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INEPIAHWH

O movog ocvvodevel Tov avBpwmo o’ 0AN TNV mopeia ™G emiyelag (wng tov. O TOVOG TTPoKAAEL
AN 0TOV APPWOTO, OTNV OLKOYEVELA TOU KAl 66G0UG Tov @povTifouvv. O GvBpwTog BEANcE Kal
TPOOTIAONOE v €ENYNOEL TO PALVOUEVO TOV TOVOU aTtO TOUG apyxaiovg xpovous. H BonBewa mpog
TOV GAPPWOTO TOU TOVA E&lval €va amd TA TLO ONUAVTIKA OTolXelad TnG voonAsvutiknig. H
EMAYYEARATIKY (W1 TWV VOONAEVTWV Elval a@LEPWUEVT] GTNV AVAKOVE@LON TOU avOpwTivoy
TOVoU. H amOTEAECUATIKY] QAVTILETWTLON TOU TOVOU SeV €lval €UKOAN YLX TOUG VOOTAEUTES.
Amouteltal KA EMAYYEALATIKY] KATAPTLOTN, OUVEXN HAONo™M, afloAdynomn Tou appwoTov Kol
EALKPLVY avalnTnon Tou VONHaToG TG (w1¢. ATO TNV TTAgLpa ™S 0pBASoing BeoAoyia, o TOVOG
Bewpeltal w¢g pEco Taldaywylag Kol TVELUATIKNG €Yp1yopons. O motog kaAsital va piunBel tov
(610 To Xplotd Kl Toug ayiovg g ekkAnoiag. Ol Tatépeg TG ekkAnoiag Bewpovv Tov TOVO KAl
™V acBevela wg ék@paon ™G Belag mMpovolag, cav TpOmo maldaywylag Kat evAoylag yia tov

HETATITWTIKO avOpwTO.
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ABSTRACT

Pain accompanies human beings during the course of their life. Pain causes sorrow to ill, his family
and those who take care of them. Man have wanted and tried to explain pain since the beginning of
time. The aid towards the person who is in pain is one of most important characteristics of nursing.
The professional life of nurses is dedicated to the relief of human pain.

The effective relief of pain is not easy for nurses. A good professional orientation, a continuous
learning, the evaluation of the patient and a sincere quest of meaning of life are needed.

According to the Orthodox belief, pain is considered as a means of discipline and mental alert.
Orthodox Christians are asked to follow the example of Jesus Christ and the Saints.

The Fathers of the Church consider pain and disease as an indication of God’s Concern as a way of
schooling for the repentant man.

Key words: Pain, Nursing and Pain, Nurse and Disease, Theology and Pain, Disease and Church.
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EIZATQIH

O TIOVOG E(VAL CUVVPACGHUEVOG HE TN {WwT] TOV

avBpwmov. O movog mpooPaAlel Tov
avBpwmo avegdptnTa amo To VAo, TNV NAKia,
TNV OLKOVOWMIKT] TOU KATAOTAON KoL THV
TOAITIOWIKY]  TOU  cuumeplpopd. O Tovog
ouvnBws avtipeTwmileTal pe @OLo kal aywvia
amd Tov avBpwmo, a@ol VTOBAATEL TNV
QUTOVOUIX TOV KAL TNV QUTOEKTIUNOT) TOV, TTOAV
ovxva O6& ovvodevetal amd aloOuata
HOVOELAGS Kol ATEATILOLOG. ZTNV apyaio EAANVIKNY
YpPaUUATEIN 0 TIOVOG ava@EPETAL WG YLOG TNG
‘Epdag kat g€yyovogs tng NUKTHG, 0 oTolog
800nke 0TOUG AVOPWTIOUG YLt TNV KAOTT TNG
@WTLAG atod tov [IpounBéa. O ATOAAWvVAS Ty
0 0€6G 0 OTIOL0G KATATIOAELOVOE TOV TIOVO, EVW
n laow m k6pn Touv AcokAnmov eixe TNV
EMUEAEL TNG  avakoU@long Tou Tovou.l O
XploTlaviopog amd v aAAn Séxetat Tov Ovo
WG HEoO Tadaywylag yla TNV TVEVHATIKN
TeAelwon Tov avBpwToL. Agev KATAOTEAAEL TOV

TOVO, CAA& 0AAGLEL TNV EVVOoLlX TOV.

H @von xat to vonua tov movov, kabws kat n
QVTIPUETOTILON] TOU ATOTEAOUV  OVTIKEIUEVO
UEAETNG Kol KaBnuepvnig SpaotnpldotnTas y
To voonAevt. Avau@ifoAa, n aicBnon Ttov
TOVOL AelTovpyel WG onuatodotng Kivdévvou
YlWX TOV 0pYQaVIOUO, TIAPAAANAQ GE OCLUVAPTNON
He TN voOoo elval TO CUUTTWHN EKEIVO TIOV
ovxva odnyel o€ aval)Tnon  TPIKNG

ouppovAng.23

0 movog eival éva Suvodpeoto aiocOnuo pe
EVTOVA TIPOOWTILKA XAPAKTNPLOTIKG. Emiong
elvat Suvatov va amoppo@noeL T okEYT Tou
QTOUOV VA EMMNPEACEL TIG SPACTNPLOTNTEG TOU
Kal va oaAA&Eel 6An 1N {wn tou. H Arendt
TEPLYPAPEL TOV TIOVO, OV TO TIO £VTOVO
aloBnua mov yvwpilelt o avBpwmog, €vtovo
uexpL eEAAeYMG 6AWV TwV AAAWV eptelplwv.t O
movog kata tov Engel elval éva Suvcdpeoto
aloBnua, Tou avtimpoowmevel TN BANYM Kol
mpogpxeTal amd v YPuxikny ovtiAnym px
TPAYUATIKAG, OTMEMNTIKNG 1  @AVTOOTIKNG
BAaPns. 5 O Mountcastle ava@epel, OTL «TTOVOG
elvat aloOnmplakn eumelpla oL TpokaAsital
amd BAamtikn) attia» 1 H McCaffery Sivovtag
TOV 0PLOHO TOU TIOVOU AEEL OTL, « TIOVOG Elval OTL
TO ATOMO A£EL OTL ElvAL KAL UTIAPYEL OTAV EKEIVO

AEEL OTL UTLAPXEL»®

0 Awbvng Opyaviouog MeAétng touv Ilovou
(IASP 1986), 6ivel Tov axko6Aovbo oplopo ywx
Tov TOVO, O OTOo(0G KOl EXEL ETMIKPATIOEL
EUPEWG:  «Ma  Suodapeotn  AoONTIKN Kol
ouvaloONUaTIKn eutelpia, oV oxeTeTal pE
vTdpxovoa 1 evdexopevn OTIKN BAAPn kal
eK@paleTal pe Opoug OV LVTOSNAWVOUV TO

XAPAKTNPA KAl TNV EKTaon TG BA&BNG.»7

0 oplopog autog, vmodnAwvel 0Tl 0 TOVOG
ATMOTEAEL ATTAWG PLX CWUATIKY ERTIELPL KAl SEV

KATUPEPVEL VA ATIOSWOEL TIAT)PWG TIG CUVETIELESG
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oV TpoKaAel To emipovo aAyos. H avtidpaon
OTOV TIOVO Elval KATA 0PLOUO VTIOKELUEVIKT). ['la
T0 A0yw oautd o oplopdg tng  McCaffery
Bewpeltal amd KAWIKNG amoPews KAAVTEPOG
KL TUYXAVEL YEVIKOTEPNG amodoxns. TVp@wva
ue tov Hunter, 8 1 epumelpia touv movov Buovete
SLPOPETIKA aTd ATOHO 0€ ATOUO, AOYw TPLWV

XAPAKTNPLOTIKWV:
Tnv évtaon ™G yevesloupyou attiag

Tnv mponyovuevn eumepia o€  Tapdpolo

ovupav
Tnv YuxoAoyikn KATAGTAGT TOV ATOLOU

MeAéteg amo tov [Maykdouo Opyavioud Yyeiag
(WHO 1996)%, vmootnpifouv 0TL 1 StevBetnon
TOV TIOVOU €xeL emITEVXOel 08 TOGOOTO TTAVW
amdé 10 90% Ttwv acBevwv. Qotdco, GAAESG
UEAETEG QMOKXAUTITOUV  OTL €V HEYAAOG
aplBuos  aobevwv  pe  kakonbn - vooo
AVOEEPOLY, OTL KATA TNV TOPEIX TNG VOOOU
TOUG €viwoav METpLL 1 kal ocofapdtepn
évtaong movo. 10 0 kaBe movog kat WSlaitepa 0
XpovLog, emnpedlel GAOVG TOUG TOUELG TNG {wNG,
OXL MHOVO TOU TACYOVTA OAA& Kol TNG
OLKOYEVELAG KAl YEVIKOTEPX TOU TEPLBAAAOVTOG
oto omolo {et kat ovvavaotpé@etat. H
aAVOKOU@LOT TOV TOVOL amoTtelel
TPOTEPALOTNTA  OTI] VOONAEVUTIKY @povTida

TOV APPWOTOV.

Y& auto TO onpelo Ba TPEMEL vl UTTOAOYLOTEL O

TEPLOPLONAG IOV BETEL CLUYVA TO aiocOnua Tov

TOVOLU OTNV  KOWWVIK (w1, TOCO TOU
ApPWOTOVU 0G0 Kal TNG OLKOYEVELARG Tou.8 O
Bonica  ava@epOUevog  OTNV  OLKOVOULKY
Sldotaon TOU TOVOU VLTOYPOMMIlel,  OTL O
eMipovog mOVoG amoteAel cofapd OLKOVOULKO
TPOPANUA, TOCO Y TOUG ooBevE(G TOL
Sokpalouvv to aloBnpa Tov TOVOU 0G0 KAl Yo

Ta Stagopa EBvika Zvotpata Yyeiag.11
OYXIOAOT'TIA-MHXANIEMOI TOY IIONOY

It Slepyacia Tou mOVOL Slakpivovtal Tpla

otolyeia:

Amodoxn epebiopatogc. H mapaywyn Tov
aAyewvol gpebiopaToG TPAYUATOTOLEITAL ATLO
™ O8lEyepon Twv  eAgvBepwv  aloONTIKWV
VEUPIKWV  OaTOANEEWY, UETUPEPETAL  OTIS
omioBieg pileg Tov vwTlaiov PVEAOD Kol ATO
ekel HEOW TPLOV VEVPWVWVY KATUANYEL OTO
@Aol0 TOL eyKe@AAov, Omov [plokeTal TO

KEVTPO TOU TTOVOUL Kal YiveTal n avtiAnym tov.

AvtiAinym touv movou. Amotedel TV epunveia
™m¢ epmeplag tov mOvVou, Tov Sivel o
EYKEPAAOG ATTO TN OTLYUN TIOV TO ATOUO apyLlel
va tov atoBdvetat T va ylvel avtiAnmto to
aloOnua Tov TOVOL ATALTEITAL 1] AKEPALOTN T
NG AELTOVPYIKNG LKAVOTNTAG TOU HUETWTLAIOV
Aofov tou eyke@daiov. H avtiAnym tov movov
eMnpedletal amd SLAPOPOUS PUGLOAOYIKOVG,
TaBoAoyKoU§ Kot PuyoAoylkoUG TAPAYOVTES
Spwvtag eite evepyeTikd (1 PUXOOWUATIKY
UYEl®, Ol TIPOMYOUUEVEG EUTIELPieg TOVOL, O

EVUXAPLOTOG  OLKOYEVELXKOG KOl KOLVWVIKOG
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meplyvupog  kat ol SpaotnpldTNTEG  TOL
QTOCGTIOVV TNV TPOCOXN TOU OTOUOV), ElTE
AQVUOTOATIKA (To A&yxog, o @OBog kat 1

KOTIOo)).12:13,14,15,16

AvtiSpaon otov movo. Ilpdkertar yw px
ToAUTIAOKN Slepyaoia, Katd tnv omola To (SLo
epedopa Slapépel OxL pOvo amd ATOUO OEF
Atopo aAAd KoL oto (8lo Atopo amd TN pa
OTLyun) otV aAAN. Omwg oty avtiAnym, £tol
Kol otV avtidpaon kabe Gtopo avtidpa Ue To
SIKO TOU TPOTO Kol aUTO E€EaPTATAL ATO
TOAAOUG  THPAYOVTEG, OTMWG 1 MAia, 1
TPOCWTIKOTNTA, TO OpNOKEVTIKO TOTEVW, TN

otaon {wng, KoL Ta opla avoyng Tov.17,18,19

AITIOAOTITIA - EIAH KAI XAPAKTHPIXTIKA
TOY IIONOY

Méoa amo Lo TANBwpa ALTLOV,

QVTLTTIPOCWTEVTIKA avaPEPOVTAL OL EENG:

‘Eykovpa. I[I6vog amd tnv @Agypovny kat tnv
otk BAAPN, w¢ ovvémewn emidpaong Tng

vymAng Beppoxkpaciag 1 Tov PUXOLG.

KakonBeig dyxol. [16vog amd adénomn tov dykov,
mieon Twv yOpw OTWV KAl €peBLOPO TWV
VEUPLKWV aTOANEEWVY 1] amd Su0nomn vevpwy,

ALLOPOPWYV ayYelwV, TTEPLOGTEOV.

IXETIKA [E Ta €61 Tov TTOVOL AUTA PTOPEL va

SlakplBovv wg eng:

Twpatikog:  [lpokaAeitar  amd  @Agypovy,

BepuotTnTA, TEOM, TPAVUATIOUOVG, XNULKA

epebiopata kat &Eva ocwpata. MetafiBaletal
KUplwg péow Touv Kevipikov Nevpikov
Yvomuatog (KNX). O owpatikdég Tovog
TAPOVOLAlEL 0PN €VTOTION Kol ouvnOwg
eMSEKVVUETAL PE TO OAKTUAO TOL aoBevn.
Mmopel va xapaktnplotel wg o&0g, EvTovog Kol
SLELPLoTIKOG «oav paxapldy. Emdewvavetatl
ue 1N petaxivnomn, to PBxa, TG Pabiég
QVUTIVEVOTIKEG KLVNOELG KoL TN Badion kot yio
TO A0Yw auTO 0 acBevic mpoomabel va pHEVEL

akivntog.

