστηµα που 

έχει καταγραφεί - πιθανόν από κακή διατροφή- µπορεί να είναι ένας παράγοντας 

ανάπτυξης του καρκίνου. 

H φανερή βάση φαίνεται ότι είναι το µέτρο. H συχνή και υπερβολική χρήση 

καρκινογόνων τροφών µπορούν να συµβάλλουν στην ανάπτυξη καρκίνου. Οι 

βιταµίνες που θεωρούνται ότι προλαµβάνουν τον καρκίνο πρέπει να υπάρχουν στα 

τρόφιµα που φυσικά υπάρχουν. Υπερβολικές λήψεις βιταµίνης A µπορεί να 

προκαλέσουν πόνο στα οστά, ευθραυστότητα οστών, απώλεια µαλλιών, 

πονοκεφάλους και προβλήµατα στο ήπαρ και το δέρµα.10  

 

                                                      
9 Άννα Τσιλιγκίρογλου – Φαχαντίδου, Υγιεινή, University Studio Press, 1991 
 
10 Townsend Carrolynn E. (Μεταφραστής: Χατήρης Ιωάννης, Υγιεινή διατροφή και 
θεραπευτικές δίαιτες, Εκδόσεις Έλλην, 1996 
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3.2 ∆ιατροφή και τρόπος ζωής 

Οι έντονοι και  απαιτητικοί ρυθµοί που προστάζει η σύγχρονη κοινωνία, ο 

περιορισµένος προσωπικός χρόνος, η πολύωρη εργασία και η δυναµική ένταξη της 

γυναίκας στον εργασιακό χώρο αποτελούν ανασταλτικούς παράγοντες για την 

αφιέρωση του ατόµου όσον αφορά την σωστή επιλογή τροφίµων, αλλά και τη 

δραµατική µείωση του χρόνου για την προετοιµασία φαγητού. Η αναζήτηση εύκολων 

λύσεων οδηγεί σε µία εσφαλµένη σύγχρονη διατροφή. 

Μπορεί το πρόχειρο και τυποποιηµένο φαγητό (πίτσα, χάµπουργκερ, 

σουβλάκια) να είναι από τις περισσότερο αγαπηµένες απολαύσεις, αλλά και 

προτιµήσεις τόσο των µικρών όσο και των µεγάλων, ωστόσο η νοστιµιά τους 

µεταφράζεται σε µεγάλο κόστος υγείας για τον ανθρώπινο οργανισµό, το οποίο 

µάλιστα µετριέται όχι µόνο µε περιττά κιλά, αλλά και σε αρκετές ασθένειες όπως ο 

σακχαρώδης διαβήτης, τα καρδιαγγειακά νοσήµατα, οι διάφορες µορφές καρκίνου, η 

πρόωρη γήρανση του δέρµατος, η κατάθλιψη και γενικά η µείωση της ποιότητας 

ζωής. 

H φανερή βάση φαίνεται ότι είναι το µέτρο. H συχνή και υπερβολική χρήση 

καρκινογόνων τροφών µπορούν να συµβάλλουν στην ανάπτυξη καρκίνου. Οι 

βιταµίνες που θεωρούνται ότι προλαµβάνουν τον καρκίνο πρέπει να υπάρχουν στα 

τρόφιµα που φυσικά υπάρχουν. Υπερβολικές λήψεις βιταµίνης A µπορεί να 

προκαλέσουν πόνο στα οστά, ευθραυστότητα οστών, απώλεια µαλλιών, 

πονοκεφάλους και προβλήµατα στο ήπαρ και το δέρµα.11 

Το σχήµα φαίνεται οξύµωρο. Από την µία πλευρά παρατηρείται υπεραφθονία 

αγαθών και από την άλλη η µείωση του ελεύθερου χρόνου σε συνδυασµό µε την 

υποκινητικότητα και την σταδιακή αποµάκρυνση από την παραδοσιακή µεσογειακή 

διατροφή και την υιοθέτηση λαθεµένων διατροφικών συνηθειών αποτελούν τις πιο 

σοβαρές προκλήσεις για τη δηµόσια υγεία στην σηµερινή εποχή. 

Χαρακτηριστικό παράδειγµα αποτελεί το σπιτικό φαγητό στο γραφείο, το 

οποίο έχει γίνει πλέον καθηµερινή συνήθεια των εργαζοµένων σε χώρες του 

εξωτερικού, σε αντίθεση µε τον ελλαδικό χώρο, όπου η παραπάνω συνήθεια έχει 

ενστερνιστεί από µικρή µερίδα εργαζοµένων12. 

                                                      
11 Townsend Carrolynn E. (Μεταφραστής: Χατήρης Ιωάννης, Υγιεινή διατροφή και 
θεραπευτικές δίαιτες, Εκδόσεις Έλλην, 1996 
 
12 Ευστρατία Πάκα, ∆ιαιτολόγος-∆ιατροφολόγος Χαροκοπείου Πανεπιστηµίου, 
http://www.olakala.gr/to-thema-ths-evdomadas/85-sigchronos-tropos-zois-kai-diatrofis.html 
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H διατροφή καθορίζει, εν ολίγης, αν βαδίζουµε στο δρόµο της υγείας και της 

ευεξίας ή της αρρώστιας. Από το πιάτο κρίνεται όχι µόνο η σωµατική µας κατάσταση 

αλλά και η διανοητική και η ψυχική. Το πώς και γιατί τρώµε όπως τρώµε απαιτεί 

σκέψη και κριτική στάση καθώς µία κατ’ εξοχήν φυσική λειτουργία έχει µετατραπεί -

για το 1/3 του πληθυσµού του πλανήτη-σε κοινωνική εκδήλωση κατανάλωσης 

βιοµηχανικών προϊόντων, καθιστώντας αναγκαίο τον επαναπροσδιορισµό των 

κανόνων. Ας µην ξεχνάµε ότι το τι τρώµε καθορίζεται από πάρα πολλούς παράγοντες,  

µερικούς µόνο από τους οποίους µπορούµε να επηρεάσουµε ή να αλλάξουµε άµεσα. 

Τέτοιοι είναι: Το που ζούµε (σε παραθαλάσσια πόλη, σε βουνό), τι υπάρχει στην 

αγορά, πόσο κοστίζει, πώς διαφηµίζεται, πως διασκεδάζουµε, πόσο χρόνο της ζωής 

µας αφιερώνουµε στο φαγητό, κ.α. 

Ας επισηµάνουµε επίσης δύο σηµαντικά παραδείγµατα έλλειψης επαρκούς 

πολιτικής συνολικά στον τόπο µας στα θέµατα ενηµέρωσης και προώθησης της 

σωστής διατροφής. A: Ενώ είµαστε σε θαλασσινή χώρα, δεν έχουµε επαρκή 

παραγωγή ψαριών, δεν διαφηµίζεται καθόλου η ωφελιµότητα και η υπεροχή του 

ψαριού σε  σχέση µε το κρέας, καταναλώνουµε πολύ λίγο ψάρι, το οποίο είναι και 

ακριβό συνήθως και ακόµη εισάγουµε κατεψυγµένα ή και φρέσκα ψάρια. B: Ενώ 

περισσεύει η παραγωγή φρούτων και είναι δύσκολη και η εξαγωγή τους, δεν 

καταναλώνουµε αρκετά φρούτα, που συχνά είναι ακριβά ή ακόµα καταναλώνουµε 

εισαγόµενα (µπανάνες και άλλα). 

∆υστυχώς πρέπει εξαρχής να τονισθεί ότι η κακή διατροφή ευθύνεται 

σηµαντικά και σε συνδυασµό µε άλλους παράγοντες για µεγάλο ποσοστό ασθενειών 

και θανάτων στο σύγχρονο τρόπο διαβίωσης των αστικών δυτικών κοινωνιών. 

 

3.3 Μεσογειακή ∆ιατροφή  

Η Μεσογειακή ∆ιατροφή αποτελείται από πολλούς υδατάνθρακες και φυτικές 

ίνες (δηµητριακά, λαχανικά, όσπρια και φρούτα), καθώς και µονοακόρεστα λιπαρά 

οξέα (ελαιόλαδο) και έχει τα εξής χαρακτηριστικά : 

1)Υψηλή αναλογία σε µονοακόρεστα προς κορεσµένα λιπαρά οξέα 

2)Μέτρια κατανάλωση αιθυλικής αλκοόλης (κόκκινου κρασιού) 

3)Υψηλή κατανάλωση οσπρίων 

4)Υψηλή κατανάλωση δηµητριακών (και ψωµιού) 



 27 

5)Υψηλή κατανάλωση φρούτων 

6)Υψηλή κατανάλωση λαχανικών 

7)Χαµηλή κατανάλωση κρέατος και προϊόντων κρέατος  

8)Μέτρια κατανάλωση γάλακτος και γαλακτοκοµικών 

Στη βάση της µεσογειακής διατροφής είναι οι τροφές (κυρίως µη 

επεξεργασµένες), πλούσιες σε υδατάνθρακες και φυτικές ίνες, όπως ψωµί, ζυµαρικά, 

ρύζι, κουσκούσι, καλαµπόκι, πλιγούρι, άλλα δηµητριακά και πατάτα. Αυτές οι τροφές 

είναι πλούσιες σε ενέργεια, βιταµίνες, µέταλλα και φυτικές ίνες. Η αυξηµένη 

πρόσληψη φυτικών ινών είναι πολύ ευεργετική για την πρόληψη καρδιαγγειακών 

ασθενειών και καρκίνου. 

Τα φρούτα, τα λαχανικά και τα όσπρια παρέχουν φυτικές ίνες, ουσιώδη 

µεταλλικά στοιχεία και βιταµίνες συµπεριλαµβανοµένων και των αντιοξειδωτικών 

βιταµινών. Πολλές µελέτες έχουν αποδείξει ότι η κατανάλωση αυτών των ουσιών 

προστατεύουν τόσο από καρκίνο όσο και από καρδιαγγειακά νοσήµατα. 

Η πηγή λίπους στη µεσογειακή διατροφή προέρχεται κυρίως από το 

ελαιόλαδο (µονοακόρεστα λιπαρά οξέα τα οποία αποτελούν το 15-20 % των 

συνολικών ηµερησίων θερµίδων), 10-15% είναι πολυακόρεστα λιπαρά οξέα, ενώ 

λιγότερο από 10% των λιπαρών είναι κορεσµένα, µε αποτέλεσµα το συνολικό λίπος 

να ανέρχεται στο 30-40% των συνολικών ηµερησίων θερµίδων.  

Τα ψάρια και τα πουλερικά συνιστώνται να καταναλώνονται 2 µε 4 φορές την 

εβδοµάδα διότι είναι η κύρια πηγή πρωτεϊνών. Είναι πλούσιες σε βιταµίνες Β και 

σίδηρο. Τα ωµέγα-3 λιπαρά οξέα που προέρχονται από τα λιπαρά ψάρια (σαρδέλες, 

γαύρος, σκουµπρί, τσιπούρα, ρέγκα, σολοµός) είναι λίπος που φέρεται να είναι 

ευεργετικό για την καρδιά. 

Στη µεσογειακή διατροφή, το κόκκινο κρέας βρίσκεται στην κορυφή της 

πυραµίδας, παρ’ ότι είναι εξαιρετική πηγή σιδήρου και πρωτεΐνης υψηλής βιολογικής 

αξίας. Η µειωµένη κατανάλωση του κόκκινου κρέατος (ελάχιστες φορές το µήνα) 

οφείλεται στο ότι το κόκκινο κρέας έχει συνδεθεί µε τα καρδιαγγειακά νοσήµατα, τον 

καρκίνο του παχέος εντέρου και µε την παχυσαρκία και αυτό επειδή εκτός από 

πρωτεΐνη περιέχει και κορεσµένο λίπος. 

Το κόκκινο κρασί όταν καταναλώνεται µε µέτρο (1-2 ποτηράκια την ηµέρα) 

έχει αποδεδειγµένα ευεργετική δράση στο καρδιαγγειακό σύστηµα και βοηθά στη 
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διατήρηση της «καλής» χοληστερόλης (HDL) και στην ελαστικότητα του ενδοθηλίου 

χάρη των φλαβονοειδών ουσιών που περιέχει13. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Κεφάλαιο 4ο 

∆ιατροφή και ξενοδοχοϋπάλληλος 

 

H διατροφή του ανθρώπου συνδέεται στενά µε την υγεία του, την οποία και 

επηρεάζει. H επιλογή καλής και ισορροπηµένης διατροφής, όπως π.χ. της 

µεσογειακής διατροφής, αποτελεί προϋπόθεση για την υγεία του ατόµου και 

βελτιώνει τις δραστηριότητές του, ενώ παράλληλα συντελεί στη µακροζωία και στην 

ευηµερία του. 

H τροφή του ανθρώπου πρέπει να είναι προσεγµένη. Πρέπει να είναι 

συνδυασµός φυτικής και ζωικής τροφής, να είναι µάλλον φτωχή θερµιδικά µε υψηλή 

όµως θρεπτική αξία. 

Η διατροφή είναι ένα από τα αγαπηµένα θέµατα των ψυχολόγων υγείας. Αυτό 

συµβαίνει γιατί σήµερα περισσότερο από ποτέ, το φαγητό έχει λάβει ψυχολογικές 

διαστάσεις για όλους µας, ξεπερνώντας τον αρχικό του ρόλο να θρέφει το σώµα.  

Πολλοί είναι οι παράγοντες που επηρεάζουν και διαµορφώνουν το επίπεδο 

υγείας ενός ατόµου και ενός πληθυσµού ατόµων γενικότερα. Ένας πολύ σηµαντικός 

παράγοντας µετά τη διατροφή είναι η εργασία. H υγεία επηρεάζει τη δυνατότητα για 

εργασία και η εργασία το επίπεδο της υγείας, είτε ασκώντας βλαπτική επίδραση, είτε 

προάγοντάς την. Υπάρχει δηλαδή µια αµφίδροµη σχέση µεταξύ υγείας- διατροφής 

                                                      
13 Παπαχρήστος Παρασκευάς, ∆ιαιτολόγος-∆ιατροφολόγος, Κούτσικας Κωνσταντίνος, 
∆ιαιτολόγος-∆ιατροφολόγος, http://www.mednutrition.gr/o-syghronos-tropos-zwis-kai-
diatrofis 
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και εργασίας, την οποία βιώνει καθηµερινά o εργαζόµενος. 

Το κυκλικό ωράριο εργασίας και ιδιαίτερα οι νυχτερινές βάρδιες που 

ακολουθεί το προσωπικό του τουρισµού και ειδικότερα των ξενοδοχείων, επιδρούν 

στην θερµοκρασία του αίµατος, στον ρυθµό µεταβολισµού, στα επίπεδα σακχάρου 

και ορισµένων ορµονών στο αίµα, προκαλούν διαταραχές στη διάρκεια και την 

ποιότητα του ύπνου, διαταραχές στην όρεξη και στις ώρες των γευµάτων, 

συµβάλλουν στην αύξηση της επίπτωσης νοσηµάτων από το καρδιαγγειακό και 

γαστρεντερικό σύστηµα, επηρεάζουν την νοητική απόδοση, αλλά και τα κίνητρα των 

εργαζοµένων. 

 

 

4.1 Παράγοντες που επηρεάζουν τις ανάγκες διατροφής του 

ανθρώπου 

• Βιολογικοί καθοριστικοί παράγοντες όπως η πείνα, η όρεξη, και η γεύση 

• Οικονοµικοί καθοριστικοί παράγοντες όπως το κόστος, το εισόδηµα, η 

διαθεσιµότητα 

• Φυσικοί  καθοριστικοί παράγοντες όπως είναι η πρόσβαση, η εκπαίδευση, οι 

δεξιότητες (π.χ. µαγείρεµα), και ο χρόνος 

• Κοινωνικοί καθοριστικοί παράγοντες όπως ο πολιτισµός, η οικογένεια, οι 

συµµαθητές και οι διατροφικές συνήθειες 

• Ψυχολογικοί καθοριστικοί παράγοντες όπως η διάθεση, το άγχος και η ενοχή 

• Στάσεις, αντιλήψεις και γνώσεις για τα τρόφιµα 

Η πολυπλοκότητα της επιλογής τροφίµων είναι προφανής από την παραπάνω 

λίστα, η οποία δεν είναι εξαντλητική από µόνη της. Οι παράγοντες επιλογής 

τροφίµων επίσης κυµαίνονται ανάλογα µε το στάδιο της ζωής και η δύναµη του κάθε 

συντελεστή,  διαφέρει από το ένα άτοµο ή οµάδα ατόµων  στην άλλη. Έτσι, το ένα 

είδος παρέµβασης για την τροποποίηση της συµπεριφοράς επιλογής τροφίµων δεν θα 

ταιριάζει σε όλες τις οµάδες του πληθυσµού. Αντιθέτως, οι παρεµβάσεις πρέπει να 

προσανατολίζονται προς διάφορες οµάδες του πληθυσµού, λαµβάνοντας υπ` όψιν 

τους πολλούς παράγοντες που επηρεάζουν τις αποφάσεις τους στην επιλογή 

τροφίµων.  

Η διατροφή είναι ένα από τα αγαπηµένα θέµατα των ψυχολόγων υγείας. Αυτό 

συµβαίνει γιατί σήµερα περισσότερο από ποτέ, το φαγητό έχει λάβει ψυχολογικές 

διαστάσεις για όλους µας, ξεπερνώντας τον αρχικό του ρόλο να θρέφει το σώµα.  



 30 

 

4.1.1 Βιολογικοί καθοριστικοί παράγοντες της επιλογής τροφίµων 

� Πείνα και κορεσµός 

Οι φυσιολογικές ανάγκες µας παρέχουν τους βασικούς καθοριστικούς 

παράγοντες της επιλογής τροφίµων. Οι άνθρωποι χρειάζονται ενέργεια και θρεπτικά 

συστατικά για να επιβιώσουν και  να ανταποκριθούν στα αισθήµατα της πείνας και 

του κορεσµού (ικανοποίηση της όρεξης, κατάσταση µη πείνας µεταξύ δύο γευµάτων). 

Το κεντρικό νευρικό σύστηµα εµπλέκεται στον έλεγχο της ισορροπίας µεταξύ της 

πείνας, της διέγερσης, της όρεξης και την πρόσληψη τροφής. 

 Τα µακρο-θρεπτικά συστατικά, δηλαδή, οι υδατάνθρακες, οι πρωτεΐνες και τα 

λίπη δηµιουργούν  σήµατα κορεσµού ποικίλης δύναµης. Τα στοιχεία δείχνουν ότι το 

λίπος έχει τη χαµηλότερη δύναµη κορεσµού, οι υδατάνθρακες έχουν ενδιάµεση 

επίδραση και οι πρωτεΐνες έχουν βρεθεί να είναι οι πιο χορταστικές. 

 

�  Γευστικότητα 

Η γευστικότητα είναι ανάλογη µε την εµπειρία  ευχαρίστησης κάποιου όταν 

τρώει ένα συγκεκριµένο τρόφιµο. Εξαρτάται από τις οργανοληπτικές ιδιότητες των 

τροφίµων, όπως τη γεύση, το άρωµα, την υφή και την εµφάνιση. Γλυκά και πλούσια 

σε λίπη τρόφιµα έχουν µια αναµφισβήτητη οργανοληπτική έφεση. ∆εν εκπλήσσει το 

γεγονός ότι τα τρόφιµα δεν θεωρούνται  µόνο  πηγή διατροφής, αλλά 

καταναλώνονται συχνά για την αίσθηση ευχαρίστησης που µεταδίδουν. 

Η επίδραση της γευστικότητας στην όρεξη και την πρόσληψη τροφής στους 

ανθρώπους έχει ερευνηθεί σε διάφορες µελέτες. Υπάρχει µια αύξηση στην πρόσληψη 

τροφής, καθώς αυξάνεται η γευστικότητα, αλλά η επίδραση της γευστικότητας στην 

όρεξη κατά την περίοδο µετά την κατανάλωση είναι ασαφής. Η αύξηση της ποικιλίας 

των τροφίµων µπορεί επίσης να αυξήσει τα διατροφική και ενεργειακή πρόσληψη και 

βραχυπρόθεσµα να µεταβάλλει το ενεργειακό ισοζύγιο. Ωστόσο, οι συνέπειες για τη 

µακροπρόθεσµη ρύθµιση της ενέργειας είναι άγνωστες. 

