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« Την άλλη µέρα, πάλι µονάχος µου ήµουν στο σπίτι και είπα από 

µέσα µου. Καλά που είµαι και µονάχος µου, είπα. Γιατί και ο 

Στέργιος να’ ταν, κι ο Βαγγέλης εγώ πάλι µονάχος µου είµαι, κι όλα 

µες το κεφάλι µου βρίσκονται. Ακόµα και τα Γιάννενα, κι αυτά, µες 

το κεφάλι µου τα έχω. Αλλά κι αυτοί που είναι απ’ όξω από το 

κεφάλι µου, καλοί είναι, λεω, γιατί κι αυτοί µες το δικό τους το 

κεφάλι πάλι µονάχοι τους θα είναι. Oταν είµαστε όµως όλοι µαζί, 

αλλιώτικοι είµαστε. Γιατί εγώ είµαι εγώ, κι ο Βαγγέλης είναι ο 

Βαγγέλης. Ο Στέργιος πάλι είναι άλλος, κι άλλος είναι ο πατέρας 

του Βαγγέλη.  

Όλοι µαζί όµως, η Ελλάδα είµαστε. Γιατί η Ελλάδα είναι και πιο 

µεγάλη από τα Γιάννενα. Αλλά και τα Γιάννενα, Ελλάδα πάλι είναι κι 

αυτά.  

Εγώ όµως ξέρω µοναχά τα Γιάννενα. Κι αυτά πάλι, λίγο τα ξέρω».  

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Στην αρχή αυτής της µελέτης θα ήθελα να ευχαριστήσω το Κέντρο 

Έρευνας για Θέµατα Ισότητας που µε την οικονοµική του υποστήριξη 

έκανε δυνατή την εκπόνηση της έρευνας στην οποία θα στηριχθεί η 

διδακτορική διατριβή που πρόκειται να καταθέσω την άνοιξη στην 

E.H.E.S.S. στο Παρίσι. Ακόµα οφείλω ένα µεγάλο ευχαριστώ σ’ εκείνους 

και σ’ εκείνες που µέσα σ’ αυτό το κείµενο εµφανίζονται ως ανώνυµοι 

συνοµιλητές/τριες, πληροφορητές/τριες ή υποκείµενα και µου αφιέρωσαν 

µέσα στη δύσκολη κατάστασης τους, το χρόνο τους και την εµπιστοσύνη 

τους. Τέλος, χρωστώ µέρος αυτής της προσπάθειας στον Άγγελο 

Παπαγεωργίου που διευκόλυνε υλικά και ηθικά την παραµονή µου στο 

πεδίο καθ’ όλη τη διάρκεια της επιτόπιας έρευνας. 
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Παραδοσιακές και σύγχρονες θεραπείες: η αναγκαιότητα µιας 

ανθρωπολογικής ανάλυσης  

 

 Η ανθρωπολογική προσέγγιση έδειξε τα τελευταία χρόνια ότι η 

ασθένεια, µια ψυχοσωµατική αλλαγή που προκαλεί το αίσθηµα της 

αδυναµίας και η ιατρική, µια οργανωµένη µε βάση την ασθένεια 

θεραπευτική πρακτική, διαµορφώνονται κάθε φορά µέσα στο ιστορικά και 

γεωγραφικά, πολιτικά και ηθικά συµφραζόµενα τους. Η διάκριση ανάµεσα 

σε δυτική και παραδοσιακή ιατρική καθώς και τα διαφορετικά αιτιολογικά 

µοντέλα που η κάθε µια ενεργοποιεί, υιοθετήθηκε στα επιστηµονικά 

κείµενα της λαογραφίας, της ανθρωπολογίας και της ιατρικής. Η 

δηµιουργία αυτής της διαχωριστικής γραµµής ανάµεσα σε δυο τύπους 

αντίληψης της ασθένειας και της θεραπείας της, συν-µορφώθηκε µε άλλες 

διχοτοµήσεις ιδεατές ή πραγµατικές, καθορισµένες ωστόσο από τα 

κοινωνικά δεδοµένα, όπως πολιτισµός/ φύση, ορθολογισµός/ διαίσθηση, 

άντρας/ γυναίκα, µορφωµένος/ αγράµµατος, πολιτισµένος/ πρωτόγονος, 

σύγχρονος/ παραδοσιακός, πόλη/ επαρχία, δικό µας/ άλλο, εµείς/ αυτοί.   

Για να δείξω την ευθραυστότητα των ορίων ανάµεσα στις δυο 

θεραπευτικές πρακτικές, θα θίξω κάποια από τα χαρακτηριστικά που κατά 

καιρούς τους αποδόθηκαν. Για παράδειγµα ο προσδιορισµός του 

θεσµοθετηµένος που αποδόθηκε στην δυτική ιατρική φάνηκε ότι µάλλον 

χαρακτηρίζει και τις θρησκευτικές θεραπείες (προσκύνηµα, τελετουργικά 

και προσευχές) αφού ακολουθούν τις αρχές της εκκλησιάς, έναν 

κατεξοχήν κοινωνικό θεσµό. Αυτές οι τελευταίες µπορούν να 

χαρακτηριστούν ωστόσο ως και παραδοσιακές µια και θεσπισµένες στο 

παρελθόν και µεταδιδόµενες από γενιά σε γενιά είναι και σήµερα σε 

εφαρµογή. Γενικά η συζήτηση γύρω από τα χαρακτηριστικά που 

διακρίνουν τους δυο τύπους θεραπείας, κατευθύνθηκε κυρίως στην 

διαφορετική αιτιολόγηση της ασθένειας, µια και η ερµηνεία της 

προέλευσης του κακού καθορίζει στη συνέχεια τον τύπο της θεραπείας. 