ImAayvikog: TlpokaAeital amd omaocud, €A,
Suataon kat woyatpio. Metafipaletal péow tov
Avtovopov NevplkoU Zvotnipatog (ANX). O
OTMAQYVIKOG  TOVOG  THPOUGCLAlEL  aoaPn
EVTOTILOT] KAl EMOEIKVUETAL LE TNV TTAAAUT TOU
acBevn. Eivar ouvnBwg Publog, apfAvg kot
Sudxutog, dnAadn emektelvetal amd to onpeio
™m¢ PBAGPNG o€ peEYOAUTEPN TEPLOXT) TOUL
oWUATOG. Xg avtiBeon HE TOV CWMHATIKO, O
OTIAXXVIKOG TIOVOG Sev eMISEWVWVETAL ATIO TLIG
KIWINOELG, evw 0 aoBevig eival aviiouyog Kol

aAAGleL cuxva B€om).

AvtavakAiaoTtikos: Eival ouvnbws @awvopevo
TOU OTAXXVIKOU TIOVOU, O OT0i0G OUWS
EVTOTIL(ETAL O€ GAAN TEPLOXTN] TOU CWWUATOG, OE
IKaV] amoéoTact omd TO TACYOV Opyavo.
KAaowd moapddetypa elvat o TOVOG  TOU
ELPPAYUATOG TOV HUOKAPSIOU TTOU AVTAVUKAX
T{oOW Ao TO OTEPVO, KATW OLAyOVaA, APLOTEPD

wpo Kal Bpaxiova.
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[16vog pérog pavtaopa: Epgavidetal peta amo
aKpWTNPLAoHd akpov. Elvalr emipovog kot
utmopel va SLapKESEL ATd PNVEG £WG KL XPOVLQ,
UETA TNV (0T TNG TPAVHUATIKIG ETILPAVELAG TOV
koAoBwpatog.  Amodidetar oe  YPuyoAoylkd

oltio.20

O movog avAAoya HE TO XOPAKTNPLOTIKA TOU
Slakpivetal og V0 SLAPOPETIKOVG KUPLOVG
TOTOVG: ToVv TayV Tovo Kot to Bpadv movo. O
TaxVg Tovos gp@avitetal oe 0,1 sec petd v
e@apupoyn oAyoydvov epebiopatog, evw o
Bpadug moOVos apyilel va yiveTal alobnToOg HETA
amd 1 sec 1 Kal TTEPLOCOTEPO KAL GTN CUVEXELA
N évtaon Tov aviavetal Bpadéws yla ToAAQ
OEVUTEPOAETITA, KAl OE TOAAEG TIEPLMITWOELS

QKOO KAL YLOL XPKETA AETITA.

0O Tay0g mMOVOG amd TOAAOUG TEPLYPAPETAL
eMioNg kKol wg 0&UG TMOVOG, VUYHWENG TOVOG,
NAEKTPIKOG TOVOG KAT. O TOVOG autol TOov
TOmoL ylvetal ooBNTOG HE TNV E0AYWYN
BeAdvag oto Seppa, €lte KATA TNV TOUN TOU
0épuatog pe poaxaipy, kKabwg kat o 0ofv
éykavpa Ttov SE€ppatog.  Awobntog  yivetal
emiong katd TNV emidpaon oto Sépua
NAekTpKoL pevpatog. O Tayvg moOvog Sev
yivetal atoOnTtog amd Toug TMEPLOGATEPOUS €V

Tw BABEL LOTOVG TOV CWUATOG.

O Bpadlc TOVOG ava@EpeTal €mioNG UE
Slaopa  oVOHATA OTWG KAUGTIKOG TIOVOG,
BUBLog mOVog, oPUlWwV TOVOG, XPOVIOG TIOVOG

KAT. O mOvVoG autou Tou TUTOU OLVHOWS

OUOYETL(ETAL [LE KATAOGTPOPT) LOTWV. MTopel va
kaBiotatat BacavioTikog kol va odnyel o€
HOKPOXPOVLX QVUTIOPOPT) ATIEATILOTIKY aywvia.
Mmopel va tpoépxetat T060 amod To Séppa 660
Kal amd omolovonmoTe &v Tw Pabel 10Tod elte

Kal 0pyavo.21

OAIXTIKH NOXHAEYTIKH ®PONTIAA TOY
AXOENOYZX ME IIONO

a) NoonAgvtikn a&lodAdynon

H voonAevtikny @povtida Tou appwoTov oV
Tova, Teplapfaver v  afloAdynomn, TNV
avoKoU@LoN Kal TV TpOANYn amd Tov Tovo,
OLUTIEPIAAUBAVOLEVTG KAL TNG VTTOOTHPLENG Kol

S8 aokaAiag TNG OLKOYEVELAG TOV.

la ™v amotedeopatiky agloAdynon kat
QVOKOU@LOT TOU OPPWOTOV amd Tov TOVo, 0
VOONAELTIG TIPETEL Vo SLHBETEL YVWOELS aTd
SLAPOPEG EMIOTNUEG, OUYXPOVWG € KALWVIKY
eumelpla, detloteyvia, evoLa@épov,
TAPATNPNTIKOTNTA,  KPLTIKO  TVELUA KOl

eTOLNOTNTA. 1522

H xAwwn e§étaon, n emkowwvia He TOV
acBevn kal To mMePLBAAAOV TOV, 1| LEAETN TOU
LOTOPIKOU VYelG kKAl Twv  SLYVWOTIKWOV
EVPNUATWYV ATOTEAOVV XPNOLUA OTOLXEQ YA
™mv ektiumon Touv movov. H agloddynon tov
movov Paociletal emiong, 0TI UTIOKELUEVIKES
TANPo@oOpleg TOU  APPWOTOU KAl  OTIS
voonAevts  Oa

OVTLKELUEV LKéQ TtOV (0]

mapatnpnosl. H ovvBeon twv mAnpo@oplwv
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QUTWV  &lval  avaykala  ywe TV - akpLpn
voonAevtikn Stayvwon. ‘Exouv xpnoipomom0Oet
ToAAol TPOTIOL, Yl TNV A§LOAGYN 0N TOL TTOVOU
IOV 0 KABEVAG €XEL TA TTAEOVEKTIUATA TOU KAl
T HELOVEKTIUATA TOU, QVTUTPOCWTEVTIKA

ava@epovtal oL €1 vo:

KAlpaka CUUTITOUATWY HE EPWTNOELS TTPOG TOV
ApPWOTO. TNV TPAEEN, eV @aiveTal amAOG Kot
Katovontog, eivat dVokoAog, Slaitepa oTOV

o0&V KAt SLagLPLoTiKO TIOVO.

AplOunTtikn kAlpaka. Avt) amoteAsital amd pia
otAn oapOunuévy amdé 0-10 cm. Zto O
avtiotolel amovoia moOvov kot oto 10
QVUTIOOPOG  TOVOG. ATAG  EPWTATAL O
appwotog o€ o Babuod o idog aflodoyel Tov
movo Tou. Elval g0kodog kol katavontog
TPOTOG KAl Bewpeital Eykupn Kot a&lomiotn 1

uétpnon g évtaong tov.23.24

Av xal ta gpyaisia yia v agloAdynon Tov
TOVOL Elval YVWOTA 0TN VOONAeVTIKY Bewpla,
&V @UIVETAL OLWG AUTA VA XPTOLLOTIOLOVVTL
oe evpela  KAHOKO Yyl TN  VOONAEUTIKN

@povTida aobevwv pe Kapkivo.25

B) NoonAcvutiki) Aldyvwon

H 8idyvwon m™¢ @voews touv movouv Bonbad
OTNV  EMAOY TWV TIO  KATAAANAWV
VOONAELTIKWV  Tapeufacewv  ywr TNV
QAVOKOU@LOT] TOU KOL TNV €ANXLOTOTONOT TwV
dvopevwyv  emdpacewv.  Méoo ™mg¢

VOONAELTIKNG  SLAYVWOoNG  TAPEXETAL 1)

SuVATOTNTA OTO VOONAEUTH] VA ETMLONUAVEL
O0AOVUG TOUG TAPAYOVTEG IOV GUVTEAOVUV GTNV
eumelpla Touv TOVOU, va TEPLypaPEL Eva €L8IKO
TPOPANUa kat va odnynBel mpog TG TLO
KataAAnAeg mapeppaocets. Ta kuploTepa onuela
NG VOONAEUTIKI SLAyVwaoT§ TOU TTOVOU Elval Ta

egng:

KaBopiopdg avtidpaong touv acbevr) otov
movo. H evawoBnoila kat ot avtidpdoelg otov
TOVO €lval VUTIOKELUEVIKEG Kol emmpealovtal
aTo TIG TTPONYOVUEVES EUTIELPLES, TNV NAKIA, TO
@VA0 Kal Toug Puxikols mapayovtes. H yvwon
Twv ouvvnbwv avtldpdoewv Tov aoBeVONG
BonbBa& ToOVv voomAevTH] OTNV EKTIUNOM TNG
€VTAONG TOU TIOVOU KAl TOV KAAVTEPO EAEYXO

TOVL.

A&loAdynon twv onuelwv TOVOL OTWG T
TPOPOPIKEG EKONAWOELS oLOTIACTG 0PPVWY,
avnovyia, £@idpwon, wxpotnTa, auvinomn Tng
apTnplakng mieong kat tayvkapdio. H mpwiun
aVOYVWPLOT TWV ONUELWV TOV TTOVOU ETILTPETEL

™mv £yKaipn Tapepfaon Kat Ty VEECT] TOv.

A&loAdynon Twv TopayovIwy Tou @aivovtal
OTL ETLTEIVOLV 1) HELWVOLV TOV TIOVO, 1] YVWOT)
TwV omoiwv Bonbd oTNV ATOTEAECUATIKI] KAL

€EATOUIKEVUEVT) AVTILETWTILOT) TOV TIOVOU.

Y) NoonAevtikég Mapeppaceig Mpoinydmg

KoL AVaKoU@Lo1G TOU TTOVOU

E@apuoyn pETpwV KaTA TOU @OLOV KAl TOU

ayxous O0Twe 1 StafeBaiwon tov acbevi), 6TL N
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QVAYKN YA avakoL@LoN OO TOV TOVO E£YLVE
KatavonT] kot 0 avTUETwToTEl, 1
exmaidevon emiong Tov aoBevolg TPV amd TNV
eyxelpnon 1 v eméppaocn. L& MOAAEG HEAETES
ONUAVTIKOG

To ayxos Bswpnbnke g

TAPAYOVTAG GTNV ATTAVTIOT) TOU TIOVOU.

Ymootnpiletal, O0TL 6060 O £vtovo Elval To
ayxog, TOCO TLO £vtova EKOMAWVETAL T
amdvtnon otov movo. O @Ofog Kal To Ayxogs yla
TOV TIOVO WELWVEL TNV AVOXT KAl TOV 0uSO Tov
acBevovg yia tov movo. H aueidpoun Spdon
TOVOL-AYXOUG TPETEL VA SLAKOTEL Yyl TNV

amo@LYN eMEEVWOTG TOL TIOVOV.

Xopnynon @apuakwy mpv and kabe emwduvo
XEPLOPO KoL TPV TNV emitacn tov movou. H
XOPNYNOT @APUAKWYV TIPLV ATIO TOUG XELPLOUOVS
elval amoTeAeoHATIKOTEP KABWG 0 £VTOVOG
Kat TIAPATETAPEVOG TOVOG UTIOXWPEL

Bpadvtepa. H  @appakevtiky]  Bepameia
amotelel T Baoikn pEBOSO AVTIHETWTILONG TOV
KAPKLWIKoU TOVou Kol xopoakinpiletat amd
TPOOCEKTIKN EKTIUNGCN TWV CUUTTWUATWY TOU
acBevovg. E@appoyn pn  @appaKoOAOYLKWV
UETPWV VE@EONG TOU TOVOU TLY TEXVIKEG
Siéyepong tov Sépuatog ( mieom, HAAGEEL,
Bepua M Yuxpa emBépata, Sladepuikn
nAektplkn  SiEyepon  veVpwv [T.EN.S ],
SOVNOELG) 1) TEXVIKEG XAAAPWONG, OTOCTINOT)
™G TPOCGOYNG, HOUOCLIKY, PUOUIKES HOAAEELS,
aAlaynq Béomg, katevBuvopevn @avtaciwon

Kal 0 BeAoviopog.2é OL pun @opPUUKOAOYLKES

TapeEUPACELS  Elval  ATMOTEAECUATIKEG  SLOTL

Bewpovvtal OTL XPTOLLOTIOLOVV TOV EAEYXO TOU
UNXAVIOHOU TUANG YlX TNV VQEGT TOU TIOVOU.
Oplopéveg uébodol 6Twg TENS, Bedoviopog kot
ELKOVIKA @appaka mBavwg Sleyelpouv v
TAPAYWYN EVOOP@PLVOV TIOV HELWVOUV TOV TIOVO
HECW QVAOTOANG TwV €PEBIOPATWY OTO
KEVTPLKO VELPLKO cvotnpa. TELOG, peElwvouy To
AyX0G Yl TOV TOVO, SLAKOTTOVTAG TN oXéom

TOVOU-AYXO0UG.