 

� Οργανοληπτικές πτυχές  

Η «γεύση», αναφέρεται οµοιόµορφα ως σηµαντική επιρροή στη διατροφική 

συµπεριφορά. Στην πραγµατικότητα η "γεύση" είναι το άθροισµα όλων των 

αισθητικών διεγέρσεων που παράγονται από την κατάποση ενός τροφίµου. Αυτό 

περιλαµβάνει όχι µόνο τη γεύση καθ` εαυτή, αλλά και την οσµή, την εµφάνιση και 

την υφή των τροφίµων. Αυτές οι αισθητικές πτυχές  πιστεύεται ότι επηρεάζουν, 
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µεταξύ άλλων, την αυθόρµητη επιλογή τροφίµων. 

Από νεαρή ηλικία, η γεύση και η εξοικείωση επιδρούν στην συµπεριφορά 

προς τα τρόφιµα. Μια προτίµηση για τη γλυκύτητα και µια απέχθεια για την πικρία 

θεωρούνται έµφυτα ανθρώπινα χαρακτηριστικά, από τη γέννηση. Γευστικές 

προτιµήσεις και αποστροφές τροφίµων αναπτύσσονται µέσα από τις εµπειρίες και 

επηρεάζονται από τη στάση, τις πεποιθήσεις και τις προσδοκίες µας. 

 

4.1.2 Οικονοµικοί και σωµατικοί παράγοντες της επιλογής τροφίµων 

� Κόστος και προσβασιµότητα 

∆εν υπάρχει αµφιβολία ότι το κόστος της διατροφής αποτελεί πρωταρχικό 

παράγοντα που καθορίζει την επιλογή τροφίµων. Το αν το κόστος είναι απαγορευτικό 

εξαρτάται ουσιαστικά από το εισόδηµα ενός ατόµου και την κοινωνικοοικονοµική 

του κατάσταση. Οι οµάδες χαµηλού εισοδήµατος έχουν µεγαλύτερη τάση να 

καταναλώνουν «ανισσόροπη» διατροφή, και να έχουν ιδιαίτερα χαµηλές προσλήψεις 

φρούτων και λαχανικών. Ωστόσο, η πρόσβαση σε περισσότερα χρήµατα δεν 

συνεπάγεται αυτόµατα βελτίωση της ποιότητας διατροφής, αλλά το φάσµα των 

τροφίµων από τις οποίες µπορεί κανείς να επιλέξει θα πρέπει να αυξηθεί. 

Η προσβασιµότητα στα καταστήµατα είναι άλλος ένας σηµαντικός φυσικός 

παράγοντας που επηρεάζει την επιλογή τροφίµων, η οποία εξαρτάται από «πόρους» 

όπως οι µεταφορές και η γεωγραφική θέση. Η υγιεινή τροφή τείνει να είναι πιο 

ακριβή όταν είναι διαθέσιµη µέσα σε µικρές και µεγάλες πόλεις σε σύγκριση µε τα 

σούπερ µάρκετ στις παρυφές. Ωστόσο, η βελτίωση της πρόσβασης µόνο, δεν αυξάνει 

την αγορά επιπλέον φρούτων και  λαχανικών, τα οποία εξακολουθούν να θεωρούνται 

απαγορευτικά ακριβά. 

 

� Εκπαίδευση και Γνώση 

Μελέτες δείχνουν ότι το επίπεδο της εκπαίδευσης µπορεί να επηρεάσει τη 

διαιτητική συµπεριφορά κατά την ενηλικίωση. Αντίθετα, η γνώση της διατροφής και 

οι καλές διατροφικές συνήθειες δεν συσχετίζονται έντονα. Αυτό συµβαίνει, γιατί η 

γνώση σχετικά µε την υγεία δεν θα οδηγήσει σε άµεση δράση όταν τα άτοµα δεν είναι 

σίγουρα πώς να εφαρµόσουν τις γνώσεις τους. Επιπλέον, οι πληροφορίες που 

διαδίδονται σχετικά µε τη διατροφή προέρχονται από ποικίλες πηγές και θεωρούνται 

ως αντικρουόµενες ή υπάρχει δυσπιστία, η οποία αποθαρρύνει κάθε κίνητρο για 

αλλαγή. Ως εκ τούτου, είναι σηµαντικό να µεταφέρονται ακριβή και συνεπή 

µηνύµατα µέσω διαφόρων µέσων µαζικής ενηµέρωσης, στις συσκευασίες των 
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τροφίµων και φυσικά µέσω των επαγγελµατιών της υγείας. 

 

4.1.3 Κοινωνικοί καθοριστικοί παράγοντες της επιλογής τροφίµων 

� Επίδραση της κοινωνικής τάξης 

Αυτό που οι άνθρωποι τρώνε διαµορφώνεται και περιορίζεται από τις 

συνθήκες που είναι κατ' ουσία, κοινωνικές και πολιτιστικές. Πληθυσµιακές µελέτες 

δείχνουν ότι υπάρχουν σαφείς διαφορές στις κοινωνικές τάξεις όσον αφορά τα 

τρόφιµα και την πρόσληψη θρεπτικών συστατικών. Η κακή διατροφή µπορεί να 

οδηγήσει σε υπό-σιτισµό (ανεπάρκεια µικροθρεπτικών συστατικών) και υπέρ-σιτισµό 

(ενεργειακή υπερκατανάλωση µε συνέπεια το υπερβολικό βάρος και την 

παχυσαρκία). Προβλήµατα που αντιµετωπίζουν οι διάφοροι τοµείς της κοινωνίας, 

που απαιτούν διαφορετικά επίπεδα εµπειρίας και µεθόδους παρέµβασης. 

 

�Πολιτισµικές επιρροές 

Πολιτισµικές επιρροές οδηγούν στη διαφορά της συνήθους κατανάλωσης 

ορισµένων τροφίµων καθώς και στις παραδόσεις της προετοιµασίας και σε ορισµένες 

περιπτώσεις µπορεί να οδηγήσει σε περιορισµούς, όπως ο αποκλεισµός του κρέατος 

και του γάλακτος από τη δίαιτα. Οι πολιτισµικές επιρροές, ωστόσο, επιδέχονται 

αλλαγών: όταν µετακινούνται σε µια νέα χώρα, τα άτοµα συχνά υιοθετούν 

διατροφικές συνήθειες του τοπικού πολιτισµού. 

 

�Κοινωνικό πλαίσιο 

Κοινωνικές επιδράσεις στην πρόσληψη τροφής αναφέρονται ως η επιρροή που 

ένα ή περισσότερα πρόσωπα έχουν σχετικά µε την διατροφική συµπεριφορά των 

άλλων, είτε άµεσα (αγορά τροφίµων) ή έµµεσα (να µάθουµε από τη συµπεριφορά των 

οµολόγων µας), είτε συνειδητά (µεταφορά των πεποιθήσεων) ή υποσυνείδητα. Ακόµα 

και όταν τρώµε µόνοι µας, η επιλογή τροφίµων επηρεάζεται από κοινωνικούς 

παράγοντες, επειδή οι νοοτροπίες και οι συνήθειες αναπτύσσονται µέσω της 

αλληλεπίδρασης µε άλλους. Ωστόσο, η ποσοτικοποίηση των κοινωνικών επιρροών 

στην πρόσληψη τροφής είναι δύσκολη, επειδή οι επιδράσεις που έχουν οι άνθρωποι 

στη διατροφική συµπεριφορά των άλλων, δεν περιορίζεται σε έναν τύπο και οι 

άνθρωποι δεν έχουν απαραιτήτως πλήρη συνείδηση των κοινωνικών επιρροών που 

ασκούνται στη διατροφική συµπεριφορά τους. 

 

 



 33 

�Κοινωνική ρύθµιση 

Αν και η πλειοψηφία των τροφίµων τρώγεται στο σπίτι, ένα αυξανόµενο 

ποσοστό τρώγεται έξω από το σπίτι, π.χ. στα σχολεία, στην εργασία και στα 

εστιατόρια. Ο χώρος στον οποίο τρώµε µπορεί να επηρεάσει την επιλογή των 

τροφίµων, ιδίως όσον αφορά το τι τρόφιµα είναι σε προσφορά. Η διαθεσιµότητα 

υγιεινών τροφίµων στο σπίτι και «µακριά από το σπίτι», αυξάνει την κατανάλωση 

αυτών των τροφίµων. Ωστόσο, η πρόσβαση σε υγιεινές επιλογές τροφίµων είναι 

περιορισµένη σε πολλές εργασίες / σχολικά περιβάλλοντα. Αυτό ισχύει ιδιαίτερα για 

εκείνους µε ακανόνιστο ωράριο ή µε ιδιαίτερες απαιτήσεις, π.χ. για χορτοφάγους. Με 

την πλειοψηφία των ενήλικων γυναικών και ανδρών στην απασχόληση, η επίδραση 

της εργασίας στις συµπεριφορές υγείας, όπως η επιλογή τροφίµων, είναι ένας 

σηµαντικός τοµέας της έρευνας. 

 

 

4.1.4 Πρόγραµµα – ρυθµός γευµάτων 

Οι άνθρωποι έχουν πολλές διαφορετικές ευκαιρίες να τρώνε καθηµερινά, τα 

κίνητρα για τις οποίες θα διαφέρουν από µία περίπτωση στην άλλη. Οι περισσότερες 

µελέτες  διερευνούν τους παράγοντες που επηρεάζουν τη συνήθη επιλογή των 

τροφίµων, αλλά µπορεί να είναι χρήσιµο να ερευνήσει κανείς τι επηρεάζει την 

επιλογή των τροφίµων σε διάφορες περιπτώσεις κατανάλωσης. 

Οι επιδράσεις των σνακ στην υγεία έχουν συζητηθεί ευρέως. Τα στοιχεία 

δείχνουν ότι το τσιµπολόγηµα µπορεί να έχει συνέπειες για την ενέργεια και την 

πρόσληψη θρεπτικών συστατικών, αλλά όχι απαραιτήτως µε τον δείκτη µάζας 

σώµατος. Ωστόσο, φυσιολογικού βάρους και υπέρβαρα άτοµα µπορεί να διαφέρουν 

ως προς τις στρατηγικές αντιµετώπισης, όταν τα σνακ διατίθενται ελεύθερα και 

επίσης στους αντισταθµιστικούς µηχανισµούς τους σε επόµενα γεύµατα. Επιπλέον, η 

σύνθεση σνακ µπορεί να είναι µια σηµαντική πτυχή στην ικανότητα των ατόµων να 

προσαρµόσουν την πρόσληψη για την κάλυψη των ενεργειακών αναγκών. 

 

4.1.5 Ψυχολογικοί παράγοντες 

� Στρες 

Η ψυχολογική πίεση είναι ένα κοινό χαρακτηριστικό της σύγχρονης ζωής και 

µπορεί να τροποποιήσει τις συµπεριφορές που επηρεάζουν την υγεία, όπως τη 

σωµατική δραστηριότητα, το κάπνισµα ή την επιλογή τροφίµων. 

Η επίδραση του άγχους στην επιλογή τροφίµων είναι πολύπλοκη αν µη τι 
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άλλο, λόγω των διαφόρων µορφών στρες των οποίων µπορεί κανείς να έχει την 

εµπειρία. Η επίδραση του άγχους στην πρόσληψη τροφής εξαρτάται από το άτοµο, 

τον παράγοντα άγχους και τις περιστάσεις. Σε γενικές γραµµές, µερικοί άνθρωποι 

τρώνε περισσότερο και κάποιοι τρώνε λιγότερο από το κανονικό, όταν 

αντιµετωπίζουν στρες. 

Οι µελέτες δείχνουν επίσης ότι, αν το εργασιακό άγχος είναι παρατεταµένο ή 

συχνό, τότε αρνητικές διατροφικές αλλαγές θα µπορούσαν να προκύψουν, 

αυξάνοντας την πιθανότητα της αύξησης βάρους και, κατά συνέπεια, καρδιαγγειακού 

κινδύνου. 

 

� ∆ιάθεση 

Ο Ιπποκράτης ήταν ο πρώτος που πρότεινε τη θεραπευτική δύναµη των 

τροφίµων, ωστόσο, δεν ήταν παρά µέχρι τον µεσαίωνα που τα τρόφιµα  θεωρήθηκαν 

ένα εργαλείο για να τροποποιηθεί η  ιδιοσυγκρασία και η διάθεση. Σήµερα 

αναγνωρίζεται ότι η τροφή επηρεάζει τη διάθεσή µας και το κέφι έχει µια ισχυρή 

επιρροή στην επιλογή των τροφίµων. 

Είναι ενδιαφέρον, φαίνεται ότι η επίδραση της τροφής στην διάθεση 

σχετίζεται εν µέρει µε τη στάση απέναντι σε συγκεκριµένα τρόφιµα. Την 

αµφιλεγόµενη σχέση µε τα τρόφιµα - που θέλουµε να τα απολαύσουµε, αλλά η 

συνειδητοποίηση της αύξησης του βάρους, είναι ένας αγώνας που έχουν βιώσει 

πολλοί. Όσοι επιθυµούν να κάνουν δίαιτα, άτοµα µε υψηλή αυτοσυγκράτηση και 

µερικές γυναίκες αναφέρουν αίσθηµα ενοχής επειδή δεν τρώνε ό, τι νοµίζουν ότι θα 

έπρεπε.  Επιπλέον, επιχειρώντας κανείς να περιορίσει τη λήψη ορισµένων τροφίµων, 

µπορεί να αυξήσει την επιθυµία για αυτές τις συγκεκριµένες τροφές, που οδηγεί σε 

αυτό που περιγράφεται ως πόθος τροφίµων. 

Οι γυναίκες πιο συχνά αναφέρουν έντονη επιθυµία για φαγητό από ό, τι οι 

άνδρες. Η καταθλιπτική διάθεση φαίνεται να επηρεάζει τη σοβαρότητα αυτών των 

πόθων. Αναφορές σχετικά µε τον πόθο τροφίµων είναι επίσης πιο συνήθεις κατά την 

προεµµηνορροϊκή φάση, τη στιγµή που υπάρχει συνολική αύξηση της πρόσληψης 

τροφής και παράλληλα εµφανίζεται µεταβολή του βασικού µεταβολικού ρυθµού. 

Έτσι, η διάθεση και το άγχος µπορούν να επηρεάσουν τη συµπεριφορά 

επιλογής των τροφίµων και ενδεχοµένως, βραχυπρόθεσµες και µακροπρόθεσµες 

απαντήσεις στις διατροφικές παρεµβάσεις. 
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4.1.6 Η στάση των καταναλωτών, οι πεποιθήσεις και οι γνώσεις 

Όσον αφορά τόσο τον τοµέα της ασφάλειας τροφίµων όσο και της διατροφής, 

η κατανόηση µας για τη στάση των καταναλωτών έχει ανεπαρκώς ερευνηθεί. Η 

καλύτερη κατανόηση του πώς το κοινό αντιλαµβάνεται τη διατροφή του, θα βοηθήσει 

στο σχεδιασµό και την υλοποίηση πρωτοβουλιών υγιούς διατροφής. 

Η Πανευρωπαϊκή Έρευνα για τη στάση των καταναλωτών ως προς τα 

τρόφιµα, την διατροφή και την υγεία, διαπίστωσε ότι οι πέντε πρώτες επιρροές στην 

επιλογή τροφίµων σε 15 κράτη µέλη της Ευρωπαϊκής Ένωσης είναι η «ποιότητα / 

φρεσκάδα» (74%), η «τιµή» (43%), η "γεύση" (38%), η προσπάθεια να τρώνε υγιεινά 

»(32%) και το « ό, τι η οικογένειά µου θέλει να φάει »(29%). Αυτά είναι τα µέσα 

αριθµητικά στοιχεία που προκύπτουν από τα αποτελέσµατα οµαδοποίησης 15 

ευρωπαϊκών κρατών-µελών, που διέφεραν σηµαντικά από χώρα σε χώρα. Στις ΗΠΑ 

η ακόλουθη σειρά των παραγόντων που επηρεάζουν τις διατροφικές επιλογές έχει 

αναφερθεί: η γεύση, το κόστος, η διατροφή, η ευκολία και η ανησυχία για το βάρος. 

Στην Πανευρωπαϊκή µελέτη, στις γυναίκες, στα ηλικιωµένα άτοµα, και τους 

πιο µορφωµένους, οι  «πτυχές της υγείας» θεωρούνται ιδιαίτερα σηµαντικές. Τα 

αρσενικά πιο συχνά επιλέγουν την «γεύση» και την «συνήθεια» ως βασικούς 

καθοριστικούς παράγοντες για την επιλογή τροφίµων. Η «τιµή» φάνηκε να είναι πιο 

σηµαντική σε ανέργους και συνταξιούχους. Οι παρεµβάσεις που απευθύνονται σε 

αυτές τις οµάδες θα πρέπει να εξετάσουν τους καθοριστικούς παράγοντες της 

επιλογής τροφίµων. 

 

4.1.7 Εµπόδια στην αλλαγή των διατροφικών συνηθειών και τρόπου ζωής 

� Έµφαση σχετικά µε το κόστος 

Το οικογενειακό εισόδηµα και το κόστος των τροφίµων είναι ένας σηµαντικός 

παράγοντας που επηρεάζει την επιλογή των τροφίµων, ιδίως για τους καταναλωτές µε 

χαµηλό εισόδηµα. Οι δυνατότητες για σπατάλη των τροφίµων οδηγεί σε µια 

απροθυµία να δοκιµάσετε  «νέα» τρόφιµα, από φόβο ότι θα τις απορρίψουν στην 

οικογένεια. Επιπλέον, η έλλειψη γνώσης και η απώλεια των δεξιοτήτων µαγειρέµατος 

µπορούν επίσης να εµποδίσουν την αγορά και την προετοιµασία των γευµάτων µε τα 

βασικά συστατικά. 

Η εκπαίδευση σχετικά µε την αύξηση κατανάλωσης φρούτων και λαχανικών 
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µε ένα προσιτό τρόπο, τέτοιο ώστε να µην απαιτείται περαιτέρω δαπάνη, σε χρήµα ή 

προσπάθεια, έχει προταθεί ως λύση. Οι προσπάθειες των κυβερνήσεων, των αρχών 

δηµόσιας υγείας, των παραγωγών και των λιανοπωλητών να προωθήσουν τα φρούτα 

και τα λαχανικά ως αξία, για τα χρήµατα που κοστίζουν, θα µπορούσε επίσης να 

συµβάλει θετικά στη διαιτητική αλλαγή. 

 

� Χρονικοί περιορισµοί 

Η έλλειψη χρόνου αναφέρεται συχνά ως λόγος που δεν ακολουθούνται οι 

διατροφικές συµβουλές, ιδιαίτερα από τους νέους και τους µορφωµένους. Οι 

άνθρωποι που ζουν µόνοι τους ή που µαγειρεύουν για ένα άτοµο, αναζητούν τρόφιµα 

ευκολίας και όχι το µαγείρεµα µε τα βασικά συστατικά. Η ανάγκη αυτή έχει καλυφθεί 

µε µια µετατόπιση στην αγορά των φρούτων και λαχανικών σε πιο «χαλαρά» 

προσυσκευασµένα, παρασκευασµένα και έτοιµα για µάγειρα προϊόντα. Αυτά τα 

προϊόντα είναι πιο ακριβά από τα προϊόντα που είναι χύµα, αλλά οι άνθρωποι είναι 

πρόθυµοι να πληρώσουν το πρόσθετο κόστος λόγω της ευκολίας που αποφέρουν. 

Αναπτύσσοντας µια µεγαλύτερη ποικιλία από νόστιµα, βολικά τρόφιµα µε καλά 

θρεπτικά συστατικά, προσφέρεται ένας δρόµος για την βελτίωση της ποιότητας της 

διατροφής των οµάδων αυτών14 

 

 

4.2 ∆ιατροφικές διαταραχές του ξενοδοχοϋπαλλήλου 

Οι εργαζόµενοι µε κυκλικό ωράριο εργασίας παρουσιάζουν κατά 10-20% 

αύξηση των γαστρεντερικών διαταραχών, οι οποίες εµφανίζονται 8 φορές 

περισσότερο σε σχέση µε τους επαγγελµατίες του πρωινού ωραρίου. 

Οι ξενοδοχοϋπάλληλοι που απασχολούνται µε κυκλικό ωράριο εργασίας 

(βλέπε κεφ. 1.5) αντιµετωπίζουν συχνά δυσκολίες να ακολουθήσουν ένα σωστό 

πρόγραµµα διατροφής καθώς η απασχόλησή τους σε άστατα ωράρια κατά τη 

διάρκεια της εβδοµάδας στέκεται εµπόδιο στην προετοιµασία των απαραίτητων για 

έναν άνθρωπο γευµάτων. Πολλές φορές ξεκινούν τη µέρα τους χωρίς την 

κατανάλωση πρωινού ή αρέσκονται σε έτοιµα σνακ χαµηλής θρεπτικής αξίας µόνο 

και µόνο για να καλύψουν το αίσθηµα πείνας, ή ακόµα χειρότερα καταναλώνουν για 

πρωινό µόνο ένα φλιτζάνι καφέ.   