Προέκυψε έτσι η διάκριση ανάµεσα σε ασθένεια φυσική και υπερφυσική ή 

ιατρικά συστήµατα naturalistic και personalistic, όπου στην πρώτη 

περίπτωση ο υπαίτιος είναι ένα φυσικό στοιχείο (υγρασία, κρύο) και στη 

δεύτερη ένα ανθρώπινο ή υπερφυσικό πρόσωπο (µάγος, δαίµονας, 

πνεύµα). Ωστόσο ακόµα και µε αφετηρία την αιτία της ασθένειας, οι όροι 



δεν εξασφαλίζουν την οµοιογένεια των θεραπευτικών λύσεων. Όπως ο F. 

Laplantine1 υποστηρίζει, διαφορετικοί τύποι θεραπειών µπορούν να 

συσχετίζονται µ’ ένα ή το ίδιο αιτιολογικό σχήµα.  

Οι ασάφειες δεν φάνηκαν να ξεπερνιούνται και µε άλλους ορισµούς 

που αποδόθηκαν στην µια ή την άλλη θεραπεία και δηµιούργησαν 

αντιθετικά ζεύγη όπως ορθολογική ιατρική και ανορθολογική, κυρίαρχη 

ιατρική ή επίσηµη σε αντίθεση µε την πρωτόγονη, παραδοσιακή ή λαϊκή, 

θεραπεία και γιατρειά.  

 Τα τελευταία χρόνια ο όρος βίο-ιατρική που αντικατέστησε αυτόν 

της δυτικής ιατρικής, αποδείχθηκε επίσης ελλιπής. Η βίο-ιατρική αφορά 

σένα κυρίαρχο επάγγελµα µε θεσµοθετηµένο χαρακτήρα που δρα σένα 

βιοµηχανοποιηµένο κοινωνικό πλαίσιο καθώς και έχει ως προορισµό του 

την παραγωγή γνώσης και την χρησιµοποίηση µιας καινοτόµου 

τεχνολογίας. Επιπλέον, το γεγονός ότι η βιο-ιατρική δεν συµπεριλαµβάνει 

τάσεις όπως την οµοιοπαθητική ή την ολιστική ιατρική δείχνει ότι δίνεται 

έµφαση στο ότι βασίζεται κυρίως σε δεδοµένα της φυσιολογίας και της 

µικροβιολογίας χάρη στην χρήση υψηλής τεχνολογίας. Αυτά τα δύο 

τελευταία στοιχεία συνθέτουν σήµερα το προνοµιακό στάτους του ιατρικού 

επαγγέλµατος.  

 Οι προσδιορισµοί που προανέφερα εµπεριέχουν σηµασίες όχι µόνο 

περιγραφικές αλλά και συγκριτικές. Έτσι η βίο-ιατρική σχετίζεται µε την 

επιστηµονική σκέψη η οποία παράγεται, αναπαράγεται και καταναλώνεται 

από ένα κοινό ενηµερωµένο και µορφωµένο, εγκατεστηµένο στα αστικά 

κέντρα. Από την άλλη πλευρά η παραδοσιακή ιατρική παραπέµπει σε 

κοινωνίες µακρινές, πρωτόγονες ή υπανάπτυκτες, στην επαρχία όπου 

ακόµα διατηρούνται ψήγµατα των άλλοτε σε ακµή θεραπευτικών 

πρακτικών, στα φτωχά προάστια πόλεων όπου διαµένουν χαµηλού 

µορφωτικού επιπέδου κάτοικοι. Το πρώτο είδος δεν µπορεί εξηγήσει την 

αποτελεσµατικότητα του δεύτερου και το αντιµετωπίζει σαν µια απάτη που 

εκµεταλλεύεται «την άγνοια και την αφέλεια του απλού κοσµάκη» καθώς 

και τις ελλείψεις του συστήµατος υπηρεσιών υγείας. Το δεύτερο είδος 

δραστηριοποιείται κατά κάποιο τρόπο σένα πλαίσιο µυστικότητας και 

παρανοµίας που το διακρίνει η διακίνηση αδήλωτου χρήµατος - όχι ότι κάτι 

τέτοιο δεν συµβαίνει στην πρώτη περίπτωση. 

                                                      
1 F. LAPLANTINE, 1986, Anthropologie de la maladie, Paris, σελ. 384.  



 Η εµφάνιση όµως τα τελευταία χρόνια όρων όπως παράλληλες 

θεραπείες, εναλλακτική ιατρική ή ήπια ιατρική, εκφράζει µια 

πραγµατικότητα που ξεπερνάει τις διπολικές απλουστευτικές αντιθέσεις 

που θέτουν κάποιοι από τους όρους που παρουσίασα. Τα νέα δεδοµένα 

προέρχονται από την εφαρµογή σένα δυτικό και αστικό περιβάλλον 

θεραπειών που σχετίζονται µε τη φύση και εµπνέονται από τρόπους ζωής 

µη δυτικούς. Το ιδεολογικό υπόβαθρο αυτής της τάσης βασίζεται µεταξύ 

άλλων στην αµφισβήτηση της θεραπευτικής γνώσης που παράγεται στο 

πανεπιστηµιακό και νοσοκοµειακό κατεστηµένο της ιατρικής και κυρίως της 

χρήσης φαρµάκων ως χηµικών παρασκευασµάτων. Έτσι µπορούµε να 

καταλάβουµε ότι τα γνωρίσµατα που χαρακτηρίζουν την µια ή την άλλη 

ιατρική, και κατά συνέπεια τα µεταξύ τους όρια, δεν είναι καθόλου 

διαχρονικά. Αντίθετα η ανάλυση τους φαίνεται αυθαίρετη αν δεν λάβουµε 

υπόψη το σύνολο των πεποιθήσεων και των πρακτικών που οργανώνονται 

γύρω από την ασθένεια, τα επακόλουθα της και την θεραπεία της.  

