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IEPIAHWH

H kAwwkn exmaidsvon otn voonAsvutiky elvatl BepeAlwdng, yati peTtovolwvel TN BewpnTikn
YV®on Twv @oltntwv, o€ mpa&n kat kAwwkn Sefiotnta. Emiong, Siapopewvel mpotuTa
EMAYYEAUATIKNG CUUTEPLPOPAS KAl PPOVTISag Twv acBevwv kabwg emiong avamtuooel TV
KPLTIKN oKEPT KAl TIG PUXOKIVNTIKESG SEELOTNTEG TWV POLTNTWV.

LKOTOC NG TapoVoAG TOLOTIKAG UEAETNG NTAV va SLEPEVVHOEL TIC ATOPELS POLTNTWV TNG
VOOMAEVTIKNG Yl TNV KALVIKY TOUG eKTaibevon.

YAko kat pé0odog: E@apudotnke o oxediaouds épsvvag “sotiacpévwy ouvevteLEewy ouddag”
yia va StepeuvnBovv ot anmoPels 40 @ottntwv tTupatog voonisvtiknig T.E.I. Ot cvppetéxovteg
@oltNTéG Ywplotmkav oe 4 opdadeg Twv Oéka AaTOHWV N KABe pla, TPOKELUEVOL VA
Tpaypatomonbolyv e0TIAOUEVEG OUVEVTELEELS opddag. T TNV avaAvon Twv TOLOTIKWOV
0eSopEVWY MOV TPOEKLYP AV ATO TIG OUVEVTEVEELS, e@apudoOnke 1 péBodog NG Bepatikng
KQTNyoplomoinong Kal Kwdikomoinong.

AmoteAéopata: Ao TNV avAAUoT TwV oLVEVTEVEEWY TIPoéKLav TEVTE BEPaTIKEG KATNYoplEg.
ITOopewva pe TNV AToYn TwV @OLTNTWV TO «CTPEG KAL TO KALVIKO TEpLBEAAOV HaBNnoNG», «TO KEVO
HeTadV Bewplag kal TPAaENG», «o pOA0OG TOV eKTTALSEVTN-AELOAOYNTN», N «EAAELPT] EVKALPLOV YLO
TNV QVATITUEN KPLTIKNG OKEYNG», N «avaliTNoN TMPOTUTIWY ATO TOUG EMAYYEAUATIEG VOONAEVTEG
KOl EKTIALSEVTEG» N TAV Ol OEUATIKEG KATNYOPLEG, 0TI OTOIEG ATTOTVTTWON KAV 0L ATOYELS KAl Ol

EUTIELPLEG TWV POLTNTWV YL TNV KALVIKTY TOUG EKTtaiSevon.
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Tvunepdopata: Ta amotedéopata TnG £pevvag Seiyvouv OTL OL YOLTNTEG TNG VOONAEVTIKY G SV
elvat Slaitepa evyaplotnuévol amd TNV KALWVIKY Toug ekmaidevon. EmmAéov, eival mpopavng 0
AVOYKOLOTNTA Vo evioxuBel 0 poOAOG TwV KAWWIKWOV eKTalSeUTWVY, oL oTolol xpelaletal va
SLaBEToUVV €€elSIKEVIEVT EKTTAISEVOT YIX TNV KALVIKT] AOKNOT TWV QOLTNTWV TNG VOOTAEVUTIKN,

yla v HTtopoVV va SOV PYT|COUV TIPOTUTIX EMAYYEAUATLKIG CUUTIEPLPOPAG.
A€EeLg KAeWBLA: PoLTNTEG VOOAEVTIKNG, KALVIKY EKTIAISEVOTN), KALVIKOL EKTIALSEVTEG
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ABSTRACT

Clinical training in nursing is fundamental because it transforms the theoretical knowledge of student
nurses into clinical skills and practice. In addition, clinical training promotes the development of
students’ critical thinking, psychomotor skills as well as patterns of professional contact for patients
care.

Aim of this qualitative study was to explore student nurses’ views of their clinical training.
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Material and method: Focus groups of 40 student nurses were held to explore their views on their
clinical training and studying in a nursing school of a Technological Educational Institute. The
participants were divided into four groups of ten students in order to facilitate the focus group
interviews. The qualitative data derived from the interviews, was analyzed using thematic categories
and coding.

Results: From data analysis of the focus group interviews, five thematic categories emerged. In

VNS

accordance with student nurses’ views in this study “stress and clinical learning environment” “theory

n «“

practice gap”,

» "

the role of lecturer practitioner - assessor”, “the lack of opportunities for critical
thinking development”, “the search of professional patterns from staff and lectures”, were identified as
the thematic categories.

Conclusions: The results of the study indicated that student nurses were not particularly satisfied
with the quality of their clinical training. In addition, it is apparent that the necessity to foster the role
of lecturer practitioners, which they need specialized education on providing clinical training to

student nurses, aiming to establish professional patterns to them.

Key words: Student nurses, clinical training, lecturer practitioner
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EIZATQIH

KAWIKT &oknomn elval avamdomTaoTo

HEPOG TNG VOONAEVTIKNG EKTIISEVONG KAl

€XEL WG OKOTO va LETOUGLWVEL TN BewpnTIKN
YVWOTN TWV @OLTNTWV o€ TPAEN Kol KALWVIKNY
Se€lotntal kabwg emiong va TTPOETOLUALEL TOVG

@EOLTNTEG WOTE VX €QAPUOlOVV Oo €XOLV

SlbaxBel o0 BewpnTIKO KAl EPYAOTNPLAKO
emimedo.2 EmmAéov, Slapop@wvel TpoOTLTIA
ETMAYYEALATIKIG CUUTIEPLPOPAS Kol @povTidag
acBevwv, avamTUOCEL TNV KPLTIKY OKEYT TwV
@EOLTNTWV Kol PEATIWVEL TI§ YPUXOKLVITIKESG

Toug Se€lotnteg 34
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H xAwvwn exmaidevon wotdoo, Bewpeital oTL
elvat  pa  Swadikaola  katd TNV omola
SNuUovpyovVTAl OTPECCOYOVEG KATAOTACELS
@EOLTNTEG NG

voonlevtikng.! Xe  €peuveg  ToOu  €(OoULV

oL  E€MNPEAlOVV  TOUG

TPAYUATOTIOW Ol OXETIKA LE TIG EUTELPIEG TWV
@EOLTNTWV ATO TNV KAWIKN TOUG ekmaibevon
éxouv avaepBOel WG JuyoTmieoTiKol
TAPAYOVTEG, 0 POBOG UNTIWG KAvouv AdBog
KOTA TNV EQAPUOYT] VOONAEVTIK®V TTPAEEWYV, TO
AYXO0G ATO TI KPLTIKEG TOU TPOOWTILKOU TWV
VOONAEVTIK®OV TUNUATWY, 1 Tapouvoia Tov
KAWVIKOU eKTTalSeVT] e poOAo aflodoynth, 1
EMaPN HE ocofapd TEPLOTATIKA acBevwv, 1
@povTida aoBevwv o€ KATAANKTIKO OTASL0
Kabwg Kol 1 TMpoomabeld  TOuG  va
avTamokplBoUV oTIg TTPOOoSOKIEG TWV KAVIKWV
voonAevtwv.> Ot Dunn & Hansford! og épevva
IOV TIPAYHATOTIOM oAV YL VX SLEPEVVIIOOVV TIG
aTOYELS TWV POLTNTWV TNG VOOTAEUTIKNG YLlA
™MV KAWVLIKY TOouG ekmaidevon, Stamiotwoav Ot
oL SlATPOOWTILKEG OXECELG UETAED (POLTNTWV
KAl TPOooWTkol MNTav €vag omod  TOUG
ONUAVTIKOTEPOUG TAPAYOVTEG TIOU emnpEéalov
™ Sdikacia pabnong otov KAWIko xwpo. Ot
TAPATIAV® KATAOTACELS oxL uovo
mpofAnuatifouv TOUG @EOLTNTEG GAAG TOUG
TPO@OSOTOUV [E OTPEG KATA TNV eKMaidevon
TouG. Q0T000, TAPOTL TO KAWIKO TeEPBAAAoV
HaBNoNG TEPLYPAPETAL WG OTPECCOYOVO QATO
TOUG QOLTNTEG TNG VOONAEVUTIKNG, 1| TTApoLsia

TOU KAWIKOU EKTASEVTN ME TIG KATAAANAESG

TOAPEUBACELS TOU, HELWVOUV TO OTPEG TWV

@olTwv. H ekmaldevtikny TPooEyylon Twv
KAWVIKOV — EKTASEVTWY, 1 KAWIKY Kol
EKTASEVTIKI] TOUG epTelpla kaBwG Kat ot
YVWOELS  TOUG,  €xouv  emiSpacn otV
EKTA{SEVOT TWV POLTNTWV TNG VOO AEVTIKNG.”8
Avuto ovpaivel yatl ot KAWVIKOl eKTTALSEVTES
AettoupyoUv w¢ ocUUBOVAOL Yl TOUG (QOLTNTES
™G voonAevTikng, Stadpapatifouv évav poAo
HovtéAou YU autolg, Toug vmootnpilouv Kal
TOUG TPOOTATEVOUV OTAV Elval  avaykaio
KaBw¢ emiong Kot afloAoyolV TIG VOONAEVTIKEG
Se€10TNTEG TOUG.?

OL embElol KAWVIKOL eKTTSEVTEG A&LOTTOLOVV
kaBe Swabéowo péco, TPOKEWWEVOL  va
ouvvduAacouvy T BewpPNTIKI] KATAPTION TWV
@EOLTNTWV HE TNV eKPABnom avaBadbulopévwy
TPaKTIK®WV deflot)twyv. EmmAéov, BETouv wg
EKTIALSEVTIKO OTOXO TNV wONoM TOL POLTNTY)
0to LVYMAOTEPO EMIMESO KAWVIKNG LKOVOTNTOG
Kal amodoong, SNUoVPYwVTag SlaATPOoWTILKO
KA[paka  pabnong pe TOUG  POLTNTEG Kol
UTIOKILVWOVTOG  TOUG v alomoloVv  KABe
eukapla  yao  avamtuén  Seflotntwv.”10 Ot
emitevdn  pag

EKTALOEVTEG Yyl TNV

KALVIKNG EKTIALSEVTIKTG

ETILTUXNUEVNG

Swadikaoiag  ypewdletat  va  avalntolv
QTMOTEAECUATIKOVG TPOTIOVG IOV SLEVKOAVVOUV
™M HAONOoN TWV @OLTNTWV KATA TNV KALWVIKN

TouG doknon. 11

YAwko kot M€608og
0 okomdG TNG MAPOVOAG TOLOTIKNG MEAETTG,

NTAV VX EPEVVICEL TIS ATOYELS TWV POLTNTWV
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TNG VOOMAEVUTIKNG Yl TNV KAWIKY] TOUG
exmaidevon.