Το µεσηµεριανό φαγητό είναι επίσης µία δύσκολη υπόθεση για αυτούς 

                                                      
14 Dr France Bellisle, INRA, France, 
http://www.healthnutritionbalance.gr/pages/article.aspx?aid=18 
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δεδοµένου ότι µία πρωινή βάρδια σχολάει συνήθως στις 15.00 ενώ µία απογευµατινή 

βάρδια ξεκινάει συνήθως 14.30 µε 15.00. Έχοντας τελειώσει κάποιος λοιπόν από τη 

δουλεία του στις 3 το µεσηµέρι και δεδοµένου ότι το αµέσως προηγούµενο γεύµα του 

ήταν στις 7 το πρωί, θα νιώθει σίγουρα έντονη την αίσθηση της πείνας και δύσκολα 

θα ασχοληθεί (αν δεν έχει προνοήσει για αυτό από την προηγούµενη ίσως µέρα) µε 

την προετοιµασία ενός σωστού µεσηµεριανού. Όταν η βάρδια τους βέβαια ξεκινά 

στις 3 το µεσηµέρι είναι πιο εύκολο να προγραµµατίσουν σωστά το µαγείρεµά τους. 

Από την άλλη πλευρά η διαρκής αυτή εναλλαγή ωραρίων κατά τη διάρκεια της 

εβδοµάδας κουράζει τόσο τον εργαζόµενο, όσο και τον ίδιο τον οργανισµό του, 

καθώς τα γεύµατα δεν καταναλώνονται σε σταθερές ώρες, αλλά αυτές ποικίλουν 

ανάλογα µε το πρόγραµµα του. Λογική συνέπεια για τον οργανισµό είναι η 

εξάντλησή του εξαιτίας των ακαθόριστων ωρών πρόσληψης της τροφής. 
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Κεφάλαιο 5ο 

Ύπνος 

5.1 Ο ύπνος και η σηµασία του 

O ύπνος καταλαµβάνει περίπου το ένα τρίτου του συνολικού χρόνου ζωής µας 

και αποτελεί µια πολύ σηµαντική βιολογική µας λειτουργία. Βέβαια η ακριβής 

λειτουργική του σηµασία παραµένει άγνωστη, αλλά, πιθανών σχετίζεται µε την 

ανάπαυση της εγκεφαλικής λειτουργίας και µε την καλή λειτουργία της µνήµης και 

της εκµάθησης. Η στέρηση του ύπνου προκαλεί διαταραχές της προσοχής, της 

απόδοσης στην εργασία αλλά και του συναισθήµατος. Συνεπώς, ο ύπνος είναι 

απαραίτητος για µια οµαλή διαβίωση. Η διάρκειά του είναι ικανοποιητική όταν 

ξυπνάµε ξεκούραστοι και αναζωογονηµένοι. Η διάρκειά του ύπνου διαφέρει από 

άνθρωπο σε άνθρωπο αλλά υπολογίζεται περίπου στις 8 ώρες το εικοσιτετράωρο. Με 

την γήρανση συνήθως µειώνεται η διάρκειά του και πολλοί ηλικιωµένοι κοιµούνται 

5-6 ώρες το εικοσιτετράωρο15.  

H ανεπάρκεια του ύπνου οδηγεί στην κούραση, η οποία µε την σειρά της 

µειώνει την προσοχή και την αποδοτικότητα στο χώρο εργασίας. H κούραση στον 

χώρο εργασίας µπορεί να οδηγήσει σε τραγικές καταστάσεις λόγω του αυξηµένου 

κινδύνου για ατυχήµατα, τραυµατισµούς και προβλήµατα υγείας. Τα ατυχήµατα και 

οι τραυµατισµοί στο χώρο εργασίας που προκύπτουν λόγω κούρασης δηµιουργούν 

ένα τεράστιο οικονοµικό βάρος και ένα δυσβάσταχτο κοινωνικό πρόβληµα. H 

κούραση των εργαζοµένων αποτελεί την κύρια και άµεση αιτία για το 18°/ο όλων των 

ατυχηµάτων και τραυµατισµών στους χώρους εργασίας. Υπολογίζεται επίσης ότι το 

25% όλων των δυστυχηµάτων στους αυτοκινητόδροµους οφείλονται στην κούραση. 

Σύµφωνα µε την ετήσια έρευνα του National Sleep Foundation, η κούραση 

στο χώρο εργασίας στοιχίζει κάθε χρόνο 77 δισεκατοµµύρια δολάρια στην 

αµερικανική βιοµηχανία. Ιστορικά, µερικά από τα πλέον τραγικά δυστυχήµατα που 

επηρέασαν την ανθρωπότητα είχαν σαν µια από τις κυριότερες αιτίες τους την 

κούραση στον χώρο εργασίας. Στις τραγωδίες που συνέβησαν Τσερνοµπίλ και στο 

άλλο γνωστό πυρηνικό ατύχηµα στο Three Mile Island, η κούραση είχε παίξει ένα 

σηµαντικό ρόλο. 

Τα άτοµα που εργάζονται µε το σύστηµα της βάρδιας έχουν µεγαλύτερο 

                                                      
15 Καπαρός Γεώργιος, Νευρολόγος,, http://www.iatronet.gr/article.asp?art_id=1408 
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κίνδυνο λόγω κούρασης. Παράλληλα παράγοντες όπως το στρες και o υπερβολικός 

φόρτος εργασίας αυξάνουν την κούραση και δηµιουργείται ένας φαύλος κύκλος που 

µειώνει την αποδοτικότητα του εργαζόµενου και δηµιουργεί τις προϋποθέσεις για 

ατυχήµατα και τραγικά λάθη.  

O σύγχρονος τρόπος ζωής µε τις συνεχώς αυξανόµενες απαιτήσεις 

υποχρεώνουν όλο και περισσότερους ανθρώπους να εργάζονται πιο πολλές ώρες και 

να κοιµούνται λιγότερο. Τα παθολογικά προβλήµατα του ύπνου όπως η άπνοια του 

ύπνου και ροχαλητό µεταξύ άλλων, συµβάλλουν στην στέρηση ύπνου. H στέρηση 

ύπνου είναι µια από τις κυριότερες αιτίες κούρασης στον χώρο εργασίας, 

Αναµφίβολα µπορεί να ειπωθεί ότι η επιδηµία της κούρασης που χαρακτηρίζει τον 

εργαζόµενο σήµερα θα συνεχίσει να δηµιουργεί σηµαντικότατα προβλήµατα. 

 

Τι µπορεί να γίνει για την αντιµετώπιση του προβλήµατος; 

Οι ειδικοί του προβλήµατος προτείνουν διάφορα µέτρα που θα πρέπει να 

ληφθούν: 

� Ρύθµιση, έλεγχος και µείωση των ωρών εργασίας σε επαγγέλµατα υψηλού 

κινδύνου όπως γιατροί, νοσηλευτές, πιλότοι, οδηγοί. 

� Αξιολόγηση του εργατικού δυναµικού των εταιρειών, µε στόχο να βρεθούν 

τα πλέον κατάλληλα ωράρια για αυτούς που να είναι λιγότερο κουραστικά και να 

βελτιώνουν την αποδοτικότητα και ασφάλειά τους. 

� Να παρέχεται εκπαίδευση στους εργαζοµένους στο χώρο εργασίας για 

τρόπους µείωσης των κινδύνων που συνδέονται µε την επαγγελµατική τους 

δραστηριότητα. 

� Να γίνονται περιοδικά στους χώρους εργασίας αξιολογήσεις της υγείας και 

της ασφάλειας των εργαζοµένων µε στόχο την εφαρµογή προγραµµάτων που θα 

µειώνουν τον κίνδυνο ατυχηµάτων λόγω του ανθρώπινου παράγοντα. 

� Μέτρηση του επιπέδου κούρασης του εργαζοµένου κατά την διάρκεια των 

καθηκόντων του και παροχή εναλλακτικών ωραρίων εργασίας16.  

 

 

 

 

 

 

                                                      
16 www.medlook.net 
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5.2 Παράγοντες που επηρεάζουν - εµποδίζουν τον ύπνο 

Όλοι µας έχουµε περάσει νύχτες που δεν κοιµηθήκαµε καλά, µερικές φορές 

ίσως καθόλου, παρόλο που προσπαθήσαµε. Νιώθαµε ότι έπρεπε να κοιµηθούµε όµως 

δεν τα καταφέρναµε. Στις περισσότερες περιπτώσεις κάποιο πρόβληµα που 

αντιµετωπίζαµε εκείνες τις µέρες, µας "βασάνιζε" και "δεν µας άφηνε να 

κοιµηθούµε". Πολλές φορές όµως µπορεί να µην υπήρχε εµφανής λόγος της 

δυσκολίας του ύπνου. Μάλιστα µπορεί να ψάχναµε να βρούµε κάποιο λόγο και να µη 

βρίσκαµε. Συνήθως σε τέτοιες περιπτώσεις µετά από 1-2 νύχτες η δυσκολία του 

ύπνου βελτιώνεται ή υποχωρεί εντελώς. Όχι σπάνια όµως συνεχίζεται για πολύ καιρό, 

ακόµη και όταν δεν υπάρχει πια το πρόβληµα ζωής που ίσως αντιµετωπίζαµε στην 

έναρξη της. 

H παροδική δυσκολία του ύπνου δεν µπορεί να θεωρηθεί υποχρεωτικά ως 

αϋπνία. Αναµφισβήτητα όµως, αϋπνία είναι η σταθερή µείωση της ποσότητας του 

ύπνου επί µεγάλο χρονικό διάστηµα ανεξάρτητα από την παρουσία ή απουσία 

κάποιου εµφανούς αιτίου. Που όµως τοποθετείται το διαχωριστικό χρονικό όριο πέρα 

από το οποίο ισχύει η διάγνωση της αϋπνίας. 

Ένα άλλο σηµαντικό ερώτηµα, που αναφέρεται στον ορισµό της αϋπνίας, 

αφορά στην σχέση ποσότητας και ποιότητας του ύπνου. Μερικοί κοιµούνται αρκετές 

ώρες το εικοσιτετράωρο, ίσως περισσότερες από όσες οι πιο πολλοί στο περιβάλλον 

τους. Όµως παραπονιούνται ότι δεν ευχαριστιούνται τον ύπνο, δεν τον "χορταίνουν": 

ξυπνούν και νιώθουν σαν να κοιµήθηκαν ελάχιστα. Άλλοι πάλι συνηθίζουν να 

κοιµούνται γύρω στις 5 ώρες το 24ωρο και δεν έχουν απολύτως κανένα πρόβληµα. 

Μερικές φορές µάλιστα, νιώθουν άσχηµα αν κοιµηθούν περισσότερο από όσο 

συνηθίζουν.  

  Η έλλειψη ύπνου έχει συνδεθεί µε πτώση του ανοσοποιητικού, πρόωρο 

γήρας, ορµονικές διαταραχές, έντονο στρες έως και αυξηµένο βάρος. Τα άτοµα που 

υποφέρουν από αϋπνία παρουσιάζουν επίσης αυξηµένο κίνδυνο για αυτοκινητιστικά 

δυστυχήµατα, για κατάχρηση ουσιών και κατάθλιψη. 

Ενώ ο σύγχρονος τρόπος ζωής, λόγω αυξηµένου στρες, απαιτεί περισσότερο 

ύπνο, η υπερένταση που δηµιουργείται δε µας επιτρέπει να κοιµηθούµε επαρκώς. 

Όταν προκύπτουν διαταραχές στον ύπνο που διαρκούν πάνω από ένα µήνα, θα πρέπει 

να εντοπίζονται τα υποκείµενα αίτια. 
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Οι παράγοντες που επηρεάζουν – εµποδίζουν την απόλαυση του ύπνου είναι: 

•Χρόνιος  Πόνος 

Ένα µεγάλο µέρος του πληθυσµού πάσχει από κάποιο χρόνιο πόνο. Πόνοι στη µέση, 

στην πλάτη, κεφαλαλγίες, µυαλγίες και πόνοι στις αρθρώσεις είναι εκείνοι που 

συνδέονται περισσότερο µε την έλλειψη ύπνου. 

•Στρες 

Το στρες είναι βασικός παράγοντας. Το στρες µας χωρίζεται σε µεταβολικό και 

ψυχογενές. Το µεταβολικό οφείλεται στο γεγονός ότι το σώµα µας λειτουργεί σε µη 

ιδανικές συνθήκες (περιβάλλον, διατροφή, έλλειψη άσκησης κ.λπ.), µε αποτέλεσµα 

για να τα βγάλουµε πέρα µε τις ανάγκες της καθηµερινότητας να παράγουµε 

αυξηµένες ποσότητες των ορµονών του στρες, αδρεναλίνης και κορτιζόλης. Οι 

συγκεκριµένες ορµόνες προκαλούν υπερένταση κι έτσι γινόµαστε πιο ευάλωτοι και 

στο ψυχογενές στρες. 

•Ροχαλητό 

Υπολογίζεται ότι 30-50% του πληθυσµού ροχαλίζει. Αυτό δε σηµαίνει ότι όλοι αυτοί 

θα έχουν πρόβληµα ύπνου, ένα σηµαντικό ποσοστό όµως από αυτούς παρουσιάζει 

άπνοια ύπνου. Όταν συµβαίνει αυτό, η αναπνοή µας διακόπτεται κατά τη διάρκεια 

του ύπνου και ξυπνάµε αντανακλαστικά. Οι διακοπές µπορούν να φτάσουν και τις 

700 µε 1.000 σε ένα βράδυ, µε αποτέλεσµα να µη µας επιτρέπουν να  κοιµηθούµε 

βαθιά. Άτοµα που πάσχουν από το σύνδροµο της άπνοιας ύπνου παρουσιάζουν 

υπνηλία και έλλειψη συγκέντρωσης κατά τη διάρκεια της ηµέρας. 

•Τζετ λαγκ 

Άνθρωποι που ταξιδεύουν συχνά αναστατώνουν το εσωτερικό τους ρολόι. Το σώµα 

µας χρειάζεται συνήθως τρεις µέρες για να προσαρµοστεί στο νέο κύκλο ηµέρας 

νύχτας. Αν αυτό συµβαίνει συχνά, το τζετ λαγκ µπορεί να προκαλέσει χρόνια 

προβλήµατα ύπνου. 

•Ωράριο ύπνου 

Ένα πρόγραµµα που περιλαµβάνει συχνές αλλαγές στην ώρα του ύπνου ή είναι 

αντίθετο µε τις φυσιολογικές ώρες ύπνου, όπως αυτό των ξενοδοχοϋπαλλήλων, 

αναστατώνει τον κιρκαδιανό µας ρυθµό (ο 24ωρος βιολογικός κύκλος που ρυθµίζει 

τις λειτουργίες του σώµατος σε σχέση µε την ηµέρα και τη νύχτα). Τα συγκεκριµένα 

άτοµα έχουν χαµηλά επίπεδα σεροτονίνης, µιας ορµόνης που βοηθάει στη ρύθµιση 

του ύπνου. 
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•Ορµονικές αλλαγές 

Η εµµηνόπαυση, η εγκυµοσύνη και τα υψηλά επίπεδα ινσουλίνης συνδέονται µε 

διαταραχές του ύπνου σε πολύ υψηλά ποσοστά. Τα αυξηµένα επίπεδα ινσουλίνης στο 

αίµα µας είναι από τους πιο ισχυρούς διεγέρτες του νευρικού µας συστήµατος. Είναι 

σηµαντικό εδώ να διευκρινίσουµε ότι δεν αναφερόµαστε σε διαβητικούς, αλλά σε 

«φυσιολογικά» άτοµα. Το ποσοστό του πληθυσµού που έχει αυξηµένα επίπεδα 

ινσουλίνης ξεπερνάει το 30%. 

•Νοσήµατα 

Πολύ συχνά οι διαταραχές του ύπνου µπορεί να υποκρύπτουν ή να οφείλονται σε 

κάποια πάθηση. Αναπνευστικά και καρδιολογικά νοσήµατα, όπως το άσθµα και η 

καρδιακή ανεπάρκεια, συνδέονται µε αϋπνία. Επίσης, ο σακχαρώδης διαβήτης και 

προβλήµατα στον προστάτη προκαλούν συνεχόµενες διακοπές του ύπνου λόγω 

συχνουρίας. 

•Φάρµακα 

Τα φάρµακα είναι ίσως µία από τις συχνότερες αιτίες αϋπνίας, ιδιαίτερα όταν 

λαµβάνονται κοντά στην ώρα του ύπνου ή σε αυξηµένη δοσολογία.  

•Χαµηλά επίπεδα βιταµίνης D 

Η βιταµίνη D είναι από τις βασικές ορµόνες που ρυθµίζουν τον κιρκαδιανό µας 

ρυθµό. Πτώση των επιπέδων της D κάτω του βέλτιστου (60-100 ngr/ml) συνδέονται 

µε κατάθλιψη και αϋπνίες. 

•Έλλειψη µαγνησίου 

Πρόκειται για µία από τις συνηθέστερες αιτίες αϋπνίας, υπερέντασης. Σε περίπτωση 

έλλειψης µαγνησίου δυσκολευόµαστε να κοιµηθούµε αλλά και να ξυπνήσουµε το 

πρωί. Η πλειονότητα του πληθυσµού παρουσιάζει έλλειψη µαγνησίου, όχι µόνο γιατί 

δε συναντάται σε επαρκείς ποσότητες στη διατροφή µας, αλλά και λόγω αυξηµένων 

απωλειών που προκαλούνται από το στρες και τα αυξηµένα επίπεδα ινσουλίνης. Για 

τον εντοπισµό έλλειψης µαγνησίου, θα πρέπει να πραγµατοποιηθεί µέτρησή του 

εντός των ερυθρών κυττάρων και όχι απλώς στο αίµα17. 

                                                      

17 http://www.insurancedaily.gr 
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Κεφάλαιο 6ο 

Ύπνος και Ξενοδοχοϋπάλληλος 
 

6.1 Ύπνος «ανά βάρδιες» 

Οι ακανόνιστες ώρες εργασίας αποτελούν πολύ συνηθισµένο φαινόµενο σε 

πολλές δουλείες που αναπόφευκτα δηµιουργούν προβλήµατα στην υγεία και τον 

ύπνο. Πολύ λίγοι άνθρωποι µπορούν να προσαρµοσθούν τελείως στην εργασία µε 

βάρδιες και στο ακανόνιστο ωράριο εξαιτίας των διαταραχών που προκαλούνται στο 

βιολογικό τους ρολόι και στην καθηµερινή τους ζωής. 

Οι συνέπειες της εργασίας µε βάρδιες εξαρτώνται κυρίως απ’τα συστήµατα 

βάρδιας που ακολουθούνται. Οι συνέπειες είναι πιο δυσµενείς όταν το σύστηµα δεν 

επιτρέπει την ανάπαυση κατά το Σαββατοκύριακο, όπως συµβαίνει στην περίπτωση 

των ξενοδοχοϋπαλλήλων (ειδικότερα των εποχικά απασχολουµένων). 

Υπάρχουν πολλού είδους βάρδιες. Αυτές που ακολουθεί το ξενοδοχειακό 

προσωπικό ονοµάζονται «κυλιόµενες βάρδιες». Στην περίπτωση αυτή παίζει 

σπουδαίο ρόλο η συχνότητα της περιτροπής από την µία βάρδια στην άλλη. Οι 

οµάδες των εργαζοµένων µπορούν να αλλάζουν βάρδιες κάθε εβδοµάδα ή σε 

µικρότερα ή µεγαλύτερα χρονικά διαστήµατα. 

Όταν η εναλλαγή των βαρδιών είναι κυκλική π.χ. εβδοµαδιαία τότε οι 

φυσιολογικοί ρυθµοί των εργαζοµένων δεν προλαβαίνουν να προσαρµοστούν µε το 

καινούριο κάθε φορά ωράριο µια και o αναγκαίος χρόνος για µια φυσιολογική 

προσαρµογή δεν είναι ποτέ µικρότερος από 4-5 µέρες. Αυτό δηµιουργεί σοβαρά 

προβλήµατα στην εναλλαγή ύπνου-εγρήγορσης και αδυναµία προσαρµογής που 

τείνει να επιδεινωθεί µε αποτέλεσµα να δηµιουργείται ένα µόνιµο αίσθηµα κούρασης. 