Xopnynon avoAynTIK®V, TA OToid HELWVOLV
TOV TOVo avaoTéAdovtag tn petafifoaon twv
QAyOoYyOVwV  €PEDIOUATWY, HELWVOVTAG TNV
avtidpaon Tou @AowU oTo gpéblopa 1M/Kal
uetafdAdovtag v avtiAinym touv aocBevoug

oToV ToVvo. 27
8) Kpttjprax a&lodAdynong amoTteAEoPATOVY

0 aoBeviig avaépel, OTL 0 TOVOG  €XeEL
edattwbel 1 efadelpBel petd TV e@apuoyn

QAVOAYNTIKWV HECWV 1) LETPWV.28

Ot kaBnuepveg SpaoTNPLOTNTES TOU
auidvovtal TPooSEVTIKE, €miong dnAwvel OTL

KOLMATAL KAAUTEPQ.

Eivat og 6¢omn va XpnoOWOTOLEL TEXVIKESG

aAvVoAYNGLag PN QAP UOKEVTIKEG.

£) 0 NoonAsvti) ¢ OepamevTikd HEGO TOV

TOVov

0O voonAsvtig HEOCO TNG  QUOIKNG TOU
Tapovaoiag, TG S1aBeons ToL va TANPOYOPEL,

va €fnyel KAl va amavtd oTIS EPWTNOELS TOU
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acBevoug Snuovpyet T0 KATAAANA0
«Bepamevtikd medio», WOTE Vo avtamokplOel
HE EMLTUXIA OTI PUOLKEG KAl CUVALOOUATIKEG
TOU avaykKes. Me tov TpOTO aUTO €EXO@UALlEL
™MV QUOEVTIKOTNTA TNG AVEL OpwWV TAPOVCLNG
Tou, 1 omoix PBonbd& otV amopdkpuvon
EUTOS{WV TOV TAPAKWAVOUV T1)

BepaTEVTIKT) TIPOCEYYLOT).

Inuavtikd otolxelo amotedel, 1 Snpovpyla
€VOG  KAlpatog EVOLAPEPOVTOG KL
EUTILOTOOVVNG WG ETIKEVTPO TOU VOOT)AEUTIKOV
poOAov Kol @povTidas. O voonAevtn§ xwpic va
elvat Wbaitepa katevBLVTIKAG, evOappULVEL TOV
APPWOTO VA EKPPACTE(, VO KATAVOTOEL KL VA
amodexBel TG eumelpleg Tov  Puwvel Kol

EMTAEOV VA a€lOTIOMOEL TIG SUVATOTNTES TOV.

Ou aoBevelg ovyva Sev KatavooLv TNV altio
oV Tovouv. 'la Tov Adyo auTld 0 VOONAEVTNIS
TPETEL VU TIAPEYEL TOV OWOTO XPOVO, WOTE TO
ATOLO VA TIPOCAPHOCTEL OTNV VEX KATAOTAON.
EmumAgov, vmootnpilel YruxoAoyikd tov acBevn
KQL TNV OLKOYEVELX TOV KL TIPOCPEPEL OXL LOVO
TANpO@Opieg OXETIKA MHE TOV TOVO, OAAQ
TPOTEIVOUV KAl TPOTIOUG QAVTIUETWTILONG TWV
TPAKTIKWV Kal TWV PuxoAoyKwv

TPORANUATWY TIOV AUTOG ETILPEPEL

Baowké otoxelo emiong amotedel kot n
ETKOWVWVIA TOU VOONAgLUTH pe Tov aoBevr). H
EMIKOWVwWVIA eEGAAOV amoTteAel {WTIKO oTOLXE(D
VOONAEVTIKNG

KATA& TNV AOKNomn NG

mapéufaong. Xwpig emkowwvia cwg dev Ba

Utmopovoe va LTIapEeL kat 11 NOoNAEUTIKN UE TIG
onuepvég ¢ Slaotdoelg.2? H  NoonAeutikn
Slepyacia, wg emoTnUOVIKY PEB0SOG AoKNoNG
Kal  Tmpaypatwons ¢ NoomAsutikig,
ETMTUYXAVETAL HE TO OSldAoyo, upéoo O
SLATIPOCWTIKO KALMA Kol ELSIKEG SEELOTNTES TNG
AEKTIKNG KAl HUN AEKTIKNG EeMKOwwving. 28
OAokANpn 1 NoonAsutiky GAAwote  eival
Slampoowikn emkowvwvia. 30 O kapkivog Kot
Ul oepd amd GAAeg Bavatn@opes TabNoELS
EMITEIVOUV TNV  KOWWVIKY ATOUOVWOT], T
ETMKOLVWVIA OUWG PE OTOXO TNV LTOoTHPLEN
TOv aoBevoUG elval OPLOPEVEG POPEG OTL EXEL
QTOMEIVEL KAl  OUYVA  TAPEXETAL WG

vTmokataotato BOepameiag. 31 H Slevin

AVOPEPEL OTL

« OL voonAevutég eival ekeivol mov Pplokovral
0€ OUVEXT KAl AUEOT) ETTAEN UE TOV aoBevT), o€
OUYKPLON HE QAAOUG ETMAYYEALATIEG VYELQg,
OTIOV 1) ETIAPT] TOVG E(VAL TTEPLOTACLAKI KL YLA
OPLOUEVEG XPOVIKEG TEPLOSOVG.» 32 To yeyovdg
QUTO €XEL WG ATMOTEAECUA, VX OVATITUOCETOL
Hetaél voomnAeutn) Kol ooBevi) Ul oXEOM
MPOOWTO HE TPOOWTO, 1 oOTolo amoTEAEL

ONUAVTIKO OTOLYEID OTNV KAAVYT) TWV PUCIKWYV

KQL CLVALCONUATIKOV AvVAYK®V TOU acOevr).

Emiong, o voonAevtng HEGO TNG OULVEXNG
ETAPTIG TOV HE TOV APPWOTO TIAPEYEL GUVEXT)
TapakoAovOnom, EVTOTI{OVTOG Kal
KATAYPAPOVTAG ONUAVTIKEG OAAXYEG OTNV
KATAOTOON TOU aoBEV] TPV aKOUN 1 KALVIKN)

Kataotaon  ekdnAwBel TANPwG KoL 1
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Slatapoyn yivelt cagngs. O voonAeutng o@eilel
VO KLVT) TOTIO OEL TIG KATAAANAEG BEPATTIEVTIKES
Kal SLayvwoTIkEG Sladlkaoieg, akoun Kot 6tav
1 KATAoTtoon elval aoa@ng Kot 8ev Umopel va
attoAoynBel o movog. Me Tov TPOTO QUTO
efao@aliletar o xpovog Tou xpeldleTal TO
ovoTNUX Vo KvnBel mpwv 1 KATdoTOON TOU
acBevn yivel coBapn. To @avopevo autod €xel
xapaktnplotel wg «ykpila (wvn», 6Tav dnAadn
Ol QAAAYEG OTNV KAWVIKN] €IKOVA TOU QTOHOU
elvat avemaiobnteg, mapa TadTA SLUVNTIKA

OTNUAVTIKEG YLK TNV A0@AAELX TOV.33

H ompi&n tov acbevr) avépxetal emiong o€
KOWWVIKO €TITESO. L€ TOAAEG TIEPITITWOELS O
APPWOTOG TOU TOVA VIWWOEL  KOWWVIKA
QATOUOVWHIEVOG, auTd ovpPaivel ylati kaveig
amd TO OUYYEVIKO TePLBAAAOV TOU 1 amd TO
TPOOWTIKO vyelag 8ev elvalt oe 0Béomn va

A

EMKOWVWVNOEL  €AIKpWVG  pall Ttouv 1
TPOOTIOLOVVTAL OE OXETIKA ME TO OLpa NG
vyelag tou. To dyxog mouv OSnuovpyel 1
KATAOTAON TOU QPPWOTOU, KAVEL TOUG
OUYYEVE(G KL TO TPOOWTIKO VYEIAG TOAAESG
(POPEG Vo aTooVPOVTAL, TPOKELUEVOL VA
mpootatéPouvv v YPuxoroyla Tovg3* O
VOONAEVTIG KOAAALEPY WVTAG Se€LOTNTEG
OXETIKEG PE TNV EVEPYNTIKI] AKPOAON KAL TNV
euBabuvon  va PBonBnoet tov acbevr), va
eK@paocel Kat va amodexBel Toug ofoug Kol
TIS aywVieg Tov woTe va elval og B€om va Toug

eAEYEEL ATOTEAEOPATIKOTEPAQ.

H evaoxoAnon Ttwv VOONAEUTWV HE TNV
TIVEVUATIKY SLACTHOT TWV AoOBeEVWV amoTEAEL
QVATOOTIACTO  MEPOG  TNG  VOOTAEVUTIKNG
@povtidag. Xe €pevva Ttwv Greasley et al,
TapatNPNONKe, OTL OL TVELHATIKEG AVAYKEG eV
QMOTEAOVV TPOTEPALOTNTA YLK TO LATPLKO
TPOOWTILKO.35 To VOO AEUTIKO TTPOOWTILKO €lval
LTEVOLVVO YLA TNV TIAPOXT) OALOTIKNG PPOVTISAG
otoug aoBeveig, n omola mepLAapudvel Kot TV
LKOVOTIO(NOT) TWV TIVEVUATIKWOV- OPNOKEVTIKWOV
avaykwv toug. ‘Epsuva  éxer  Seiel, oOTL
VOONAEVLTEG  HE  €VTOVI]  TIVEUHATIKOTNTA
UTTOPOUV L0 QTIOTEAECUATIKA va
QVTATIOKPLOOUV OTIG TIVEVHATIKEG AVAYKES TWV
acBevwyv, lowg emeldn va atoBavovtal Atyotepo
ELAAWTOL ATIO TA SLAPOPETIKA TIOTEVW KAL TIG

agleg AAAwV avBpwmwy.36

H Ymapén touv moévouv ot (w1 touv avBpwtov,
amotelel onuelo €vtovo TPoPANUATIONOV YA
Tov kabe avBpwmo, 6Awv Twv emoxwv. [ToAdol
KAwwol, axkadnuaikol mpoomabnoav va
gepuNveVoOLVY TO TAPAS0ED YEYOVOG TOU TTOVOV.
H avaivon aut) opwg efaptdrtat amd v
OTITIKY Ywvia oV PAETEL KAVEIS T TIPAYUATA.
MNa mapadetypa, Yuyiatpol, YPuxoAdyol,
KOLVWVIoAGYoL, avBpwmoAdyol Ba avaAvcoouv
To Oéua amdé TV avOPWTIOTIKY TALLPQ,
€€eTAOVTAG TNV ATOWUIKT CUUTIEPLPOPA KAL TNV
eféAn. 'Evag @ulooco@og Ba SetL To Bépa amo
ULt TIO (PLAOCO@LIKT) OKOTILA Kol B pwTroel
«IToto elvatl To vonpa tov mévov, yia T {w1] Tov

avBpwmoux». H opB0650n Beoroyia Opwg, OTwg
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avt) Buwvetat péoa amo v Ayia Fpaen kot
mapadoon Sivel pa GAAN Sldotacn Tov TOVou,
TPOCEPEPOVTAG TIAPAAANAX GTOV  OUYXPOVO
‘EAMnva VOonAeuT] TO0 KATAAANAO YVWoLlakKo

DEUEALO YLX TNV AVTIUETWTILOT] TOV.

H OPOOAOZH XPIXTIANIKH OEOAOTIA
APQIox TOY NOXHAEYTH XTHN
ANTIMETQIIXH TOY IIONOY

O movog katd tmv 0pBASo&n BeoAoyla agopd
TNV HETATITWTIKY KATAGTAOT TOL avOpwTtov. O
TovoG, 0 KOTOoG, 11 OAlYM, kat o Bavatog Sev
vmpxav €€’ apxng oto avBpwmivo yévos. H
TAPAKON OUWG TWV TPWTOTMAGCTWY €lval 1)
artia kat 1 TMYNn OAwv TwV SEWVWVY, TWV
OUU@OPWV KAl TwV TOVWV Tov OSOoKIHAleL
éxtote 0 avBpwmoc.37 O AvBPWTOG PETA TNV
TTWON, €yWe UMOSOVAOG TNG QUAPTIOG Kal
AYUIAWTOG NG PBOPAG, TOU TOVOU KAl TOU
Bavatov. To ocwpa Tou avBpwToOL TPO TNG
MTWOEWG OKOUA KAl ov autd Ogv 1nTav
abavato, n kowwvia pe Tov Bed KaL ) evotnTa
Hali touv TO KaTHoTOLOQV APOAPTO KAl
ampdofAnTto amd To yeyovog touv Bavdtov. 38
Metd TNV TMTWON, OMWG XOPAKTNPLOTIKA
ava@epel kal o M. Bacidelog « oduvnpa capki
ouvelevyOnuev eg @Oopa KaTaASeSIKAOUEVT
Sta v apaptio». 32 H mtwon kat n apaptia
€@epav TOV TOVO KoL TOV BAVATO WG (PUOLKY
OUVETIELX Kol OXl WG THwpia Ogov. Ztov 0ed
eV UTIAPYEL KOOWIKO @POVIUA, avOpwTLvn
SKaloo LV, VOLLKT KATOXUPWOT) Kal amaitnon,

aAAa mvevpa aydmng, mov Sev pmopel evKoAa

va cuAAGBeL | avBpwTv cogia. O Oedg ovTe
0éAnoe, oVTe €kTioe TO Bavato kat v @Bopd
ywx To avBpwmivo yévog. ‘Etot o tovog elonAbe
oV {wn Tou avBpwTov Oyl Katd svdokia
Beov, aAdd kata mapaywpnon Beov. Otav o
AvOpWTOG [E TNV EYWLIOTIKN TOU TAPAKON KoL
OLUTIEPLPOPA €xaoe TNV TMyN ™S (WG, TOV
Snuovpyd tou. Ao TV ATOVO KATACTHOT TNG
Belag Packelag, Ppébnke o pa  AAAn
KATAOTAON, 6TV oTola, a@ov v BAGIAEVEL 1)
aAnbwn w1, kvplapyel pa {wn @Bapuévn,
oLVVV@AGEVT PE ToV BavaTto, Ta TTadn, kat v
apaptioc. O TOVOG Aomdy  GULVOEETAL PUE TNV
KAk xpnomn tng eAsvbeplag €k HEPOUG TOU

avBpwov.
TO MYXTHPIO TOY XTAYPOY

H 0pB8680&n Sidaokaiia Sev mapayvwpilel Tov
OWHATIKG, 0UTE adlaopel yia Tov PuxIKo TOVO
TOV TOAAEG POPEG ViwBel 0 kaBe avBpwTtog
aAAa Slvel o' auTtov éva véo meplexopevo. To
TIEPLEXOUEVO AUTO EXEL TNV AVAPOPA TOU TNV
otapwon tou xplotoL. 0 Xplotdg mov £yve
AvOpwWTOG CTAVPWONKE YLt VO AVTPWOEL KL VAl
ATMAAAGEEL TOV AVOPWTIO ATIO TIG GUVETELESG TNG
apaptiag. ZuveTeLa TG apapTiag eivat o TOVOG,
n dvotuyia, kat 1 OAYPN Tov TOAAITIWPEL Kal
Baoavilel To avBpwTvo Yévos. O XploTtdg OpwS
TPE TAVW TOU OAEG TIS aUAPTIEG TOUL
avOpWTIVOU YEVOUG KAl oTaupwOnKe XAapLv
MUV Kat avti nuwv. Iéveoe kat o (510G TAvVW
0TO OTAVPO TOu paptupiov. H otapwon Ntav