lia T Slepevvnon Twv  amoPewv Twv
(POLTNTWV TNG VOOAEVUTIKIG AVAQOPLKA HE TNV
KAWIKN] TOUG eKTaidgvon €QAPUOCTNKE O
oxedlaonog épeuvag KEOTIAOUEVWV
ovvevtevéewv opddag» (focus group). Ot
OMAdEG  €0TIOONG ATIOTEAOUV  OPYOVWUEVESG
OULINTNOELS PE UL ETIAEYUEVT] OUASA ATOUWYV,
TPOKEIHEVOL v avTAnBolv  TIANPO@OpPILES
AVOPOPLKA UE TIG ATIOPELS KAL TIG EUTELPIES
TouG o€ éva Bépa. O OKOTIOG TWV ECTINOUEVWV
ouvvevteUEewy opadag elval  va  avtAnoel
TANPO@OPNOT) UE KTOLOTIKO TPOTO» GUAAOYNG
TANPO@OPLWOY, ATO £va TipokaBoplopévo Kal
TEPLOPLOpPEVO o€ peyeBog Selypa.l2 Ot ouadeg
eotioaong  elval . pop@n  OMASIKNG
OUVEVTELENG, OToV Aapfdvovtal TANPo@opPILEg
1000 amo KAOE CLUUETEXOV PEAOG OGO ATIO TN
Suadpaon petagd twv pedwv g opadag. To
LOXUPO TAEOVEKTNUA YlX TNV ETAOYN TOV
OUYKEKPLUEVOU EPEVVITIKOV OXeSLAOHOV  E
ouvevtevel opadwv eotiaong eivat Oty
KlvnToToLel TOUG OUMUETEXOVTES va
OXOALGAOOUV M AKOUN Kl VA oVTIKPOVGOUV O
évag Tn yvwun tou aAlov. Ot epeuvnTég TwV
OUASWV EOTINOTNG ETKEVTIPWVOVTUL OTIG AEEELG
QAAQ KAl TNV TAPATPNOT TWV AVTISPACEWV
KOL TV U1 AEKTIK®OV UNVUUATWY, YEVIKA TNG
opadag aAAd kal KaBe peAoLg TG el8IKOTEPQ,
Hue  otoyo va mpofdAAovv TNV

TPAYHATIKOTTAL13

To Seiyua tng épevvag

To VAKO ™G perétng_amotédecav 40 @oltnTég
Tununatog voonAeutikng T.E.I touv I, Tou A" kat
Tov XT e€aunvovu. H emAoyn @olrtntwv amo 1o
[, A" kat to ET' e€dunvo amo@aciocdnke emeldn
Bewpeital otL StabEtovv NdN eumepia amd TO
KAWIKO TtepfdAdov kat B Tav TLo eVkoAo YU
QUTOVUG VU EKQOPACOLYV TIG ATIOYELG TOUG YL TNV
KAWIKNY Toug ekmaibevon. I'a v emAoyn tov
Sdelypatog  ypnowomombnkav  Aloteg  UE
aplOpols TOU  AVTITPOCWTEVAV  OVOLATA
POLTNTWYV, ATIO TI OTIOlEG EMAEXONKAY TUX LA
aplOpol -Trov AVTLoTOLYOVCV GE POLTNTEG- ATIO
atopo Tov Sev peTeElXE 0TV TTapovoa EPEVVL.
OL  @oumtég  ToUv EMAEXOMKQVY va
OUUUETACYXOVV OTIC OUASEG EOTIACUEVWY
OUVEVTEVEEWY EVIUEPWONKAV Yl TOV OKOTO
™m¢ épevvag kKabBwg kat TNV  eBedovTikn
OUUUETOX)  TOoug o€ authy.  Emiong,
EVNUEPWONKAV Yl TO EVEEXOUEVO OTL UTTOPOVV
VO ATIOXWPNOOVV OE OTOLSNTOTE PAOT NG
épevvag eqv Sev  emBupovoav TAEOV  va
ovppetaocyovv oe oavuth. 'Eywe opadomoinom
TWV (@OLTNTWV TOU OCUUTEPA@ONKaY oTnV
épevva o€ TEooEPLS opades kal kabe opdda
mepAappave Séka (POLTNTEG. 'Etot
SnuovpynOnke pia opada amod @ortntég tov I
efaunvov, pia tov A" kat  SVo opddeg amod
@olttég Tov ET' e€aunvou. H opoloyévela tov
Selypatog g €peuvag Kal To YEYOVOG OTL T
HEAN TwV OUASwV Yvwpilovtav petadl TOUG,
BonBovoe 1660 TOV AVETO TPOTO EMIKOLVWVING

000 Kal TN S1a8pacTIKOTNTA TNG OHASAS.
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To 25% (n=10) tov Selypatog nNtav @oLtnTég
kat to 75% (n=30) @oitmtpleg. To nAKLaKO
eVpog Tou Selypatog Ntav petadv 19 kat 25
ETWV, PE pEon TIuN NAkiag 21,17 €.

la m™v  emitevdn TwWV  €0TIACUEVWYV
OUVEVTEVEEWV OpAdag, Sounbnkav epwtnoelg
Tov oxetilovtav pe TNV ekmaidevon TWV
@OLTNTWV  O0TO KAWIKG  mepfarrov. Ot
EPWTNOELS QUTES Stapop@wOnkav,
TPOKEIHEVOU VA SWOO0UV TO EVAUCHUN OGTOUG
(POLTNTEG VA EKPPAGOVV TIS ATIOYELS TOUG, OE
OXEOMN UE ENTELPIEG IOV €YV ATLO TNV KALVIKY)
Toug exkmaibevon. EmAéyOnkav ta akodAovba
fépuata ocu{nTong, ylad Vo UTOKIVI|O0UV TIG
OUVEVTEVEELG TWV POLTNTWV TNG VOOAEVTIKNG
QVOEOPLKA WUE TIG EUTELPIEG TOUG OO TNV
KAWVIKT TOUG ekTtaiSevon.

1. Mlwg oawbaveote wG @OLTNTEG  TNG
VOONAEVTIKNG;

2. Oua BgAate va melte TwG aloBAaveote oTNV
KAWVIKT] 00G EKTIAISEVOT) OTO VOGOKOUELD;

3. YmAapXouVv KATAOTACELS GTNV KALVIKY] 0OG
ekmaidevong mov cag mpofAnuatifouv;

4. Kata v KAWL oag ekmaidevon
UTIAPXOUV  KATOOTACELS  TOU  OOG
TAPEXOLVV LKAVOTIOMoN;

5. Tloleg kataotdoels Bewpeite 6TL Spovv o€
00G TIECTIKA 0TO KAWVIKO TtEPLBGALOV;

6. Iloleg eival ol mpoodokieg ocag amd Tnv
KAWVIKY 0ag eKTtaidevon;

Ot 600 TPWTEG EPWTNOELS NTAV TILO YEVIKEG
TPOKEIHEVOU VA amoKTNOel £yyuTnTA UE TIG

opades eotiaong kot va  Slxpop@wOel

SLadpaoTikd KAlpa KaTd TN OSLAPKEW TWV
ouvevtevtewv. O KOPLOG EPELYNTIG KATEVOLVE
TIG OUVEVTELEELS KAl €Vag TAPATNPNTNG
TapakoAovBovoe KAl  KATEYPAPE  TIG
avTISpAcELS TNG OopAdag KabBwg kol Ta Wi
AEKTIKA UNVULATO TWV QOLTNTWYV, OE OXEOT) UE
TO TIEPLEXOUEVO TWV OOV AVEQPEPAV OYXETIKA [UE
™V KAWIKNY TOUG eKTtaidgvon evw TapdAAnia

YWOTOV HoyvnTto@mvnon 0Ang e Stadikaoiag.

Yvidoyn SeSouévwv
Fa Vv avalvon Twv ToTIKWV SeSOUEVWY

™G €peuvvag akoAouvBNOnkav oL TaAPAKATW

Sladikaoieg.
Meta am6 kabe ouvvavtnon — opadag
EOTIAOUEVWV OUVEVTEVEEWV ywotav

QTOUAYVNTOPWVN O TWV OUVEVTEVEEWV. XTN
OUVEXELX YIVOTAV OVAYVWOT] TOU KEWEVOU TNG
QTOUAYVI TOPWVNUEVIG OUVEVTEVENG KAl OE
oLVSLAGHO UE TIG ONUELWOELS TTOU KPATOVGE O
TAPATNPNTNHG, YWVOTAV CUUTIA|PWOT] GTOLXEIWV
TOU QA@OPOVCAV TN U AEKTIKN EMKOWWVIX
TWV @OLTNTWV TOU CUUUETE(YAV oTNV opada
EOTINOUEVWV OUVEVTEVEEWV. ITIg
QTIO LAYV TOPWVTLEVES OULVEVTEVEELS
TPAYUATOTOONKE aVAAVOYN  TIEPLEXOUEVOV
AT TOV KUPLO EPEVVITN KUl VAV CUVEPELVTTY)
KAl TApOAANAQ amd AAAOUG  aVEEAPTNTOUG
EPEVVNTEG YIX VA SLKO@AALOTEL 1] EYKLPOTNTA
™G epuUNVeElag Twv ToTIKWY dedouévwv.14 O
EVTOTILOUOG OHOLWV KWSIKWV amd Vo (evyn
EPELVNTWV SLACPAALCAV TNV EYKLPOTNTA TNG

EPUNVEIG TWV TOLOTIKWV SeSopEVWVY  TNG
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épevvac.l>  Akoun, Yy TNV avaAvon
epapuootnke n pEBodog TG kKwdikomoinong
Kal NG Bepatikng katnyoplomoinong. I tnv
KWSIKOTOMOoN TwV  ATOUAYVNTOQWVTUEVWV
OUVEVTEVEEWY, Ol EPELVNTEG HEAETNOAV TIG
OUVEVTEVEELG TIPOKELHEVOU VA EVTOTILOOLV
ONUAVTIKEG QMOYELS TWV @OLTNTWV YL TNV
KAWIK]  TOuG ekmaidevon wOTE va  TIS
KWOLKOTIO|O0UV. XTI OUVEXELA OULVEKPLVAV
TOUuG SLAPopous KwdIKoUg, Bacl{duevol oTIS
Sl@opés  Kal TG  OMOLOTNTEG Yl  va
SLapoPPWOoLVY TIG BEUATIKEG KATnYopleg oL

avadvonkav amd TNV avaAvor Twv 6eSoUEVwV.

H n0ikn Stcotaon tng épsvvag
OL  omouvdaotég OV KANOnkav  va
OUUUETACYOUV OTNV £PELVA TIATPO@POPTONKAVY
Yy TOo oxedlaopd kKAl TO OKOMO TNG, TN
HLOYVITO@WVNOT] TWV GUVEVTEVEEWV KL TOUG
660nke 1 Swfefalwon O6TL N avdAvon Twv
otolxelwv ™G €pevvag Ba MTAV AVOVLUN.
Emiong, oL OUUUETEXOVTES EOLTNTES
EVNUEPWONKAV OTL PTTOPOVV VA ATIOXWPT|COVV
aTd TIS OUVEVTEVEELS OTIOLONTIOTE OTLYUN) TO

embupovoav.

AmoteAéopata

A6 ™V TOLOTIKY] AVAAVGT] TWV GUVEVTEVEEWVY
TwV Oopddwv eotiaong TmpoékuPay TEVTE
Bepatikés  katnyopieg. ZOpuewva pE  TIG
OUVEVTEVUEELG TWV (@OLTNTWVY, Ol OgUaTIKEG
KQTNYOPLEG IOV ATOTUTIWVOUV TI§ ATTOYELS Kol

EUTIELPLEG TOUG VLA TNV KALVIKT] TOUG eEKTTAiSevo

elval «TO OTPEG KAL TO KAWIKO TePLBAAAOV
Hadnong», «to kevd petald Bewplag kal
mPa&ne», «o0  POAOG  TOU  EKTALSELTY)-
agloAoynTn», «n EAAEWPN EVKALPLWV YL TNV
QVATITUEN KPLTIKNG OKEYPTG», KL «1) vl Tnon
TPOTUTWV aTo TOUG ETIOYYEAUATIESG

VOONAEVTEG KL EKTIALOEVTEGY.