  

Για την µελέτη ενός ελληνικού πεδίου, το µεγαλύτερο µέρος των 

δεδοµένων που αφορούν την µη-ιατρική ιατρική προέρχονται από το χώρο 

της λαογραφίας. Αυτό βέβαια δείχνει ότι και σ’ αυτή την περίπτωση αυτή 

του είδους η ιατρική θεωρήθηκε γνώση και πρακτική που αφορά τον ‘απλό 

λαό’ των αγροτικών περιοχών που για τους λαογράφους ήταν ο 

θεµατοφύλακας των παραδοσιακών αντιλήψεων και του γνήσιου εθνικού 

χαρακτήρα2. Έτσι γίνεται προσπάθεια να γίνει αυτή η πολύτιµη ιατρική 

γνώση, διατηρηµένη ως επιβίωση στις συνήθειες του λαού, αποδεικτικό 

στοιχείο της συνέχειας της ελληνικής φυλής από την αρχαιότητα µέχρι τη 

σύγχρονη εποχή3.    

Πιο συγκεκριµένα για την περιοχή της Ηπείρου που αφορά την δική 

µου µελέτη, υπάρχει µια άφθονη ποσότητα δηµοσιευµένων άρθρων πάνω 

                                                      
2 Χαρακτηριστικά ο Κ. Γκανιάτσας, 1972, Βότανα- Γιατροσόφια- Κοµπογιαννίται, Ανάτυπον εκ 
της Ηπειρωτικής Εστίας, Ιωάννινα, σελ. 21, αναφέρει ότι « ως δηµιουργήµατα του λαού και 
ιδίως αι δεισιδαιµονικαί προλήψεις και µαγγανείαι, ενσαρκώνουν την εθνικήν ψυχήν, το 
εθνικόν πνεύµα, το δε περιεχόµενον της λαογραφικής ερεύνης, πέραν από την επισήµανσιν 
βάσεων εις την ζωήν του ελληνικού λαού, επιδιώκει και την απόδειξιν της εθνικής συνέχειας 
και άλλα συναφή στοιχεία.»  
3 Ο Κ. Οικονόµου, στο « ∆υο ηπειρωτικά γιατροσόφια », ∆ωδώνη, 7, 1978, σελ. 240, 
σχολιάζει ότι: «Αποτελούν µια αδιάσπαστη συνέχεια στην εθνική ζωή των Ελλήνων κι ένα 
αναπόσπαστο στοιχείο της κοινωνίας τους. Πράγµατι από την οµηρική εποχή µέχρι σήµερα 
παρατηρείται µια συνέχεια που δεν διακόπτεται καθόλου ως προς τις αντιλήψεις που 
προκαλούν τις ασθένειες και ως προς τους γιατρούς, τα θεραπευτικά µέσα και άλλα ζητήµατα 
της λαϊκής ιατρικής».   



στην παραδοσιακή ιατρική4. Αυτές οι εργασίες, ακολουθώντας πιστά τον 

τρόπο προσέγγισης της Λαογραφίας, δεν λαµβάνουν υπόψη τις 

ιδιαιτερότητες του χρόνου και του τόπου της δράσης, τους λείπει το 

θεωρητικό υπόβαθρο και τέλος καταφεύγουν σε µια φιλολογικού τύπου 

ανάλυση των δεδοµένων τους (σύνταξη γλωσσάριων, αναφορές στην 

ετυµολογική προέλευση όρων κ.α. ). Παρόλα αυτά ως καταγραφές είναι 

πλούσιες και χρήσιµες για περαιτέρω ανάλυση.   

Λαϊκή, δηµώδης ή πρακτική ιατρική είναι οι όροι που συναντάµε 

στην βιβλιογραφία. Σ’ αυτές τις µελέτες η ιατρική προσεγγίζεται µέσα από 

λεπτοµερείς και περιγραφικές θεραπευτικές συνταγές, τα γιατροσόφια (από 

το ιατρο ή γιατρο και σοφία, τη γνώση) που χρησίµευαν και ως εγχειρίδια 

ιατρικής5. Aποτελούνται από έτοιµες φράσεις που πρέπει να απαγγέλλονται 

κατά τη διάρκεια της θεραπευτικής διαδικασίας, από την ίδια την πράξη και 

από µια ποικιλία από φαρµακευτικά παρασκευάσµατα µε βάση την τοπική 

χλωρίδα, τα βοτάνια ή βότανα. 

 

 Σχετικά µε την ίαση ψυχικών ασθενειών και πιο συγκεκριµένα της 

σχιζοφρένειας που ήταν η πιο γνωστή ψυχική διαταραχή της εποχής, δεν 

γίνεται λόγος στα γιατροσόφια της περιοχής. Αντίθετα το µεγαλύτερο 

µέρος των κειµένων, που έχουν επιπλέον κι έναν νοσογραφικό χαρακτήρα, 

κάνουν λόγο για τον σεληνιασµό που σηµαίνει κυριολεκτικά την κατάληψη 

από τη σελήνη και παραπέµπει στην επιληψία. Μπορούµε να αναφέρουµε 

ως παράδειγµα ένα κείµενο του Κ. Οικονόµου όπου δηµοσιεύονται δυο 

γιατροσόφια του 1885 και του 1882 αντίστοιχα : 

 

« Περί σεληνιασµόν: πότισον απτόν 1δρ. καστόρι και νηστέψη 

ηµέρες 40 και να λέγη το παρόν Ευαγγέλιον, να το γράψη και να το 

βαστάξη επάνω του: τω καιρώ εκείνω άνθρωπος τις προσήλθον προς τον 

Ιησούν λέγων. Κύριε ελέησον µου τούτου σεληνιάζεται και κακώς πάσχει. 