éva @pIKTO paptuplo. O Xplotodg pe tnv Oeikn
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Tov §vvaun Ba pmopovoe va punv atcBavOel To
Bapog Tou oOTOLPOU Kal TNV 0dVVN NG
otapwong. Asv Tto £mpate Opwg ‘Emabe
TMANPpWS WG  TéAewg  avBpwmog. Qg
QVTLTPOOWTOG OA0V TOU avBpwTivou YEvoug
QaVEPRNKE OTOV OTAUPO KL EVIWOE GE OAN TOU
™V £KTAOT TOV CWUATIKO Kal Puyikd movo. O
Xplotog ¢’ 0An v emiysla (w1 TOU TEPLOSEVE
amd TOMO O€ TOMO EVEPYETWVTAG KL
BepameovTag avOPWTOUG PE CWUATIKEG Kol
PUXIKES acOéveleg. 'Exvoe Saxpua
OUUTIACYOVTAG KOl OCUUTOVOVTAG HE TOUG
TACYXOVTEG KoL TIOVEUEVOUG. Agv  UTMPXE
TEPITTWOT), KATA TNV oTola va E@epav TAN GOV
Touv XploToU appwoToug oL omolol {ntovoav
™mv Bavpatovpylkn Bepameia TOUG KAl O
K¥plog va unv mpaypatomoinoe to altnua twv
TACYXOVTWV Kol TOVEUEVWY avOpwTwV. [ToAAEG
@opég 8g, Otav Tou {ntovcav va £pbel o€
KATOl0 OTIlTL, 0moU UTMPXE KATOL0G aoBevng
yYwx va Bepamevoel, 0 XpLoTtdg Tyatve xwpig va
vmoAoyioel TOV OwWHATIKO kOTO. O 1EPOG
evayyedlotig MatBalog Selyvel  €kmAndn
UTTPOOTA OTN UEYAAN @UavOpwTia KAt
ovumdBela v omoia emiSeikviel o Inoovg
TPOG 0TOUG TAo)ovTeS. O (810G PWTLLOUEVOG
amd TO Aylo TVEVLUA QVAEQEPEL, OTL HE TNV
Bepameia Twv aoBevwv Kal pe TNV amaAiayn
TOUG amd Toug TOVOLS KAl TIG OAWPelg
TMPAYUATOTOMONKE 0 TPOENTIKOS  AdYOG
«AuTtoGg TAG aoBevelag Muwv Elafe kal TOg

vOooug efaoTacevy. 40

Etot o @avBpwmog  XpLoTtog WG
QVTITPOOWTOS OAOL TOU avBpwTivou YEVoug,
avédafe evwmiov tou BeoV Tlatpog 6An v
€LVOVVN TWV AUAPTLOV TOV AVOPWTILVOU YEVOUG
KAl UTESTN 0 (810G TNV @PIKT TUwpPla Tou
otawplkol Bavatov. MapadAAnia opwg €Aafe
kalt v gfovola va Bepamevel TIg acOeveleg,
TOUG TTOVOUG Kal Ta GAAx Sevad, amd Ta omola
UTIO@EPEL | avBpWTOTNTAG, TA oTola €lvat
amoteAéopata  TOU MOWKOUL  kakoL, TNG
apaptiog. Avtdg eival kat o Adyog, yia v
HEYAAN ovpumabela Tov £5elxve 0 XpLoTOG TIPOG
TOUG AOBEVEIG, TOUG TTAOYOVTAG KAl Yl OAOLG

aTd Tov TOVo Bacaviopuévous avpwoug.

0 Xploto6g Mpbe 0TOV KOGHO YL VO CWOEL TOV
avBpwmo amd TV apapTia, GAAQ Kal amd Tig
OUVETIELEG TNG apapTiag. Avakov@ilel Tov
AvOpwTO AT TIG CUUPOPES TTOV CUVAVTA GTNV
emiyela (w1 tou. Nwwbel TOLUG TOVOULG TOV.
Katavoel ta mabnipata tov. Zvppepiletal tig
OAlPelg Tov. Metadidel otnv OAupévn Yuxm
TOU ™V EATIda KL TOV  avakKou@ilel
TapdAAnAa  amd Tto PBdpog TG 0dVVng, pe

TPOTIOVG HUOTIKOUG KL TIAVGOPOUG.

TO IMAPAAEITMA TOY XPIXTOY KAI TQN
ATIQN

Katd v wpa tov mévou kat g OANMS o
@LAavOpwToG XpLOTOG TOPACTEKEL QOPAT,
uetadidovtag  eAmida, alcodoéla KAt
TApNYopld oTov Tacyovta avBpwmo. To

mapadetypa EdAAov tou (Slov Touv XpLoTov o
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omoiog éviwoe Tov TOvo otov UYPioto Babuo
TPORAAAETAL WG TIPOTUTIO KAL CTNHPLYUA YL TN
(wn tov motoL. O AavBpwmog, av kat eival
KTIOTOG Kol TETMEPACUEVOG, Snuovpynonke
«KaT elkOva Kal opolwow» Beov. O Bed6¢ av Kot
elvat VTTEPPATIKOG KAl AKTLOTOG, (PAVEPWVETAL
OTOV KOOUO HE TIG EVEPYELEG TOL, TIOU
EK@PAlOVV TNV AKTLOTN KAl ampdoLtn ovoia
Tov. O avBpwTmog Aotmdv, poAovott dev pmopel
va yvwploel tov 0gd katd Tnv ovcia Tov,
utopel va yvwploel kat va un el Tig evépyelég
Tou. #1 To movo GAAwoTe Eviwoav ToAAol amd
Toug AmootoAloug kat Toug Ayiovg TG
EKKANGLAG HOG ULLOVUUEVOL TO TAPASELYHX TOU
Xploto¥. 0 AmoctoAog [TadAog gixe TPOOWTIKY
eumelpla amo Swwypovs kat OAPeg. O (8log
TéPA ATMO TI§ PUANKIOELS, TA vALAYLA, TOUG
paf3diopovg, Toug AtBofoAlopols, TV TElva, TN
StYa, TO YU)X0G, TNV  EAAEWPM  EMAPKWV
EVOUHATWV VTTEPEPE KL A0 XpOvia acOEveLa.
H Bacaviotikny avt) acBévelx dnpovpyovoe
otov ATIG0TOA0 aPOPMTOUG TIOVOUG, OL 0To(oL
Tov KabnAwvav oto kpePRdrty, un Suvauevo va
€EAOKNOEL TO ATTOOTOALKO TOU £pyo. 37 O Méyag
BaoiAelog, o oToiog ovoudotnke «pEyag» &€v
(wn pe MANO0G XOPLOUATWY, TAVETIOTHH®WY,
AOKNTNG, PAAVOPWTIOG €lxe acOEV] CWUATIKN
kpdomn. H vmofdokovoa auty aocBevikdtTntd
TOU TEAIKG €KONAWONKE G VEPPIKN KAl
NTATIKY] QVETAPKELA Kal KATéAnEe o€ MAkia
HoAlG 49 etwv. Ta mapadeltypata avtd Sev
vTovoouv, OTL 1 xploTwaviky SidaokaAia

eloayel kamolo €idog pafoyiopov 11 0duvicpoV.

QoT600 péoa Ao TO HUOTHPLO TOU GTAUPOV
UTTOPEl VAU aVTILETWTII{EL TOV TTOVO KAl VX TOV
aglomolel Snuovpyka. H amoym g opB68d0&ng
BeoAoylag amévavtt 6Tov TOVO £lvat 1 (St TTov
eMSEKVVEL ameévavtl ¢’ OAa T Kabnuepva
mpofAnpata. Katavoel kat avayvwpilet tmv
cofBapotnTa Toug, dev Mpofalvel OPWG yla TN
AVoN TOUG OTNV ApESOHTNTA TNG KaBnpepvig
(ong. Autd Ba onupalve TNV AMOAVTOTOMOT)
TOuG. AvtifeTta pAAAOV, TA OXETIKOTIOLEL KATW
aTd TO TPIoUA TOV EGXATOAOYLKOU TIPOOPLOUOV

Tov avOpwTov. 42
O [IONOX QX ITAIAATQI'IKO MEXO

Kata toug matépeg g ekkAnolag, o ToOVOG
elval pla eukatplo ylo TVEVUATIKY AVATOOT), JL
LOXUPY] TIVELHATLKY 8OVN oM WOTE 0 AvOPWTOG
va Euttvijoel Katl va BuunBel v BvntoTtnTd TOU
Kal TV TEpa Tov Ta@ov (wr. Méoou Tou
movou, 0 AGvBpwTog Todaywyeltal KAt
TAPAKLVEITAL € TIVEVUATIKY gypriyopor). Xwplg
™mv mapovoia TOu €VUKOAX TEPTEL OTNV
TAXSAPOTNTA KAL TNV TVELHATIKY adla@opia.
0 moévog Tmapéxel ekelvo TO TAQICLO TOU
XPELWACETAL VIOt TNV AVATITUEN TNG TIVEVUATIKNG
(ong. IMiow amd tov kdBe avOpwmivo TOVO
kpUBetal o 6log o 0€66.43 O moOVOG elval pa
Yuxkn Svvaun mov o Bedg €Baie oTov
avBpwmo, pe oKOMO Vva peETABAAAEL TNV
EOWTEPLKI] TOU KATAOTOON KAl TO EMWOLVO
aloBnua va PETOUCLWVETAL OE TIVEVUATIKY
SMUoVPYIKOTNTA, OE Xapd, OF Ayamn Kol

mpooevy. Xe avtiBetn Tepimtwon, oOTAV
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KUPLAPYNOEL OTOV AvOpwTO 1 apaptia, 1
Puxikn au T SUVAUTN VEKPWVETAL KL TOTE OTOV
AvBpwTO TOU VUTOPEPEL AVATITOOOETAL LA
pom Tmou odnyel otV KatdbAwm, o
vwbpoémta kat v akndia.4* ‘Etol o movog
KATA TOUG TIATEPES TNG EKKANCLAG, EpunvevETaL
WG éva madaywylkd oxéSo Tov Beov yla Ty
ocwtnpla ToL MAGOPATOG TOV. Oswpovv emiong
Tov ToOvo, wG amodeln g @avBpwmiag,
Kkndepoviag, kat Tpdvolag Tov BeoV), Selypa Kot
QUTO NG UEYAANG QYATNG TOU, TPOG TOV
avBpwmo. O omoiog av Tov eKUETAAAEVTEL
owoTd Ba SpéPel TAOVOLO TIVELHATIKO KAPTIO.
Katw amd autd mpiopua Aotmov, o ToTtog Sev
Ba Tpémel va au@IBAAAEL Y@ TNV oyd&mn Tou
Beov. O (8log 0 Bed6G aAwoTte elvat ayarmm. H

TEAELAL Y QATIT) KAL TO TA)pWHA TNG WM.