To oTpeg kKat KAWiKO TeptBaAiov uabnong
Avagopika pe ™ Oepatikny katnyopia «To
OTPES KAl TO KAWIKO TiepBdAdov puabnomne» ot
@oLNTEG TIEpLEYpadav TIG SUOKOALES TTov elyav
OTav APYLoAV VO TIPAYUATOTIOOUV TNV KALVIKY)
Toug ekmaidevon. To oOTpEG TWV @OLTNTWV
TPOEPXOTAV ATO TO POBO TOUG UNTIWG KAVOUV
KATL AdBoG KaL €youv Vvoulkn evbovn 1
EMMTWOELS OTIG 0TTOVSEG TOUG. OL TEPLOTOTEPOL
@EOLTNTEG KAl OTIS 4 OUASEG E0TIACUEVWYV
OUVEVTEVEEWY  TOU  TpAyHATOTIOWOnKav,
QAVEPEPAV KATACTAGELG TTOV TOUG TIPOKAAOVG AV
OTPEG KATA TNV KAWIKNY Toug ekmaidevon. To
OTPEG TPOEPXOTAV ATO TNV CUUTEPLPOPA TOU
TPOCWTILKOVU TOU €PYALOVTAV OTLG SOUEG TNG
KAWVIKNG TOUG eKTTaiSevons kal mTov cVUPwvA
HE TOUG @OLNTEG Oev  NTAV  APKETA
UTIOOTNPLKTIKO KOl  «QVEKTIKO» Tapd To
YEYOVOG OTL OL (POLTNTES TAV AKOUN OE 0TASLO
nadnong.

Mia @olTNTPLX XAPAKTNPLOTIKA AVEQEPE:

«Elya ueydan emBvuia va ppovtiow aobeveic
KaXT@ TNV KAWIKI] MOV dOKNO1N, WOTO00 TO
YEYOVOS OTL O€V €lYa akOun QAMOKTHOEL APKETH

eumelpla aAdd kat ot “pwvés” Tov MPoowTiKOU
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va unv kavw AdBog, moAAEC  popéc  pov
dnutovpyovoav maviko kat otpes. H 16éa kat
Uovo OtL umopel va kavw AdBog kat va éxw
VOULKES EVOUVES 1) va YIVEL KATL KAl Unv Tapw
TOTE TTUY(0, UE KAVOUV UEPIKEG (POPES
ampoBuun va CUUUETACYXwW OTH @POVTIOa TwWV
aoBevavy.

To oTpeg TWV POLTNTWV WOTOCO UELWVOTAV
000 NTAV HEYAAVTEPO TO EEAUNVO CTIOLVSWV KoL
LT PXE €€olKelwON HE TO KAWVIKO TEPLBAAAOV.
ATd TIG €o0TIAOUEVEG OUVEVTEVEELS TIPpOoEKLYIE
0TI, oL KAWIKOl eEKTIALSEVTEG oLVEBAAQY UE TOV
TPOTIO TOUG GTO VA BLIVOUV OL (POLTNTEG OTPES.
‘Ocol amd TOUG KAWIKOUG EKTALSEVTEG TIOV
embelkvuav vTopovy kalt evBappuvav TOUG
POLTNTEG  OTNV  EQAPUOYT]  VOONAEVTIKWV
mpagewv, Ovtag vmooTnpKkTol paldl tovg, Sev
Snuovpyovoav OTPEG OTOUG  (POLTNTEG, Ol
omoiol avTBéTwG avépepav OtL  Blwvav
LKOVOTIO (N O™ aTtd TNV KALWVIKT] TOUG EKTIaiSevo).
EmumAgov, ol @oltnTtég avé@epav OTL LTI PXOV
KOl KALVIKOL EKTILOEVTES TTOV OXL LOVO SEV TOUG
evlappuvav KATA TNV EKTEAECT] VOOAEVTIKWYV
TPagewv, aAAd ovvexws eotialav o 0,TL KATA
™ YVoun Toug eV yIVOTaV 0woTd, Xwpig TToTE
va toug 6ivouv BeTikn) emiBeBaiwon.

'EVas ol T§ avépepe:

«llpootaBovoa akoun kar o€ KALVIKEG TTOU TO
KAlua ovvepyaoias ntav Svokolo, va mapw
UEPOC OTN VOONAEUTIKY QpovTiSa TwV acOsvwv
yia va pabw TEPLOOOTEPES VOONAEUTIKES
o6e&iotnteg. 'Htav OUwS amoyonTeEVTIKO Kal

OTPEGOOYOVO Va unv o€ evOappliveL 0 KAVIKOS

EKTTALOEVTNG TNG OUASAC KL TAVTA VA E0TIA{EL
oe 0,TL O¢v ékaves kada. To oOTpeg amo TI¢
KPLTIKEG TOV TPOOWTIKOU 000 KAl TWV KAIVIKWV
EKTALOEVTOV e €E0VOEVWVEL, UE ATOYONTEVEL
0TO0 Va TPoomabw, ylati To Oewpd) uataiox.
Q0T0600, TO OTPEG TWV @OLTNTWV QATO TO
KAWIKO TteplfdAdov pabnong @aivetal amd tig
OUVEVTEVEELG OTL WHELWVOTAV OE UEYXAVTEPQ
etaunva.

Mia @oLTHTPLX XAPAKTNPLOTIKA AVEPEPE:

«2ta mpwta eéaunva omovdwv elxa TPOUEPO
ayxog, kabe @opd Tmov PBPLOKOUOVY OTO
voookoueio yia kAwikn exkmaidevon. Twpa mov
elpar oto XT" eéaunvo éyw amodexOel otL TO
VOOOKOUEID €lval YWPO§ TOV aVTIUETWTI(ELS
KaONUEPIVA  KALVOUPYIEC KATAOTAOELS, TIC
TEPLOOOTEPES POPES Svoapeotes. OUwS Exw
apyloeL va Exw EUTTLOTOOUVN OTOV EQUTO OV KaL
OUVELONTOTIOLW) QUTO TOVU UAC EXOUV TEL OTA
uabnuata otL dSnAadn To oTPES TEAIK elval Kat

Oéua eumelpiag va To avTiueTwmi{eLgr.

To kevo petaé Bswplag kat Tpaéng

To xevd petald Bewplag kat mPaAtng ot
VOONAELTIKN] Tipoékuie oxeSOV 0€ OAEG TIG
EOTINOUEVEG OUVEVTEVEEIS TwV @oltnTtwyv. H
amopiot TwV @OLTNTWV EKPPALETAL OUXVA, LE
EPACELS OTIWG «YLATL VA ATTOKTOUUE YVWOELS
oL 8ev eapuolovTal oTNY TTPAEN»;

'Evag ot g avépepe:

«TL vonua €xet va Bafovue ToV EAUTO UASG OE
TOON aywvia va AmoKTOUUE YVWOELS 0T Bewpla

N kat oto epyaotipto tov TEI kat tedika oto
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voookouelo va unv epapuolovue Timota amo
oAa avta mov Eyovue uabel. Akoun kat otav
TPOooTABOVUE VA EPAPUOCOVUE TN VOONAEVTLKT]
ppovtidba omws ™ pabaivovue oto TEI, uag
amoBappUvovv 01O VOoOoKoUelo AEyovTdas uag,
aAo 1L puabete otn Bewpla kat @arlo tTi Oa
KQVETE OTNV TPA&n».

Mua KON POLTNTPLY AVEPEPE:

«MaBaivovue 0Tt 1 emKowwvia kKat 1
TPOCEYYLON TOV acBevi] amo To VOonAevuTy elval
ONUAVTIKY Kai PAEMOVUE OTL TO TPOCWIILKO
OUUTIEPLPEPETAL KATIOLEG QPOPEC TIPOTPANTIKA
otovs aobevelc ywplc va oéfstar TNV
KATAoTAOo TOUG. IlpoomraBovue va
mpooeyyloovue euelc TouG aoBevels, alda
UEPLKES POPEC TO TPOOWTIKO HAS KOITA(EL
meplepya emeldny) Oswpel O0TL n emKovwvia ue
TOV aoOevi) elval Yoo xpovouy.

To kevo petagd ™G¢ BewpnTikng ekmaidevong
KAl TNG (@POVTISaG TOU TOHPEXETAL OTOUG
acBevelc €xel amaoyoAnNoel Kal OMAOYOAEl
EKTETAUEVA TN VOONAEVTIKN EMIOTHUN £6wW Kol
dekaetiegs. EOUVN yla To KeEVO auTO €xeL TOCO 1)
akadnuaikn exkmaidsvon 000 Kat oL KAwikol
VOOTNAEVUTEG, TIOU 8EV  EVOWUATWVOUV TNV
€YKUPN EPELVNTIKY YVWOT OTNV KaBnuepLv

KALVIKT] TIPAKTLIKT).

O pbéAo¢ TOU KAWIKOU seKTalSsvTy -
aélodoyntn

It Bepatikn katnyopia ywx Tov poAo TOvL
KAWIKOU eKTadevtn-aglodoyntn ot SnAwoelg

TV @OITNTWV HECA ATIO TIS OUVEVTEVEELS

eEp@avioTnKay QAVTLPATIKEG. YTdapxouv

AVUPOPES TV @EOLTNTWV Yl TNV
UTIOO TN PLKTLKY oTaon TWV KAWVIKWV
ekmadevtwyv ot Swdkacia pabnong oto
KAWIKO TePIBAAAOV Kol UTIAPXOLV QTOYELS
@oITTWV ToL Bewpovv ATl oL  KAwkol
EKTIALSEVTEG SEV UTTOPOVV VA TOUG HETASWOOVV
yvwon tv omola ot {5loL Sev €xouv.

Mia oTtouSAoTPLX XAPAKTNPLOTIKA AVEQEPE:
«Ymapyovv kAwikol eKTAOEVTEG TOU  UE
evhappuvvav  va  TPAYUATOTOOW  TOAAES
VOONAEVUTIKEG TTAPEUPACELS KAl OTEKOTAV SIMAQ
uov yix va ue Ponbnoovv otav xpelacbel.
Yrapyovv ouwc kat KAWVIKOL EKTTALSEVTES TYESOV
oTnNV nAlki® Hov moOv AMAX UAS OUVOSEVOUV
Xwpic va uabaivovue timotax.

0O poOAoG TOU KAWIKOU EKTASELTH WG
agloAoynTtn oava@épbnke ouxva amoé TOuG
@EOLTNTEG KATA TN SleEaywyn TwV E0TIACUEVWY
ovvevtevéewy opadag. H éAswpm xprtnplwv
amd TOUG KAWVIKOUG EKTALOEVTEG-AELOAOYTTES,
aQVOPOPLKA HE TNV afloAdynon ¢ emidoong
TWV @OLTNTWV TPOKAAEL amoyontevon, Buud
Kal aloOnua adikiag 0Toug POoLTNTES.