                                                      
4 Ενδεικτικά βλ.: ∆. ΡΑΠΤΗΣ, 1993, Λαϊκή Ιατρική, ένας ανέκδοτος ηπειρωτικός ιατροσοφικός 
- µαγικός κώδικας του 19ου αι. µ.χ. , Ιωάννινα ; Γ. ΒΑΒΑΡΕΤΟΣ, 1972, Κοµπογιαννίτες, 
Ματσουκάδες, Οι ξακουσµένοι αυτοδίδακτοι γιατροί από το Ζαγόρι της Ηπείρου, Αθήνα; K. 
ΓΚΑΝΙΑΤΣΑΣ, 1980, «Η χαράδρα του Βίκου. Τα βότανα και οι Βικογιατροί Κοµπογιαννίτες »,  
Ήπειρος, 1, σσ.7-19   ∆. ΚΡΕΚΟΥΚΙΑΣ, 1973, «Ένα παλιό Ζαγορίσιο γιατροσόφι », 
Ηπειρωτική Εστία, 22, σσ. 237-249. K. OΙΚΟΝΟΜΟΥ, 1978, « ∆υο ηπειρωτικά γιατροσόφια »,  
∆ωδώνη, 7, σσ.239-301 ; ∆. ΟΙΚΟΝΟΜΙ∆ΗΣ, 1953/54, Επετηρίς Λαογραφικού Αρχείου, 8, 
σσ.14-60. 
5 Μέσα στα κείµενα τα γιατροσόφια έχουν κι άλλες ονοµασίες όπως ρεµέντια, συνταγές, 
ιλιάντζι (από το τουρκικό ilaç που σηµαίνει φάρµακο), ρεζέτα ή ριζέτα (από το ιταλικό ricetta, 
την συνταγή), µαντζούνι (από το τουρκικό macum, το γιατρικό) και φλιτούρι. 



Πολλάκις εις το ύδωρ και ήνεγκα αυτό τοις µαθηταίς σου και ουκ 

ηδενήθησαν θεραπεύσον αυτόν. Αποκριθείς δε ο Ιησούς: εξέλθον απ’ 

αυτόν δαιµόνιον εθεράπευσον από της ώρας εκείνης. ∆ιάβασε το αυτό και 

ας το βαστά επάνω του.  Έτερον: δώσ’ του το άγιον µύρον πιείν, έπειτα 

πάρε ένα χελιδόνι και βάλε την κεφαλήν, κάψε την και βγαίνει η στάχτη, 

βαλ’ το εις αγιασµένον νερό δώσ’ του να πιή και υγιαίνει αµέσως. »6 

 

 Επιπλέον, µέσα στο ίδιο εγχειρίδιο αναφέρεται θεραπεία για το 

λύσιµο µαγείας: «∆ια µάγια να λυθούν: να διαβάσης από το ψαλτήριο τους 

25 ψαλµούς και νερόν του αγιασµού να πιή και να λουσθή και πλέον δεν 

φοβάται δια τα µάγια ποτές.»7    

Σ’ ένα άλλο γιατροσόφι από το Ζαγόρι, υπάρχει η εξής θεραπευτική 

συνταγή για τον σεληνιασµό: «Ιλιάτζι δια το σιληασµό είνι να πάρη ένα 

γλωρί κωνσταντινό κι να το βάλη σ΄ ένα φλιτζάνι κι να πααίνη σι έναν 

τζισµέ8 και να γιµίση νιρό κι να µην κρίνη καθόλου εις στην στράταν κι να 

το πίνη νηστικός τρεις φορές.»9       

 

Η γνώση των περίεργων αυτών πρακτικών καθώς και των 

θεραπευτικών ιδιοτήτων κάποιων φυσικών ουσιών, εκθειάζεται ως 

πολύτιµη γνώση όταν πρόκειται να τονισθεί η αρχαιοελληνική ή βυζαντινή 

τους καταγωγή10 και καταδικάζεται ως αµάθεια στα χρόνια της 

τουρκοκρατίας11. Το απόσπασµα από ∆. Ράπτη12 είναι αποκαλυπτικό αυτής 

της τάσης: «Η αµάθεια και η αγυρτεία αντικατέστησαν τη λαµπρή 

ιατροφαρµακευτική περίθαλψη των βυζαντινών χρόνων και την 

υποδουλωµένη Ελλάδα λυµαίνονταν οι αγύρτες και οι τσαρλατάνοι 

εκµεταλλευόµενοι τη λαϊκή πίστη και τις δεισιδαιµονίες των ανθρώπων ».  