Ακόµα χειρότερα δε, όταν η εναλλαγή των βαρδιών είναι ανά 2 – 3 ηµέρες όπως 

συµβαίνει στην περίπτωση των περισσοτέρων εργαζοµένων σε ξενοδοχειακές 

επιχειρήσεις. 
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6.2 Στέρηση ύπνου και συνέπειες 

Η ανύψωση της εσωτερικής µας θερµοκρασίας την ηµέρα δυσκολεύει τον 

ύπνο. Η άνοδος της είναι αισθητή κατά τις 8 το πρωί και φθάνει στο υψηλότερο της 

σηµείο αργά το απόγευµα. Για τους λόγους αυτούς οι εργαζόµενοι τη νύχτα 

δυσκολεύονται να κοιµηθούν το πρωί. Τα δεδοµένα αυτά πρέπει να λαµβάνονται υπ’ 

όψη από όλους, τόσο από αυτούς που εργάζονται τις νύχτες όσο και από αυτούς που 

έχουν ωράρια ηµέρας. Τα άτοµα που εργάζονται µε το σύστηµα της βάρδιας κατά τη 

νύχτα έχουν αρνητικές συνέπειες στην υγεία τους λόγω του ότι διακόπτεται ο 

κανονικός βιολογικός τους ρυθµούς. Τα άτοµα αυτά έχουν µεγαλύτερο κίνδυνο για 

διάφορες διαταραχές της υγείας τους και ατυχήµατα. Ο µεγαλύτερος κίνδυνος είναι 

για αυτοκινητικά δυστυχήµατα και για ατυχήµατα στο χώρο εργασίας.  

Η ανεπάρκεια του ύπνου οδηγεί στην κούραση, η οποία µε τη σειρά της 

µειώνει την προσοχή και την αποδοτικότητα στο χώρο εργασίας. Η κούραση και η 

στέρηση ύπνου στο χώρο εργασίας µπορεί να οδηγήσει σε τραγικές καταστάσεις 

λόγω αυξηµένου κινδύνου για ατυχήµατα τραυµατισµούς και προβλήµατα υγείας.  

Υπολογίζεται, επίσης ότι το 25% όλων των δυστυχηµάτων στους 

αυτοκινητόδροµους οφείλονται στη στέρηση ύπνου και την κούραση. Τα ατυχήµατα 

και οι τραυµατισµοί στο χώρο εργασίας που προκύπτουν λόγω στέρησης ύπνου 

δηµιουργούν ένα τεράστιο οικονοµικό βάρος και ένα δυσβάσταχτο κοινωνικό 

πρόβληµα. Η στέρηση ύπνου και η κούραση των εργαζοµένων αποτελεί την κύρια 

και άµεση αιτία για το 18% όλων των ατυχηµάτων και τραυµατισµών στους χώρους 

εργασίας. Σύµφωνα µε την ετησία έρευνα του National Sleep Foundation, η στέρηση 

ύπνου και η κούραση στο χώρο εργασίας στοιχίζει κάθε χρόνο 77 δισεκατοµµύρια 

δολάρια στην Αµερικανική Βιοµηχανία.  

Επίσης, η αϋπνία είναι ένας παράγοντας που συσχετίζεται µε αριθµό 

παθολογικών καταστάσεων. Αδυνατίζει το ανοσολογικό σύστηµα που µε τη σειρά 

του µπορεί να καταστεί ανεπαρκές για την καταστολή καρκινικών κυττάρων που 

εµφανίζονται. Είναι γνωστό ότι οι εργαζόµενοι µε βάρδια τη νύχτα συχνά έχουν 

στέρηση ύπνου. Και δεν µπορούν την ηµέρα να καλύψουν τις χαµένες ώρες ύπνου 

και έτσι υποφέρουν από αϋπνία. Οι άνθρωποι που δεν µπορούν να αποφεύγουν τη 

νυχτερινή εργασία, είναι δυνατόν έως ένα σηµείο να προστατευτούν εάν κοιµούνται 

κατά τη διάρκεια της ηµέρας σε ένα πολύ σκοτεινό δωµάτιο. Με τον τρόπο αυτό 

προσφέρουν στον οργανισµό τους την απαραίτητη ισορροπία φωτός και σκότους που 
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χρειάζεται το σώµα τους18.  

H έλλειψη ύπνου και η παχυσαρκία είναι οι δύο επιδηµίες που µαστίζουν τις 

ανεπτυγµένες χώρες και απορρέουν από τον σύγχρονο τρόπο ζωής. Και οι δύο 

συνδέονται άρρηκτα µεταξύ τους καθώς η έλλειψη ή η κακής ποιότητας ύπνου οδηγεί 

αναπόφευκτα στην κατανάλωση περισσότερης ποσότητας φαγητού. 

H διευθύντρια της Μονάδας Μελέτης Ύπνου του Σισµανόγλειου 

Νοσοκοµείου Αναστασία Aµφιλοχίου δήλωσε ότι o καλός ύπνος σχετίζεται µε την 

καλή σωµατική και ψυχική υγεία, και η έλλειψή του επιβαρύνει τόσο τη σωµατική 

όσο και την ψυχική µας υγεία. Αυτή είναι εν γένει η άποψη των ειδικών. Ωστόσο, 

ολοένα και περισσότεροι άνθρωποι αντιµετωπίζουν δυσκολίες στον ύπνο, που 

κλιµακώνονται από τη µερική στέρηση  έως τη χρόνια αϋπνία.  

Όπως κατέδειξε µελέτη, η αϋπνία είναι η πιο συνηθισµένη διαταραχή ύπνου 

και την αντιµετωπίζει 1 στους 3 ενήλικες σε κάποια φάση της ζωής του . Το 30% των  

ενηλίκων έχουν εµφανίσει αϋπνία περισσότερες από µια φορά ενώ το 10% των 

Ελλήνων, σύµφωνα µε επιδηµιολογική µελέτη που βρίσκεται σε εξέλιξη, υποφέρει 

από χρόνια αϋπνία19. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                      
18 www.medlook.net 
19 http://www.otherside.gr/2008/11/paxusarkia-aipnia-2-ennoies-pou-sundeontai-metaxy-tous/ 
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Κεφάλαιο 7ο 

Κοινωνική & οικογενειακή ζωή – αρµονική συνύπαρξη µε 

την επαγγελµατική ζωή 

 

7.1 Κοινωνική ζωή και ξενοδοχοϋπάλληλος 

Με τον όρο κοινωνική ζωή εννοούµε την συνύπαρξη ενός συνόλου 

ανθρώπων που συµβιώνουν σε έναν τόπο ή σε κάποια χρονική περίοδο. Ζώντας σαν, 

ή όντας «συνεργάτες» σε µια κοινωνία, αναπτύσσουν οργανωµένα πρότυπα σχέσεων  

µέσω της επαναλαµβανόµενης αλληλεπίδρασής τους. 

 Η επιδίωξη κοινών στόχων που οδηγεί στην ανάπτυξη ενός κοινωνικού 

συνόλου, είναι πιο εφικτή όταν το άτοµο έχει ενταχθεί σε µία οµάδα της κοινωνίας. 

Έτσι, καθώς το άτοµο συναναστρέφεται οµοίους, νιώθει ότι ανήκει κάπου και 

καταφέρνει πολλά περισσότερα από όσα θα κατάφερνε αν διάλεγε το δρόµο της 

µοναχικότητας. ∆ιευρύνει την δηµιουργικότητά του, αναπτύσσει την αντίληψή του 

και την φαντασία του. Το πιο σηµαντικό από όλα είναι όµως ότι δεν µένει στάσιµο 

µέσα από την κοινωνική ζωή και την συναναστροφή. Εξελίσσεται συνεχώς σε όλους 

τους τοµείς που έχει επιλέξει να ασχοληθεί και καταφέρνει ολοένα και περισσότερα.  

Πολλοί είναι οι επιστήµονες που έχουν ασχοληθεί µε την σηµασία της 

ενεργής κοινωνικής ζωής και τις συνέπειες της ανενεργής κοινωνικότητας του 

ανθρώπου. Σύµφωνα µε µία έρευνα που πραγµατοποιήθηκε στο Λονδίνο, ειδικοί 

διαπίστωσαν ότι εξωστρεφείς άνθρωποι µε έντονη κοινωνικότητα, είναι λιγότερο 

πιθανό να εµφανίσουν κατάθλιψη ή άνοια, σε σύγκριση µε αυτούς που 

αποµονώνονται και είναι πιο επιρρεπείς στη θλίψη και το άγχος20. 

Σε παγκόσµιο επίπεδο, γύρω στα 24 εκατοµµύρια άτοµα πάσχουν από 

απώλεια µνήµης, προβλήµατα προσανατολισµού και άλλα συµπτώµατα της νόσου 

Αλτσχάϊµερ και άλλων µορφών άνοιας. Με την ένταξη του ατόµου σε ένα 

οργανωµένο κοινωνικό σύνολο, αποφεύγονται εκτός από την κατάθλιψη και την 

άνοια, τα εγκεφαλικά επεισόδια, ακόµη και το κρυολόγηµα21.  

 

 

Συνοψίζοντας από τις έρευνες παγκοσµίως, διαπιστώνουµε ότι η έντονη 

                                                      
20 http://news.pathfinder.gr/health/527105.html 
 
21 www.medlook.net.cy/article.asp?item_id=2971 
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κοινωνικότητα έχει ευεργετικά αποτελέσµατα στην ποιότητα της ζωής του ανθρώπου, 

στη σωµατική αλλά και την ψυχική του υγεία. Επίσης η συµµετοχή στις 

δραστηριότητες κοινωνικών συνόλων είναι απαραίτητη και αναµφισβήτητα 

σηµαντική για την ανάπτυξη της κοινωνικής ζωής. 

Μέρος της κοινωνικής ζωής των ανθρώπων πολύ σηµαντικό για την εξέλιξή 

τους και την οικονοµική τους ευηµερία είναι φυσικά ο τοµέας της εργασίας. 

Ερχόµαστε λοιπόν στο κοµµάτι αυτό που ζητά η κοινωνία από το άτοµο να 

διοχετεύσει τη ενέργειά του για το καλό του κοινωνικού συνόλου, αλλά και για τις 

ατοµικές απολαβές του. Για να λάβεις πρέπει να δώσεις και έτσι µόνο θα 

ανταµειφθείς υλικά και ψυχικά. Ο συµβιβασµός αυτός της προσωπικότητας του 

ατόµου και η παραµέληση ορισµένων αναγκών του για χάρη της εργασίας είναι 

πράγµατα αναπόφευκτα. Ένας άνθρωπος που δεν δουλεύει, θεληµένα ή όχι, αυτόµατα 

η κοινωνική του ζωή είναι πιο περιορισµένη και όχι τόσο διευρυµένη και πλούσια, αν 

την συγκρίνουµε µε την κοινωνική ζωή ενός εργαζόµενου ανθρώπου.  Η εργασία 

λοιπόν, επηρεάζει άλλοτε θετικά και άλλοτε αρνητικά την κοινωνική ζωή του 

καθενός, αφού είναι ένα µεγάλο και σηµαντικό κοµµάτι της. 

Όπως είπαµε και αρχικά, τα πράγµατα στις ανεπτυγµένες κοινωνίες ολοένα 

και δυσκολεύουν χάρη σε όσα απαιτούνται να γίνουν εκ µέρους των πολιτών -

εργαζόµενων, όσον αφορά την εργασία τους. Οι υποχρεώσεις και οι απαιτήσεις στο 

χώρο εργασίας αυξάνονται, καθώς την ίδια στιγµή τα δικαιώµατα και οι απολαβές 

τους, υλικές ή ηθικές, µειώνονται κατακόρυφα.  

Όλα αυτά έχουν σαν αποτέλεσµα κάποιες επιπτώσεις στην κοινωνική ζωή 

του συνόλου και κατά συνέπεια στην ατοµική εξέλιξη ή φθορά. ∆υστυχώς εν καιρώ 

οικονοµικής αστάθειας και κρίσης παγκοσµίως περισσότερες είναι οι αρνητικές 

επιπτώσεις στην κοινωνία µας παρά θετικές. 

Φθάνοντας και στο δικό µας κοµµάτι ειδίκευσης της εργασίας, το κοµµάτι 

των ξενοδοχοϋπαλλήλων, πολλά είναι αυτά τα οποία µας κρατούν µακριά από την 

µεγάλη κοινωνική ζωή και την µετέπειτα πρόοδο. Πράγµα παράδοξο, καθώς η 

καθηµερινή συναναστροφή µε εκατοντάδες ανθρώπους είναι κύριο χαρακτηριστικό 

της δουλειάς.  

Όντας ξενοδοχοϋπάλληλος φυσικά και ανήκεις ήδη σε ένα µεγάλο κοινωνικό 

σύνολο, αυτό του περιβάλλοντος εργασίας σου. Νιώθεις ότι ανήκεις κάπου και 

καλύπτεις διάφορες ανάγκες σου όπως η αυτοεκτίµηση, η συνεχής εξέλιξη, οι 

γνώσεις του αντικειµένου,  η δύναµη µέσα από τις δυσκολίες που αντιµετωπίζεις, η 

προσφορά στους συναδέλφους σου, η εµπειρία. Οπότε συγκριτικά µε έναν άνεργο 
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άνθρωπο, ένας ξενοδοχοϋπάλληλος είναι σαφώς σε καλύτερη κοινωνική θέση.  

Αυτό όµως δεν σηµαίνει πως ένας εργαζόµενος δεν στερείται πράγµατα 

λόγω του πολύωρου φόρτου εργασίας του και λόγω των αυξανόµενων απαιτήσεων 

όπως είπαµε και παραπάνω. Μεγάλο είναι το πρόβληµα που αναλύουµε «το κυκλικό 

ωράριο εργασίας», το οποίο παρεµβαίνει στη κοινωνική και οικογενειακή ζωή των 

εργαζοµένων σε µία ξενοδοχειακή µονάδα. 

Αρχικά, όσον αφορά τις ενδοοικογενειακές σχέσεις ενός 

ξενοδοχοϋπάλληλου που εργάζεται µε κυκλικό οράριο, σίγουρα είναι προβληµατικές 

και ο ίδιος έρχεται καθηµερινά σε ρήξη µε αγαπηµένα µέλη της οικογένειάς του. Όσο 

µεγαλύτερη η οικογένεια, τόσο περισσότερες οι υποχρεώσεις και τόσο λιγότερος ο 

ελεύθερος χρόνος του. Ένας εργένης θα έχει λιγότερες «έγνοιες» εκτός εργασίας από 

έναν παντρεµένο ή ακόµα λιγότερες από έναν παντρεµένο εργαζόµενο µε παιδιά.  

Η φροντίδα των παιδιών, του/της συζύγου, οι δουλειές του σπιτιού, οι 

εξωτερικές εργασίες είναι πράγµατα που απαιτούν προσοχή και χρόνο αν θέλει 

κάποιος να τα διατηρεί αξιοπρεπώς και χωρίς παράπονα. Οι οικογενειακοί ρυθµοί θα 

πρέπει να προσαρµοστούν στις απαιτήσεις του επαγγέλµατος του 

ξενοδοχοϋπάλληλου και αν αυτό δεν εφαρµοστεί θα υπάρξουν σοβαρές 

δυσλειτουργίες στην οικογένεια, ενώ άγχος θα καταβάλλει τον εργαζόµενο, µε 

αποτέλεσµα την κακή ποιότητα ζωής. 

Εκτός όµως από την οικογένεια του καθένα και την εργασία υπάρχουν και 

άλλα κοινωνικά σύνολα στα οποία ανήκει. Οι φίλοι του και ο κοινωνικός περίγυρος 

αν δεν έχουν παρόµοια εµπειρία δύσκολα θα καταλάβουν έναν εργαζόµενο µε 

κυκλικό ωράριο. Υπάρχει µεγάλη έλλειψη κατανόησης πάνω σε αυτό το ζήτηµα από 

το κοινωνικό σύνολο. Ο εργαζόµενος λόγω του άτακτου προγράµµατός του χάνει την 

επαφή για επικοινωνία άθελά του, µε αξιόλογα άτοµα , τα οποία θα ήθελε να έχει στη 

ζωή του υπό κανονικές συνθήκες. Παρόλο λοιπόν που είναι ήδη ενταγµένος σε µια 

µεγάλη κοινωνική οµάδα, ο ξενοδοχοϋπάλληλος απειλείται από ένα είδος κοινωνικού 

αποκλεισµού σε άλλους βασικούς τοµείς της ζωής του. 

Ο κοινωνικός αποκλεισµός είναι πολύπλευρο φαινόµενο και αρκετά 

διαχρονικό. Υπάρχει σαν φαινόµενο από την αρχή της ανθρώπινης ύπαρξης. Μερικά 

από τα βασικά του είδη είναι οι µετανάστες, άτοµα µε αναπηρία, άνεργοι 

,θρησκευτικές µειονότητες κ.α. Είναι θα λέγαµε ένα είδος ρατσισµού. Βάση της 

εργασίας τους λοιπόν τα άτοµα µε κυκλικό οράριο αντιµετωπίζονται από συγγενείς 

και φίλους σαν άτοµα ανίκανα να ανταπεξέλθουν στις απαιτήσεις τις 

καθηµερινότητας. Αυτούς τους εργαζόµενους πρέπει να τους ενθαρρύνουµε για να 
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βρουν τη δύναµη να είναι καλοί στη δουλειά τους και στην οικογένεια, καθώς και να 

κατανοούµε και να επιβραβεύουµε την δύσκολη προσπάθειά τους. 

Αντίθετα µε αυτούς, υπάρχουν εργαζόµενοι µε ωράριο πρωινό στους 

οποίους συναντάται µεγάλη διαφορά στην κοινωνική τους ζωή και όχι µόνο. 

∆ιατηρούν πολύ καλές σχέσεις µε την οικογένειά τους αλλά και τους φίλους τους. 

Είναι αποδοτικότεροι στην εργασία τους και βρίσκουν χρόνο και τη διάθεση για την 

κάλυψη των προσωπικών τους αναγκών.  

 

 

7.2 Συµφιλίωση επαγγελµατικής και κοινωνικής ζωής 

Η αγορά εργασίας µεταβάλλεται ταχύτατα ως αποτέλεσµα των νέων 

τεχνολογιών, µιας αυξανόµενα ανταγωνιστικής παγκόσµιας αγοράς, της ισχύουσας 

νοµοθεσίας για την απασχόληση και της αλλαγής των δηµογραφικών εξελίξεων. 

Εκτός όµως από τον εργασιακό χώρο, αλλάζει και ο χώρος εκτός εργασίας: οι 

οικογενειακές δοµές µεταβάλλονται, ο ελεύθερος χρόνος έχει µειωθεί, η χρήση του 

διαδικτύου έχει αυξηθεί, οι αγορές γίνονται σε 24ωρη βάση ηλεκτρονικά, οι 

κοινωνικές αλληλεπιδράσεις συνεχώς µεταβάλλονται, και ούτω καθεξής. 

Αν και η επαγγελµατική µας ζωή µπορεί να συνδέεται και να συµβαδίζει µε 

την οικογενειακή µας ζωή, εντούτοις, πολλές φορές µπορεί να µην συµβαδίζουν µε 

την εργασία να εισβάλλει σε δραστηριότητες εκτός εργασιακού χώρου και 

ψυχαγωγίας και το αντίστροφο. Αυτό µπορεί να οδηγήσει στο αίσθηµα απώλειας του 

ελέγχου και των ικανοτήτων µας καθώς και στην αίσθηση ότι ποτέ δεν υπάρχει 

αρκετός χρόνος για να κάνουµε αυτά που θέλουµε. Άγχος, πίεση και ένταση, µε όλες 

τις επακόλουθες επιπτώσεις που µπορούν να έχουν στη ζωή µας, είναι συχνά το 

αποτέλεσµα
22. 

 

7.2.1 Προωθώντας τη Συµφιλίωση Οικογενειακής και Επαγγελµατικής Ζωής 

στην Ευρώπη 

Η Συµφιλίωση Οικογενειακής και Επαγγελµατικής Ζωής (Work Life Balance) 

αφορά στην προσπάθεια να βρεθεί η σωστή ισορροπία µεταξύ του τι µπορούµε να 

επιτύχουµε στον εργασιακό µας χώρο και τι δεν εργαζόµαστε. Η Συµφιλίωση 

Οικογενειακής και Επαγγελµατικής Ζωής προέκυψε από την ανάγκη αλλαγής του 

τρόπου που εργαζόµαστε και ζούµε ως κοινωνία.  

                                                      
22 http://www.eurobalance-wlb.eu/files/EB-Guide-Greek.pdf 
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Απαιτείται ευελιξία τόσο για τους εργαζοµένους για πρόσβαση σε θέσεις 

εργασίας που ανταποκρίνονται στις προσδοκίες τους και τις δυνατότητές τους όσο 

και για τη βελτίωση της παραγωγικότητας. Οι επιχειρήσεις είναι πιο 

προσανατολισµένες προς την αγορά και οι πελάτες είναι πιο απαιτητικοί σχετικά µε 

το πότε µπορούν να έχουν πρόσβαση σε υπηρεσίες και προϊόντα.  