'Evag ol g avépepe:

«Huovv mpoBuuos va mpayuatomoijow KaOe
VOONAEVUTIKY) TTP&éN KATA TIC WPES TNG KALVIKIG
ekmaidevong, Omws emions mpobvuos va uabw
OTL uag E6eyvay w¢ voonAevtikny de&lotnta.
Qotooo, otav pwtovoa ™ Babuoloyia puov yia
TIG¢ KAWVIKEG TTOU eKTTaLOEVTNKA e aélodoyovoav
Ue oKT®. OTav pATNOA UE TIOLX KPLTPLA THPA

auto tov Babud, n aravtnon NTav otL To 8 eivai
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aplotog Pabuos kar dev Oa TMpPémEL va Exw
KQVEVA TTAPATTOVOX.

H amaoydéAnon voondevtwv g KAwkol
EKTASEVTEG, TOUL  OEV  €(OUV  KATAAANAN
exmaidevon, elval P TPAYUATIKOTNTA TNV
omola QVTIPETWTILLEL n VOONAEVTIKY
ekmaidevon. Elvar  avaykala n &8k
EKTAISEVON TWV KAWIKOV EKTASEVTWV YLlA
autd 1o poAo, oAA& kal oe peBoOdoug
afloAdynong twv @otttwv. OL  @oltnTESg
meplEypaPav  katd T SldpKEl  TWV
OUVEVTEVEEWVY OTL PAETTOUV TOV KAWVIKO TOUG
ekmaldevTn Kupiws wg afloAoynT ylatl Toug
BabuoAoyel. Mia @olt TPl QVEPEPE: «ATIO TN
oTlyun mov o PBabuog mrTuyiov elval kpLtrplo
ypnyopovu Soplopol pag oto Snuocto, BAETW
TOV KAWVIKO eKTIALSEL T KUPIWG w§ agloAoynTh,

ywti eEaptwpacte amd tov fabpd touy.

H éAAen evkaiplov yla v avantvén
KPLTIKI)C OKEYNC

¥ avtn N Begpatikny katnyopia mov TpoEkuPe
aTo TIG GLVEVTEVEELS TWV OPASWVY OL (POLTNTESG
EMONUavVAY  OTL 1 amacyOAnon TouG UE
EPYAOIEG pouTIVAG 0TO KAWVIKO TEPLBAAAOV Sev
Toug Bonbasl otnV avamTudn KPLTIKNG OKEYMG.
Avépepav O0TL aoBavovTal wG «EKTEAEOTIKA
opyava» TOU OMAX €@APUOlOUV EVTOAEC 1)
TPAYUATOTIOOVV TI €PYAOIES, OV eV elval
EVXAPLOTEG» GTO UOVLUO TIPOCWTILKO.

Mia @oltTpla aveé@epe:

«To va mepvaue TIC TEPLOOOTEPES WPES TNG

KAWVIKNG pag ekmaibevons SImAwvovtag yades

oTa TUNUATA® 1  EKTEAWVTAS [onOnTikég
epyaocieg, 6ev pag fonbast va avantvéovue
oKEYN pag kat va aélomoljoovue OTL EYOVUE
S1éayOel amo ™ OswpnTikn pag ekmaidevon».
'EVaG (0o1Tn TG CUUTIANPWVEL:
«Exovue uabet yia tov moAvdlaotato poro twv
VOONAEUTWY, YIA THV avanTuén TPpwToBoUALWY,
yla v 1o0tiun ovvepyaoia pe Toug dAAoug
emayyeAuatieg vyeiag. AAAa kaveic Sev voltaletal
yla ™ yvoun pag, O6ev Eyovue amoym, Sev
EKTIUATAL ) Kplon pag 1 n Slapwvia uag oe
kamola Oéuata @povtidac acOsvav 1 xeplopov
KATAOTACEWY TOU TPOKUTTOUV OTHV KALVIKI)
ekmaidevon. AvapwTiéuar Tw¢ UE  TETOLA
eknmaidevon Oa avantvéovue KPLTIKY OKEYN TTOU
StaPadovue ota LiAiax.
H avalitnon mpotiémwv amd Tovg
EMayyeAuatisg VOONAEVUTES Kat
EKTIALSEVTES

«H avaliymmon mpoTUTTWV AomO  TOUG
EMAYYEARATIEG VOONAEUTEG Kol EKTALSEVTEGH
elvat pla akoun BOespatik) Katnyopla Tov
TPOEKLYPE ATO TNV AVAAVON TWV TOLOTIKWV
dedopuévwv G €pevvag.  OL  @olTNTES
eK@pPAlovy To BAVUAOUO TOUG YlX KALVIKOUG
EKTIASEVTEG 1 KL ETMAYYEAUATIEG VOOTAEVTES
OV €XOUV YVWOELS, SUVAUIOUO KoL LOOTLUN
OUUUETOXN OTN OLEMIOTNUOVIKY) OuvepPyaoia.
Qotdoo, ETLONHAIVOUV OTL  ouvavtolv
eCAPETIKA OTAVIX TETOLOUG VOONAEUTEG Kol

QUTO TOUG ATIOYOT) TEVEL.

Mia oLt TpLX AVAEEPEL XAPAKTTPLOTIKA:
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«Me amoyonTeveL APKETES POPES TO YEYOVOGS OTL
TOOO Ol EKTTALOEVTEG UAC 000 KaL Ol
EMayyeAUaTieC VoonAevtés elval “vmoteleic”
OTOUG YLATPOUS Katl 6V epyalovTal O€ LOOTIUN
Baon uadll toven.

Mua GAAN @ortiTpla TpdoBeoe:

«Me UmePSEVEL EMAYYEAUATIKG TO YEYOVOS OTL
TOO0 0l KAWVIKO[ pa¢ EKTALOEVTEG 000 Kal
apkeTol Ao ToUS EPYA{OUEVOUS VOONAEUTES, OEV
ExYovv gviala AVTIUETWTION TWV KATACTACEWV.
AloOavouar O0tL Sev vTapyeL Koy Epyaciaki
@iAlocopia oToUg VOONAEVTES KaL Gev EEpw TToLA
OUUTIEPLPOPA VA VIOOETNOW Kal w¢ QOLTHTPLA

AL KAl WG UEAAOVTIKTY) EpyalOUEV».

Tu{nmoen

ATé TIG OULVEVTELEELS TWV POLTNTWV OTIS
OMAdEG e0TiOONG PAIVETAL OTL AVTIPUETWTIL{OVV
OTPES OTO KAWIKO TePLBAAAOV, TTOU o@EelAeTal
1660 OTNV [N UTOOTNPLKTH] OTACN TOV
TPOOWTILKOU 000 KAl TWV (SlwV TWV KAWVIK®OV
eKTTaSEVTWV. Q0TACO, TO OTPEG LELWVOTAV OTA
HeyaAvtepa eEAUNVA 0TTOVSWYV. ZUYKEKPLLEVA
oto XT' €€aunvo ol @olmtég meplEypafoy
oAV HIKPOTEPOL BabBpoV 6TpeG o€ GUYKPLOT| UUE
o I kat to A" e€dunvo omovdwv. To yeyovog
OTL TO KAWIKO TepBAAloV TIPOKAAEL OTPES
OTOUG  (POLTNTEG TNG  VOONAEUTIKNG  €XEL
vmootnpxBel  BAloypapkal®  kat  Sev
ovppaivel pHOVO KATA TNV EKTMAlSEVON TWV
omv  EAA&Sa. H  ep@davion

peyaAvtepov Babpol OTPEG OTOUG (POLTNTES

EOLTNTWV

HUKPOTEPWV EEAUNVWV EIVAL KATAVOTTO, ETELON

dev Slabétovv eumelpia, yw va pmopovv va
SLaXEPLOTOVV TIG SUOKOALEG IOV AVAKUTITOUV
amo TO KAWVIKO TepBdAiov oV
exmatdevovtarl’718 0 @o6fog Twv @OoLITNTWYV
UNTIWG KAvouv Kamolo AdBog 1 BAGPouv Toug
acBevels OTAV TPAYHATOTOLOUV VOOTAEVTIKES
mapepfacelg £xel vrootnpxOel BLAoypapika
amd mopopoleg €peuvec.l019 H emiyvwon twv
@oLTNTWV OTL 8gv  €XOUV QVATTUEEL TIG
KATAAANAEG KAWVIKEG BEELOTNTEG, 0€ cLUVSLAGHO
HE TIG TIAPATNPNOELS TOU TPOCWTILKOU KL TWV
KAWVIKOV  EKTALSEVTWV Yl TNV  ATOQUYN
evéegyouevouv  Aaboug,  TOUG  TPOKOAAOUV
aQVUO@AAElX Kal oTpeG. QoTO00, HEPOG TNG
KAWIKNG ekTaibevons Twv @oltnTwyv eivatl va
naBouv va Swayelpilovtat To otpeg, agov €F
opwopoy 0 XWpPo§ NG vyelag eivat medio
QVTIPHETWTIIONG Kol Staxelpiong  cofapwv
KATAOTACEWY OTIOV 1] €vvola Touv AaBoug, g
apédelag 1 TG mapaiewmg dev ocuvdadouv pe
mv N kat v deovtoAoyla  TOU
ETAYYEAUOTOG.20

To otpeg evdeyopevwg mmyalel Kol amod TO
YEYOVOG OTL oL @oItnNTEG  PBAETOUV  TOUG
EKTALSEVTEG KUPIWG pe TN SldoTaon Kol TO
poAo Tov aflodoyntn, OTMWG oL (6ot
vmootnpiovv. H aicBnon ¢ Suapkolg
afloAdynong  kabwg KAl 1 avAyKn
vmAng Babuoroyliag,

Tpokelévov va  SloploBovv  oto  dnudolo

OUYKEVTPWONG

EVOEXOUEVWDG v SPOuUV  OUVEPYLIKA Kol
EMLTEIVOUV TO OTPEG TWV @oLTNTWV. [Tapopolo

eu@aviletal  oe  €peuva TOU

gvpnpa
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mpaypatomowmdnke otnv Touvpkia otV omola
OL (POLTNTEG TNG VOONAEVTIKNG VTTooThpLEav OTL
TAPOTL YvwpL{ay TNV EKTASEVTIKY SldoTaon
TOu  pPOAOV  TOU  KAWIKOU  EKTLSELTH,
ETKEVTPWVAV 0TI TPOOTIAOELEG TOUG OTO VA
efaoparicovy ka6  PBaBud  mapa  va
QTOKTNooVV KaAn ekmaidevon.2 O @ofog tTwv
@EOLTNTWV UNTIWS KAVouv AaB0g, eKTOG amd TIg
VOULIKEG €VOBVVEG TIOU AVAPEPOVY, TIPOPAVWS
ovoxetietat pe v afloAdynon kat Tig
ETMMTWOELS TOU UTopel va  €xel ot
BBAoypapika

TPOTEIVETAL 1] CUVUTIAPEN TOU POAOU KALVIKOU

BabuoAoyia.2 [MapoTtt
eKTTaSeLT) KAl pévTopa Tov Ba €8ve Lo
UTIOOTNPIKTIKO ~ pOAO  OTOUG  KAWVIKOUG
EKTIASEVTEG, AIVETAL OTL TPAKTIKA elval
dVokoAo va e@appootel? H avaykodtnta
aloAGYNoNG TV @OLTNTWV amodidel 6To poOAO
TOU KAWIKOU EKTALSEVTH] TEPLOCOTEPO TNV
WSLOTNTA TOU A§LOAOYNTN-KAVIKOU EKTIALOEVTN
TapPA TOV pOA0 TOL HEVTOopa? Touv Ba mapeiye
KOl LKOVOTIO(NON OTOUG @OLTNTEG amd TNV
avamtuén  pag  Tétolag  ouvvepyaoiag.2l
Qotoo0, Ba Tpémel va avayvwploBel OTL ol
KAwwkol exmabevtég  Sev  €youv e8Ik
exmaibevon ywx va Swadpapaticovv Toug
TOAAXTIAOUG POAOVG TTOU AELWVOUV ATIO AVTOVG
Ol (POLTNTEG TNG VOONAEVUTIKNG KUl PUOIKA WG
éva peyaio Babuod avto Sev eivat povo Sk
TOUG 0AAG Kol ovAAOYIKY €vBvvn. H éAdewm
AKASUATKWYV TPOYPAUUATWV HE OVTIKEILEVO
™MV KAWL ekmaidevon, v afloAdynomn Kot

™mv kaBodnynon pe poAo pEVTOPA, TWV

VOONAEVTWV TIOV TIAPEYOVV KALVIKT EKTIAISEVON
OTOUG (POLTNTEG, £XEL WG ATMOTEAECUA TN UM
LKOVOTIO(NOT] TWV POLTNTWV ATO TNV KAWIKNY
TOVUG eKkTtaidevon.