                                                      
6 Κ. ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ, ο. π., σσ. 268-269. Το κείµενο είναι γραµµένο στο πολυτονικό σύστηµα.    
7 Κ.ΟΙΚΟΝΟΜΟΥ, όπ. π., σσ. 270-271. 
8 Çesme : βρύση στα τουρκικά. 
9 ∆. ΚΡΕΚΟΥΚΙΑ, 1973, «Ένα παλιό ζαγορήσιο γιατροσόφι», Ηπειρωτική Εστία, 22, σ. 238.    
10 Ο ∆. Ράπτης, για παράδειγµα, στο κείµενο του, ό.π. σελ. 13-21, δίνει έµφαση στον 
επιστηµονικό χαρακτήρα του έργου των αρχαίων Ελλήνων γιατρών, του Ιπποκράτη, του 
∆ιοσκουρίδη, του Γαληνού οι οποίοι σύµφωνα µε τον συγγραφέα ήταν οι βασικές πηγές απ΄ 
όπου οι βυζαντινοί θεραπευτές αντλούσαν τις θεραπευτικές γνώσεις τους.    
11 Ο Κ. Γκανιάτσας, όπ. π., σελ.15, τονίζει ότι: «Τα περίεργα αυτά δηµώδη συνταγολόγια, τα 
οποία χρησίµευαν και ως ιατρικά εγκόλπια οικογενειών και µοναστηριών, πολλαπλασιάσθηκαν 
κατά την µεσαίωνα δουλείαν και ήσαν πλήρη ανορθρογραφιών, ασυνταξιών και µε αρκετάς 
αρχαϊκάς, καθώς και µε ξένεας λέξεις: ιδίως τουρκικάς και ιταλικάς (π.χ. µαντζούνιον, 
ρετζέτα). Τα γιατροσόφια ήσαν πηγή γνώσεων αµαθών, αγυρτών, εµπειρικών και 
τσαρλατάνων, θεωρούµενα και σήµερον ακόµη υπό αµαθών και απελπισµένων καταφύγιον δι’ 
ανιάτους ασθενείας.» (Το κείµενο είναι γραµµένο στο πολυτονικό σύστηµα)     
12 ∆. ΡΑΠΤΗΣ, όπ.π., σελ. 37.  



Γενικά φαίνεται ότι οι λαογράφοι δεν είχαν καµία άµεση γνώση των 

θεραπευτικών πρακτικών για τις οποίες µιλούν µια και δεν συνήθιζαν την 

επιτόπια έρευνα. Πέρα από την αποκάλυψη χειρογράφων όπως τα 

παραπάνω γιατροσόφια, κατέγραφαν ένα είδος - δανείζοµαι µια έκφραση 

του ∆. Μπενέκου - ‘µνηµονικής παράδοσης που καθώς διατηρήθηκε µέχρι 

της µέρες µας και που δεν ασκείται πια, εκτός εξαιρέσεων, έχει στοιχεία 

που παρέµειναν αναλλοίωτα από την ελληνιστική εποχή […] ή που 

υπέστησαν ριζικές αλλαγές »13. Συνήθως µε την ερώτηση ‘αν γίνεται 

ακόµα’, κατάφερναν περισσότερο να εντοπίσουν την άποψη για µια 

ξεπερασµένη πραγµατικότητα παρά για την ίδια την σύγχρονη τους 

πραγµατικότητα. Και όσο τα ζητήµατα που διαπραγµατεύονταν γινόταν 

κοινωνικά ‘αιχµηρά’ (αναφορικά µε την τρέλα, την µαγεία, την 

πνευµατοληψία), τόσο η απόσταση ανάµεσα σ’ εµάς και σ’ αυτούς, στο 

σήµερα και στο τότε γινόταν πιο έντονη14.   

Οι ‘παραδοσιακές’ αντιλήψεις για την ασθένεια έγιναν ωστόσο 

αντικείµενο και ενός άλλου επιστηµονικού πεδίου. Την δεκαετία του ’60 

εµφανίστηκαν διάφορες έρευνες ψυχιάτρων αµερικανών και βρετανών 

που, βασισµένες κυρίως σε ποσοτικά στοιχεία (ερωτηµατολόγια, 

κατευθυνόµενες συνεντεύξεις) και εµπνευσµένες από µπιχεβιοριστικά 

πρότυπα, προσπάθησαν να εξετάσουν την ‘ιατρική συµπεριφορά’ (the 

medical behavior) των Ελλήνων. To 1958, o Π. Χαρτοκόλλης δηµοσίευσε 

ένα από τα πρώτα άρθρα ψυχιατρικής που ασχολήθηκαν µε τον εξορκισµό 

ως θεραπεία ψυχικών διαταραχών, µε τον τίτλο «Cure by exorcism in the 

island of Cephalonia»15. Στη συνέχεια ο J. Skinner, αµερικανός ψυχίατρος, 

δηµοσιεύει το 1965, το «Symptom and defense in contemporary Greece: 

a cross cultural inquiry». Χωρίς να ορίσει ακριβώς το δείγµα της έρευνας 

του, κάνει λόγο για µια ελληνική κουλτούρα, την οποία εννοεί ως ένα 

οµοιογενές σύνολο µε συγκεκριµένα χαρακτηριστικά, που επηρεάζει την 

προσωπικότητες των ατόµων. Έτσι τα υποκείµενα παρουσιάζονται 

ολοκληρωτικά καθορισµένα από αυτήν και κατά κάποιο τρόπο αδύναµα να 

                                                      
13 ∆. ΜΠΕΝΕΚΟΣ, 1988, Η αγωγή των δαιµόνων στην Ήπειρο, συµβολή στη µελέτη της 
νεοελληνικής µαγείας, ∆ιδ. διατριβή, Ιωάννινα, σελ. 185.    
14 Εξετάζοντας το πώς οι λαογράφοι προσέγγιζαν την µαγεία, η J. Favret – Saada (1990: 4) 
υποστηρίζει µεταξύ άλλων ότι οι απαντήσεις των χωρικών στους λαογράφους ήταν το ίδιο 
στερεότυπες όσο και οι ερωτήσεις: ‘εδώ δεν γίνεται, αλλά στο διπλανό χωριό είναι 
καθυστερηµένοι’.         
15 P. HARTOCOLLIS, 1958, «Cure by exorcism in the island of Cephalonia», Journal of 
Medical Allied Science, 13, σσ. 367- 372.  