O ovyxpovog opBoAoyloTtng AvBpwWTOG OUWG
advvatel va Katavonoel To peyaAsio TG
aydmng tou Beol, Tou TASAYWYLKA TOV
ETIOKETTETAL HECA ATIO TIG SOKIUAOIES Yo va
Tov ovvetioel. Evw amd v dAAn @povtilel pe
kaBe péoo va efao@aiiosl ™MV aTtopkOTNTA
TOV Kal To cup@épov Tou. H atopkdémta avty
TOV KAVEL VO ATIOPOKPUVETAL aTtd TOV B0 Kal
Tov ouvavBpwo6 Tou. H éAevon tov movou ot
(wN TOL OUWG TOV GUVETI(EL, TOV TATEVWOVEL
KOl TOV OUVOEEL PE TOUG GAAOUG. ZupBaAdel
akopa oto va atcbavhel Tqv aduvvapia Tov wg
avBpwmog kal va MTNHoEL TNV €MKANON TOU
eAéoug Tou Beov. Me Tov TpOTO WTO aoKelTaL

OTNV TATE(VWON KOL TNV UTOUOVY], WPLHAlEL

TIVEVUATIKA WOTE va YIVEL TIIO SEIKTIKOG 0T
Xapmn tou Beov. 41 Emiong, 6tav o avBpwmog
dokaletal amd Tov MOVO aoBAvETHL TNV
Hovaéla Tov Tov ouvodevel. Motdlel pe tov lwf,
OV &lme «AAAOYEVNG NUNV», OE OXEOT HE TNV
OLKOYEVELA KAl TOUG (PIAOUG TOU*S KaBwG Kal Pe
TOV TAPOAUTIKO TIOU €lme «AVOPWTO OUK
Exw».46 Tote apyilel va SltepwtdTal Tl eyw;
alcBdvetatl 0tL v@ilotatal pa &dikn emiBeon
TOU TOU TIPOKAAEl 0pyn KoL ayavaktnon.*?
KatoAaBaivovtag tig avOpwtives aduvauieg
TOU, OLOOAVETHL TATMEWWUEVOG KL €VOYOG,
Payvovtag mapdAAnAa va Bpel éva TpdTo va
ovuBLpacHel pe Tov eqvtd TOL KAl e TOV 0£0.48
ATIOYVUVWHEVOG ATIO TNV TAUTOTNTA TOU KOl
NV aUToEKTiUN oM Tov, mpooTadel va Bpetl TV
EATIIS 0 IOV £XEL XAOEL KAL VA ETAVAKTIOEL AVTO

IOV KATAOTPAPNKE. 42

0 movog kat 0 B&vatog OpwS ev epunvevovTal
Heoco TG avlpwmvng Aoyikng AvOpwTLveg
opBoAoyikég  amavtioslg  aduvvatolv  va
OUVAAGBOLV KaL VO ATTOVTI|COUV 0T EPWTHHATA
ywti o movog ywtli o Bdvatog; avtiBeta
HwdAdov Slevplvouv PBabitepa To avOpPWTLIVO
Spapa. OL ATMAVTNOES OTA EPWTUATA OUTA
Sivovtat  péco  Ttov  ayiov  Ilvedpartog.
Avtipetwmifovtal e TV TATEWVY ATTOS0XN TOU
Belov BeAuaTog KAl pe TNV LTIEPAOYIKN OEikm)
mapnyopld. ‘Etol wote otov SidAoyo pe Tov
Tovo, v adikia, kat To Bdvato, o avOpwtog
Ba mpémel va Pyel €w amd ta avBpwmiva

HETPQA, TTEPA aTtO 0pBOAOY LKA KpLTNpLAL30
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ITONOXZ KAI TINEYMATIKOTHTA

O onuepvog moAltiopdg BéAeL va SLwel pakpla
Tov Tovo. T'kpépioe TIg vevpaTtikég afieg kat
ava@opéG. AvOTapktn elvatl 1 Kowvwvia pe To
0ed, avOmapktn Kot N mvevpatikotnta. O
avBpwmog kot o Bedg, eivar dvo moOAoL, Svo
akpa Tov O0tav cvvavtwvtal apxilel yiu tov
avBpwTo v VUTAPXEL TVEVUATIKOTNTA. XTN
OLUVAVTNOT AUTH 8EV VTIAPYEL KATAVAYKAGLOG,
a@oV o avBpwTtog eival Tavta eAevBepog va
AU@LBAAAEL OXL HOVO YO TNV TIVEVUATIKOTN T,
aAAa kat yio Tov (8o to 0gd. ATotédeoua ™G
ENelng NG TIVEVUATIKOTNTOG elval

OUYKPOUOELG, TOAEUOG, POVOL  KOLVWVIKESG

QVOOTATWOELS,  EMAVAOTACELS,  SUOTUYILES,
melva,  afefatdnta yixo Tto  péAAOV,
avn oot TQ, SOy, VOPKWTIKA,

QUTOKTOVIiEG, dyxog, movog, Bavatog. Ta va
QVTIPLETWTILOTEL OAO0G AVTOG 0 TTOVOG, XPELAlETL
€val HETAPUOIKO, €va TIVELUATIKO TEeSI0 oV
000 kal av @aivetal mapadoo, elvat To PoOvVo
KOO, va TIpoo@EPEL SuvatdTnTa AOYLKNG GTOV
aAoyo Kol mapdAoyo ovyxpovo dvBpwTo. Eva
TETolo povadiko mAaiolo (Spvoe oTov KOGUO pE
TO alpa, Tov movo, T Buocia, To B&vato kal v

avdotaon tov o XploTtog.st
O [IONOX KAI H EAIIIAA THX ANAXTAXEQX

H avaotaon tov Xplotol katd tn Sidaokaiio
™G ekkAnolag, dev  amotedel kAol
Bloypapikd otolxelio ™G {wng TOL, aAAQ

OVTOAOYIKO  Yeyovog, ToOU  avoiyel Vvéa

TPOOTITIKY 0TO avBpwmivo yévog. H miom ¢
EKKANGlag oTtnv  avaotacn Tou  XpLoTov
amotélece amd v apxn ¢ (6pvong g Tov
akpoywviaio AtBo. O amoéctoAog ITavAog sival
KATNYOPNHATIKOG Yl To Bépa auto. I'paeet: Av
dev avaotOnke o XpLoTOG TO KNPUYHA HOG
(tTwv amootoéAwV) elval KEVO TEPLEXOUEVOV,
QAAG Kol 1 ot pog eival kevn « €L 8€ XpLotog
OUK EYNPETAL, KEVOV TO KNPUYUX NUWYV, KEVN 8€

KaL M ot NUoV». 49

Av vmapxet éva yeyovog oto omoio Oa
UTTOPOVOE VA cLVOYLOTOUV OAQ Ta YEYOVOTQ,
amdé T (wn Touv Xpotol KAl OAWV TwWV
ATIOOTOAWYV KL YEVIKA OAOKANPOL  TOU
XPLOTIVIOPOV, TO YEYOVOG autd Ba Ntav n
avaotaon tov Xplotov. Emiong av vmapyet pa
aAnfswx  otmv  omola Ba upmopolvoe va
oLVOYLOTOUV OAEG OL EVAYYEALKEG aANBeLeg, 1)
aAnfex aut) Ba MTAV 1 AVACTOOT TOU

Xplotov.34

H avdotaon dev vmdpyel povo wg mpoodoxia
AAAa Kol ¢ Plwpatikny  gpmelplia TOU
BepeAlwveTtal 0to puoTHPLO TOU oTtavpov. H
avaotaon Sev BplokeTal LETA TO oTAVPO, AAAA
ue to otavpd. I'' autd n emiyvwon ot
Blwpatikn) petoyn Tov avBpwmov ¢’ auTy,
TAVw am’ OAa elval KATOPOWUA TPOCWTILKNG
elevbeplag. H  avaotaon  voeltat g
ameAELOEPWON TNG AVOPWTILYTG PUONG ATIO TOV
Tovo, ) @Bopd kaL to Bavato. H avaotaon
Tov Xplotol Tapéxel amd Uovn TG T

BefatdTTa ™G avBpwmivng ocwtnpiag. H
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petoyn o’ avtn dev elvat BEBala yvwoTik, oUTE
oVVaLoOMUATIKY, AAAA KUPIWG BLWUATIKY TIOU
Eekvad amd Tov (610 TOov KaABNuEPVO aywva,
HEoH amo TS KABe eldoug péEpPLUves, BANPELS,
TOVOUG TOU avOBPWTOU, TPOKEIHEVOL VA
avaotnBel padl pe tov Xploto kat va emEABEL 1)
cwmpia Tov. OTWG GAAWOTE AVAPEPETAL OTO

«oUppoAro tng [iotewoy,

«[lpocdokw avactaon vekpwv kal (w1 Tov
UEAAOVTOG OLWVOG», TOU ONUAIVEL TWG O
XPLOTIAVOG TrepLUéVEL va avaotnBel To cwpa
TOU, TOU HETUAHOPPWHEVO, TIVEVHATIKO KOl
a@Bapto Ba evwBOel pe v Puxn ya va {oet