Atllet  va  onuewBel otL  amapaitnTy
TPOUTOBEST 0 KATMOLEG YWPESG Yl  va
amaoyoAN0el KATTOLOG VOONAELTIG WG KALVIKOG
exkmadevtng, elvar 1 Vmapén  elSkng
exmaidevong yw TN ovykekpluévn  Béom
epyaciac.?2 H katdAAnAn exmaibevon Twv
KAWVIKWV EKTIASEVTWV O PElwVE EVEEXOUEVWG
TOo Kevo upeTald Oewplag kat Tpaéng Tov
BLwvouv oL POoLTNTEG 0TO KAWVIKO TiepLBAAAOV.
AM®OTE, HEPOG TNG EKTIAISEVLONG TWV KALVIKWV
EKTISEVTWY €lval va ouvdéouv O,TL €YouV
HABeL oL @oltnNTEG 0T Bewpla pe TNV KAWVIKNY
epappoyn. EmmAéov, mn  ovvdeon g
VOONAEVTIKNG aKASNUATKNG KOWVOTNTAG [LE TOV
KAWVIKO XWpo, Ba cuvéBade BeTikd otV pelwon
TOV Kevou petady Bewplag kot Tpdéng.2

H avamtudn xputikng okéymg amd  Toug
POLTNTEG, Elval Eva amd Ta CNUAVTIKA OTOoLElR
™G VOONAEVTIKNG TOUG ekmaidevong.2? H
KAWVIKY]  TIPAYUATIKOTNTA WOTOCO, HE TOV
LTEPPOAIKO  OPTO  epyaciag, Jev  a@NVEL
TEPLOWPLA YLt TNV AVATITUEN KPLTIKNG OKEYMG,
a@ov TPOTEPALOTNTA ExeL va
TPAYUATOTOO0VV 0L avayKaieg VOONAEVTIKESG
EQEAPUOYEG Yl TN @pOvTIda Twv acBevwv.
EmumA¢ov, 11 kovuAtoUpa TOU KAWVIKOU XWPOU
emPBdrel TO TMPOEIA TOL VOOMAELTH, WG
UTIAKOVOV EMAYYEARATIX IOV EQAPUOLEL TILOTA

EVTOAEG TIOU TIPOEPXOVTAL E€lTE QaTMO TNV
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VOONAEVTIKY] Lepapyia eite amd Toug LaTtpovG.
Méoa oe auTI| TNV KOVATOUpQ Elval KATAVONTO
OTL OL (POLTNTEG TNG VOONAEVUTIKNG aval{nTolv
NYETIKA TpOTUTIAL SLOTL SlATIoTWVOUY OTL Sgv
UTIAPXEL evVIAiXt EMAYYEAUATIKI] CUUTEPLPOPA
TOOO0 ATO TOUG KALVIKOUG EKTIALSEVTEG OO0 KAl
amd TOUG VOONAEUTEG TOU KAWVIKOU Ywpou. H
avalnTnon TPOTUTWV OTI VOONAEVLTIKY EXEL
QATOAOYOANCEL TNV  VOONAELTIKY] Kowotnta
SleBvwe?* kat €xel katadeyBel n EAAewdm
NYETIK®OV QUOLOYVWUILWY, IOV Ba eumvevcouv
TOUG  @OLTNTEG QAAA KOL TOUG KALVIKOUG
VOONAEVTEG, GTNV EQAPUOYT VEOU 0PAUATOS Yl

TNV VOONAEVUTIKN TOL 21 atwova.

TupmEPACHAT

Ta amotedéopata g €pevvag emiBefatwvouy
T EVPNUATA TWV TIEPLOCOTEPWV UEAETWV OTL OL
(POLTNTEG TNG VOONAEVTIKNG Sev Tav WSiaitepa
(KOVOTIOMUEVOL  amd TNV KAWIKY  TOUG
exmaidevon. Eotidlouv kuplwg tnv mpocoxm
TOUG OTA APVNTIKA OTOLXEIQ TTOV CUVUTIAPYOVV
0T0 KAWIKO TrepfaArov. Ot SuokoAieg woTOCO
ToV BLOVOUV Ol QOLTNTEG TNG VOONAEVTIKNG
@aivetat O0TL aufAvvovtal 600 ATOKTOUV
UEYAAVTEPT KALVIKY EUTIELPIO KATA TO TEPAOUA
TWV EEAUNVWV CTIOVSWV.

AT TI§ amoYPElS eMIONG TWV POLITNTWV Elvat
TPOPAVEG TIOGO ONUAVTIKOS (vl 0 pOAOG TWV
KAWVIKQOV EKTIASEVUTWV OTO KAWVIKO XWPO Kol
YEVIKOTEPAL OTN VOONAeLTIKY ekmaidevorn. H
omovdadTNTA  TOU POAOU  TOU  KALVIKOU

kTS LT EMPBAAEL TNV AVAYKALOTNTA ELSIKNG

exmaibevong, wote péoa ATMO TNV KALVIKN
AOKNOT TWV QOLTNTWV TNG VOOTAEVUTIKNG VA
yepupwvetal 1 Bewpla pe v MPAN, va
QVATITUCOETAL 1  KPLTIK OKEYT KAl 1
OVCLACTIKOTEPT) CUUUETOXT) TOUG KaBwG miong
KOl VO TOUG SLALOP@®VOVTAL LoXLUPA TIPOTUTIA