την ελέγξουν. Για να δούµε µερικά παραδείγµατα της συγκεκριµένης 

προσέγγισης. ‘Οι έλληνες ψυχιατρικοί ασθενείς κατά ένα περίεργο τρόπο 

µοιάζουν µε τους αµερικανούς […] (σελ. 479). Εντούτοις θα αναφέρω 

κάποιες διαφορές […] για παράδειγµα την εξωτερίκευση κάθε δυσάρεστου 

συναισθήµατος και την απόδοση της ευθύνης σε δυνάµεις ή πρόσωπα που 

βρίσκονται έξω από το (πάσχων) άτοµο […]. Έτσι οι πιο συνηθισµένοι 

µηχανισµοί άµυνας του εγώ είναι η εξωτερίκευση και η προβολή (σελ. 

480). Ο µέσος Έλληνας λοιπόν δεν είναι καθόλου ανεξάρτητος […]. 

Αντίθετα είναι υποταγµένος στην διευρυµένη οικογενειακή οµάδα και σε 

θεσµούς στους οποίους αποδίδει την ευθύνη των προβληµάτων του […]. 

Πρόκειται για µια πολύ ‘κατευθυνόµενη από τον άλλον’ (other-directed 

society) κοινωνία (σελ.480) […] Όσο για την πίστη στο κακό µάτι, είναι µια 

τάση που οφείλεται στην Οθωµανική κατοχή και στη γεωγραφία της χώρας 

µια και κάθε περιοχή είναι αποµονωµένη από τις άλλες µε ψηλά βουνά. 

Αυτό το στοιχείο ευνοεί την αποµόνωση και την διατήρηση των 

παραδόσεων (σελ. 482)’. 

 

∆εν πρέπει να παραλείψουµε εξάλλου την πρώτη µελέτη των 

Richard και Eva Blum που δηµοσιεύτηκε το 1965 µε τον τίτλο «Health and 

Healing in rural Greece». Οι ερευνητές επιχειρούν να εξετάσουν τις 

αντιλήψεις και τις πρακτικές σε σχέση µε την ασθένεια και την υγεία σε 

τρεις κοινότητες Σαρακατσάνων τις δυτικής Ελλάδας. Χρησιµοποιώντας µια 

πληθώρα ερευνητικών εργαλείων (συµµετοχική παρατήρηση, 

ερωτηµατολόγια, ηµι-κατευθυνόµενες συνεντεύξεις, φυσικό πείραµα κατά 

το οποίο γινόταν καταγραφή των αντιδράσεων των υποκειµένων σε 

ιατρικές συµβουλές που τους έδινε ένας πειραµατικός γιατρός), φέρνουν 

στην επιφάνεια κάποιες ενδιαφέρουσες πλευρές της αναζήτησης βοήθειας 

τόσο στις ιατρικές υπηρεσίες της εποχής όσο και σε παραδοσιακούς 

γιατρούς (ιερείς, µάγους, µαµές). Εντούτοις η µελέτη της ασθένειας γενικά 

ως µιας µη διαφοροποιηµένης ολότητας δεν επιτρέπει ούτε την ανάδυση 

των συγκεκριµένων αναπαραστάσεων που κάθε ασθένεια κινητοποιεί ούτε 

τις κοινωνικές αναφορές στις οποίες παραπέµπει. Καταλήγει έτσι να είναι 

µια έννοια αόριστη - η ασθένεια – υπαγορεύοντας στρατηγικές 

ασυνάρτητες.    



Την επόµενη χρονιά, το 1966, δηµοσιεύεται ένα δεύτερο άρθρο του  

Π. Χαρτοκόλλη µε τον τίτλο «Psychiatry in Contemporary Greece»16 όπου 

αναφέρεται µεταξύ άλλων ότι ‘παρά το ότι οι Έλληνες νοσηλεύουν τους 

ψυχικά ασθενείς σε νοσοκοµεία και τους παρακολουθούν γιατροί και 

νοσοκόµες, η αντίληψη ότι κάποιος µπορεί να καταληφθεί από δαίµονα 

παραµένει πολύ διαδεδοµένη. Εξάλλου η ίδια η Εκκλησία υποστηρίζει 

αυτήν την αντίληψη και µπορεί να προσφέρει τις υπηρεσίες της σε όποιον 

θέλει να βοηθήσει κάποιον δυστυχή συγγενή του µέσο του εξορκισµού […] 

Ο δαιµονόπληκτος δεν είναι ψυχικά ασθενής και η απόδειξη αυτής της 

θέσης είναι το ότι ο ψυχικά άρρωστος µπορεί να θεραπευτεί από έναν 

ψυχίατρο ενώ ο δαιµονόπληκτος όχι. Κάποιοι ασθενείς ανέφεραν ότι 

υπάρχουν άγιοι ειδικοί για τη θεραπεία της δαιµονοληψίας όπως ο Άγιος 

Γεράσιµος στην Κεφαλονιά’. Ο συγγραφέας δεν προχωράει σε µια 

βαθύτερη µελέτη της λογικής της κατάληψης από πνεύµα και µας δίνει 

µάλλον µια εξιδανικευµένη περιγραφή των υπηρεσιών ψυχικής υγείας της 

εποχής. 