alwvia pe to Xploto.
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	ABSTRACT
	Ο
	 πόνος είναι συνυφασμένος με τη ζωή του ανθρώπου. Ο πόνος προσβάλλει τον άνθρωπο ανεξάρτητα από το φύλο, την ηλικία, την οικονομική του κατάσταση και την πολιτισμική του συμπεριφορά. Ο πόνος συνήθως αντιμετωπίζεται με φόβο και αγωνία από τον άνθρωπο, αφού υποθάλπει την αυτονομία του και την αυτοεκτίμησή του, πολύ συχνά δε συνοδεύεται από αισθήματα μοναξιάς και απελπισίας. Στην αρχαία ελληνική γραμματεία ο πόνος αναφέρεται ως γιος της Έριδας και εγγονός της Νύκτας, ο οποίος δόθηκε στους ανθρώπους για την κλοπή της φωτιάς από τον Προμηθέα. Ο Απόλλωνας ήταν ο θεός ο οποίος καταπολεμούσε τον πόνο, ενώ η Ιασώ η κόρη του Ασκληπιού είχε την επιμέλεια της  ανακούφισης του πόνου.1 Ο Χριστιανισμός από  την άλλη δέχεται τον πόνο ως μέσο παιδαγωγίας για την πνευματική τελείωση του ανθρώπου. Δεν καταστέλλει τον πόνο, αλλά  αλλάζει την έννοια του. 
	 Η φύση και το νόημα του πόνου, καθώς και η αντιμετώπισή του αποτελούν αντικείμενο μελέτης και καθημερινής δραστηριότητας για το νοσηλευτή. Αναμφίβολα, η αίσθηση του πόνου λειτουργεί ως σηματοδότης κινδύνου για τον οργανισμό, παράλληλα σε συνάρτηση με τη νόσο είναι το σύμπτωμα εκείνο που συχνά οδηγεί σε αναζήτηση ιατρικής συμβουλής.2,3    
	Ο πόνος είναι ένα δυσάρεστο αίσθημα με έντονα προσωπικά χαρακτηριστικά. Επίσης είναι δυνατόν να απορροφήσει τη σκέψη του ατόμου  να επηρεάσει τις δραστηριότητές  του και να αλλάξει όλη τη ζωή του. Η Arendt περιγράφει τον πόνο, σαν το πιο έντονο αίσθημα που γνωρίζει ο άνθρωπος, έντονο μέχρι εξάλειψης όλων των άλλων εμπειριών.4 Ο πόνος κατά τον Engel είναι ένα δυσάρεστο αίσθημα, που αντιπροσωπεύει τη θλίψη και προέρχεται από την ψυχική αντίληψη μια πραγματικής, απειλητικής ή φανταστικής βλάβης. 5 O Mountcastle αναφέρει, ότι «πόνος είναι αισθητηριακή εμπειρία που προκαλείται από βλαπτική αιτία» 1 Η McCaffery δίνοντας τον ορισμό του πόνου λέει ότι, « πόνος είναι ότι το άτομο λέει ότι είναι και υπάρχει όταν εκείνο λέει ότι υπάρχει»6 
	Ο Διεθνής Οργανισμός Μελέτης του Πόνου (IASP 1986), δίνει τον ακόλουθο ορισμό για τον πόνο, ο οποίος και έχει επικρατήσει ευρέως: «μια δυσάρεστη αισθητική και συναισθηματική εμπειρία, που σχετίζεται με υπάρχουσα ή ενδεχόμενη ιστική βλάβη και εκφράζεται με όρους που υποδηλώνουν το χαρακτήρα και  την έκταση της βλάβης.»7 
	Ο ορισμός αυτός, υποδηλώνει ότι ο πόνος αποτελεί απλώς μια σωματική εμπειρία και δεν καταφέρνει να αποδώσει πλήρως τις συνέπειες που προκαλεί το επίμονο άλγος. Η αντίδραση στον πόνο είναι κατά ορισμό υποκειμενική. Για το λόγω αυτό ο ορισμός της  McCaffery θεωρείται από κλινικής απόψεως καλύτερος και τυγχάνει γενικότερης αποδοχής. Σύμφωνα με τον Hunter, 8  η εμπειρία του πόνου βιώνετε διαφορετικά από άτομο σε άτομο, λόγω τριών χαρακτηριστικών:
	Την ένταση της γενεσιουργού αιτίας
	Την προηγούμενη εμπειρία σε παρόμοιο συμβάν
	Την ψυχολογική κατάσταση του ατόμου
	Μελέτες από τον Παγκόσμιο Οργανισμό Υγείας (WHO 1996)9,  υποστηρίζουν ότι η διευθέτηση του πόνου έχει επιτευχθεί σε ποσοστό πάνω από το 90% των ασθενών. Ωστόσο, άλλες μελέτες αποκαλύπτουν ότι ένα μεγάλος αριθμός ασθενών με κακοήθη νόσο αναφέρουν, ότι κατά την πορεία της νόσου τους ένιωσαν μέτρια ή και σοβαρότερη έντασης πόνο. 1Ο Ο κάθε πόνος και ιδιαίτερα ο χρόνιος, επηρεάζει όλους τους τομείς της ζωής, όχι μόνο του πάσχοντα αλλά και της οικογένειας και γενικότερα του περιβάλλοντος στο οποίο ζει και συναναστρέφεται. Η ανακούφιση του πόνου αποτελεί προτεραιότητα  στη νοσηλευτική φροντίδα του αρρώστου.
	Σε αυτό το σημείο θα πρέπει να υπολογιστεί ο περιορισμός που θέτει συχνά το αίσθημα του πόνου στην κοινωνική ζωή, τόσο του αρρώστου όσο και της οικογένειάς του.8 Ο Bonica αναφερόμενος στην οικονομική διάσταση του πόνου υπογραμμίζει,  ότι ο επίμονος πόνος αποτελεί σοβαρό οικονομικό πρόβλημα, τόσο για τους ασθενείς που δοκιμάζουν το αίσθημα του πόνου όσο και για τα διάφορα  Εθνικά Συστήματα Υγείας.11 
	ΦΥΣΙΟΛΟΓΙΑ-ΜΗΧΑΝΙΣΜΟΙ ΤΟΥ ΠΟΝΟΥ
	 Στη διεργασία του πόνου διακρίνονται τρία στοιχεία:
	Αποδοχή ερεθίσματος. Η παραγωγή του αλγεινού ερεθίσματος πραγματοποιείται από τη διέγερση των ελεύθερων αισθητικών νευρικών απολήξεων, μεταφέρεται στις οπίσθιες ρίζες του νωτιαίου μυελού και από εκεί μέσω τριών νευρώνων καταλήγει στο φλοιό του εγκεφάλου, όπου βρίσκεται το κέντρο του πόνου και γίνεται η αντίληψή του.
	Αντίληψη του πόνου. Αποτελεί την ερμηνεία της εμπειρίας του πόνου, που δίνει ο εγκέφαλος από τη στιγμή που το άτομο αρχίζει να τον αισθάνεται. Για να γίνει αντιληπτό το αίσθημα του πόνου απαιτείται η ακεραιότητα της λειτουργικής ικανότητας του μετωπιαίου λοβού του εγκεφάλου. Η αντίληψη του πόνου επηρεάζεται από διάφορους φυσιολογικούς, παθολογικούς και ψυχολογικούς παράγοντες δρώντας είτε ευεργετικά (η ψυχοσωματική υγεία, οι προηγούμενες εμπειρίες πόνου, ο ευχάριστος οικογενειακός και κοινωνικός περίγυρος και οι δραστηριότητες που αποσπούν την προσοχή του ατόμου), είτε ανασταλτικά (το άγχος, ο φόβος και η κόπωση).12,13,14,15,16                       
	Αντίδραση στον πόνο. Πρόκειται για μια πολύπλοκη διεργασία, κατά την οποία το ίδιο ερέθισμα διαφέρει όχι μόνο από άτομο σε άτομο αλλά και στο ίδιο άτομο από τη μια στιγμή στην άλλη. Όπως στην αντίληψη, έτσι και στην αντίδραση κάθε άτομο αντιδρά με το δικό του τρόπο και αυτό εξαρτάται από πολλούς παράγοντες, όπως η ηλικία, η προσωπικότητα, το θρησκευτικό πιστεύω, τη στάση ζωής, και τα όρια ανοχής του.17,18,19 
	ΑΙΤΙΟΛΟΓΙΑ – ΕΙΔΗ ΚΑΙ ΧΑΡΑΚΤΗΡΙΣΤΙΚΑ   ΤΟΥ ΠΟΝΟΥ   
	Μέσα από μια πληθώρα αιτιών, αντιπροσωπευτικά αναφέρονται οι εξής:
	Έγκαυμα. Πόνος από την φλεγμονή και την ιστική βλάβη, ως συνέπεια επίδρασης της υψηλής θερμοκρασίας ή του ψύχους. 
	Κακοήθεις όγκοι. Πόνος από αύξηση του όγκου, πίεση των γύρω ιστών και ερεθισμό των νευρικών απολήξεων ή από διήθηση νεύρων, αιμοφόρων αγγείων, περιοστέου.
	Σχετικά με τα είδη του πόνου αυτά μπορεί να διακριθούν ως εξής:
	Σωματικός: Προκαλείται από φλεγμονή, θερμότητα, πίεση, τραυματισμούς, χημικά ερεθίσματα και ξένα σώματα. Μεταβιβάζεται κυρίως μέσω του Κεντρικού Νευρικού Συστήματος (ΚΝΣ). Ο σωματικός πόνος παρουσιάζει σαφή εντόπιση και συνήθως επιδεικνύεται με το δάκτυλο του ασθενή. Μπορεί να χαρακτηριστεί ως οξύς, έντονος και διαξιφιστικός «σαν μαχαιριά». Επιδεινώνεται με τη μετακίνηση, το βήχα, τις βαθιές αναπνευστικές κινήσεις και τη βάδιση και για το λόγω αυτό ο ασθενής προσπαθεί να μένει ακίνητος.
	Σπλαχνικός: Προκαλείται από σπασμό, έλξη, διάταση και ισχαιμία. Μεταβιβάζεται μέσω του Αυτόνομου Νευρικού Συστήματος (ΑΝΣ). Ο σπλαχνικός πόνος παρουσιάζει ασαφή εντόπιση και επιδεικνύεται με την παλάμη του ασθενή. Είναι συνήθως βύθιος, αμβλύς και διάχυτος, δηλαδή επεκτείνεται από το σημείο της βλάβης σε μεγαλύτερη περιοχή του σώματος. Σε αντίθεση με τον σωματικό, ο σπλαχνικός πόνος δεν επιδεινώνεται από τις κινήσεις, ενώ ο ασθενής είναι ανήσυχος και αλλάζει συχνά θέση.
	Αντανακλαστικός: Είναι συνήθως φαινόμενο του σπλαχνικού πόνου, ο οποίος όμως εντοπίζεται σε άλλη περιοχή του σώματος, σε ικανή απόσταση από το πάσχον όργανο. Κλασικό παράδειγμα είναι ο πόνος του εμφράγματος του μυοκαρδίου που αντανακλά πίσω από το στέρνο, κάτω σιαγόνα, αριστερό ώμο και βραχίονα.
	Πόνος μέλος φάντασμα: Εμφανίζεται μετά από ακρωτηριασμό άκρου. Είναι επίμονος και μπορεί να διαρκέσει από μήνες έως και χρόνια, μετά την ίαση της τραυματικής επιφάνειας του κολοβώματος. Αποδίδεται σε ψυχολογικά αίτια.20 
	Ο πόνος ανάλογα με τα χαρακτηριστικά του διακρίνεται σε δύο διαφορετικούς κύριους τύπους: τον ταχύ πόνο και το βραδύ πόνο. Ο ταχύς πόνος εμφανίζεται σε 0,1 sec μετά την εφαρμογή αλγογόνου ερεθίσματος, ενώ ο βραδύς πόνος αρχίζει να γίνεται αισθητός μετά από 1 sec ή και περισσότερο και στη συνέχεια η έντασή του αυξάνεται βραδέως για πολλά δευτερόλεπτα, και σε πολλές περιπτώσεις ακόμα και για αρκετά λεπτά.
	Ο  ταχύς πόνος από πολλούς περιγράφεται επίσης και ως οξύς πόνος, νυγμώδης πόνος, ηλεκτρικός πόνος κλπ. Ο πόνος αυτού του τύπου γίνεται αισθητός με την εισαγωγή βελόνας στο δέρμα, είτε κατά την τομή του δέρματος με μαχαίρι, καθώς και σε οξύ έγκαυμα του δέρματος. Αισθητός γίνεται επίσης κατά την επίδραση στο δέρμα ηλεκτρικού ρεύματος. Ο ταχύς πόνος δεν γίνεται αισθητός από τους περισσότερους εν τω βάθει ιστούς του σώματος.
	Ο βραδύς πόνος αναφέρεται επίσης με διάφορα ονόματα όπως καυστικός πόνος, βύθιος πόνος, σφύζων πόνος, χρόνιος πόνος κλπ. Ο πόνος αυτού του τύπου συνήθως συσχετίζεται με καταστροφή ιστών. Μπορεί να καθίσταται βασανιστικός και να οδηγεί σε μακροχρόνια ανυπόφορη απελπιστική αγωνία. Μπορεί να προέρχεται τόσο από το δέρμα όσο και από οποιονδήποτε εν τω βάθει ιστό είτε και όργανο.21 
	ΟΛΙΣΤΙΚΗ ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΗ ΦΡΟΝΤΙΔΑ ΤΟΥ ΑΣΘΕΝΟΥΣ ΜΕ ΠΟΝΟ
	α) Νοσηλευτική αξιολόγηση
	Η νοσηλευτική φροντίδα του αρρώστου που πονά, περιλαμβάνει την αξιολόγηση, την ανακούφιση και την πρόληψη  από τον πόνο, συμπεριλαμβανομένης και της υποστήριξης και διδασκαλίας της οικογένειάς του.
	Για την αποτελεσματική αξιολόγηση και ανακούφιση του αρρώστου από τον πόνο, ο νοσηλευτής πρέπει να διαθέτει γνώσεις από διάφορες επιστήμες, συγχρόνως δε κλινική εμπειρία, δεξιοτεχνία, ενδιαφέρον, παρατηρητικότητα, κριτικό πνεύμα και ετοιμότητα. 15,22 
	Η κλινική εξέταση, η επικοινωνία με τον ασθενή και το περιβάλλον του, η μελέτη του ιστορικού υγείας και των διαγνωστικών ευρημάτων αποτελούν χρήσιμα στοιχεία για την εκτίμηση  του πόνου. Η αξιολόγηση του πόνου βασίζεται επίσης, στις υποκειμενικές πληροφορίες του αρρώστου και στις αντικειμενικές που ο νοσηλευτής θα παρατηρήσει. Η σύνθεση των πληροφοριών αυτών είναι αναγκαία για την ακριβή νοσηλευτική διάγνωση. Έχουν χρησιμοποιηθεί πολλοί τρόποι, για την αξιολόγηση του πόνου που ο καθένας έχει τα πλεονεκτήματά του και τα μειονεκτήματά του, αντιπροσωπευτικά αναφέρονται οι εξής δύο:
	Κλίμακα συμπτωμάτων με ερωτήσεις προς τον άρρωστο. Στην πράξη, ενώ φαίνεται απλός και κατανοητός, είναι δύσκολος, ιδιαίτερα στον οξύ και διαξιφιστικό πόνο.
	Αριθμητική κλίμακα. Αυτή αποτελείται από μία στήλη αριθμημένη από 0-10 cm. Στο 0 αντιστοιχεί απουσία πόνου και στο 10 ανυπόφορος πόνος. Απλά ερωτάται ο άρρωστος σε πιο βαθμό ο ίδιος αξιολογεί τον πόνο του. Είναι εύκολος και κατανοητός τρόπος και θεωρείται έγκυρη και αξιόπιστη η μέτρηση της έντασής του.23,24,     