ETAYYEAULATIKIG CUUTIEPLPOPAG.
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	ABSTRACT
	Η
	 κλινική άσκηση είναι αναπόσπαστο μέρος της νοσηλευτικής εκπαίδευσης και έχει  ως σκοπό να μετουσιώνει τη θεωρητική γνώση των φοιτητών σε πράξη και κλινική δεξιότητα1 καθώς επίσης να προετοιμάζει τους φοιτητές ώστε να εφαρμόζουν όσα έχουν διδαχθεί σε θεωρητικό και εργαστηριακό επίπεδο.2 Επιπλέον, διαμορφώνει πρότυπα επαγγελματικής συμπεριφοράς και φροντίδας  ασθενών, αναπτύσσει την κριτική σκέψη των φοιτητών και  βελτιώνει τις ψυχοκινητικές τους δεξιότητες .3,4   
	Η κλινική εκπαίδευση ωστόσο, θεωρείται ότι είναι μια διαδικασία κατά την οποία δημιουργούνται στρεσσογόνες καταστάσεις που επηρεάζουν τους φοιτητές της νοσηλευτικής.1 Σε έρευνες που έχουν πραγματοποιηθεί σχετικά με τις εμπειρίες των φοιτητών από την κλινική τους εκπαίδευση έχουν αναφερθεί ως ψυχοπιεστικοί παράγοντες, ο φόβος μήπως κάνουν λάθος κατά την εφαρμογή νοσηλευτικών πράξεων, το άγχος από τις κριτικές του προσωπικού των νοσηλευτικών τμημάτων, η παρουσία του κλινικού εκπαιδευτή με ρόλο αξιολογητή, η επαφή με σοβαρά περιστατικά ασθενών, η φροντίδα ασθενών σε καταληκτικό στάδιο καθώς και η προσπάθειά τους να ανταποκριθούν στις προσδοκίες των κλινικών νοσηλευτών.5 Οι Dunn & Hansford1 σε έρευνα που πραγματοποίησαν για να διερευνήσουν τις απόψεις των φοιτητών της νοσηλευτικής για την κλινική τους εκπαίδευση, διαπίστωσαν ότι, οι διαπροσωπικές σχέσεις μεταξύ φοιτητών και προσωπικού ήταν ένας από τους σημαντικότερους παράγοντες που επηρέαζαν τη διαδικασία μάθησης στον κλινικό χώρο. Οι παραπάνω καταστάσεις όχι μόνο προβληματίζουν τους φοιτητές αλλά τους τροφοδοτούν με στρες κατά την εκπαίδευσή τους. Ωστόσο, παρότι το κλινικό περιβάλλον μάθησης περιγράφεται ως στρεσσογόνο από τους φοιτητές της νοσηλευτικής, η παρουσία του κλινικού εκπαιδευτή με τις κατάλληλες παρεμβάσεις του, μειώνουν το στρες των φοιτητών.6 Η εκπαιδευτική προσέγγιση των κλινικών εκπαιδευτών, η κλινική και εκπαιδευτική τους εμπειρία καθώς και οι γνώσεις τους, έχουν επίδραση στην εκπαίδευση των φοιτητών της νοσηλευτικής.7,8 Αυτό συμβαίνει γιατί οι κλινικοί εκπαιδευτές λειτουργούν ως σύμβουλοι για τους φοιτητές της νοσηλευτικής, διαδραματίζουν έναν ρόλο μοντέλου γι’ αυτούς, τους υποστηρίζουν και τους προστατεύουν όταν είναι αναγκαίο καθώς επίσης και αξιολογούν τις νοσηλευτικές δεξιότητές τους.9 
	Οι επιδέξιοι κλινικοί εκπαιδευτές αξιοποιούν κάθε διαθέσιμο μέσο, προκειμένου να συνδυάσουν τη θεωρητική κατάρτιση των φοιτητών με την εκμάθηση αναβαθμισμένων πρακτικών δεξιοτήτων. Επιπλέον, θέτουν ως εκπαιδευτικό στόχο την ώθηση του φοιτητή στο υψηλότερο επίπεδο κλινικής ικανότητας και απόδοσης, δημιουργώντας διαπροσωπικό κλίμακα μάθησης με τους φοιτητές και υποκινώντας τους να αξιοποιούν κάθε ευκαιρία για ανάπτυξη δεξιοτήτων.7,10 Οι εκπαιδευτές για την επίτευξη μιας επιτυχημένης κλινικής εκπαιδευτικής διαδικασίας χρειάζεται να αναζητούν αποτελεσματικούς τρόπους που διευκολύνουν τη μάθηση των φοιτητών κατά την κλινική τους άσκηση. 11 
	Υλικό και Μέθοδος
	Ο σκοπός της παρούσας ποιοτικής μελέτης, ήταν να ερευνήσει τις απόψεις των φοιτητών της νοσηλευτικής για την κλινική τους εκπαίδευση. 
	Για τη διερεύνηση των απόψεων των φοιτητών της νοσηλευτικής αναφορικά με την κλινική τους εκπαίδευση εφαρμόστηκε ο σχεδιασμός έρευνας «εστιασμένων συνεντεύξεων ομάδας» (focus group). Οι ομάδες εστίασης αποτελούν οργανωμένες συζητήσεις με μια επιλεγμένη ομάδα ατόμων, προκειμένου να αντληθούν πληροφορίες αναφορικά με τις απόψεις και τις εμπειρίες τους σε ένα θέμα. Ο σκοπός των εστιασμένων συνεντεύξεων ομάδας είναι να αντλήσει πληροφόρηση με «ποιοτικό τρόπο» συλλογής πληροφοριών, από ένα προκαθορισμένο και περιορισμένο σε μέγεθος δείγμα.12 Οι ομάδες εστίασης είναι μια μορφή ομαδικής συνέντευξης, όπου λαμβάνονται πληροφορίες τόσο από κάθε συμμετέχον μέλος όσο από τη διάδραση  μεταξύ των μελών της ομάδας. Το ισχυρό πλεονέκτημα για την επιλογή του συγκεκριμένου ερευνητικού σχεδιασμού με συνεντεύξεις ομάδων εστίασης είναι ότι, κινητοποιεί τους συμμετέχοντες να σχολιάσουν ή ακόμη και να αντικρούσουν ο ένας τη γνώμη του άλλου. Οι ερευνητές των ομάδων εστίασης επικεντρώνονται στις λέξεις αλλά και στην παρατήρηση των αντιδράσεων και των  μη λεκτικών μηνυμάτων, γενικά της ομάδας αλλά και κάθε μέλους της ειδικότερα,  με στόχο  να  προβάλλουν την πραγματικότητα.13
	Το δείγμα της έρευνας
	Το υλικό της μελέτης αποτέλεσαν 40 φοιτητές τμήματος νοσηλευτικής Τ.Ε.Ι του Γ΄, του Δ΄ και του ΣΤ΄ εξαμήνου.  Η επιλογή  φοιτητών από το Γ΄, Δ΄ και το ΣΤ΄ εξάμηνο αποφασίσθηκε επειδή θεωρείται ότι διαθέτουν ήδη εμπειρία από το κλινικό περιβάλλον και θα ήταν  πιο εύκολο γι’ αυτούς να εκφράσουν τις απόψεις τους για την κλινική τους εκπαίδευση. Για την επιλογή του δείγματος χρησιμοποιήθηκαν λίστες με αριθμούς που αντιπροσώπευαν ονόματα φοιτητών, από τις οποίες επιλέχθηκαν τυχαία αριθμοί -που αντιστοιχούσαν σε φοιτητές- από άτομο που δεν μετείχε στην παρούσα έρευνα. Οι φοιτητές που επιλέχθηκαν να συμμετάσχουν στις ομάδες εστιασμένων συνεντεύξεων ενημερώθηκαν για τον σκοπό της έρευνας καθώς και την εθελοντική συμμετοχή τους σε αυτή. Επίσης, ενημερώθηκαν για το ενδεχόμενο ότι μπορούν να αποχωρήσουν σε οποιαδήποτε φάση της έρευνας εάν δεν επιθυμούσαν πλέον να συμμετάσχουν σε αυτή. Έγινε ομαδοποίηση των φοιτητών που συμπεριλήφθηκαν στην έρευνα σε τέσσερις ομάδες και κάθε ομάδα περιλάμβανε δέκα φοιτητές. Έτσι δημιουργήθηκε μία ομάδα από φοιτητές του Γ΄ εξαμήνου, μία του Δ΄ και  δύο ομάδες από φοιτητές του ΣΤ΄ εξαμήνου. Η ομοιογένεια του δείγματος της έρευνας και το γεγονός ότι τα μέλη των ομάδων γνωρίζονταν μεταξύ τους, βοηθούσε τόσο τον άνετο τρόπο επικοινωνίας όσο και τη διαδραστικότητα της ομάδας.       
	Το 25% (n=10) του δείγματος ήταν φοιτητές και το 75% (n=30) φοιτήτριες. Το ηλικιακό εύρος  του δείγματος ήταν μεταξύ 19 και 25 ετών, με μέση τιμή ηλικίας 21,17 έτη.   
	Για την επίτευξη των εστιασμένων συνεντεύξεων ομάδας, δομήθηκαν ερωτήσεις που σχετίζονταν με την εκπαίδευση των φοιτητών στο κλινικό περιβάλλον. Οι ερωτήσεις αυτές διαμορφώθηκαν, προκειμένου να δώσουν το έναυσμα στους φοιτητές να εκφράσουν τις απόψεις τους, σε σχέση με  εμπειρίες που είχαν από την κλινική τους εκπαίδευση. Επιλέχθηκαν τα ακόλουθα θέματα συζήτησης, για να υποκινήσουν τις συνεντεύξεις των φοιτητών της νοσηλευτικής αναφορικά με τις εμπειρίες τους από την κλινική τους εκπαίδευση. 
	1. Πως αισθάνεστε ως φοιτητές της νοσηλευτικής; 
	2. Θα θέλατε να πείτε πως αισθάνεστε στην κλινική σας εκπαίδευση στο νοσοκομείο;
	3. Υπάρχουν καταστάσεις στην κλινική σας εκπαίδευσης που σας προβληματίζουν;
	4. Κατά την κλινική σας εκπαίδευση υπάρχουν καταστάσεις που σας παρέχουν ικανοποίηση; 
	5. Ποιες καταστάσεις θεωρείτε ότι δρουν σε σας πιεστικά στο κλινικό περιβάλλον;
	6. Ποιες είναι οι προσδοκίες σας από την κλινική σας εκπαίδευση;
	Οι δύο πρώτες ερωτήσεις ήταν πιο γενικές προκειμένου να  αποκτηθεί εγγύτητα με τις ομάδες εστίασης και να διαμορφωθεί διαδραστικό κλίμα κατά τη διάρκεια των συνεντεύξεων. Ο κύριος ερευνητής κατεύθυνε τις συνεντεύξεις και ένας παρατηρητής παρακολουθούσε και κατέγραφε τις αντιδράσεις της ομάδας καθώς και τα μη λεκτικά μηνύματα των φοιτητών, σε σχέση με το περιεχόμενο των όσων ανέφεραν σχετικά με την κλινική τους εκπαίδευση ενώ παράλληλα γινόταν μαγνητοφώνηση όλης της διαδικασίας.
	Συλλογή δεδομένων
	Για την ανάλυση των ποιοτικών δεδομένων της έρευνας ακολουθήθηκαν οι παρακάτω διαδικασίες.
	Μετά από κάθε συνάντηση ομάδας εστιασμένων συνεντεύξεων γινόταν απομαγνητοφώνηση των συνεντεύξεων. Στη συνέχεια γινόταν ανάγνωση του κειμένου της απομαγνητοφωνημένης συνέντευξης και σε συνδυασμό με τις σημειώσεις που κρατούσε ο παρατηρητής, γινόταν συμπλήρωση στοιχείων που αφορούσαν τη μη λεκτική επικοινωνία των φοιτητών που συμμετείχαν στην ομάδα εστιασμένων συνεντεύξεων. Στις απομαγνητοφωνημένες συνεντεύξεις πραγματοποιήθηκε ανάλυση περιεχομένου από τον κύριο ερευνητή και έναν συνερευνητή και παράλληλα από άλλους ανεξάρτητους ερευνητές για να διασφαλιστεί η εγκυρότητα της ερμηνείας των ποιοτικών δεδομένων.14 Ο εντοπισμός όμοιων κωδικών από δύο ζεύγη ερευνητών διασφάλισαν την εγκυρότητα της ερμηνείας των ποιοτικών δεδομένων της έρευνας.15 Ακόμη, για την ανάλυση εφαρμόστηκε η μέθοδος της κωδικοποίησης και  της θεματικής κατηγοριοποίησης.  Για την κωδικοποίηση των απομαγνητοφωνημένων συνεντεύξεων, οι ερευνητές μελέτησαν τις συνεντεύξεις προκειμένου να εντοπίσουν σημαντικές απόψεις των φοιτητών για την κλινική τους εκπαίδευση ώστε να τις κωδικοποιήσουν. Στη συνέχεια συνέκριναν τους διάφορους κωδικούς, βασιζόμενοι στις διαφορές και τις ομοιότητες για να διαμορφώσουν τις θεματικές κατηγορίες που αναδύθηκαν από την ανάλυση των δεδομένων.  