Ο αριθµός των εργαζοµένων γυναικών και των ηλικιωµένων εργαζοµένων 

έχει αυξηθεί. Η Εργατική Νοµοθεσία και τα ρυθµιστικά πρότυπα επηρεάζουν τον 

τρόπο µε τον οποίον λειτουργούν οι επιχειρήσεις και οι οργανισµοί. Οι εξελίξεις στην 

τεχνολογία έχουν καταστήσει δυνατό για τους εργαζόµενους να µην είναι 

υποχρεωµένοι να είναι στα γραφεία τους. 

Οι προσδοκίες των εργαζοµένων έχουν αλλάξει, καθώς τα όρια µεταξύ 

επαγγελµατικής και οικογενειακής ζωής έχουν στενέψει και η σηµασία της 

«ευελιξίας» έχει αναγνωριστεί. Οι αποτελεσµατικές πολιτικές και πρακτικές για τη 

Συµφιλίωση Οικογενειακής και Επαγγελµατικής Ζωής µπορούν να ωφελήσουν 

τόσο τους εργοδότες όσο και τους εργαζόµενους αλλάζοντας τις παραδοσιακές 

απόψεις και προσεγγίσεις στο θέµα της απασχόλησης. Μπορούν να ωφελήσουν τα 

άτοµα, τις οικογένειες, τους εργοδότες και την κοινωνία. Υποστηρίζοντας το 

συνδυασµό επαγγελµατικής- οικογενειακής-ιδιωτικής ζωής. 

Τόσο για τους εργοδότες όσο και για τους εργαζοµένους η αποτελεσµατική 

Συµφιλίωση Επαγγελµατικής και Οικογενειακής Ζωής µπορεί να οδηγήσει σε: 

•Προσέλκυση έµπειρων στελεχών και διατήρηση θέσεων εργασίας 

•Αυξηµένα κίνητρα και αφοσίωση 

•Βελτιωµένες δυνατότητες για τη φροντίδα των παιδιών 

•Καλύτερες αλληλεπιδράσεις µε τους συναδέλφους, τα µέλη της 

οικογένειας και τους φίλους 

•Περισσότερη ευελιξία εργασίας 

•Βελτίωση της παραγωγικότητας 

•Μείωση των απουσιών και του άγχους 

•Αυξηµένη απόδοση των επενδύσεων στην εκπαίδευση του ανθρωπίνου 

δυναµικού, αν οι εργαζόµενοι µένουν περισσότερο 

•Βελτίωση της εταιρικής εικόνας ως εταιρεία που φροντίζει το προσωπικό 

της 

•Λιγότερες αποχωρήσεις έµπειρων στελεχών σε ανταγωνιστικές εταιρείες 

•Βελτίωση της ποιότητας των αιτούντων 
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•∆υνατότητες αντιµετώπισης οικονοµικών διακυµάνσεων και 

προβληµάτων 

Σήµερα, πολλοί εργοδότες προσφέρουν ευέλικτες µορφές απασχόλησης και 

µπορούν να επιδείξουν καινοτόµες προσεγγίσεις για τη διαχείριση των ανθρώπων και 

του χρόνου τόσο σε επίσηµη βάση όσο και ανεπίσηµα23. 

 
 
7.2.2 Ευρωπαϊκό πρόγραµµα Eurobalance  

Το πρόγραµµα Eurobalance είναι µια κοινοπραξία εταίρων από το Ηνωµένο 

Βασίλειο, την Πολωνία, τη ∆ανία, την Ιταλία και την Ελλάδα που επιδιώκει να 

δηµιουργήσει ένα εκπαιδευτικό και µαθησιακό περιβάλλον που θα ενηµερώνει και θα 

ενθαρρύνει τις επιχειρήσεις ώστε να εφαρµόσουν πολιτικές εναρµόνισης ανάµεσα 

στην επαγγελµατική και την ιδιωτική-οικογενειακή ζωή. 

Στόχοι του προγράµµατος είναι να εκπαιδευτούν εργαζόµενοι σε θέµατα και 

πολιτικές εξισορρόπησης εργασίας και προσωπικής ζωής και να τα προωθήσουν ώστε 

να εφαρµοστούν στις επιχειρήσεις. Επιπλέον οι καλές πρακτικές, η γνώση και η 

εµπειρία από την υλοποίηση του προγράµµατος θα καταγράφουν σε µια βάση 

δεδοµένων ώστε να δίνεται η δυνατότητα πρόσβασης και διάχυσης της πληροφορίας. 

Εταίροι του προγράµµατος είναι : 

• OAKE Europe Ltd (Συντονιστής –Ηνωµένο Βασίλειο) 

• Wrexham Family Information Service (Ηνωµένο Βασίλειο) 

• Danmar Computers (Πολωνία) 

• Diciannove Cooperative Society (Ιταλία) 

• Πολυδύναµο Κέντρο Κοινωνικής Παρέµβασης Νοµού Κυκλάδων (Ελλάδα) 

• Videnscenter for Integration (∆ανία ) 

Το Eurobalance αποτελεί τη συνέχεια των δραστηριοτήτων εξισορρόπησης ιδιωτικής 

και επαγγελµατικής ζωής που είχαν αναπτυχθεί και εκδοθεί από του έργου «Asap» 

στο πλαίσιο της κοινοτικής πρωτοβουλίας Equal κατά την περίοδο 2005-2007. Το 

έργο χρηµατοδοτείται από την Ευρωπαϊκή Επιτροπή –Πρόγραµµα ∆ια Βίου 

Μάθησης - Leonardo Da Vinci 2009 – 2011. 

 

 

 

 

 

                                                      
23 http://www.eurobalance-wlb.eu/files/EB-Guide-Greek.pdf 
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7.2.3 Νοµοθεσία για τη συµφιλίωση οικογενειακής και επαγγελµατικής ζωής 
Οι νοµοθετικές ρυθµίσεις που αφορούν στη συµφιλίωση της οικογένειας και 

εργασίας περιλαµβάνουν όλες εκείνες τις διατάξεις, οι οποίες είτε άµεσα είτε έµµεσα, 

υποβοηθούν τους εργαζόµενους και κυρίως τις εργαζόµενες να συνδυάζουν την 

αµειβόµενη απασχόληση µε τις οικογενειακές τους υποχρεώσεις. 

Ως επί το πλείστον η νοµοθεσία που αφορά στη συµφιλίωση της οικογένειας 

και εργασίας περιλαµβάνει διατάξεις και νόµους που έχουν ως στόχο την προστασία 

της µητρότητας, την ισότητα των δύο φύλων, την παροχή στήριξης και κατάλληλων 

υπηρεσιών σε ευπαθή και εξαρτηµένα άτοµα (π.χ. ηλικιωµένοι), τις ευέλικτες µορφές 

απασχόλησης (µείωση του χρόνου εργασίας, εργασία από το σπίτι), η παροχή 

διαφόρων µορφών αδείας, η παροχή διαφόρων επιδοµάτων, την κοινωνική οργάνωση 

του χρόνου (π.χ. ωράρια καταστηµάτων, ωράρια τραπεζών). Οι παραπάνω 

νοµοθετικές ρυθµίσεις σχετικά µε την συµφιλίωση της οικογένειας και εργασίας 

καλύπτονται και διατάξεις των συλλογικών συµβάσεων εργασίας, τόσο του 

ιδιωτικού, όσο και του δηµόσιου τοµέα 

∆ιάφορες διατάξεις για τον συνδυασµό της οικογενειακής και επαγγελµατικής 

ζωής συµπεριλαµβάνονται στις εθνικές γενικές συλλογικές συµβάσεις, στον 

∆ηµοσιοϋπαλληλικό Κώδικα, σε συλλογικές συµβάσεις διαφόρων τοµέων (τραπεζικό 

τοµέα κλπ) καθώς επίσης και σε άρθρα για την κοινωνική ασφάλιση και πρόνοια. 

Σχετικές διατάξεις σε εθνικό επίπεδο είναι οι παρακάτω: 

∆ιατάξεις σχετικά µε την ίση µεταχείριση των εργαζοµένων: 

Ν. 1414/84 (ΦΕΚ 25/Α’/2-2-1984) 

«Εφαρµογή της αρχής της ισότητας των φύλων στις εργασιακές σχέσεις και άλλες 

διατάξεις». 

N. 3769/2009 (ΦΕΚ 105/Α’/1-7-2009) 

«Εφαρµογή της αρχής της ίσης µεταχείρισης ανδρών και γυναικών όσον αφορά την 

πρόσβαση σε αγαθά και υπηρεσίες και την παροχή αυτών και άλλες διατάξεις». 

Π.∆. 105/2003 (ΦΕΚ 96/Α’/23-4-2003) 

«Προσαρµογή του εσωτερικού δικαίου προς τις διατάξεις της Οδηγίας 97/80/ΕΚ του 

Συµβουλίου της 15.12.1997 (EEL της 20.1.1998, σελ. 6) “σχετικά µε το βάρος 

αποδείξεως σε περιπτώσεις διακριτικής µεταχείρισης λόγω φύλου”». 

Π.∆. 41/2003 (ΦΕΚ 44/Α΄/21-2-2003) 

«Μέτρα για τη βελτίωση της ασφάλειας και της υγείας κατά την εργασία των εγκύων, 

λεχώνων και γαλουχουσών εργαζοµένων» 
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Π.∆. 176/1997 (ΦΕΚ 150/Α’/15-7-1997) 

«Μέτρα για τη βελτίωση της ασφάλειας και της υγείας κατά την εργασία των εγκύων, 

λεχώνων και γαλουχουσών εργαζοµένων σε συµµόρφωση µε την οδηγία 

92/85/ΕΟΚ». 

Ν. 3488/2006 (ΦΕΚ 191/Α’/11-9-2006) 

«Εφαρµογή της αρχής της ίσης µεταχείρισης ανδρών και γυναικών όσον αφορά στην 

πρόσβαση στην απασχόληση, στην επαγγελµατική εκπαίδευση και προώθηση, στους 

όρους και στις συνθήκες εργασίας». 

Ν. 3386/2005 (ΦΕΚ 212/Α’/23-8-2005) 

«Είσοδος, διαµονή και κοινωνική ένταξη υπηκόων τρίτων χωρών στην ελληνική 

επικράτεια». 

Ν. 3304/2005 (ΦΕΚ: 16/Α΄/27-01-2005) 

«Εφαρµογή της αρχής της ίσης µεταχείρισης ανεξαρτήτως φυλετικής ή εθνοτικής 

καταγωγής, θρησκευτικών ή άλλων πεποιθήσεων, αναπηρίας, ηλικίας ή γενετήσιου 

προσανατολισµού» 

 

∆ιατάξεις σχετικά µε τις Ευέλικτες Μορφές Απασχόλησης: 

Ν.2639/98 (άρθρ. 2) ΦΕΚ: 205/A/98 

«Ρύθµιση εργασιακών σχέσεων, σύσταση Σώµατος Επιθεώρησης Εργασίας και άλλες 

διατάξεις» 

Ν. 2874/2000 (ΦΕΚ 286/Α’/29-12-2000) 

«Προώθηση της απασχόλησης και άλλες διατάξεις». 

Ν. 3250/2004 (ΦΕΚ 124/Α’/7-7-04) 

«Μερική Απασχόληση στο ∆ηµόσιο, τους ΟΤΑ και τα ΝΠ∆∆». 

Π.∆.81/2003 (ΦΕΚ: 77/Α΄/2-4-03), Π.∆.180/2004(ΦΕΚ 160/ 

Α΄/23/08/2004) 

«Ρυθµίσεις για τους εργαζόµενους µε συµβάσεις ορισµένου χρόνου» 

Ν. 3174/2003 (ΦΕΚ 205 Α/28-08-2003) 

«Μερική απασχόληση και υπηρεσίες κοινωνικού χαρακτήρα» 

Π.∆. 164/2004 (ΦΕΚ 134/Α΄/19-7-2004) 

«Ρυθµίσεις για τους εργαζοµένους µε συµβάσεις ορισµένου χρόνου 

στο δηµόσιο τοµέα» 
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∆ιατάξεις σχετικά µε οικογενειακές διευκολύνσεις: 

Ν. 1849/1989 (ΦΕΚ 113/Α’/8-5-1989) 

«Επέκταση και συµπλήρωση των στεγαστικών προγραµµάτων του Οργανισµού 

Εργατικής Κατοικίας και άλλες διατάξεις». 

Ν. 3655/2008 (ΦΕΚ 58/Α’/3-4-2008) 

«∆ιοικητική και οργανωτική µεταρρύθµιση του Συστήµατος Κοινωνικής Ασφάλισης 

και λοιπές ασφαλιστικές διατάξεις». 

Ν. 3584/2007 (ΦΕΚ 143/Α’/28-6-2007) 

«Κύρωση του Κώδικα Κατάστασης ∆ηµοτικών και Κοινοτικών Υπαλλήλων». 

Ν. 3528/2007 (ΦΕΚ/Α’/9-2-2007) 

«Κύρωση του Κώδικα Κατάστασης ∆ηµοσίων Πολιτικών και ∆ιοικητικών 

Υπαλλήλων και Υπαλλήλων Ν.Π.∆.∆.». 

Ν. 3454/2006 (ΦΕΚ 75Α/7-4-2006) 

«Ενίσχυση της οικογένειας και λοιπές διατάξεις» 

N.3302/2004 (ΦΕΚ 267/Α/28-12-2004) 

«Ρύθµιση ετήσιας άδειας εργαζοµένων και άλλες διατάξεις» Π.∆. 219/2000 ΦΕΚ: 

190/Α/31-8-00 ΕΝΑΡΜΟΝΙΣΗ: 96/71/ΕΚ «Μέτρα για την προστασία των 

εργαζοµένων που αποσπώνται για την εκτέλεση προσωρινής εργασίας στο έδαφος 

της Ελλάδας, στο πλαίσιο διεθνικής παροχής υπηρεσιών» 

Ν. 1483/84 ΦΕΚ: 153/Α/8-10-84, Άδεια γονική στα άρθρ.5,6,7,8,9 

Προστασία και διευκόλυνση των εργαζοµένων µε οικογενειακές υποχρεώσεις- 

Τροποποιήσεις και βελτιώσεις εργατικών νόµων 

Π.∆. 88/1999 (ΦΕΚ 94/Α/13-5-99) 

«Ελάχιστες προδιαγραφές για την οργάνωση του χρόνου εργασίας σε συµµόρφωση 

µε την οδηγία 93/104/ΕΚ» 

Ν. 3846/2010(ΦΕΚ 66/Α΄/11-05-2010) 

«Σύστηµα διευθέτησης του χρόνου εργασίας» Αναλυτικά όλη η ισχύουσα νοµοθεσία 

µπορεί να αναζητηθεί στην ιστοσελίδα του Υπουργείου Απασχόλησης και 

Κοινωνικής Προστασίας: http://www.ypakp.gr/ καθώς και στην ιστοσελίδα την 

Γενικής Γραµµατείας Ισότητας των Φύλων στο: http://www.isotita.gr/__ 

index.php/docs/c99/24 

 

 

 

                                                      
24 http://www.eurobalance-wlb.eu/files/EB-Guide-Greek.pdf 
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7.2.4 ∆οµές στήριξης και κοινωνικής φροντίδας 

•∆ηµόσιοι βρεφονηπιακοί σταθµοί 

Ανήκουν σε οργανισµούς πρόνοιας και εποπτεύονται από το Υπουργείο 

Υγείας και Κοινωνικής Αλληλεγγύης και λειτουργούν στην Αθήνα, Θεσσαλονίκη και 

Λάρισα. Επίσης τέτοιοι σταθµοί λειτουργούν από τους τρεις οργανισµούς πρόνοιας 

του ΕΟΠ, ΠΙΚΠΑ, ΜΗΤΕΡΑ.  

Επιπλέον δηµόσιοι βρεφονηπιακοί σταθµοί οι οποίοι λειτουργούν και 

διευθύνονται από Μη Κυβερνητικές Οργανώσεις και εποπτεύονται από την αρµόδια 

Νοµαρχία. Επίσης λειτουργεί ένας µεγάλος αριθµός ιδιωτικών βρεφονηπιακών 

σταθµών, οι οποίοι έρχονται να καλύψουν την µεγάλη ανάγκη για την φύλαξη των 

παιδιών, ανάγκη που δεν καλύπτεται από τους δηµόσιους φορείς. 

•Κρατικά νηπιαγωγεία 

Τα κρατικά νηπιαγωγεία απευθύνονται σε παιδιά από τεσσάρων έως πεντέµιση ετών. 

Το ωράριο λειτουργίας τους είναι από τις 8:15 π.µ. έως και τη 13:30 µ.µ.  

•Παιδικές κατασκηνώσεις 

Η φιλοξενία παιδιών στις διάφορες εγκαταστάσεις θερινών κατασκηνώσεων µπορεί 

να παρέχεται δωρεάν (δήµοι, νοµαρχίες, Εθνικός Οργανισµός Κοινωνικής Φροντίδας, 

Εκκλησία, Εργατική Εστία, κρατικές τράπεζες) ή να καλύπτεται, εν µέρει ή εξ 

ολοκλήρου, από τα ασφαλιστικά ταµεία των εργαζοµένων. 

•Κέντρα ∆ηµιουργικής Απασχόλησης Παιδιών: 

Τα Κέντρα ∆ηµιουργικής Απασχόλησης Παιδιών (Κ∆ΑΠ) ιδρύθηκαν στο πλαίσιο 

του Β’ Κ.Π.Σ. µε στόχο την δηµιουργική απασχόληση των παιδιών ηλικίας 5-12 

πέραν του σχολικού ωραρίου αλλά και για να διευκολύνουν τους εργαζόµενους 

γονείς και να αξιοποιείται. Χρηµατοδοτούνται από τους Οργανισµούς Τοπικής 

Αυτοδιοίκησης. 

•Ολοήµερο σχολείο: 

Τα ολοήµερα σχολεία λειτουργούν µέχρι τις 4 µ.µ., πράγµα που επιτρέπει τους 

εργαζόµενους γονείς να συνδυάζουν τις οικογενειακές υποχρεώσεις τους µε την 

εργασία. 

•Ολοήµερο νηπιαγωγείο: 

Τα ολοήµερα νηπιαγωγεία λειτουργούν στα πλαίσια των κρατικών νηπιαγωγείων µε 

στόχο την αναβάθµιση της προσχολικής αγωγής καθώς και την διευκόλυνση κυρίως 

των εργαζοµένων γονέων. 
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•Πρόγραµµα «Βοήθεια στο Σπίτι»: 

Το πρόγραµµα «Βοήθεια στο Σπίτι» υλοποιείται µε την ευθύνη των Οργανισµών 

Τοπικής Αυτοδιοίκησης και παρέχει δωρεάν υπηρεσίες περίθαλψης κατ΄ οίκον σε 

ηλικιωµένα άτοµα και σε άτοµα µε αναπηρία. Το συγκεκριµένο πρόγραµµα παρέχει 

υπηρεσίες εξυπηρέτησης βασικών αναγκών των ατόµων στους οποίους απευθύνεται. 

Τέτοιες είναι η ψυχοκοινωνική υποστήριξη, νοσηλευτικές υπηρεσίες, συντροφιά, 

πληρωµή λογαριασµών κλπ. 

•Κέντρα Ηµερήσιας Φροντίδας Ηλικιωµένων (Κ.Η.Φ.Η.): 

Τα Κέντρα Ηµερήσιας Φροντίδας Ηλικιωµένων (Κ.Η.Φ.Η.) έχουν σαν κύριο στόχο 

την αναβάθµιση της ποιότητας ζωής των ηλικιωµένων και την εναρµόνιση της 

οικογενειακής και επαγγελµατικής ζωής των µελών των οικογενειών που έχουν 

ηλικιωµένο µέλος. Τα Κ.Η.Φ.Η. λειτουργούν στο πλαίσιο των Ο.Τ.Α. και παρέχουν 

υπηρεσίες ηµερήσιας φιλοξενίας, νοσηλευτικών υπηρεσιών, δηµιουργικής 

απασχόλησης των ηλικιωµένων κλπ. 