	Αν και τα εργαλεία για την αξιολόγηση του πόνου είναι γνωστά στη νοσηλευτική θεωρία, δεν φαίνεται όμως αυτά να χρησιμοποιούνται σε ευρεία κλίμακα για τη νοσηλευτική φροντίδα ασθενών με καρκίνο.25 
	β) Νοσηλευτική Διάγνωση 
	Η διάγνωση της φύσεως του πόνου βοηθά στην επιλογή των πιο κατάλληλων νοσηλευτικών παρεμβάσεων για την ανακούφισή του και την ελαχιστοποίηση των δυσμενών επιδράσεων. Μέσο  της νοσηλευτικής διάγνωσης παρέχεται η δυνατότητα στο νοσηλευτή να επισημάνει όλους τους  παράγοντες που συντελούν στην εμπειρία του πόνου, να περιγράψει ένα ειδικό πρόβλημα και να οδηγηθεί προς τις πιο κατάλληλες παρεμβάσεις. Τα κυριότερα σημεία της νοσηλευτική διάγνωσης του πόνου είναι τα εξής: 
	Καθορισμός αντίδρασης του ασθενή στον πόνο. Η ευαισθησία και οι αντιδράσεις στον πόνο είναι υποκειμενικές και επηρεάζονται από τις προηγούμενες εμπειρίες, την ηλικία, το φύλο και τους ψυχικούς παράγοντες. Η γνώση των συνήθων αντιδράσεων του ασθενούς βοηθά τον νοσηλευτή στην εκτίμηση της έντασης του πόνου και τον καλύτερο έλεγχό του.
	Αξιολόγηση των σημείων πόνου όπως π.χ προφορικές εκδηλώσεις σύσπασης οφρύων, ανησυχία, εφίδρωση, ωχρότητα, αύξηση της αρτηριακής πίεσης και ταχυκαρδία. Η πρώιμη αναγνώριση των σημείων του πόνου επιτρέπει την έγκαιρη παρέμβαση και την ύφεσή του.
	Αξιολόγηση των παραγόντων που φαίνονται ότι επιτείνουν ή μειώνουν τον πόνο, η γνώση των οποίων βοηθά στην αποτελεσματική και εξατομικευμένη αντιμετώπιση του πόνου.
	γ)  Νοσηλευτικές Παρεμβάσεις Πρόληψης και Ανακούφισης του  πόνου
	Εφαρμογή μέτρων κατά του φόβου και του άγχους όπως η διαβεβαίωση του ασθενή, ότι η ανάγκη για ανακούφιση από τον πόνο έγινε κατανοητή και θα αντιμετωπιστεί, η  εκπαίδευση επίσης του ασθενούς πριν από την εγχείρηση ή την επέμβαση. Σε πολλές μελέτες το άγχος θεωρήθηκε ως σημαντικός παράγοντας στην απάντηση του πόνου. 
	Υποστηρίζεται, ότι όσο πιο έντονο είναι το άγχος, τόσο πιο έντονα εκδηλώνεται η απάντηση στον πόνο. Ο φόβος και το άγχος για τον πόνο μειώνει την ανοχή και τον ουδό του ασθενούς για τον πόνο. Η αμφίδρομη δράση πόνου-άγχους πρέπει να διακοπεί για την αποφυγή επιδείνωσης του πόνου.
	Χορήγηση φαρμάκων πριν από κάθε επώδυνο χειρισμό και πριν την επίταση του πόνου. Η χορήγηση φαρμάκων πριν από τους χειρισμούς είναι αποτελεσματικότερη καθώς ο έντονος και παρατεταμένος πόνος υποχωρεί βραδύτερα. Η φαρμακευτική θεραπεία αποτελεί τη βασική μέθοδο αντιμετώπισης του καρκινικού πόνου και χαρακτηρίζεται από προσεκτική εκτίμηση των συμπτωμάτων του ασθενούς. Εφαρμογή μη φαρμακολογικών μέτρων ύφεσης του πόνου π.χ τεχνικές διέγερσης του δέρματος ( πίεση, μαλάξεις, θερμά ή ψυχρά επιθέματα, διαδερμική ηλεκτρική διέγερση νεύρων [T.E.N.S ], δονήσεις) ή τεχνικές χαλάρωσης, απόσπαση της προσοχής, μουσική, ρυθμικές μαλάξεις, αλλαγή θέσης, κατευθυνόμενη φαντασίωση και  ο βελονισμός.26 Οι μη φαρμακολογικές παρεμβάσεις είναι αποτελεσματικές διότι θεωρούνται ότι χρησιμοποιούν τον έλεγχο του μηχανισμού πύλης για την ύφεση του πόνου. Ορισμένες μέθοδοι όπως TENS, βελονισμός και εικονικά φάρμακα πιθανώς διεγείρουν την παραγωγή ενδορφινών που μειώνουν τον πόνο μέσω αναστολής των ερεθισμάτων στο κεντρικό νευρικό σύστημα. Τέλος, μειώνουν το άγχος για τον πόνο, διακόπτοντας τη σχέση πόνου-άγχους.
	Χορήγηση αναλγητικών, τα οποία μειώνουν τον πόνο αναστέλλοντας τη μεταβίβαση των αλγογόνων ερεθισμάτων, μειώνοντας την αντίδραση του φλοιού στο ερέθισμα ή/και μεταβάλλοντας την αντίληψη του ασθενούς στον πόνο. 27 
	δ) Κριτήρια αξιολόγησης αποτελεσμάτων
	Ο ασθενής αναφέρει, ότι ο πόνος έχει ελαττωθεί ή εξαλειφθεί μετά την εφαρμογή αναλγητικών μέσων ή μέτρων.28 
	Οι καθημερινές δραστηριότητές του αυξάνονται προοδευτικά, επίσης δηλώνει ότι κοιμάται καλύτερα.
	Είναι σε θέση να χρησιμοποιεί τεχνικές αναλγησίας μη φαρμακευτικές.
	ε) Ο Νοσηλευτής ως Θεραπευτικό μέσο του πόνου
	Ο νοσηλευτής μέσο της φυσικής του παρουσίας, της διάθεσής του να πληροφορεί, να εξηγεί και να απαντά στις ερωτήσεις του ασθενούς δημιουργεί το κατάλληλο  «θεραπευτικό πεδίο», ώστε να  ανταποκριθεί με επιτυχία στις φυσικές και συναισθηματικές του ανάγκες. Με τον τρόπο αυτό εξασφαλίζει την αυθεντικότητα της άνευ όρων παρουσίας του, η οποία βοηθά στην απομάκρυνση εμποδίων που             παρακωλύουν τη θεραπευτική προσέγγιση.
	Σημαντικό στοιχείο αποτελεί,  η δημιουργία ενός κλίματος  ενδιαφέροντος και εμπιστοσύνης ως  επίκεντρο του νοσηλευτικού ρόλου και φροντίδας. Ο νοσηλευτής χωρίς να είναι ιδιαίτερα κατευθυντικός, ενθαρρύνει τον άρρωστο να εκφραστεί, να κατανοήσει και να αποδεχθεί τις εμπειρίες που βιώνει και επιπλέον να αξιοποιήσει τις δυνατότητές του. 
	Οι ασθενείς συχνά δεν κατανοούν την αιτία που πονούν. Για τον λόγο αυτό ο νοσηλευτής πρέπει να παρέχει τον σωστό χρόνο, ώστε το άτομο να προσαρμοστεί στην νέα κατάσταση. Επιπλέον, υποστηρίζει ψυχολογικά τον ασθενή και την οικογένειά του και προσφέρει όχι μόνο πληροφορίες σχετικά με τον πόνο, αλλά προτείνουν και τρόπους αντιμετώπισης των πρακτικών και των ψυχολογικών προβλημάτων που αυτός επιφέρει.
	Βασικό στοιχείο επίσης αποτελεί και η επικοινωνία του νοσηλευτή με τον ασθενή. Η επικοινωνία εξάλλου αποτελεί ζωτικό στοιχείο κατά την άσκηση της νοσηλευτικής παρέμβασης. Χωρίς επικοινωνία ίσως δεν θα μπορούσε να υπάρξει και  η Νοσηλευτική με τις σημερινές της διαστάσεις.29 Η  Νοσηλευτική διεργασία, ως επιστημονική μέθοδος άσκησης και πραγμάτωσης της Νοσηλευτικής, επιτυγχάνεται με το διάλογο, μέσα σε διαπροσωπικό κλίμα και ειδικές δεξιότητες της λεκτικής και μη λεκτικής επικοινωνίας. 28 Ολόκληρη η Νοσηλευτική άλλωστε είναι διαπροσωπική επικοινωνία. 30 Ο καρκίνος και μια σειρά από άλλες θανατηφόρες παθήσεις επιτείνουν την κοινωνική απομόνωση, η επικοινωνία όμως με στόχο την υποστήριξη του ασθενούς είναι ορισμένες φορές ότι έχει απομείνει και συχνά παρέχεται ως υποκατάστατο θεραπείας. 31 Η  Slevin αναφέρει, ότι 
	« Οι νοσηλευτές είναι εκείνοι που βρίσκονται σε συνεχή και άμεση επαφή με τον ασθενή, σε σύγκριση με άλλους επαγγελματίες υγείας, όπου η επαφή τους είναι περιστασιακή και για ορισμένες χρονικές περιόδους.» 32 Το γεγονός αυτό έχει ως αποτέλεσμα, να αναπτύσσεται μεταξύ νοσηλευτή και ασθενή  μια σχέση πρόσωπο με πρόσωπο, η οποία αποτελεί σημαντικό στοιχείο στην κάλυψη των φυσικών και συναισθηματικών αναγκών του ασθενή.
	Επίσης, ο νοσηλευτής μέσο της συνεχής επαφής του με τον άρρωστο παρέχει συνεχή παρακολούθηση, εντοπίζοντας και καταγράφοντας σημαντικές αλλαγές στην κατάσταση του ασθενή πριν ακόμη η κλινική κατάσταση εκδηλωθεί πλήρως και η διαταραχή γίνει σαφής. Ο νοσηλευτής οφείλει να κινητοποιήσει τις κατάλληλες θεραπευτικές και διαγνωστικές διαδικασίες,  ακόμη και όταν η κατάσταση είναι ασαφής και δεν μπορεί να αιτιολογηθεί ο πόνος. Με τον τρόπο αυτό εξασφαλίζεται ο χρόνος που χρειάζεται το σύστημα να κινηθεί πριν  η κατάσταση του ασθενή γίνει σοβαρή. Το φαινόμενο αυτό έχει χαρακτηριστεί ως «γκρίζα ζώνη», όταν δηλαδή οι αλλαγές στην κλινική εικόνα του ατόμου είναι ανεπαίσθητες, παρά ταύτα δυνητικά σημαντικές για την ασφάλειά του.33      
	Η στήριξη του ασθενή  ανέρχεται επίσης σε κοινωνικό επίπεδο. Σε πολλές περιπτώσεις ο άρρωστος που πονά νιώθει κοινωνικά απομονωμένος, αυτό συμβαίνει γιατί κανείς από το συγγενικό περιβάλλον του ή από το προσωπικό υγείας δεν είναι σε θέση να επικοινωνήσει ειλικρινά μαζί του ή προσποιούνται σε σχετικά με το θέμα της υγείας του. Το άγχος που δημιουργεί η κατάσταση του αρρώστου, κάνει τους συγγενείς και το προσωπικό υγείας πολλές φορές  να αποσύρονται, προκειμένου να προστατέψουν την ψυχολογία τους.34 Ο νοσηλευτής καλλιεργώντας δεξιότητες σχετικές με την ενεργητική ακρόαση και την εμβάθυνση  να βοηθήσει τον ασθενή, να εκφράσει και να αποδεχθεί τους φόβους και τις αγωνίες του  ώστε  να είναι σε θέση να τους ελέγξει αποτελεσματικότερα.
	 Η ενασχόληση των νοσηλευτών με την πνευματική διάσταση των ασθενών αποτελεί αναπόσπαστο μέρος της νοσηλευτικής φροντίδας. Σε έρευνα των Greasley et al, παρατηρήθηκε, ότι οι πνευματικές ανάγκες δεν αποτελούν προτεραιότητα για το ιατρικό προσωπικό.35 Το νοσηλευτικό προσωπικό είναι υπεύθυνο για την παροχή ολιστικής φροντίδας στους ασθενείς, η οποία περιλαμβάνει και την ικανοποίηση των πνευματικών- θρησκευτικών αναγκών τους. Έρευνα έχει δείξει, ότι νοσηλευτές με έντονη πνευματικότητα μπορούν πιο αποτελεσματικά να ανταποκριθούν στις πνευματικές ανάγκες των ασθενών, ίσως επειδή να αισθάνονται λιγότερο ευάλωτοι από τα διαφορετικά πιστεύω και τις αξίες άλλων ανθρώπων.36 
	Η ύπαρξη του πόνου στη ζωή του ανθρώπου, αποτελεί σημείο έντονο προβληματισμού για τον κάθε άνθρωπο, όλων των εποχών. Πολλοί κλινικοί, ακαδημαϊκοί προσπάθησαν να ερμηνεύσουν το παράδοξο γεγονός του πόνου. Η ανάλυση αυτή όμως εξαρτάται από την οπτική γωνία που βλέπει κανείς τα πράγματα. Για παράδειγμα, ψυχίατροι, ψυχολόγοι, κοινωνιολόγοι, ανθρωπολόγοι θα αναλύσουν το θέμα από την ανθρωπιστική πλευρά, εξετάζοντας την ατομική συμπεριφορά και την εξέλιξη.  Ένας φιλόσοφος θα δει το θέμα από μια πιο φιλοσοφική σκοπιά και θα ρωτήσει «Ποιο είναι το νόημα του πόνου, για τη ζωή του ανθρώπου». Η ορθόδοξη θεολογία όμως, όπως αυτή βιώνεται μέσα από την Αγία Γραφή και παράδοση δίνει μια άλλη διάσταση του πόνου, προσφέροντας παράλληλα στον σύγχρονο Έλληνα νοσηλευτή το κατάλληλο γνωσιακό θεμέλιο για την αντιμετώπισή του.   
	Η ΟΡΘΟΔΟΞΗ ΧΡΙΣΤΙΑΝΙΚΗ ΘΕΟΛΟΓΙΑ ΑΡΩΓΟΣ ΤΟΥ ΝΟΣΗΛΕΥΤΗ ΣΤΗΝ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗ ΤΟΥ  ΠΟΝΟΥ
	Ο πόνος κατά την ορθόδοξη θεολογία αφορά την μεταπτωτική κατάσταση του ανθρώπου. Ο πόνος, ο κόπος, η θλίψη, και ο θάνατος δεν υπήρχαν εξ’ αρχής στο ανθρώπινο γένος. Η παρακοή  όμως των πρωτοπλάστων είναι η αιτία και η πηγή όλων των δεινών, των συμφορών και των πόνων που δοκιμάζει έκτοτε ο άνθρωπος.37 Ο άνθρωπος μετά την πτώση, έγινε υπόδουλος της αμαρτίας και αιχμάλωτος της φθοράς, του πόνου και του θανάτου. Το σώμα του ανθρώπου προ της πτώσεως ακόμα και αν αυτό δεν ήταν αθάνατο, η κοινωνία με τον θεό και η ενότητα μαζί του το καταστούσαν άφθαρτο και απρόσβλητο από το γεγονός του θανάτου. 38 Μετά την πτώση, όπως χαρακτηριστικά αναφέρει και ο Μ. Βασίλειος « οδυνηρά σαρκί συνεζεύχθημεν εις φθορά καταδεδικασμένη δια την αμαρτία». 39 Η πτώση και η αμαρτία έφεραν τον πόνο και τον θάνατο ως φυσική συνέπεια και όχι ως τιμωρία Θεού. Στον θεό δεν υπάρχει κοσμικό φρόνημα, ανθρώπινη δικαιοσύνη, νομική κατοχύρωση και απαίτηση, αλλά πνεύμα αγάπης, που δεν μπορεί εύκολα να συλλάβει η ανθρώπινη σοφία.  Ο Θεός ούτε θέλησε, ούτε έκτισε το θάνατο και την φθορά για το ανθρώπινο γένος. Έτσι ο πόνος εισήλθε στην ζωή του ανθρώπου όχι κατά ευδοκία θεού, αλλά κατά παραχώρηση θεού. Όταν ο άνθρωπος με την εγωιστική του παρακοή και συμπεριφορά έχασε την πηγή της ζωής, τον δημιουργό του. Από την άπονο κατάσταση της θείας βασιλείας, βρέθηκε σε μια άλλη κατάσταση, στην οποία, αφού δεν βασιλεύει η αληθινή ζωή, κυριαρχεί μια ζωή φθαρμένη, συνυφασμένη με τον θάνατο, τα πάθη, και την αμαρτία.  Ο πόνος λοιπόν  συνδέεται με την κακή χρήση της ελευθερίας εκ μέρους του ανθρώπου. 