	Η ηθική διάσταση της έρευνας
	Οι σπουδαστές που κλήθηκαν να συμμετάσχουν στην έρευνα πληροφορήθηκαν για το σχεδιασμό και το σκοπό της, τη μαγνητοφώνηση των συνεντεύξεων και τους δόθηκε η διαβεβαίωση ότι η ανάλυση των στοιχείων της έρευνας θα ήταν ανώνυμη. Επίσης, οι συμμετέχοντες φοιτητές ενημερώθηκαν ότι μπορούν να αποχωρήσουν από τις συνεντεύξεις οποιαδήποτε στιγμή το επιθυμούσαν. 
	Αποτελέσματα
	Από την ποιοτική ανάλυση των συνεντεύξεων των ομάδων εστίασης προέκυψαν πέντε θεματικές κατηγορίες. Σύμφωνα με τις συνεντεύξεις των φοιτητών, οι θεματικές κατηγορίες που αποτυπώνουν τις απόψεις και εμπειρίες τους για την κλινική τους εκπαίδευση είναι «το στρες και το κλινικό περιβάλλον μάθησης», «το κενό μεταξύ θεωρίας και πράξης», «ο ρόλος του εκπαιδευτή-αξιολογητή», «η έλλειψη ευκαιριών για την ανάπτυξη κριτικής σκέψης», και «η αναζήτηση προτύπων από τους επαγγελματίες νοσηλευτές και εκπαιδευτές». 
	Το στρες και κλινικό περιβάλλον μάθησης
	Αναφορικά με τη θεματική κατηγορία «το στρες και το κλινικό περιβάλλον μάθησης» οι φοιτητές περιέγραψαν τις δυσκολίες που είχαν όταν άρχισαν να πραγματοποιούν την κλινική τους εκπαίδευση. Το στρες των φοιτητών προερχόταν από το φόβο τους μήπως κάνουν κάτι λάθος και έχουν νομική ευθύνη ή επιπτώσεις στις σπουδές τους. Οι περισσότεροι φοιτητές και στις 4 ομάδες εστιασμένων συνεντεύξεων που πραγματοποιήθηκαν, ανέφεραν καταστάσεις που τους προκαλούσαν στρες κατά την κλινική τους εκπαίδευση. Το στρες προερχόταν από την συμπεριφορά του προσωπικού που εργάζονταν στις δομές της κλινικής τους εκπαίδευσης και που σύμφωνα με τους φοιτητές δεν ήταν αρκετά υποστηρικτικό και «ανεκτικό» παρά το γεγονός ότι οι φοιτητές ήταν ακόμη σε στάδιο μάθησης. 
	Μία φοιτήτρια χαρακτηριστικά ανέφερε:
	«Είχα μεγάλη επιθυμία να φροντίσω ασθενείς κατά την κλινική μου άσκηση, ωστόσο το γεγονός ότι δεν είχα ακόμη αποκτήσει αρκετή  εμπειρία αλλά και οι “φωνές”  του προσωπικού να μην κάνω λάθος, πολλές φορές μου δημιουργούσαν πανικό και στρες. Η ιδέα και μόνο ότι μπορεί να κάνω λάθος και να έχω νομικές ευθύνες ή να γίνει κάτι και μην πάρω ποτέ πτυχίο, με κάνουν μερικές φορές απρόθυμη να συμμετάσχω στη φροντίδα των ασθενών». 
	Το στρες των φοιτητών ωστόσο μειωνόταν όσο ήταν μεγαλύτερο το εξάμηνο σπουδών και υπήρχε εξοικείωση με το κλινικό περιβάλλον. Από τις εστιασμένες συνεντεύξεις προέκυψε ότι, οι κλινικοί εκπαιδευτές συνέβαλαν με τον τρόπο τους στο να βιώνουν οι φοιτητές στρες. Όσοι από τους κλινικούς εκπαιδευτές που επιδείκνυαν υπομονή και ενθάρρυναν τους φοιτητές στην εφαρμογή νοσηλευτικών πράξεων, όντας υποστηρικτοί μαζί τους, δεν δημιουργούσαν στρες στους φοιτητές, οι οποίοι αντιθέτως ανέφεραν ότι βίωναν ικανοποίηση από την κλινική τους εκπαίδευση. Επιπλέον, οι φοιτητές ανέφεραν ότι υπήρχαν και κλινικοί εκπαιδευτές που όχι μόνο δεν τους ενθάρρυναν κατά την εκτέλεση νοσηλευτικών πράξεων, αλλά συνεχώς εστίαζαν σε ό,τι κατά τη γνώμη τους δεν γινόταν σωστά, χωρίς ποτέ να τους δίνουν  θετική επιβεβαίωση.  
	Ένας φοιτητής ανέφερε:
	«Προσπαθούσα ακόμη και σε κλινικές που το κλίμα συνεργασίας ήταν δύσκολο, να πάρω μέρος στη νοσηλευτική φροντίδα των ασθενών για να μάθω περισσότερες νοσηλευτικές δεξιότητες. Ήταν όμως απογοητευτικό και στρεσσογόνο να μην σε ενθαρρύνει ο κλινικός εκπαιδευτής της ομάδας και πάντα να εστιάζει σε ό,τι δεν έκανες καλά. Το στρες από τις  κριτικές του προσωπικού όσο και των κλινικών εκπαιδευτών με εξουθενώνει, με απογοητεύει στο να προσπαθώ, γιατί το θεωρώ  μάταιο».
	Ωστόσο, το στρες των φοιτητών από το κλινικό περιβάλλον μάθησης φαίνεται από τις συνεντεύξεις ότι μειωνόταν σε μεγαλύτερα εξάμηνα. 
	Μία φοιτήτρια χαρακτηριστικά ανέφερε:
	«Στα πρώτα εξάμηνα σπουδών είχα  τρομερό άγχος, κάθε φορά που βρισκόμουν στο νοσοκομείο για κλινική εκπαίδευση. Τώρα που είμαι στο ΣΤ΄ εξάμηνο έχω αποδεχθεί ότι το νοσοκομείο είναι χώρος που αντιμετωπίζεις καθημερινά καινούργιες καταστάσεις, τις περισσότερες φορές δυσάρεστες. Όμως έχω αρχίσει να έχω εμπιστοσύνη στον εαυτό μου και συνειδητοποιώ αυτό που μας έχουν πει στα μαθήματα ότι δηλαδή το στρες τελικά είναι και θέμα εμπειρίας να το αντιμετωπίζεις». 
	Το κενό μεταξύ θεωρίας και πράξης
	Το κενό μεταξύ θεωρίας και πράξης στη νοσηλευτική προέκυψε σχεδόν σε όλες τις εστιασμένες συνεντεύξεις των φοιτητών. Η απορία των φοιτητών εκφράζεται συχνά, με φράσεις όπως «γιατί να αποκτούμε γνώσεις που δεν εφαρμόζονται στην πράξη»; 
	Ένας φοιτητής ανέφερε:
	«Τι νόημα έχει να βάζουμε τον εαυτό μας σε τόση αγωνία να αποκτούμε γνώσεις στη θεωρία ή και στο εργαστήριο του ΤΕΙ και τελικά στο νοσοκομείο να μην εφαρμόζουμε τίποτα από όλα αυτά που έχουμε μάθει. Ακόμη και όταν προσπαθούμε να εφαρμόσουμε τη νοσηλευτική φροντίδα όπως τη μαθαίνουμε στο ΤΕΙ, μας αποθαρρύνουν στο νοσοκομείο λέγοντάς μας, άλλο τι μάθετε στη θεωρία και άλλο τι θα κάνετε στην πράξη». 
	 Μια ακόμη φοιτήτρια ανέφερε:
	«Μαθαίνουμε ότι η επικοινωνία και η προσέγγιση του ασθενή από το νοσηλευτή είναι σημαντική και βλέπουμε ότι το προσωπικό συμπεριφέρεται κάποιες φορές προσβλητικά στους ασθενείς χωρίς να σέβεται την κατάστασή τους. Προσπαθούμε να προσεγγίσουμε εμείς τους ασθενείς, αλλά μερικές φορές το προσωπικό μας κοιτάζει περίεργα επειδή θεωρεί  ότι η  επικοινωνία με τον ασθενή είναι χάσιμο χρόνου». 
	Το κενό μεταξύ της θεωρητικής εκπαίδευσης και της φροντίδας που παρέχεται στους ασθενείς έχει απασχολήσει και απασχολεί εκτεταμένα τη νοσηλευτική επιστήμη εδώ και δεκαετίες. Ευθύνη για το κενό αυτό έχει τόσο η ακαδημαϊκή εκπαίδευση όσο και οι κλινικοί νοσηλευτές, που δεν ενσωματώνουν την έγκυρη ερευνητική γνώση στην καθημερινή κλινική πρακτική. 
	Ο ρόλος του κλινικού εκπαιδευτή – αξιολογητή 
	Στη θεματική κατηγορία για τον ρόλο του κλινικού εκπαιδευτή-αξιολογητή οι δηλώσεις των φοιτητών μέσα από τις συνεντεύξεις εμφανίστηκαν αντιφατικές. Υπάρχουν αναφορές των φοιτητών για την υποστηρικτική στάση των κλινικών εκπαιδευτών στη διαδικασία μάθησης στο κλινικό περιβάλλον και υπάρχουν απόψεις φοιτητών που θεωρούν ότι οι κλινικοί εκπαιδευτές δεν μπορούν να τους μεταδώσουν γνώση την οποία οι ίδιοι δεν έχουν.
	Μία σπουδάστρια χαρακτηριστικά ανέφερε:
	«Υπάρχουν κλινικοί εκπαιδευτές που με ενθάρρυναν να πραγματοποιήσω πολλές νοσηλευτικές παρεμβάσεις και στεκόταν δίπλα μου για να με βοηθήσουν όταν χρειασθεί. Υπάρχουν όμως και κλινικοί εκπαιδευτές σχεδόν στην ηλικία μου που απλά μας συνοδεύουν χωρίς να μαθαίνουμε τίποτα».
	Ο ρόλος του κλινικού εκπαιδευτή ως αξιολογητή αναφέρθηκε συχνά από τους φοιτητές κατά τη διεξαγωγή των εστιασμένων συνεντεύξεων ομάδας. Η έλλειψη κριτηρίων από τους κλινικούς εκπαιδευτές-αξιολογητές, αναφορικά με την αξιολόγηση της επίδοσής των φοιτητών προκαλεί απογοήτευση, θυμό και αίσθημα αδικίας στους φοιτητές. 
	Ένας φοιτητής ανέφερε:
	«Ήμουν πρόθυμος να πραγματοποιήσω κάθε νοσηλευτική πράξη κατά τις ώρες της κλινικής εκπαίδευσης, όπως επίσης πρόθυμος να μάθω ότι μας έδειχναν ως νοσηλευτική  δεξιότητα. Ωστόσο, όταν ρωτούσα τη βαθμολογία μου  για τις κλινικές που εκπαιδεύτηκα με αξιολογούσαν με οκτώ. Όταν ρώτησα με ποια  κριτήρια πήρα αυτό τον βαθμό, η απάντηση ήταν ότι το 8 είναι άριστος βαθμός και δεν θα πρέπει να έχω κανένα παράπονο».
	Η απασχόληση νοσηλευτών ως κλινικοί εκπαιδευτές, που δεν έχουν κατάλληλη εκπαίδευση, είναι μια πραγματικότητα την οποία αντιμετωπίζει η νοσηλευτική εκπαίδευση. Είναι αναγκαία η ειδική εκπαίδευση των κλινικών εκπαιδευτών για αυτό το ρόλο, αλλά και σε μεθόδους αξιολόγησης των φοιτητών. Οι φοιτητές περιέγραψαν κατά τη διάρκεια των συνεντεύξεων ότι βλέπουν τον κλινικό τους εκπαιδευτή κυρίως ως αξιολογητή γιατί τους βαθμολογεί. Μια φοιτήτρια ανέφερε: «από τη στιγμή που ο βαθμός πτυχίου είναι κριτήριο γρήγορου διορισμού μας στο δημόσιο, βλέπω τον κλινικό  εκπαιδευτή κυρίως ως αξιολογητή, γιατί εξαρτώμαστε από τον βαθμό του». 
	Η έλλειψη ευκαιριών για την ανάπτυξη κριτικής σκέψης