 

7 Φορείς Υποστήριξης και Καθοδήγησης 

•Υπουργείο Απασχόλησης και Κοινωνικής Προστασίας  

∆/νση Κοινωνικής Προστασίας 

Τµήµα Ισότητας Ευκαιριών 

Τηλ.: 210 5295209, -193 

http://www.ypakp.gr/ 

•Σώµα Επιθεώρησης Εργασίας (Σ.ΕΠ.Ε.) (για παραβιάσεις στον τοµέα της 

απασχόλησης και εργασίας) 

∆/νση: Σταδίου 29 101 10 - Αθήνα 

Τηλ. 210 3702406-7, 3702320 

Φαξ: 210 3702346 

ypersepe@otenet.gr 

•Ο Συνήγορος του Πολίτη 

∆/νση: Χατζηγιάννη Μέξη 5, 115 28 Αθήνα 

Τηλ.: 210 7289600, 

Φαξ: 210 7292129, 

Τηλεφωνική Γραµµή Βοήθειας: 210-7289640 

http://www.synigoros.gr/ 

•Επιτροπή Ίσης Μεταχείρισης - Υπουργείου ∆ικαιοσύνης 

∆/νση: Μεσογείων 96, 115 27 Αθήνα 
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Τηλ.: 210 7700207, 210 7767052 

Φαξ: 210 7767489 

nomodik@otenet.gr 

www.ministryofjustice.gr 

•Ελληνική Εταιρία Τοπικής Ανάπτυξης και Αυτοδιοίκησης 

∆/νση : Μυλλέρου 73-77 

Τηλ.: 2131320600 

Fax : 2131320733 

diam@eetaa.gr 

vkou@eetaa.gr 

•Οικονοµική και Κοινωνική Επιτροπή της Ελλάδος (Ο.Κ.Ε.) 

∆/νση: Αµβρ. Φραντζή 9, 117 43 Αθήνα 

Τηλ.: 210-9249510-12, 

Φαξ: 210-9249514-15 

ipr@oke-esc.eu 

www.oke.gr/ 

 

Οργανώσεις: 

1.Οργανώσεις εργαζοµένων και εργοδοτών: 

•Ανώτατη ∆ιοίκηση Ενώσεων ∆ηµοσίων Υπαλλήλων (Α.∆.Ε.∆.Υ.) 

Τηλ.: 210-3246109, 210-3244677, 

Φαξ: 210-3246165 

adedyed@otenet.gr 

www.adedy.gr 

•Γενική Συνοµοσπονδία Εργατών Ελλάδας (ΓΣΕΕ) 

Τηλ. 210 8834611-19, Φαξ: 210 8202186-7 

info@gsee.gr 

•Γενική Συνοµοσπονδία Επαγγελµατιών, Βιοτεχνών & Εµπόρων Ελλάδας 

(ΓΣΕΒΕΕ) 

Τηλ.: 210 3816600 

Φαξ: 210 3820735 

gsevee@gsevee.gr 
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•ΣΕΒ (Σύνδεσµος Ελληνικών Βιοµηχανιών) 

Τηλ.: 2115006000, 

Φαξ: 2103222929 

info@fgi.org.gr 

www.fgi.org.gr 

2.Μη Κυβερνητικές Οργανώσεις 

•50+ Ελλάς (Ηλικία) 

∆/νση: Αντήνορος 16- 18, 11634, Παγκράτι, Αθήνα 

Τηλ.: 210 7298194, 

Φαξ: 210 7298197 

info@50plus.gr 

www.50plus.gr 

•Αναπηρία Τώρα 

Τηλ.: 2310 211915, 

Φαξ: 2310 968178 

info@disabled.gr 

www.disabled.gr 

•Εθνική Συνοµοσπονδία Ατόµων µε Αναπηρία (ΕΣΑµεΑ) 

∆/νση: Ελ. Βενιζέλου 236, 16341 Ηλιούπολη, Αθήνα 

Τηλ.: 210 5238961, 

Φαξ: 210 5238967 

esaea@otenet.gr & communication@esaea.gr 

www.esaea.gr 

•Ελληνική Ένωση για τα ∆ικαιώµατα του Ανθρώπου και του Πολίτη 

∆/νση: Βαλαωρίτου 12, Αθήνα 10671 

Φαξ: 210 3618966, 210 3634437 

hlhr@hlhr.gr 

www.hlhr.gr 

•Κέντρο Ερευνών για Θέµατα Ισότητας (Κ.Ε.Θ.Ι.) 

Χαριλάου Τρικούπη 51 και Βαλτετσίου, 106 81 Αθήνα 

Tηλ.: 210 38 98000, 

Φαξ: 210 3898079 

kethi@kethi.gr 

www.kethi.gr 
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•Όµιλος Προβληµατισµού για τον Εκσυγχρονισµό της Κοινωνίας µας 

(Ο.Π.Ε.Κ) 

∆/νση: Ιπποκράτους 115-117, 114 72 Αθήνα 

Τηλ. & Φαξ: +30 210 3625295 

opek@otenet.gr 

www.opek.gr 
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ΥΛΙΚΟ - ΜΕΘΟ∆ΟΣ 

 

Α. Σχεδιασµός της έρευνας 

Η µέθοδος µας στηρίχθηκε στο περιγραφικό µοντέλο έρευνας µε βάση το 

οποίο περιγράφονται µεταβλητές και συγκρίνονται οµάδες ατόµων για κάποια 

µεταβλητή. 

 

Β. Πληθυσµός - ∆είγµα 

Για την συλλογή των στοιχείων της έρευνάς µας χρησιµοποιήθηκε 

ερωτηµατολόγιο κατάλληλα σχεδιασµένο µε την καθοδήγηση του υπεύθυνου 

καθηγητή το οποίο και απευθυνόταν σε 173 ξενοδοχοϋπαλλήλους ηλικίας 18-55 

ετών, µέσου όρου ηλικίας 36,5 ετών. Η επιλογή του δείγµατος έγινε ανεξάρτητα από 

καταγωγή, οικογενειακή και κοινωνικοοικονοµική κατάσταση.  

Ως όργανο µέτρησης χρησιµοποιήθηκε γραπτό ερωτηµατολόγιο, 

αποτελούµενο από 32 ερωτήσεις εκ των οποίων 4 ήταν ανοικτού τύπου και οι 

υπόλοιπες κλειστού τύπου. Από αυτές 17 ήταν διχοτοµικές (ΝΑΙ-ΟΧΙ) και οι 

υπόλοιπες εναλλακτικών απαντήσεων. 

 

Γ. Τόπος και χρόνος έρευνας 

Τα στοιχεία συλλέχθηκαν από τον Οκτώβριο έως και τον Νοέµβριο του 2012 

στο νοµό Ηρακλείου.  

 

∆. Συλλογή δεδοµένων 

Τα στοιχεία συλλέχθηκαν µε προσωπική συνέντευξη, αφού επισηµάνθηκε σε 

κάθε ερωτώµενο, ότι µπορούσαν να µην απαντήσουν στις ερωτήσεις µας αλλά και ότι 

ανά πάσα στιγµή µπορούσαν να διακόψουν τη συµπλήρωση του ερωτηµατολογίου. 

Η συµπλήρωση του ερωτηµατολογίου διαρκούσε περίπου 15 λεπτά της ώρας.  

 

 

Ε. Κριτήρια εισαγωγής και αποκλεισµού δεδοµένων 

Κριτήρια εισαγωγής στην έρευνά µας ήταν: 

- Η ξενοδοχοϋπαλληλική ιδιότητα του ερωτώµενου και κριτήρια 

αποκλεισµού ήταν: 

- µη πλήρως συµπληρωµένα ερωτηµατολόγια 

Τελικά χρησιµοποιήθηκαν όλα τα ερωτηµατολόγια από αυτά που διανεµήθηκαν. 
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ΣΤ. Ζητήµατα ηθικής 

Πριν την έναρξη συµπλήρωσης του ερωτηµατολογίου (κλειστού τύπου µε 

δυνατότητες πολλαπλών απαντήσεων), εξηγούσαµε το σκοπό της έρευνάς µας, 

επιδιώκαµε τη µη παρεµπόδιση της φυσιολογικής ζωής και της παρεχόµενης 

εργασίας, σηµειώναµε ότι το ερωτηµατολόγιο ήταν ανώνυµο και το δείγµα (δηλαδή 

τα συµµετέχοντα πρόσωπα) τυχαίο, και τον φορέα της έρευνας - σχολή της φοίτησής 

µας. Αναλυτικά το ερωτηµατολόγιο παρατίθεται στο Παράρτηµα της παρούσας 

έρευνας. 

 

 

 



 62 

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ 

Στην έρευνα έλαβαν µέρος 173 ξενοδοχοϋπάλληλοι ηλικίας 18-55 ετών, µέσου 

όρου ηλικίας 36,50 ετών. Η επιλογή του δείγµατος έγινε ανεξάρτητα από καταγωγή, 

οικογενειακή και κοινωνικοοικονοµική κατάσταση. 

Από την ανάλυση και στατιστική επεξεργασία των δεδοµένων µας προέκυψαν 

τα ακόλουθα: 

Η ηλικία των ερωτηθέντων κυµάνθηκε µεταξύ 18 και 55 ετών µε µέσο όρο 

ηλικίας τα 36,50 έτη  

Πίνακας 1: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς την ηλικία. 

ΗΛΙΚΙΑ Ν=173 

18-25 39 

26-34 63 

35-45 54 

45 και άνω 17 

 

 

Σχήµα 1: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς την ηλικία 
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 Το 56,6% των ερωτηθέντων στην παρούσα έρευνα ήταν άνδρες ενώ το 

υπόλοιπο 43,4% γυναίκες (Πίνακας 2, Σχήµα 2). 

 

 

Πίνακας 2: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το φύλο. 

ΦΥΛΟ 
Ν=318 

Percent (%) 

Άντρες 98 56,6 

Γυναίκες 75 43,4 

 

Σχήµα 2: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το φύλο. 
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Το µεγαλύτερο ποσοστό των ερωτηθέντων ξενοδοχοϋπαλλήλων (58 άτοµα - 

ποσοστό 33,5%) ήταν νέοι σχετικά εργαζόµενοι 0-5 έτη προϋπηρεσίας, και 

ακολούθησαν εργαζόµενοι στα ξενοδοχεία για 6-10 έτη (42 άτοµα - ποσοστό 24,3%) 

και από 11-15 έτη (34 άτοµα - ποσοστό 19,7%). Από τους υπόλοιπους οι 27 (ποσοστό 

15,6%) δήλωσαν ότι είχαν προϋπηρεσία 16-20 έτη και οι άλλοι 12 (ποσοστό 6,9%) 

ότι είχαν εργάζονται στα ξενοδοχεία περισσότερα από 20 χρόνια (Πίνακας 3, Σχήµα 

3). 

 

Πίνακας 3: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς τα χρόνια υπηρεσίας τους. 

ΧΡΟΝΙΑ ΥΠΗΡΕΣΙΑΣ Ν=173 Percent (%) 

0-5 έτη 58 33,5 

6-10 έτη 42 24,3 

11-15 έτη 34 19,7 

16-20 έτη 27 15,6 

>20 έτη 12 6,9 

 

Σχήµα 3: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς τα χρόνια υπηρεσίας τους. 
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Το µεγαλύτερο ποσοστό των ερωτηθέντων (85 άτοµα - ποσοστό 48,1%) ήταν 

πτυχιούχοι ΤΕΙ ή Τουριστικών εκπαιδευτηρίων και ακολούθησαν απόφοιτοι 

∆ευτεροβάθµιας εκπαίδευσης (52 άτοµα - ποσοστό 30,0%). Πολύ µικρότερα ποσοστά 

των ερωτηθέντων ήταν πτυχιούχοι Πανεπιστηµιακής εκπαίδευσης (28 άτοµα – 

ποσοστό 16,1%) και κατέχοντες µεταπτυχιακό τίτλο (8 άτοµα - ποσοστό 4,6%) 

(Πίνακας 4, Σχήµα 4).  

 

Πίνακας 4: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το πτυχίο. 

ΠΤΥΧΙΟ Ν=173 Percent (%) 

∆Ε 52 30,0 

ΤΕ 85 48,1 

ΠΕ 28 16,1 

Μεταπτυχιακό 8 4,6 

∆ιδακτορικό 0 0,0 

 

Σχήµα 4: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το επίπεδο γνώσεων . 
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Τα µεγαλύτερα ποσοστά των ερωτηθέντων ξενοδοχοϋπαλλήλων εργάζονται 

στο τµήµα του εστιατορίου (63 άτοµα - ποσοστό 36,4%) και στο τµήµα της κουζίνας 

(40 άτοµα – ποσοστό 23,1%). Στο τµήµα της υποδοχής απασχολείται το 11,6% (20 

άτοµα) των ερωτηθέντων ενώ τα µικρότερα ποσοστά συναντιούνται στο µπαρ (13 

άτοµα – ποσοστό 7,5%) και στο τµήµα ορόφων (11 άτοµα - ποσοστό 6,3%). Το 

υπόλοιπο 15,0% (26 άτοµα) απασχολούνται σε άλλα τµήµατα (π.χ. Συντήρηση, Μίνι 

Μάρκετ, Σπα κλπ.). (Πίνακας 5, Σχήµα 5).  

 

Πίνακας 5: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το τµήµα εργασίας. 

ΤΜΗΜΑ ΕΡΓΑΣΙΑΣ Ν=173 Percent (%) 

Εστιατόριο 63 36,4 

Κουζίνα 40 23,1 

Υποδοχή 20 11,6 

Μπαρ 13 7,5 

Άλλο 26 15,0 

Όροφοι 11 6,3 

 

Σχήµα 5: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το τµήµα εργασίας. 
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Το µεγαλύτερο ποσοστό των ερωτηθέντων ξενοδοχοϋπαλλήλων (58 άτοµα - 

ποσοστό 33,5%) ήταν Σερβιτόροι. Στο Μπαρ εργάζονταν 20 άτοµα (ποσοστό 11,6%), 

ενώ στην Υποδοχή 17 άτοµα (ποσοστό 9,8%). Προϊστάµενοι ήταν το 8,1% (14 

άτοµα) από τους ερωτηθέντες και µε µικρότερα ποσοστά ήταν οι καµαριέρες (11 

άτοµα - ποσοστό 6,3%) και διευθυντές (3 άτοµα – ποσοστό 1,7%). Το υπόλοιπο 

28,9% (50 άτοµα) εργαζόταν σε διάφορα άλλα τµήµατα (Συντήρηση, σπα, κήπους, 

Μίνι Μάρκετ κλπ.)  

(Πίνακας 6, Σχήµα 6).  

 

Πίνακας 6: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς τη θέση που κατέχουν. 

ΘΕΣΗ ΠΟΥ ΚΑΤΕΧΟΥΝ Ν=173 Percent (%) 

∆ιευθυντής 3 1,7 

Προϊστάµενος 14 8,1 

Σερβιτόροι 58 33,5 

Μπάρµαν 12 6,9 

Μάγειρας 36 20,9 

Υποδοχή 18 10,4 

Καµαριέρα 11 6,3 

Άλλο 21 12,2 

 

 

Σχήµα 6: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς τη θέση που κατέχουν. 
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Το µεγαλύτερο ποσοστό των ερωτηθέντων (95 άτοµα – ποσοστό 54,9%) ήταν 

άγαµοι. Έγγαµοι ήταν το 38,1% (66 άτοµα). Το υπόλοιπο 6,9% (12 άτοµα) ήταν 

διαζευγµένοι (Πίνακας 7, Σχήµα 7).    

 

Πίνακας 7: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς την οικογενειακή κατάσταση. 

ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑΚΗ ΚΑΤΑΣΤΑΣΗ Ν=173 
Percent (%) 

Άγαµος 95 54,9 

Έγγαµος 66 38,1 

∆ιαζευγµένος 12 6,9 

 

 

Σχήµα 7: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς την οικογενειακή κατάσταση. 
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Από τους 173 ερωτηθέντες, οι 74 είχαν παιδιά. Ο αριθµός των παιδιών 

κυµάνθηκε από 0 έως και 4 παιδιά µε µέσο όρο τα 1,98 παιδιά (Πίνακας 8). 

 

Πίνακας 8: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς τον αριθµό παιδιών. 

ΑΡΙΘΜΟΣ ΠΑΙ∆ΙΩΝ Ν=74 

1 παιδί 23 

2 παιδιά 35 

3 παιδιά 10 

4 παιδιά 6 

 

 

 

Μόλις το 13,3% των ερωτηθέντων δήλωσαν ότι είναι ικανοποιηµένοι από τη 

δουλειά τους ενώ το υπόλοιπο 86,7% δήλωσε ότι δεν είναι ένα πολύ σηµαντικά 

υψηλό ποσοστό (Πίνακας 9, Σχήµα 8). 

 

Πίνακας 9: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το εάν είναι ικανοποιηµένοι από τη 

δουλειά τους. 

ΕΙΣΤΕ ΙΚΑΝΟΠΟΙΗΜΕΝΟΙ ΑΠΟ ΤΗ ∆ΟΥΛΕΙΑ 

ΣΑΣ;      Ν=173 Percent (%) 

Όχι 150 86,7 

Ναι 23 13,3 
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Σχήµα 8: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν είναι ικανοποιηµένοι από τη 

δουλειά 

τους.
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Από τους 150 ερωτηθέντες ξενοδοχοϋπαλλήλους που δήλωσαν ότι δεν είναι 

ικανοποιηµένοι από τη δουλειά τους οι κυριότεροι λόγοι είναι: η χαµηλή αµοιβή (45 

άτοµα – 30,0%), οι οικογενειακές υποχρεώσεις (32 άτοµα – ποσοστό 21,3%) και η 

µικρή κοινωνική ζωή (31 άτοµα – ποσοστό 20,6%) Ακολουθούν µε ποσοστό 12,6% 

(19 άτοµα) ο σωµατικός πόνος, µε 7,3% (11 άτοµα) και µε 6,0% (9 άτοµα) η έλλειψη 

προσωπικής ζωής. Το υπόλοιπο 2% (3 άτοµα) δεν ήταν ευχαριστηµένο για άλλους 

λόγους. Σε αυτή την ερώτηση οι ερωτηθέντες κλήθηκαν να διαλέξουν τον πιο 

σηµαντικό για αυτούς λόγο µη ικανοποίησής από τη δουλειά τους.(Πίνακας 10). 

 

Πίνακας 10: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς τους λόγους µη ικανοποίησης από 

τη δουλειά τους. 

ΛΟΓΟΙ ΜΗ ΙΚΑΝΟΠΟΙΗΣΗΣ ΑΠΟ ΤΗ ∆ΟΥΛΕΙΑ 

ΣΑΣ 
Ν=150 Percent (%) 

∆εν αµείβοµαι όσο πρέπει 45 30,0 

∆εν έχω προσωπική ζωή 9 6,0 

Σωµατικός πόνος 19 12,6 

Ψυχικός πόνος 11 7,3 

Μικρή κοινωνική ζωή 31 20,6 

Οικογενειακές υποχρεώσεις 32 21,3 

Άλλο 3 2 

 

 

Το 83,7% (62 άτοµα) των ερωτηθέντων δήλωσαν ότι τους δηµιουργεί άγχος 

το ωράριο εργασίας στη φύλαξη των παιδιών ενώ το υπόλοιπο 16,3% (12 άτοµα) 

δήλωσε ότι δεν τους δηµιουργεί (Πίνακας 11, Σχήµα 9). 

 

Πίνακας 11: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν τους δηµιουργεί άγχος το 

ωράριο εργασίας στη φύλαξη των παιδιών. 

ΣΑΣ ∆ΗΜΙΟΥΡΓΕΙ ΑΓΧΟΣ ΤΟ ΩΡΑΡΙΟ 

ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΣΤΗ ΦΥΛΑΞΗ ΤΩΝ ΠΑΙ∆ΙΩΝ;        Ν=74 Percent (%) 

Όχι 12 16,3 

Ναι 62 83,7 
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Σχήµα 9: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν τους δηµιουργεί άγχος το ωράριο 

εργασίας στη φύλαξη των παιδιών. 

16,3

83,7

Όχι

Ναι

 

 

 

 

Το υψηλότατο ποσοστό 72,3% (125 άτοµα) των ερωτηθέντων δήλωσαν ότι το 

ωράριο εργασίας τους περιορίζει να προγραµµατίζουν τις εργασίες του σπιτιού τους 

ενώ το υπόλοιπο 27,7% (48 άτοµα) δήλωσε ότι δεν τους περιορίζει (Πίνακας 12, 

Σχήµα 10). 

 

Πίνακας 12: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν το ωράριο εργασίας τους 

περιορίζει να προγραµµατίζουν τις εργασίες του σπιτιού τους. 

ΤΟ ΩΡΑΡΙΟ ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΣΑΣ ΠΕΡΙΟΡΙΖΕΙ ΝΑ 

ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΤΙΖΕΤΕ ΤΙΣ ΕΡΓΑΣΙΕΣ ΤΟΥ 

ΣΠΙΤΙΟΥ ΣΑΣ; 
      Ν=173 Percent (%) 

Όχι 48 27,7 

Ναι 125 72,3 
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Σχήµα 10: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν το ωράριο εργασίας τους 

περιορίζει να προγραµµατίζουν τις εργασίες του σπιτιού τους. 