	ΤΟ ΜΥΣΤΗΡΙΟ ΤΟΥ ΣΤΑΥΡΟΥ
	Η ορθόδοξη διδασκαλία δεν παραγνωρίζει τον σωματικό, ούτε αδιαφορεί για τον ψυχικό πόνο που πολλές φορές νιώθει ο κάθε άνθρωπος άλλα δίνει σ’ αυτόν ένα νέο περιεχόμενο. Το περιεχόμενο αυτό έχει την αναφορά του στην σταύρωση του χριστού. Ο Χριστός που έγινε άνθρωπος σταυρώθηκε για να λυτρώσει και να απαλλάξει τον άνθρωπο από τις συνέπειες της αμαρτίας. Συνέπεια της αμαρτίας είναι ο πόνος, η δυστυχία, και η θλίψη που ταλαιπωρεί και βασανίζει το ανθρώπινο γένος. Ο Χριστός όμως πήρε πάνω του όλες τις αμαρτίες του ανθρώπινου γένους και σταυρώθηκε χάριν ημών και αντί ημών. Πόνεσε και ο ίδιος πάνω στο σταυρό του μαρτυρίου. Η σταύρωση ήταν ένα φρικτό μαρτύριο. Ο Χριστός με την θεϊκή του δύναμη θα μπορούσε να μην αισθανθεί το βάρος του σταυρού και την οδύνη της σταύρωσης. Δεν το έπραξε όμως. Έπαθε πλήρως ως τέλειος άνθρωπος. Ως αντιπρόσωπος όλου του ανθρωπίνου γένους ανέβηκε στον σταυρό και ένιωσε σε όλη του την έκταση τον σωματικό και ψυχικό πόνο.  Ο Χριστός σ’ όλη την επίγεια ζωή του περιόδευε από τόπο σε τόπο ευεργετώντας και θεραπεύοντας ανθρώπους με σωματικές και ψυχικές ασθένειες. Έχυσε δάκρυα συμπάσχοντας και συμπονώντας με τους πάσχοντες και πονεμένους. Δεν υπήρχε περίπτωση, κατά την οποία να έφεραν πλησίον του Χριστού αρρώστους οι οποίοι ζητούσαν την θαυματουργική θεραπεία τους και ο Κύριος να μην πραγματοποίησε το αίτημα των πασχόντων και πονεμένων ανθρώπων. Πολλές φορές δε, όταν του ζητούσαν να έρθει σε κάποιο σπίτι, οπού υπήρχε κάποιος ασθενής για να θεραπεύσει, ο Χριστός πήγαινε χωρίς να υπολογίσει τον σωματικό κόπο. Ο ιερός ευαγγελιστής Ματθαίος δείχνει έκπληξη μπροστά στη μεγάλη φιλανθρωπία και συμπάθεια την οποία επιδεικνύει ο Ιησούς προς στους πάσχοντες. Ο ίδιος φωτιζόμενος από το άγιο πνεύμα αναφέρει, ότι με την θεραπεία των ασθενών και με την απαλλαγή τους από τους πόνους  και τις θλίψεις πραγματοποιήθηκε ο προφητικός λόγος «Αυτός τάς ασθενείας ημών έλαβε και τας νόσους εβάστασεν». 40
	Έτσι ο φιλάνθρωπος Χριστός ως αντιπρόσωπος όλου του ανθρωπίνου γένους, ανέλαβε ενώπιον του Θεού Πατρός όλη την ευθύνη των αμαρτιών του ανθρωπίνου γένους και υπέστη ο ίδιος την φρικτή τιμωρία  του σταυρικού  θανάτου. Παράλληλα όμως έλαβε και την εξουσία να θεραπεύει τις ασθένειες, τους πόνους και τα άλλα δεινά, από τα οποία υποφέρει η ανθρωπότητας,  τα οποία είναι αποτελέσματα του ηθικού κακού, της αμαρτίας. Αυτός είναι και ο λόγος, για την μεγάλη συμπάθεια που έδειχνε ο Χριστός προς τους ασθενείς, τους πάσχοντας και για όλους  από τον πόνο βασανισμένους ανθρώπους.
	Ο Χριστός  ήρθε στον κόσμο για να σώσει τον άνθρωπο από την αμαρτία, άλλα και από τις συνέπειες της αμαρτίας. Ανακουφίζει τον άνθρωπο από τις συμφορές που συναντά στην επίγεια ζωή του. Νιώθει τους πόνους του. Κατανοεί τα παθήματά του. Συμμερίζεται τις θλίψεις του. Μεταδίδει στην θλιμμένη ψυχή του την ελπίδα  και τον ανακουφίζει παράλληλα  από το βάρος της οδύνης, με τρόπους μυστικούς και πάνσοφους.  
	ΤΟ ΠΑΡΑΔΕΙΓΜΑ ΤΟΥ ΧΡΙΣΤΟΥ ΚΑΙ ΤΩΝ ΑΓΙΩΝ
	 Κατά την ώρα του πόνου και της θλίψης ο φιλάνθρωπος Χριστός παραστέκει αόρατα, μεταδίδοντας ελπίδα, αισιοδοξία και παρηγοριά στον πάσχοντα άνθρωπο. Το παράδειγμα εξάλλου του ίδιου του Χριστού  ο οποίος ένιωσε τον πόνο στον ύψιστο βαθμό προβάλλεται ως πρότυπο και στήριγμα για τη ζωή του πιστού. Ο άνθρωπος, αν και είναι κτιστός και πεπερασμένος, δημιουργήθηκε «κατ’ εικόνα και ομοίωσι» θεού. Ο θεός αν και είναι υπερβατικός και άκτιστος, φανερώνεται στον κόσμο με τις ενέργειές του, που εκφράζουν την άκτιστη και απρόσιτη ουσία του. Ο άνθρωπος λοιπόν, μολονότι δεν μπορεί να γνωρίσει τον θεό κατά την ουσία του, μπορεί να γνωρίσει και να μιμηθεί τις ενέργειές του.  41 Το πόνο άλλωστε ένιωσαν πολλοί από τους Αποστόλους και τους Αγίους της εκκλησίας μας μιμούμενοι το παράδειγμα του Χριστού. Ο Απόστολος Παύλος είχε προσωπική εμπειρία από διωγμούς και θλίψεις. Ο ίδιος πέρα από τις φυλακίσεις, τα ναυάγια, τους ραβδισμούς, τους λιθοβολισμούς, την πείνα, τη δίψα, το ψύχος, την έλλειψη επαρκών ενδυμάτων υπέφερε και από χρόνια ασθένεια. Η βασανιστική αυτή ασθένεια δημιουργούσε στον Απόστολο αφόρητους πόνους, οι οποίοι τον καθήλωναν στο κρεβάτι, μη δυνάμενο να εξασκήσει το αποστολικό του έργο. 37 Ο Μέγας Βασίλειος, ο οποίος ονομάστηκε «μέγας» εν ζωή με πλήθος χαρισμάτων, πανεπιστήμων, ασκητής, φιλάνθρωπος είχε ασθενή σωματική κράση. Η υποβόσκουσα αυτή ασθενικότητά του τελικά εκδηλώθηκε ως νεφρική και ηπατική ανεπάρκεια και κατέληξε σε ηλικία μόλις 49 ετών. Τα παραδείγματα αυτά δεν υπονοούν, ότι η χριστιανική διδασκαλία εισάγει κάποιο είδος μαζοχισμού ή οδυνισμού. Ωστόσο μέσα από το μυστήριο του σταυρού μπορεί να  αντιμετωπίζει τον πόνο και να τον αξιοποιεί δημιουργικά. Η άποψη της ορθόδοξης θεολογίας απέναντι στον πόνο είναι η ίδια που επιδεικνύει απέναντι σ’ όλα τα καθημερινά προβλήματα. Κατανοεί και αναγνωρίζει την σοβαρότητά τους, δεν προβαίνει όμως για τη λύση τους στην αμεσότητα της καθημερινής ζωής. Αυτό θα σήμαινε την απολυτοποίησή τους. Αντίθετα μάλλον, τα σχετικοποιεί κάτω από το πρίσμα του εσχατολογικού προορισμού του ανθρώπου. 42
	Ο ΠΟΝΟΣ ΩΣ ΠΑΙΔΑΓΩΓΙΚΟ ΜΕΣΟ
	Κατά τους πατέρες της εκκλησίας, ο πόνος είναι μια ευκαιρία για πνευματική ανάταση, μια ισχυρή πνευματική δόνηση ώστε ο άνθρωπος να ξυπνήσει και να θυμηθεί την θνητότητά του και την πέρα του τάφου ζωή. Μέσου του πόνου, ο άνθρωπος παιδαγωγείται και παρακινείται σε πνευματική εγρήγορση. Χωρίς την παρουσία του εύκολα πέφτει στην πλαδαρότητα και την πνευματική αδιαφορία. Ο πόνος παρέχει εκείνο το πλαίσιο που χρειάζεται για την ανάπτυξη της πνευματικής ζωής. Πίσω από τον κάθε ανθρώπινο πόνο κρύβεται ο ίδιος ο θεός.43 Ο πόνος είναι μια ψυχική δύναμη που ο θεός έβαλε στον άνθρωπο, με σκοπό να μεταβάλλει την εσωτερική του κατάσταση και το επώδυνο αίσθημα να μετουσιώνεται σε πνευματική δημιουργικότητα, σε χαρά, σε αγάπη και προσευχή. Σε αντίθετη περίπτωση, όταν κυριαρχήσει στον άνθρωπο η αμαρτία, η ψυχική αυτή δύναμη νεκρώνεται, και τότε στον άνθρωπο που υποφέρει αναπτύσσεται μια ροπή που οδηγεί στην κατάθλιψη, στη νωθρότητα και την ακηδία.44  Έτσι ο πόνος κατά τους πατέρες της εκκλησίας, ερμηνεύεται ως ένα παιδαγωγικό σχέδιο του θεού για την σωτηρία του πλάσματός του. Θεωρούν  επίσης τον πόνο, ως απόδειξη της φιλανθρωπίας, κηδεμονίας, και πρόνοιας του θεού, δείγμα και αυτό της μεγάλης αγάπης του, προς τον άνθρωπο. Ο οποίος αν τον εκμεταλλευτεί σωστά θα δρέψει πλούσιο πνευματικό καρπό. Κάτω από αυτό πρίσμα λοιπόν, ο  πιστός δεν θα πρέπει να αμφιβάλλει για την αγάπη του θεού. Ο ίδιος ο θεός άλλωστε είναι αγάπη. Η τέλεια αγάπη και το πλήρωμα της ζωής. 
	Ο σύγχρονος ορθολογιστής  άνθρωπος όμως αδυνατεί να κατανοήσει το μεγαλείο της αγάπης του θεού, που παιδαγωγικά τον επισκέπτεται μέσα από τις δοκιμασίες για να τον συνετίσει.  Ενώ από την άλλη φροντίζει με κάθε μέσο να εξασφαλίσει την ατομικότητά του και το συμφέρον του. Η ατομικότητα αυτή τον κάνει να απομακρύνεται από τον θεό και τον συνάνθρωπό του. Η έλευση του πόνου στη ζωή του όμως τον συνετίζει, τον ταπεινώνει και τον συνδέει με τους άλλους. Συμβάλλει ακόμα στο να αισθανθεί την αδυναμία του ως άνθρωπος και να ζητήσει την επίκληση του ελέους του θεού. Με τον τρόπο αυτό ασκείται στην ταπείνωση και την υπομονή, ωριμάζει πνευματικά ώστε να γίνει πιο δεικτικός στη χάρη του θεού. 41 Επίσης, όταν ο άνθρωπος δοκιμάζεται από τον πόνο αισθάνεται την μοναξιά που τον συνοδεύει. Μοιάζει με τον Ιώβ, που είπε «αλλογενής ημήν», σε σχέση με την οικογένεια και τους φίλους του45 καθώς και με τον παραλυτικό που είπε «άνθρωπο ουκ έχω».46  Τότε αρχίζει να διερωτάται γιατί εγώ; αισθάνεται ότι υφίσταται μια άδικη επίθεση που του προκαλεί οργή και αγανάκτηση.47 Καταλαβαίνοντας τις ανθρώπινες αδυναμίες του, αισθάνεται ταπεινωμένος και ένοχος, ψάχνοντας παράλληλα να βρει ένα τρόπο να συμβιβασθεί με τον εαυτό του και με τον θεό.48 Απογυμνωμένος από την ταυτότητά του και την αυτοεκτίμησή του, προσπαθεί να βρει την ελπίδα που έχει χάσει και να επανακτήσει αυτό που καταστράφηκε.49 
	Ο πόνος και ο θάνατος όμως δεν ερμηνεύονται μέσο της ανθρώπινης λογικής. Ανθρώπινες ορθολογικές απαντήσεις αδυνατούν να συλλάβουν και να απαντήσουν στα ερωτήματα γιατί ο πόνος; γιατί ο θάνατος; αντίθετα μάλλον διευρύνουν βαθύτερα το ανθρώπινο δράμα. Οι απαντήσεις στα ερωτήματα αυτά δίνονται μέσο του αγίου Πνεύματος. Αντιμετωπίζονται με την ταπεινή αποδοχή του θείου θελήματος και με την υπερλογική θεϊκή παρηγοριά. Έτσι ώστε στον διάλογο με τον πόνο, την αδικία, και το θάνατο, ο άνθρωπος θα πρέπει να βγει έξω από τα ανθρώπινα μέτρα, πέρα από ορθολογικά κριτήρια.50  
	ΠΟΝΟΣ ΚΑΙ ΠΝΕΥΜΑΤΙΚΟΤΗΤΑ         
	Ο σημερινός πολιτισμός θέλει να διώξει μακριά τον πόνο. Γκρέμισε τις πνευματικές αξίες και αναφορές. Ανύπαρκτη είναι η κοινωνία με το θεό, ανύπαρκτη και η πνευματικότητα. Ο άνθρωπος και ο θεός, είναι δυο πόλοι, δυο άκρα που όταν συναντώνται αρχίζει για τον άνθρωπο να υπάρχει πνευματικότητα. Στη συνάντηση αυτή δεν υπάρχει καταναγκασμός, αφού ο άνθρωπος είναι πάντα ελεύθερος να αμφιβάλλει όχι μόνο για την πνευματικότητα, άλλα και για τον ίδιο το θεό. Αποτέλεσμα της έλλειψης της πνευματικότητας είναι  συγκρούσεις, πόλεμος, φόνοι, κοινωνικές αναστατώσεις, επαναστάσεις, δυστυχίες, πείνα, αβεβαιότητα για το μέλλον, ανηθικότητα, διαζύγια, ναρκωτικά, αυτοκτονίες, άγχος, πόνος, θάνατος. Για να αντιμετωπιστεί όλος αυτός ο πόνος, χρειάζεται ένα μεταφυσικό, ένα πνευματικό  πεδίο που όσο και αν φαίνεται παράδοξο, είναι το μόνο ικανό, να προσφέρει δυνατότητα  λογικής στον άλογο και παράλογο σύγχρονο άνθρωπο. Ένα τέτοιο μοναδικό πλαίσιο ίδρυσε στον κόσμο με το αίμα, τον πόνο, τη θυσία, το θάνατο και την ανάστασή του ο Χριστός.51
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