Μέχρι τη δεκαετία του ’80 και την αρχή της ψυχιατρικής 

µεταρρύθµισης, η µαγικό - θρησκευτική θεραπεία της ψυχικής ασθένειας 

δεν φαίνεται να προκάλεσε τον ενδιαφέρον της ψυχιατρικής έρευνας. Είναι 

ωστόσο εµφανές ότι η ίδια η συζήτηση που προκάλεσε η µεταρρύθµιση 

αναθέρµανε το ερευνητικό ενδιαφέρον και προκάλεσε µια πληθώρα 

µελετών που ήρθαν να καλύψουν το κενό των προηγούµενων χρόνων. 

Ένα µεγάλο µέρος τους αφορούσε στις στάσεις του κοινού απέναντι στην 

ψυχική ασθένεια, µια και διαπιστώθηκε η χρησιµότητα τέτοιων δεδοµένων 

για την αποτελεσµατικότερη οργάνωση των υπηρεσιών. Ας αναφέρουµε 

κάποιους τίτλους ενδεικτικά: «Στάσεις απέναντι στην ψυχική ασθένεια 

στην περιοχή της Αθήνας: επιπτώσεις πάνω στην παρέµβαση στην 

κοινοτική ψυχική υγεία»17, «Οι απόψεις των Αθηναίων για τη ψυχική και 

φυσική ασθένεια»18, «Οι τρόποι αναζήτησης βοήθειας για ψυχιατρικές 

                                                      
16 P. HARTOCOLLIS, 1966, «Psychiatry in Contemporary Greece», American Journal of 
Psychiatry, 123, σσ. 457-463.  
17 M. MADIANOS, D. MADIANOU, J. VLACHONIKOLIS, C. STEFANIS, 1987, « Attitudes 
towards mental illness in the Athens area : implications for community mental health 
intervention », Acta Psychiatrica Scandinavica, 75, σσ. 158-165.  
18 J. PARASHOS, 1998, « Athenians’ views on mental and physical illness », Athens, 
Lundbeck Hellas.  



διαταραχές από τους παθολόγους ή τους ψυχιάτρους στην Ελλάδα»19. 

Επίσης δεν πρέπει να παραβλέψουµε µια άλλη µεγάλη µερίδα 

δηµοσιεύσεων που σκοπεύει στην ανίχνευση των προτιµήσεων του Έλληνα 

ασθενή κι εξετάζει έτσι την συχνότητα των επικρατέστερων ψυχικών 

διαταραχών σε δείγµατα που αφορούν την πρωτεύουσα, ως 

αντιπροσωπευτικών του ελληνικού πληθυσµού. Αυτή η καταµέτρηση 

ασχολείται µε τη συχνότητα των παρακάτω νοσολογικών κατηγοριών: 

‘ψυχιατρικές διαταραχές σε σχέση µε τις οργανικές’, ‘ψυχοσωµατικές 

διαταραχές’, ‘διαταραχές των µεταναστών’, ‘συµπτώµατα κατάθλιψης’, 

‘συµπτώµατα ψυχοπαθολογικά’. Η διαπίστωση στην οποία καταλήγει το 

µεγαλύτερο µέρος αυτών των ερευνών είναι η εξής: οι 

κοινωνικοοικονοµικές αλλαγές εξαιτίας της εκβιοµηχάνισης και της 

αστικοποίησης που υπέστη η Ελλάδα τις τελευταίες δεκαετίες, έφερε την 

αµφισβήτηση των παραδοσιακών ρόλων και την χαλάρωση των 

οικογενειακών δεσµών. Αυτές οι συνθήκες τροφοδότησαν το 

ψυχοκοινωνικό άγχος που παρατηρείται πιο έντονο στα µεγάλα αστικά 

κέντρα20. Οι κάτοικοι των αγροτικών περιοχών κι εκείνοι µε χαµηλό 

επίπεδο εκπαίδευσης φαίνεται µε βάση τα ποσοτικά δεδοµένα των 

παραπάνω ερευνών να εκφράζουν πιο στερεοτυπικές απόψεις σε σχέση µε 

την ψυχική διαταραχή καθώς επίσης και λαϊκές αντιλήψεις (folk beliefs) σε 

σχέση µε την αιτιολόγηση και την θεραπεία της21. 

Πριν ολοκληρώσω αυτήν την µικρή ανασκόπηση θα αναφερθώ σ’ 

ένα τελευταίo άρθρο που δηµοσιεύτηκε το 1997 µε τίτλο «Μαγικό–

θρησκευτικές αντιλήψεις και ψύχωση»22. Πρόκειται για µια ποσοτική 

έρευνα η οποία εξετάζοντας ένα δείγµα που συλλέχθηκε στη νότιο Ελλάδα 

από ογδόντα µητέρες ψυχωσικών ασθενών, έδειξε ότι 85% εκδήλωσε 

‘ισχυρές µεταφυσικές αντιλήψεις’ (strong metaphysical beliefs) ως προς 

την αιτία της διαταραχής. ∆ιαπιστώθηκε εξάλλου ότι η ‘µεταφυσική’ ή ‘µη 

                                                      
19 M. MADIANOS, D. MADIANOU, C. STEFANIS, 1993, « Help-seeking behaviour for 
psychiatric disorder from physicians or psychiatrists in Greece », Social Psychiatry and 
Psychiatric Epidemiology, 28, σσ. 285-291.    
20 Ενδεικτικά µπορούµε να αναφέρουµε το: M. MADIANOS, C. STEFANIS, 1992, «Changes in 
prevalence of symptoms of depression and depression across Greece »,  Social Psychiatry 
and Psychiatric Epidemiology, 27, σελ. 211.  
21 Βλ. ως παράδειγµα ανάµεσα στα  πολυάριθµα άρθρα : M. MADIANOS, M.OIKONOMOU, M. 
HATZIANDREOU, A. PAPAGEORGIOU, E. ROGAKOU, 1999, « Changes in public attitudes 
towards mental illness in the Athens area (1979/80 – 1994), Acta Psychiatrica Scandinavica, 
99, σελ. 77. 
22 Αναφέροµαι στο άρθρο των I. VLAHOS, S. BERATIS, P. HARTOCOLLIS στο 
Psychopathology, 30, σσ. 93-99. 