27,7

72,3

Όχι

Ναι

 

 

 

Το 54,9% (95 άτοµα) των ερωτηθέντων ξενοδοχοϋπαλλήλων δήλωσε ότι τους 

δηµιουργεί πρόβληµα το ωράριο εργασίας τους στις ενδο-οικογενειακές τους σχέσεις, 

ενώ το 45,1% (78 άτοµα) όχι. (Πίνακας 13) 

 

Πίνακας 13: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το εάν το ωράριο εργασίας τους 

δηµιουργεί πρόβληµα στις ενδο-οικογενειακές σχέσεις. 

ΤΟ ΩΡΑΡΙΟ ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΣΑΣ ∆ΗΜΙΟΥΡΓΕΙ 

ΠΡΟΒΛΗΜΑ ΣΤΙΣ ΕΝ∆Ο-ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑΚΕΣ 

ΣΑΣ ΣΧΕΣΕΙΣ; 
     Ν=173 Percent (%) 

Όχι 78 45,1 

Ναι 95 54,9 
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Το υψηλότατο ποσοστό 76,3% (132 άτοµα) των ερωτηθέντων δήλωσαν ότι η 

διασκέδασή τους επηρεάζεται από το κυκλικό ωράριο εργασίας τους ενώ το υπόλοιπο 

23,7% (41 άτοµα) δήλωσε ότι δεν επηρεάζεται (Πίνακας 14, Σχήµα 11). 

 

Πίνακας 14: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν η διασκέδασή τους 

επηρεάζεται από το κυκλικό ωράριο εργασίας τους. 

Η ∆ΙΑΣΚΕ∆ΑΣΗ ΣΑΣ ΕΠΗΡΕΑΖΕΤΑΙ ΑΠΟ ΤΟ 

ΚΥΚΛΙΚΟ ΩΡΑΡΙΟ ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΣΑΣ;      Ν=173 Percent (%) 

Όχι 41 23,7 

Ναι 132 76,3 

 

 

Σχήµα 11: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν η διασκέδασή τους επηρεάζεται 

από το κυκλικό ωράριο εργασίας τους. 
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Το υψηλότατο ποσοστό 78,0% (135 άτοµα) των ερωτηθέντων δήλωσε ότι οι 

κοινωνικές τους σχέσεις επηρεάζονται από το κυκλικό ωράριο εργασίας τους ενώ το 

υπόλοιπο 22,%  (38 άτοµα) δήλωσε ότι δεν επηρεάζονται (Πίνακας 15, Σχήµα 12). 

 

 

Πίνακας 15: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν οι κοινωνικές τους σχέσεις 

επηρεάζονται από το κυκλικό ωράριο εργασίας τους. 

ΟΙ ΚΟΙΝΩΝΙΚΕΣ ΣΑΣ ΣΧΕΣΕΙΣ 

ΕΠΗΡΕΑΖΟΝΤΑΙ ΑΠΟ ΤΟ ΚΥΚΛΙΚΟ ΩΡΑΡΙΟ 

ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΣΑΣ; 
     Ν=173 Percent (%) 

Όχι 38 22,0 

Ναι 135 78,0 

 

 

Σχήµα 12: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν οι κοινωνικές τους σχέσεις 

επηρεάζονται από το κυκλικό ωράριο εργασίας τους. 
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Το 67,6% των ερωτηθέντων δήλωσαν ότι δεν τρώνε πρωινό και αυτό 

οφείλεται κυρίως διότι δεν προλαβαίνουν (47,9%), άλλοι 32 ερωτηθέντες (ποσοστό 

27,3%) επειδή δεν έχουν διάθεση, 23 άτοµα επειδή δεν το θεωρούν απαραίτητο ενώ 6 

άτοµα για άλλους λόγους. Το υπόλοιπο 32,4% δήλωσε ότι τρώει πρωινό (Πίνακας 16, 

Σχήµα 13). 

 

Πίνακας 16: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το εάν τρώνε πρωινό. 

ΤΡΩΤΕ ΠΡΩΙΝΟ;      Ν=173 Percent (%) 

Όχι 117 67,6 

Ναι 56 32,4 

 

 

 

Σχήµα 13: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το εάν τρώνε πρωινό. 
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Οι περισσότεροι ερωτηθέντες ξενοδοχοϋπάλληλοι τρώνε φαγητό στη δουλειά 

(ποσοστό 47,4%) φορές. Το καθόλου µικρό ποσοστό των 34,1% των ερωτηθέντων 

τρώνε µεσηµεριανό στο σπίτι, ενώ ένα 11,6% τρώει αλλού και το υπόλοιπο 6,9% δεν 

τρώει µεσηµεριανό. (Πίνακας 17, Σχήµα 14). 

 

Πίνακας 17: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το που τρώνε µεσηµεριανό. 

ΤΡΩΤΕ ΜΕΣΗΜΕΡΙΑΝΟ      Ν=173 Percent (%) 

Στο σπίτι 59 34,1 

Στη δουλειά 82 47,4 

Αλλού 20 11,6 

∆εν τρώω 12 6,9 

 

Σχήµα 14: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το που τρώνε µεσηµεριανό. 
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Η πλειοψηφία των ερωτηθέντων ξενοδοχοϋπαλλήλων τρώει 3 φορές την 

εβδοµάδα µαγειρεµένο φαγητό (ποσοστό 26%) και 4 φορές/εβδοµάδα έτοιµα πακέτα 

φαγητού. Μόλις το 1,2% τρώει 7 φορές την εβδοµάδα µαγειρεµένο φαγητό και καµία 

φορά έτοιµα πακέτα φαγητού. (Πίνακας 18, Σχήµα 15). 

 

Πίνακας 18: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το πόσες φορές την εβδοµάδα 

τρώνε µαγειρεµένο φαγητό/έτοιµα πακέτα φαγητού. 

ΠΟΣΕΣ ΦΟΡΕΣ ΤΗΝ 

ΕΒ∆ΟΜΑ∆Α ΤΡΩΤΕ … 

ΜΑΓΕΙΡΕΜΕΝΟ 

ΦΑΓΗΤΟ 

ΕΤΟΙΜΑ ΠΑΚΕΤΑ 

ΦΑΓΗΤΟΥ 

Καθόλου 7 2 

1 φορά 15 12 

2 φορές 39 21 

3 φορές 45 32 

4 φορές 32 45 

5 φορές 21 39 

6 φορές 12 15 

7 φορές 2 7 

 

Σχήµα 15: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το πόσες φορές την εβδοµάδα τρώνε 

µαγειρεµένο φαγητό/έτοιµα πακέτα φαγητού. 
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Από τους 173 ερωτηθέντες ξενοδοχοϋπαλλήλους, το 55,5% δήλωσε ότι δεν 

τρώει πάντα µαγειρεµένο φαγητό λόγω έλλειψης χρόνου. Το 15% γιατί δεν υπάρχει 

βοήθεια από άλλο άτοµο στο σπίτι, το 12,1% επειδή δεν έχει διάθεση και το 10,4% 

επειδή απλά βρίσκει το έτοιµο φαγητό των πιο εύκολη λύση. Το υπόλοιπο 5,2% των 

ερωτηθέντων προτιµά να ξεκουραστεί και τέλος ένα 1,7% δίνει έµφαση σε άλλα 

πράγµατα. (Πίνακας 19). 

 

Πίνακας 19: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς τους λόγους που δεν τρώνε πάντα 

µαγειρεµένο φαγητό. 

ΓΙΑ ΠΟΙΟ ΛΟΓΟ ∆ΕΝ ΤΡΩΤΕ ΠΑΝΤΑ 

ΜΑΓΕΙΡΕΜΕΝΟ ΦΑΓΗΤΟ  
Ν=173 Percent (%) 

∆εν υπάρχει χρόνος για µαγείρεµα 96 55,5 

∆εν έχω διάθεση να µαγειρέψω 21 12,1 

∆εν υπάρχει βοήθεια από άλλο άτοµο στο σπίτι 26 15,0 

Προτιµώ να ξεκουραστώ 9 5,2 

Αρκούµαι στα έτοιµα πακέτα φαγητού 18 10,4 

∆ίνω αλλού προτεραιότητα 3 1,7 

Ευκολία 0 0 
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Το 19,1% των ερωτηθέντων δεν περιλαµβάνει καθόλου ή όχι συχνά τη 

µεσογειακή διατροφή στο διαιτολόγιό τους και οι περισσότερο σηµαντικές αιτίες για 

αυτό είναι είτε λόγω 'του βαρέως προγράµµατος εργασίας (ποσοστό 30,3%) είτε λόγω 

έλλειψης χρόνου (ποσοστό επίσης 30,3%). Αντίθετα τα µεγαλύτερα ποσοστά 

περιλαµβάνουν τη µεσογειακή διατροφή είτε λιγότερο από 1 φορά την εβδοµάδα 

(ποσοστό 38,7%), είτε 2-3 φορές την εβδοµάδα (ποσοστό 34,1%). Καθηµερινά την 

περιλαµβάνει στη διατροφή του µόλις το 8,1% των ερωτηθέντων. (Πίνακας 20, 

Σχήµα 16). 

 

Πίνακας 20: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το εάν περιλαµβάνουν τη 

µεσογειακή διατροφή στο διαιτολόγιό τους. 

ΠΕΡΙΛΑΜΒΑΝΕΤΕ ΤΗ ΜΕΣΟΓΕΙΑΚΗ ∆ΙΑΤΡΟΦΗ 

ΣΤΟ ∆ΙΑΙΤΟΛΟΓΙΟ ΣΑΣ; 
Ν=173 Percent (%) 

Όχι 33 19,1 

Λιγότερο από 1 φορά την εβδοµάδα 67 38,7 

2-3 φορές την εβδοµάδα 59 34,1 

Καθηµερινά 14 8,1 

 

Σχήµα 16: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το εάν περιλαµβάνουν τη 

µεσογειακή διατροφή στο διαιτολόγιό τους. 

0

5

10

15

20

25

30

35

40

Όχι Λιγότερο από 1
φορά την
εβδοµάδα

2-3 φορές την
εβδοµάδα

Καθηµερινά

Percent (%)

 

 

 



 81 

Μόλις το 30,1% των ερωτηθέντων δήλωσε ότι το κυκλικό ωράριο εργασίας 

τους, τους αναγκάζει να πάρουν συµπληρώµατα διατροφής και αυτά συνήθως σε 

ποσοστό 40,4% είναι βιταµίνες και σε ποσοστό 34,6% σίδηρο ενώ το υπόλοιπο 

69,9% δήλωσε ότι δεν τους αναγκάζει (Πίνακας 21, Σχήµα 17). 

 

Πίνακας 21: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν το κυκλικό ωράριο εργασίας 

τους, τους αναγκάζει να πάρουν συµπληρώµατα διατροφής. 

ΤΟ ΚΥΚΛΙΚΟ ΩΡΑΡΙΟ ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΣΑΣ, ΣΑΣ 

ΑΝΑΓΚΑΖΕΙ ΝΑ ΠΑΡΕΤΕ ΣΥΜΠΛΗΡΩΜΑΤΑ 

∆ΙΑΤΡΟΦΗΣ; 
      Ν=173 Percent (%) 

Όχι 121 69,9 

Ναι 52 30,1 

 

 

Σχήµα 17: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν το κυκλικό ωράριο εργασίας 

τους, τους αναγκάζει να πάρουν συµπληρώµατα διατροφής. 
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Το 56,6% των ερωτηθέντων (ένα σηµαντικά υψηλό ποσοστό) δήλωσε ότι έχει 

αντιµετωπίσει προβλήµατα υγείας λόγω κακής διατροφής ως αποτέλεσµα του 

κυκλικού ωραρίου εργασίας του και αυτές συνήθως σε ποσοστό 38,6% είναι 

δυσκοιλιότητα και σε ποσοστό 20,0% γαστρικό έλκος, ενώ το υπόλοιπο 41,4% 

δήλωσε ότι δεν έχει αντιµετωπίσει γαστρεντερικές διαταραχές (Πίνακας 22, Σχήµα 

18). 

 

Πίνακας 22: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν έχουν αντιµετωπίσει ποτέ 

προβλήµατα υγείας λόγω κακής διατροφής ως αποτέλεσµα του κυκλικού 

ωραρίου εργασίας τους. 

ΕΧΕΤΕ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΕΙ ΠΟΤΕ 

ΠΡΟΒΛΗΜΑΤΑ ΥΓΕΙΑΣ ΛΟΓΩ ΚΑΚΗΣ 

∆ΙΑΤΡΟΦΗΣ ΩΣ ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑ ΤΟΥ 

ΚΥΚΛΙΚΟΥ ΩΡΑΡΙΟΥ ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΣΑΣ; 

      Ν=173 Percent (%) 

Όχι 75 43,4 

Ναι 98 56,6 

 

Σχήµα 18: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν έχουν αντιµετωπίσει ποτέ 

γαστρεντερικές διαταραχές λόγω κακής διατροφής ως αποτέλεσµα του κυκλικού 

ωραρίου εργασίας τους. 
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Το µεγαλύτερο ποσοστό (57,2%) των ερωτηθέντων ξενοδοχοϋπαλλήλων 

πίνουν 1 καφέ κατά τη διάρκεια της εργασίας τους και άλλοι 52 (ποσοστό 30%) 

πίνουν 2 καφέδες. Μόνο το 4% των ερωτηθέντων πίνουν 3 καφέδες ή και 

περισσότερους κατά τη διάρκεια της εργασίας τους ενώ αντίθετα µόνο 15 

ερωτηθέντες δεν πίνουν καφέ κατά τη διάρκεια της εργασίας τους (Πίνακας 23, 

Σχήµα 19). 

 

Πίνακας 23: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το πόσους καφέδες πίνουν κατά τη 

διάρκεια της εργασίας τους. 

ΠΟΣΟΥΣ ΚΑΦΕ∆ΕΣ ΠΙΝΕΤΕ ΚΑΤΑ ΤΗ ∆ΙΑΡΚΕΙΑ 

ΤΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΣΑΣ; 
Ν=173 Percent (%) 

Όχι 15 8,6 

1 καφέ 99 57,2 

2 καφέδες 52 30,0 

3 καφέδες 5 2,9 

4 καφέδες ή περισσότερους 2 1,1 

 

Σχήµα 19: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το πόσους καφέδες πίνουν κατά τη 

διάρκεια της εργασίας τους. 
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Το ότι ένα σηµαντικό ποσοστό (91,4%) των ερωτηθέντων πίνουν 1 ή 

περισσότερους καφέδες κατά τη διάρκεια της εργασίας τους οφείλεται είτε γιατί τους 

δίνει ενέργεια ( 32,9%) είτε για την αποφυγή υπνηλίας (25,9%), είτε για απόλαυση 

(25,4%) είτε λόγω συνήθειας (15,8). 

Το µεγαλύτερο ποσοστό (69,4%) των ερωτηθέντων καπνιστών 

ξενοδοχοϋπαλλήλων (108 άτοµα – ποσοστό 62,4%) καπνίζουν 1-10 τσιγάρα κατά τη 

διάρκεια της εργασίας τους και το υπόλοιπο 30,6% καπνίζει πάνω από 11 τσιγάρα. 

(Πίνακας 24, Σχήµα 20). 

 

Πίνακας 24: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το πόσα τσιγάρα καπνίζουν κατά 

τη διάρκεια της εργασίας τους. 

ΠΟΣΑ ΤΣΙΓΑΡΑ ΚΑΠΝΙΖΕΤΕ ΚΑΤΑ ΤΗ ∆ΙΑΡΚΕΙΑ 

ΤΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΣΑΣ; 
Ν=173 Percent (%) 

1-10 τσιγάρα 75 69,4 

11-20 τσιγάρα 27 25,0 

>20 τσιγάρα 6 5,6 

 

Σχήµα 20: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το πόσα τσιγάρα καπνίζουν κατά τη 

διάρκεια της εργασίας τους. 
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Το µεγαλύτερο ποσοστό (55,5%) των ερωτηθέντων πίνουν 0-2 ποτήρια νερό 

κατά τη διάρκεια της εργασίας τους και ο κυριότερος λόγος για αυτό είναι γιατί δεν 

έχουν προλαβαίνουν (ποσοστό 82%). Από τους υπόλοιπους το 33,5% των 

ερωτηθέντων πίνουν 3-5 ποτήρια νερού και µόλις το 11% πίνει περισσότερα από 5 

ποτήρια (Πίνακας 25, Σχήµα 21). 

 

Πίνακας 25: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το πόσα ποτήρια νερού πίνουν 

κατά τη διάρκεια της εργασίας τους. 

ΠΟΣΑ ΠΟΤΗΡΙΑ ΝΕΡΟΥ ΠΙΝΕΤΕ ΚΑΤΑ ΤΗ 

∆ΙΑΡΚΕΙΑ ΤΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΣΑΣ; 
Ν=173 Percent (%) 

0-2 ποτήρια 96 55,5 

3-5 ποτήρια 58 33,5 

>5 ποτήρια 19 11,0 

 

 

Σχήµα 21: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το πόσα ποτήρια νερού πίνουν κατά 

τη διάρκεια της εργασίας τους. 
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Το µεγαλύτερο ποσοστό (55,5%) των ερωτηθέντων ξενοδοχοϋπαλλήλων 

κοιµούνται 3-5 ώρες το 24ωρο ενώ άλλοι 59 (ποσοστό 34,1%) κοιµούνται 6-8 ώρες 

το 24ωρο. Οι υπόλοιποι 18 (ποσοστό 10,4%) κοιµούνται πάνω από 8 ώρες το 24ωρο 

(Πίνακας 26, Σχήµα 22). 

 

Πίνακας 26: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το πόσες είναι οι ώρες ύπνου τους 

το 24ωρο. 

ΠΟΣΕΣ ΕΙΝΑΙ ΟΙ ΩΡΕΣ ΥΠΝΟΥ ΣΑΣ ΤΟ 24ΩΡΟ; Ν=173 Percent (%) 

3-5 ώρες 96 55,5 

6-8 ώρες 59 34,1 

>8 ώρες 18 10,4 

 

 

Σχήµα 22: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το πόσες είναι οι ώρες ύπνου τους το 

24ωρο. 
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Ανεξάρτητα από τις ώρες ύπνου το 78% των ερωτηθέντων (ένα υψηλό 

ποσοστό) δήλωσε ότι οι ώρες που κοιµάται δεν είναι αρκετές ώστε να έχει την 

καλύτερη απόδοση στην εργασία του (ποιοτική - ποσοτική) και αυτό κυρίως 

οφείλεται στη φροντίδα παιδιού καθώς και στην καθαριότητα του σπιτιού µε µικρή 

διαφορά ποσοστών (24,4% & 23% αντίστοιχα), στις νυκτερινές βάρδιες µε ποσοστό 

19,3%, και στις εξωτερικές ασχολίες µε ποσοστό 17,8% και το υπόλοιπο 1,5% σε 

άλλους παράγοντες. (Πίνακας 27, Σχήµα 23). 

 

Πίνακας 27: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν οι ώρες που κοιµούνται είναι 

αρκετές ώστε να έχουν την καλύτερη απόδοση στην εργασία τους (ποιοτική - 

ποσοτική). 

ΟΙ ΩΡΕΣ ΠΟΥ ΚΟΙΜΑΣΤΕ ΕΙΝΑΙ ΑΡΚΕΤΕΣ 

ΩΣΤΕ ΝΑ ΕΧΕΤΕ ΤΗΝ ΚΑΛΥΤΕΡΗ ΑΠΟ∆ΟΣΗ 

ΣΤΗΝ ΕΡΓΑΣΙΑ ΣΑΣ (ΠΟΙΟΤΙΚΗ-ΠΟΣΟΤΙΚΗ); 
     Ν=173 Percent (%) 

Όχι 135 78 

Ναι 38 22 

 

 

Σχήµα 23: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν οι ώρες που κοιµούνται είναι 

αρκετές ώστε να έχουν την καλύτερη απόδοση στην εργασία τους (ποιοτική - 

ποσοτική). 
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Το 54,3% των ερωτηθέντων (ένα υψηλό ποσοστό) δήλωσε ότι έχει αντιληφθεί 

πως δεν µπορούσε να ανταπεξέλθει στα καθήκοντά του λόγω αϋπνίας ενώ το 

υπόλοιπο 45,7% δήλωσε ότι µπορούσε. (Πίνακας 28, Σχήµα 24). 

 

Πίνακας 28: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν έχουν αντιληφθεί πως δεν 

µπορούσαν να ανταπεξέλθουν στα καθήκοντά τους λόγω αϋπνίας. 