	Σ’ αυτή τη θεματική κατηγορία που προέκυψε από τις συνεντεύξεις των ομάδων οι φοιτητές επισήμαναν ότι η απασχόλησή τους με εργασίες ρουτίνας στο κλινικό περιβάλλον δεν τους βοηθάει στην ανάπτυξη κριτικής σκέψης. Ανέφεραν ότι αισθάνονται ως «εκτελεστικά όργανα» που απλά εφαρμόζουν εντολές ή πραγματοποιούν τις εργασίες, που δεν είναι «ευχάριστες» στο μόνιμο προσωπικό. 
	Μία φοιτήτρια ανέφερε:
	«Το να περνάμε τις περισσότερες ώρες της κλινικής μας εκπαίδευσης διπλώνοντας γάζες στα τμήματα ή εκτελώντας βοηθητικές εργασίες, δεν μας βοηθάει να αναπτύξουμε τη σκέψη μας και να αξιοποιήσουμε ότι έχουμε διδαχθεί από τη θεωρητική μας εκπαίδευση». 
	Ένας φοιτητής συμπληρώνει:
	«Έχουμε μάθει για τον πολυδιάστατο ρόλο των νοσηλευτών, για την ανάπτυξη πρωτοβουλιών, για την ισότιμη συνεργασία με τους άλλους επαγγελματίες υγείας. Αλλά κανείς δεν νοιάζεται για τη γνώμη μας, δεν έχουμε άποψη, δεν εκτιμάται η κρίση μας ή  η διαφωνία μας σε κάποια θέματα φροντίδας ασθενών ή χειρισμού καταστάσεων που προκύπτουν στην κλινική εκπαίδευση. Αναρωτιέμαι πως με τέτοια εκπαίδευση θα αναπτύξουμε κριτική σκέψη που διαβάζουμε στα βιβλία». 
	Η αναζήτηση προτύπων από τους επαγγελματίες νοσηλευτές και εκπαιδευτές
	 «Η αναζήτηση προτύπων από τους επαγγελματίες νοσηλευτές και εκπαιδευτές» είναι μία ακόμη θεματική κατηγορία που προέκυψε από την ανάλυση των ποιοτικών δεδομένων της έρευνας. Οι φοιτητές εκφράζουν το θαυμασμό τους για κλινικούς εκπαιδευτές ή και επαγγελματίες νοσηλευτές που έχουν γνώσεις, δυναμισμό και ισότιμη συμμετοχή στη διεπιστημονική συνεργασία. Ωστόσο, επισημαίνουν ότι συναντούν εξαιρετικά σπάνια τέτοιους νοσηλευτές και αυτό τους απογοητεύει. 
	Μια φοιτήτρια αναφέρει χαρακτηριστικά:
	«Με απογοητεύει αρκετές φορές το γεγονός ότι τόσο οι εκπαιδευτές μας όσο και οι επαγγελματίες νοσηλευτές είναι “υποτελείς” στους γιατρούς και δεν εργάζονται σε ισότιμη βάση μαζί τους». 
	Μια άλλη φοιτήτρια πρόσθεσε:
	«Με μπερδεύει επαγγελματικά το γεγονός ότι τόσο οι κλινικοί μας εκπαιδευτές όσο και αρκετοί από τους εργαζόμενους νοσηλευτές, δεν έχουν ενιαία αντιμετώπιση των καταστάσεων. Αισθάνομαι ότι δεν υπάρχει κοινή εργασιακή φιλοσοφία στους νοσηλευτές και δεν ξέρω ποια συμπεριφορά να υιοθετήσω και ως φοιτήτρια αλλά και ως μελλοντική εργαζόμενη». 
	Συζήτηση
	Από τις συνεντεύξεις των φοιτητών στις ομάδες εστίασης φαίνεται ότι αντιμετωπίζουν στρες στο κλινικό περιβάλλον, που οφείλεται τόσο στην μη υποστηρικτή στάση του προσωπικού όσο και των ίδιων των κλινικών εκπαιδευτών. Ωστόσο, το στρες μειωνόταν στα μεγαλύτερα εξάμηνα σπουδών. Συγκεκριμένα στο ΣΤ΄ εξάμηνο οι φοιτητές περιέγραψαν πολύ μικρότερου βαθμού στρες σε σύγκριση με το Γ΄ και το Δ΄ εξάμηνο σπουδών. Το γεγονός  ότι το κλινικό περιβάλλον προκαλεί στρες στους φοιτητές της νοσηλευτικής έχει υποστηριχθεί βιβλιογραφικά16 και δεν συμβαίνει μόνο κατά την εκπαίδευση των φοιτητών στην Ελλάδα. Η εμφάνιση μεγαλύτερου βαθμού στρες στους φοιτητές μικρότερων εξαμήνων είναι κατανοητό, επειδή δεν διαθέτουν εμπειρία, για να μπορούν να διαχειριστούν τις δυσκολίες που ανακύπτουν από το κλινικό περιβάλλον που εκπαιδεύονται.17,18 Ο φόβος των φοιτητών μήπως κάνουν κάποιο λάθος ή βλάψουν τους ασθενείς όταν πραγματοποιούν νοσηλευτικές παρεμβάσεις έχει υποστηριχθεί βιβλιογραφικά από παρόμοιες έρευνες.10,19 Η επίγνωση των φοιτητών ότι δεν έχουν αναπτύξει τις κατάλληλες κλινικές δεξιότητες, σε συνδυασμό με τις παρατηρήσεις του προσωπικού και των κλινικών εκπαιδευτών για την αποφυγή ενδεχόμενου λάθους, τους προκαλούν ανασφάλεια και στρες. Ωστόσο, μέρος της κλινικής εκπαίδευσης των φοιτητών είναι να μάθουν να διαχειρίζονται το στρες, αφού εξ’ ορισμού ο χώρος της υγείας είναι πεδίο αντιμετώπισης και διαχείρισης σοβαρών καταστάσεων όπου η έννοια του λάθους, της αμέλειας ή της παράλειψης δεν συνάδουν με την ηθική και την δεοντολογία του επαγγέλματος.20
	Το στρες ενδεχομένως πηγάζει και από το γεγονός ότι οι φοιτητές βλέπουν τους εκπαιδευτές κυρίως με τη διάσταση και το ρόλο του αξιολογητή, όπως οι ίδιοι υποστηρίζουν. Η αίσθηση της διαρκούς αξιολόγησης καθώς και η ανάγκη συγκέντρωσης υψηλής βαθμολογίας, προκειμένου να διορισθούν στο δημόσιο ενδεχομένως να δρουν συνεργικά και επιτείνουν το στρες των φοιτητών. Παρόμοιο εύρημα εμφανίζεται σε έρευνα που πραγματοποιήθηκε στην Τουρκία στην οποία οι φοιτητές της νοσηλευτικής υποστήριξαν ότι παρότι γνώριζαν την εκπαιδευτική διάσταση του ρόλου του κλινικού εκπαιδευτή, επικέντρωναν στις προσπάθειές τους στο να εξασφαλίσουν καλό βαθμό παρά να αποκτήσουν καλή εκπαίδευση.2 Ο φόβος των φοιτητών μήπως κάνουν λάθος, εκτός από τις νομικές ευθύνες που αναφέρουν, προφανώς συσχετίζεται με την αξιολόγηση και τις επιπτώσεις που μπορεί να έχει στη βαθμολογία.2 Παρότι βιβλιογραφικά προτείνεται η συνύπαρξη του ρόλου κλινικού εκπαιδευτή και μέντορα που θα έδινε πιο υποστηρικτικό ρόλο στους κλινικούς εκπαιδευτές, φαίνεται ότι πρακτικά είναι δύσκολο να εφαρμοστεί.2 Η αναγκαιότητα αξιολόγησης των φοιτητών αποδίδει στο ρόλο του κλινικού εκπαιδευτή περισσότερο την  ιδιότητα του αξιολογητή-κλινικού εκπαιδευτή παρά τον ρόλο του μέντορα2 που θα παρείχε και ικανοποίηση στους φοιτητές από την ανάπτυξη μιας τέτοιας συνεργασίας.21  Ωστόσο, θα πρέπει να αναγνωρισθεί ότι οι κλινικοί εκπαιδευτές δεν έχουν ειδική εκπαίδευση για να διαδραματίσουν τους πολλαπλούς ρόλους που αξιώνουν από αυτούς οι φοιτητές της νοσηλευτικής και φυσικά ως ένα μεγάλο βαθμό αυτό δεν είναι μόνο δική τους αλλά και συλλογική ευθύνη. Η έλλειψη ακαδημαϊκών προγραμμάτων με αντικείμενο την κλινική εκπαίδευση, την αξιολόγηση και την καθοδήγηση με ρόλο μέντορα, των νοσηλευτών που παρέχουν κλινική εκπαίδευση στους φοιτητές, έχει ως αποτέλεσμα τη μη ικανοποίηση των φοιτητών από την κλινική τους εκπαίδευση. 
	Αξίζει να σημειωθεί ότι απαραίτητη προϋπόθεση σε κάποιες χώρες για να απασχοληθεί κάποιος νοσηλευτής ως κλινικός εκπαιδευτής, είναι η ύπαρξη ειδικής εκπαίδευσης για τη συγκεκριμένη θέση εργασίας.22 Η κατάλληλη εκπαίδευση των κλινικών εκπαιδευτών θα μείωνε ενδεχομένως το κενό μεταξύ θεωρίας και πράξης που βιώνουν οι φοιτητές στο κλινικό περιβάλλον. Άλλωστε, μέρος της εκπαίδευσης των κλινικών εκπαιδευτών είναι να συνδέουν ό,τι έχουν μάθει οι φοιτητές στη θεωρία με την κλινική εφαρμογή. Επιπλέον, η σύνδεση της νοσηλευτικής ακαδημαϊκής κοινότητας με τον κλινικό χώρο, θα συνέβαλε θετικά στην μείωση του κενού μεταξύ θεωρίας και πράξης.2 
	H ανάπτυξη κριτικής σκέψης από τους φοιτητές, είναι ένα από τα σημαντικά στοιχεία της νοσηλευτικής τους εκπαίδευσης.23 Η κλινική πραγματικότητα ωστόσο, με τον υπερβολικό φόρτο εργασίας, δεν αφήνει περιθώρια για την ανάπτυξη κριτικής σκέψης, αφού προτεραιότητα έχει να πραγματοποιηθούν οι αναγκαίες νοσηλευτικές εφαρμογές για τη φροντίδα των ασθενών. Επιπλέον, η κουλτούρα του κλινικού χώρου επιβάλει το προφίλ του νοσηλευτή, ως υπάκουου επαγγελματία που εφαρμόζει πιστά εντολές που προέρχονται είτε από την νοσηλευτική ιεραρχία είτε από τους ιατρούς.  Μέσα σε αυτή την κουλτούρα είναι κατανοητό ότι οι φοιτητές της νοσηλευτικής αναζητούν ηγετικά πρότυπα διότι διαπιστώνουν ότι δεν υπάρχει ενιαία επαγγελματική συμπεριφορά τόσο από τους κλινικούς εκπαιδευτές όσο και από τους νοσηλευτές του κλινικού χώρου. Η αναζήτηση προτύπων στη νοσηλευτική έχει απασχολήσει την νοσηλευτική κοινότητα διεθνώς24 και έχει καταδειχθεί η έλλειψη ηγετικών φυσιογνωμιών, που θα εμπνεύσουν τους φοιτητές αλλά και τους κλινικούς νοσηλευτές, στην εφαρμογή νέου οράματος για την νοσηλευτική του 21ου αιώνα.
	Συμπεράσματα
	Τα αποτελέσματα της έρευνας επιβεβαιώνουν τα ευρήματα των περισσότερων μελετών ότι οι φοιτητές της νοσηλευτικής δεν ήταν ιδιαίτερα ικανοποιημένοι από την κλινική τους εκπαίδευση. Εστιάζουν κυρίως την προσοχή τους στα αρνητικά στοιχεία που συνυπάρχουν στο κλινικό περιβάλλον. Οι δυσκολίες ωστόσο που βιώνουν οι φοιτητές της νοσηλευτικής φαίνεται ότι αμβλύνονται όσο αποκτούν μεγαλύτερη κλινική εμπειρία κατά το πέρασμα των εξαμήνων σπουδών. 
	Από τις απόψεις επίσης των φοιτητών είναι προφανές πόσο σημαντικός είναι ο ρόλος των κλινικών εκπαιδευτών στο κλινικό χώρο και γενικότερα στη νοσηλευτική εκπαίδευση. Η σπουδαιότητα του ρόλου του κλινικού εκπαιδευτή επιβάλει την αναγκαιότητα ειδικής εκπαίδευσης, ώστε  μέσα από την κλινική άσκηση των φοιτητών της νοσηλευτικής να γεφυρώνεται η θεωρία με την πράξη, να αναπτύσσεται η κριτική σκέψη και η ουσιαστικότερη συμμετοχή τους καθώς επίσης και να τους διαμορφώνονται  ισχυρά πρότυπα επαγγελματικής συμπεριφοράς.
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