ΕΧΕΤΕ ΑΝΤΙΛΗΦΘΕΙ ΠΩΣ ∆ΕΝ ΜΠΟΡΟΥΣΑΤΕ 

ΝΑ ΑΝΤΑΠΕΞΕΛΘΕΤΕ ΣΤΑ ΚΑΘΗΚΟΝΤΑ ΣΑΣ 

ΛΟΓΩ ΑΥΠΝΙΑΣ; 
      Ν=173 Percent (%) 

Όχι 79 45,7 

Ναι 94 54,3 

 

 

Σχήµα 24: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν έχουν αντιληφθεί πως δεν 

µπορούσαν να ανταπεξέλθουν στα καθήκοντά τους λόγω αϋπνίας. 
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Το 54,9% των ερωτηθέντων δήλωσε ότι έχει κάνει λάθη κατά τη διάρκεια της 

εργασίας του λόγω έλλειψης ύπνου ενώ το υπόλοιπο 45,1% δήλωσε ότι δεν έχει 

κάνει. (Πίνακας 29, Σχήµα 25). 

 

 

Πίνακας 29: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν έχουν κάνει λάθη κατά τη 

διάρκεια της εργασίας τους λόγω έλλειψης ύπνου. 

ΕΧΕΤΕ ΚΑΝΕΙ ΛΑΘΗ ΚΑΤΑ ΤΗ ∆ΙΑΡΚΕΙΑ ΤΗΣ 

ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΣΑΣ ΛΟΓΩ ΕΛΛΕΙΨΗΣ ΥΠΝΟΥ;        Ν=173 Percent (%) 

Όχι 78 45,1 

Ναι 95 54,9 

 

 

Σχήµα 25: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν έχουν κάνει λάθη κατά τη 

διάρκεια της εργασίας τους λόγω έλλειψης ύπνου. 
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Το 42,2% των ερωτηθέντων δήλωσε ότι έχει διαταραχές κατά τη διάρκεια του 

ύπνου τους και από αυτούς το 79,4% (58 άτοµα) θεωρεί ότι αυτό οφείλεται στο είδος 

της εργασίας τους ενώ το υπόλοιπο 57,8% δήλωσε ότι δεν έχει διαταραχές (Πίνακας 

30, Σχήµα 26). Το είδος των διαταραχών είναι υπερδιέγερση σε ποσοστό 49,3%, 

νευρικότητα σε ποσοστό 32,9%, αϋπνίες σε ποσοστό 5,2%,  και εφιάλτες σε ποσοστό 

4,1%, άλλο σε ποσοστό 1,4% 

 

Πίνακας 30: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν έχουν διαταραχές κατά τη 

διάρκεια του ύπνου τους. 

ΕΧΕΤΕ ∆ΙΑΤΑΡΑΧΕΣ ΚΑΤΑ ΤΗ ∆ΙΑΡΚΕΙΑ ΤΟΥ 

ΥΠΝΟΥ ΣΑΣ;       Ν=173 Percent (%) 

Όχι 100 57,8 

Ναι 73 42,2 

 

Σχήµα 26: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν έχουν διαταραχές κατά τη 

διάρκεια του ύπνου τους. 
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Το 52% των ερωτηθέντων δήλωσε ότι προσπαθεί να βελτιώσει την ποιότητα 

του ύπνου του και οι κυριότεροι τρόποι που προσπαθεί κατά σειρά σηµαντικότητας 

είναι µε τηλεόραση σε ποσοστό 39,5%, µε µουσική σε ποσοστό 31,6% και µε 

διάβασµα σε ποσοστό 21% ενώ το υπόλοιπο 7,9% µε άλλους τρόπους (Πίνακας 31, 

Σχήµα 27). 

 

 

Πίνακας 31: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν προσπαθούν να βελτιώσουν 

την ποιότητα του ύπνου τους. 

ΠΡΟΣΠΑΘΕΙΤΕ ΝΑ ΒΕΛΤΙΩΣΕΤΕ ΤΗΝ 

ΠΟΙΟΤΗΤΑ ΤΟΥ ΥΠΝΟΥ ΣΑΣ;       Ν=73 Percent (%) 

Όχι 35 48,0 

Ναι 38 52,0 

 

Σχήµα 27: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν προσπαθούν να βελτιώσουν την 

ποιότητα του ύπνου τους. 
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Το 59% των ερωτηθέντων ξενοδοχοϋπαλλήλων πιστεύει ότι τα συνολικά 

χρόνια εργασίας τους επηρεάζουν την απόδοσή τους. Αντίθετα, το υπόλοιπο 41% 

πιστεύει ότι δεν επηρεάζεται η απόδοσή του από τα συνολικά χρόνια εργασίας του 

(Πίνακας 32, Σχήµα 28). 

 

Πίνακας 32: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν πιστεύουν ότι τα συνολικά 

χρόνια εργασίας τους, τους επηρεάζουν την απόδοσή τους. 

ΠΙΣΤΕΥΕΤΕ ΟΤΙ ΤΑ ΣΥΝΟΛΙΚΑ ΧΡΟΝΙΑ 

ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΣΑΣ, ΣΑΣ ΕΠΗΡΕΑΖΟΥΝ ΤΗΝ 

ΑΠΟ∆ΟΣΗ ΣΑΣ; 
      Ν=173 Percent (%) 

Όχι 71 41,0 

Ναι 102 59,0 

 

Σχήµα 28: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς εάν πιστεύουν ότι τα συνολικά 

χρόνια εργασίας τους, τους επηρεάζουν την απόδοσή τους. 
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Συµπεράσµατα – Προτάσεις 

 

Γενικά αποτελέσµατα 

 

Από τις απαντήσεις των ερωτηθέντων δηµιουργήθηκε µεταβλητή η οποία 

περιείχε την πληροφορία του κατά πόσον είχαν οι ερωτηθέντες κυκλικό ωράριο ή όχι. 

Το 19,7% των ερωτηθέντων ξενοδοχοϋπαλλήλων δήλωσε δεν έχει κυκλικό ωράριο 

ενώ το υπόλοιπο 80,3% έχει (Πίνακας 33, Σχήµα 29). 

 

Πίνακας 33: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το κυκλικό ωράριο. 

ΕΧΕΤΕ ΚΥΚΛΙΚΟ ΩΡΑΡΙΟ;        Ν=173 Percent (%) 

Όχι 34 19,7 

Ναι 139 80,3 

 

Σχήµα 29: Κατανοµή ερωτηθέντων ως προς το κυκλικό ωράριο. 
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Τα κυριότερα συµπεράσµατα που διεξάγονται από αυτή την ερευνητική εργασία 

είναι τα εξής:  

Παρατηρήθηκε πως το µεγαλύτερο ποσοστό των ερωτηθέντων 

ξενοδοχοϋπαλλήλων που απασχολούνται µε κυκλικό ωράριο δεν είναι 

ευχαριστηµένοι από τη δουλειά τους εξαιτίας της µικρής κοινωνικής ζωής που αυτή 

τους επιτρέπει να έχουν (20,6%), αλλά και λόγω των οικογενειακών τους 

υποχρεώσεων (21,3%), τις οποίες δυσκολεύονται να πραγµατοποιήσουν λόγω της 

φύσης της εργασίας τους. 

   Αρκετά µεγάλο ποσοστό των ερωτηθέντων αγχώνεται σχετικά µε τη φύλαξη 

των παιδιών του (83,7%) λόγω του ωραρίου εργασίας του, καθώς επίσης και µε τον 

προγραµµατισµό των εργασιών του σπιτιού αλλά και των εξωτερικών εργασιών 

(72,3%). 

Η διασκέδαση και οι κοινωνικές σχέσεις των ερωτηθέντων 

ξενοδοχοϋπαλλήλων επηρεάζεται σε σηµαντικό βαθµό από το κυκλικό ωράριο 

εργασίας που ακολουθούν (76,3% & 78% αντίστοιχα). 

Η διατροφή των ερωτηθέντων επηρεάζεται εξίσου από το κυκλικό τους 

ωράριο εργασίας αν λάβουµε υπ’όψη µας ότι το 67,6% από αυτούς δεν τρώει πρωινό 

(µε κυριότερη αιτία την έλλειψη χρόνου), ότι το 55,5,% δεν τρώει συχνά µαγειρεµένο 

φαγητό (µε κυριότερη αιτία και εδώ την έλλειψη χρόνου) και ότι το 38,7% 

περιλαµβάνει τη µεσογειακή διατροφή στο διαιτολόγιό του λιγότερο από 1 φορά την 

εβδοµάδα. Επιπλέον, ένα ποσοστό 56,6% (αρκετά υψηλό ποσοστό), έχει 

αντιµετωπίσει προβλήµατα υγείας λόγω κακής διατροφής ως αποτέλεσµα του 

κυκλικού ωραρίου εργασίας του, µε κυριότερο πρόβληµα τις γαστρικές διαταραχές 

και την δυσκοιλιότητα.  

Η κατανάλωση νερού περιορίζεται σηµαντικά αν λάβει κανείς υπ’όψη  ότι το 

55,5% των ερωτηθέντων ξενοδοχοϋπαλλήλων που απασχολούνται µε κυκλικό 

ωράριο εργασίας πίνει από 0 έως 2 ποτήρια κατά τη διάρκεια της εργασίας τους µε 

κυριότερο λόγο την έλλειψη χρόνου (82%). 

Υψηλό ποσοστό του προσωπικού που απασχολείται στα ξενοδοχεία δήλωσε 

πως οι ώρες ύπνου δεν είναι αρκετές ώστε να αισθάνονται ικανοί να αντεπεξέλθουν 

στα καθήκοντά τους και περισσότεροι από τους µισούς ερωτηθέντες (54,9%) έχουν 

κάνει λάθη κατά τη διάρκεια της εργασίας τους λόγω έλλειψης ύπνου. Επιπλέον ένα 

ποσοστό 57,8% έχει διαταραχές στη διάρκεια του ύπνου του µε κυριότερους λόγους 

την υπερδιέγερση και την νευρικότητα (49,3% & 32,9% αντίστοιχα) εκ των οποίων 
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το αρκετά υψηλό ποσοστό  79,4% πιστεύει  ότι οι διαταραχές αυτές οφείλονται στο 

είδος της εργασίας τους.  

Τέλος, µεγάλο ποσοστό των ερωτηθέντων πιστεύει ότι τα συνολικά χρόνια 

εργασίας επηρεάζουν την απόδοσή τους. 

Λαµβάνοντας υπόψη τα παραπάνω, θα θέλαµε να προτείνουµε τα εξής: 

•Να δοθεί µεγαλύτερη έµφαση στα πλεονεκτήµατα της Μεσογειακής 

διατροφής και να ακολουθούν τον τρόπο ζωής. 

•Για τα προγράµµατα τήρησης βάρδιας πρέπει να λαµβάνονται υπόψη όλες οι 

παράµετροι που αφορούν το προσωπικό (ηλικία, θέση, υγεία, οικογενειακοί 

παράγοντες, ψυχολογικοί παράγοντες, κα). 

•Να γίνονται, στους χώρους εργασίας, αξιολογήσεις της υγείας και της 

ασφάλειας των εργαζοµένων έτσι ώστε να µειωθεί ο κίνδυνος ατυχηµάτων λόγω του 

ανθρώπινου παράγοντα. 

•Ο εκάστοτε εργοδότης - ξενοδόχος να δώσει περισσότερα κίνητρα όπως 

χρηµατικές αποδοχές και να προβεί σε προσλήψεις για τη µείωση της επαγγελµατικής 

εξουθένωσης του προσωπικού του.  

 

 

Συµπεράσµατα 

Η εργασία των ξενοδοχοϋπαλλήλων που απασχολούνται µε κυκλικό ωράριο 

επηρεάζει την προσωπική, οικογενειακή και κοινωνική ζωή (διασκέδαση), καθώς και 

την διατροφή και τον ύπνο.            
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ΤΜΗΜΑ ΤΟΥΡΙΣΤΙΚΩΝ ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΕΩΝ 

 

ΣΠΟΥ∆ΑΣΤΡΙΕΣ:  

ΣΤΙΒΑΚΤΑΚΗ ΜΑΡΙΑ 

ΜΑΛΛΙΩΡΗ ∆ΑΝΑΗ 

 

 

ΕΡΩΤΗΜΑΤΟΛΟΓΙΟ ΜΕ ΘΕΜΑ: 

 

«ΚΥΚΛΙΚΟ ΩΡΑΡΙΟ ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΞΕΝΟ∆ΟΧΟΥΠΑΛΛΗΛΩΝ ΚΑΙ ΟΙ ΕΠΙΠΤΩΣΕΙΣ 

ΤΟΥ ΣΕ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗ ΖΩΗ, ∆ΙΑΤΡΟΦΗ ΚΑΙ ΥΠΝΟ» 

 
ΕΡΩΤΗΣΕΙΣ 

1) Ηλικία ………. 

 

2) Φύλο: Άρρεν:       Θήλυ:  

 

3) Οικογενειακή κατάσταση: Άγαµος  

   Έγγαµος   

   ∆ιαζευγµένος  

 

4) Αριθµός παιδιών: …………………….………. 

 

5) Χρόνια Υπηρεσίας:  0-5   

 6-10       

 11-15   

 16-20   

 >20   
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6) Επίπεδο γνώσεων:  ∆Ε  

  ΤΕ  

  ΠΕ  

                  Μεταπτυχιακό :  

    ∆ιδακτορικό:  

 

 

 

7) Τµήµα εργασίας:  Εστιατόριο  

  Κουζίνα  

  Μπαρ    

  Υποδοχή   

  Όροφοι  

  Άλλο………………………………. 

 

8) Θέση στο Ξενοδοχείο:  ∆ιευθυντής  

 Προϊστάµενος   

 Σερβιτόρος   

 Μπάρµαν   

 Μάγειρας   

 Υπάλληλος Υποδοχής  

 Καµαριέρα   

 Άλλο………………………………. 

  

9) Είστε ικανοποιηµένο/η απ’ την δουλειά σας;  

 Ναι   Όχι   

Α) Αν όχι γιατί  

∆εν αµείβοµαι όσο πρέπει  

∆εν έχω προσωπική ζωή  

Σωµατικός πόνος  

Ψυχικός πόνος  

Μικρή κοινωνική ζωή  

Οικογενειακές υποχρεώσεις   

Άλλο:  ......................................................................................................  
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10) Σας δηµιουργεί πρόβληµα (άγχος) το ωράριο εργασίας στη φύλαξη των παιδιών; 

 Ναι   Όχι   

 

11) Το ωράριο εργασίας σας περιορίζει να προγραµµατίσετε τις εργασίες του σπιτιού 

σας & τις εξωτερικές σας δουλειές;  

 Ναι   Όχι   

 

12) Σας δηµιουργεί πρόβληµα το ωράριο εργασίας στις ενδο-οικογενειακές σας 

σχέσεις (σύζυγος-παιδιά); 

 

                                               Ναι             Όχι   

 

13) Η διασκέδασή σας επηρεάζεται από το κυκλικό ωράριο εργασίας σας; 

 Ναι   Όχι   

 

14) Οι κοινωνικές σας σχέσεις (φίλοι, παρέες) επηρεάζονται από το κυκλικό ωράριο 

εργασίας σας; 

 Ναι   Όχι   

15) Τρώτε πρωινό; 

 Ναι   Όχι   

 

A) Αν όχι, γιατί;    

∆εν προλαβαίνω  

∆εν έχω διάθεση  

∆ε το θεωρώ απαραίτητο  

Άλλο:  ......................................................................................................  

 

16) Τρώτε µεσηµεριανό: Στο σπίτι  

 Στη δουλειά  

 ∆εν τρώω  

                                                                 Άλλο: ………………………. 
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17) Πόσες φορές την εβδοµάδα (7 ηµέρες) τρώτε µαγειρεµένο φαγητό; 

.................................................................................................................  

Α) Μαγειρεύετε εσείς; 

Ναι  Όχι  

Β) Σας µαγειρεύει άλλος; 

Ναι  Όχι  

 

18) Πόσες φορές την εβδοµάδα (7 ηµέρες) τρώτε έτοιµα πακέτα φαγητού; 

.................................................................................................................  

 

19) Γιατί δεν τρώτε µαγειρεµένο φαγητό; 

∆εν υπάρχει χρόνος για µαγείρεµα             

∆εν έχω διάθεση να µαγειρέψω             

∆εν υπάρχει βοήθεια από άλλο άτοµο στο σπίτι  

Προτιµώ να ξεκουραστώ              

Αρκούµαι στα έτοιµα πακέτα φαγητού                

∆ίνω αλλού προτεραιότητα              

Ευκολία               

 

 

20) Η Μεσογειακή διατροφή περιλαµβάνεται στο διαιτολόγιο σας; 

 

Καθηµερινά   

2-3 Φορές την εβδοµάδα  

Λιγότερο από 1 φορά την εβδοµάδα  

Όχι   
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21) Το κυκλικό ωράριο εργασία σας, σας αναγκάζει να πάρετε συµπληρώµατα 

διατροφής; 

 Ναι   Όχι   

A) Αν ναι, τι είδους; 

Σίδηρος   

Βιταµίνες  

Ασβέστιο  

Άλλο: .......................................................................................................  

 

22) Έχετε αντιµετωπίσει ποτέ προβλήµατα υγείας λόγω κακής διατροφής ως 

αποτέλεσµα του κυκλικού ωραρίου εργασίας σας;  

 Ναι   Όχι   

A) Αν ναι, τι είδους; 

Ανορεξία  

∆υσκοιλιότητα  

Γαστρικό Έλκος  

Γαστρίτιδα  

Άλλο: .......................................................................................................  

 

23) Πίνετε καφέ κατά τη διάρκεια της εργασία σας; 

Ναι  Όχι  

Α) Αν ναι,  

i) Πόσες κούπες καφέ; ……………………………. 

ii) Γιατί; Από συνήθεια                

 Για απόλαυση                

 Μου δίνει ενέργεια        

 Για αποφυγή υπνηλίας   

                                               Άλλο: ........................................................  
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24) Καπνίζετε; 

Ναι  Όχι  

Α) Αν ναι: 

Πόσα τσιγάρα καπνίζετε κατά τη διάρκεια της εργασίας σας; 

Κανένα  

1-10 τσιγάρα  

11-20 τσιγάρα  

>20 τσιγάρα  

 

25) Πόσα ποτήρια νερού πίνετε κατά τη διάρκεια της εργασίας σας; 

0-2 ποτήρια  

3-5 ποτήρια   

>6 ποτήρια   

 

Α) Αν δεν πίνετε νερό, ή πίνετε λίγο, ποιος είναι ο λόγος;  

∆εν προλαβαίνω   

∆εν έχω διάθεση  

Άλλο: .......................................................................................................  

 

26) Πόσες είναι οι ώρες ύπνου σας το 24ώρο; 

3-5 ώρες  

6-8 ώρες   

>8 ώρες  

 

27) Οι ώρες του ύπνου σας είναι αρκετές, ώστε να έχετε την καλύτερη απόδοση στην 

εργασία σας (ποιοτική-ποσοτική); 

 Ναι   Όχι   

 

Α) Αν όχι, που οφείλεται; 

∆εύτερη δουλειά  

Φροντίδα παιδιού  

Καθαριότητα σπιτιού  

Νυχτερινές βάρδιες  

Εξωτερικές ασχολίες    

Άλλο: .......................................................................................................  
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28) Έχετε αντιληφθεί πως δε θα µπορούσατε να αντεπεξέλθετε στα καθήκοντά σας 

λόγω αϋπνίας;  

 Ναι   Όχι   

 

 

29) Έχετε κάνει λάθη κατά τη διάρκεια της εργασίας σας λόγω έλλειψης ύπνου; 

 Ναι   Όχι   

 

30) Έχετε διαταραχές κατά τη διάρκεια του ύπνου σας; 

 Ναι   Όχι   

 

Α) Αν ναι, ποιες είναι αυτές; 

Εφιάλτες   

Αϋπνίες   

Υπερδιέγερση   

Νευρικότητα   

Νευρικότητα  

Άλλο:  ......................................................................................................  

 

Β) Πιστεύετε ότι οι παραπάνω διαταραχές οφείλονται στο είδος της εργασίας σας; 

 Ναι   Όχι   

 

31) Προσπαθείτε να βελτιώσετε την ποιότητα του ύπνου σας; 

 Ναι   Όχι   

Α) Αν ναι, πως; 

Λήψη φαρµάκων    

Μουσική   

∆ιάβασµα   

Τηλεόραση   

Άλλο:  ......................................................................................................  

 

32) Πιστεύετε ότι τα συνολικά χρόνια εργασίας σας, επηρεάζουν την απόδοσή σας; 

 Ναι   Όχι   
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