ρεαλιστική’ αιτιολόγηση χαρακτηρίζει τα λιγότερο µορφωµένα άτοµα. Όσο 

για τις θεραπευτικές λύσεις, το 42% του δείγµατος δήλωσε ότι 

απευθύνθηκε σε ψυχίατρο, το 28% στην εκκλησιά και το 30% σε διάφορα 

µαγικο-θρηκευτικά πρακτορεία (µέντιουµ, αστρολόγων, καφετζούδων). Οι 

συγγραφείς αναφέρουν στη συνέχεια ότι η Εκκλησία χρησιµοποιεί κυρίως 

στον εξορκισµό ως θεραπευτική λύση, πρακτική που εφαρµόζεται περίπου 

από τον 4ο αι. µ.Χ., όταν οι µεγάλοι Πατέρες, Άγιος Χρυσόστοµος και 

Άγιος Βασίλειος ενσωµάτωσαν παγανιστικές πεποιθήσεις στα εκκλησιαστικά 

τελετουργικά και συνέταξαν τις πρώτες προσευχές του εξορκισµού. Στο 

τέλος του κειµένου, επισηµαίνεται ότι οι ψυχίατροι θα πρέπει να 

λαµβάνουν υπόψη την αιτιολογία που αποδίδεται από το περιβάλλον του 

ασθενή στην ψύχωση, για να διευκολύνουν µ’ αυτό τον τρόπο τη θεραπεία 

του.  

 

Μέσα από ένα σύνολο κειµένων τόσο από το χώρο της λαογραφίας 

και όσο και της ψυχιατρικής, προσπάθησα να καταδείξω τον τρόπο που η 

ιδέα της δηµώδους ιατρικής παρουσιάζεται στην ελληνική βιβλιογραφία. 

Είναι φανερό ότι σύµφωνα µε τις παραπάνω πηγές, πρόκειται για µια 

πρακτική που µπορεί παρατηρηθεί σε βάθος χρόνου, που ως επιβίωση 

προηγούµενων σταδίων της ιατρικής σκέψης µπορεί να φωτίσει 

παλαιότερες φάσεις της εξέλιξης της ελληνικής κοινωνίας. Από τη µια 

πλευρά νοείται ως αποµεινάρι που κρατάει από την κλασσική αρχαία 

Ελλάδα, επιχείρηµα που δικαιολογεί από την µια πλευρά τον ένδοξο και 

από την άλλη τον πολύ παλιό χαρακτήρα των πρακτικών αυτών. Από την 

άλλη πλευρά ο ανορθολογικός θεραπευτικός τους χαρακτήρας (παρασκευή 

βοτάνων, εκτέλεση τελετουργιών) τις φέρνει κοντά στη µαγεία, στην 

αγυρτεία, στον µεσαίωνα και στην τουρκοκρατία. Σήµερα εκπροσωπείται 

στις ποσοτικές έρευνες από τους κατοίκους των αγροτικών περιοχών και 

από τα χαµηλά κοινωνικοοικονοµικά στρώµατα.  

Σύµφωνα µε τις θέσεις των συγκεκριµένων λαογραφικών και 

ψυχιατρικών κειµένων, οι παραδοσιακές θεραπευτικές πρακτικές 

αντιπροσωπεύουν µια πρωτόγονη προσέγγιση ιατρικής και υπονοείται ότι 

στην πορεία της κοινωνικής εξέλιξης αναπόφευκτα θα µεταµορφωθούν ή 



θα έπρεπε να µεταµορφωθούν σε ιατρική και άρα επιστήµη23. Στην 

πραγµατικότητα περιθωριοποιήθηκαν ως πρακτικές θεραπείες όταν η ίδια η 

επιστήµη ορίστηκε ως τέτοια και ταυτίστηκε µε το δυτικό, το ορθολογικό 

και το τεχνολογικά εξελιγµένο. Με τον ίδιο τρόπο χαρακτηρίστηκαν ως 

παραδοσιακές όταν παράδοση και εκσυγχρονισµός διαφοροποιήθηκαν. Και 

λαϊκές ή δηµώδης όταν σχηµατίστηκε µια µορφωµένη αστική τάξη στις 

πόλεις η οποία οικειοποιήθηκε την επιστήµη και τον εκσυγχρονισµό και 

άφησε στους αµόρφωτους αγρότες τα βοτάνια, τα γιατροσόφια, τα µάγια 

και τις δεισιδαιµονίες. Προφανώς σε κοινωνίες µικρής κλίµακας και χωρίς 

γραφή οι οποίες δεν έχουν αναπτύξει σαφώς προσδιορισµένους θεσµούς 

θρησκείας και επιστήµης, δεν υπάρχει κάποια κατηγορία αντίστοιχη της 

παραδοσιακής ιατρικής. Έτσι οι πρακτικές αυτές υπήρξαν ποικίλες στην 

ιστορική πορεία ανάλογα µε τις αλλαγές και τις εξελίξεις στην επικρατούσα 

επιστήµη και εφαρµόστηκαν από διαφορετικά κάθε φορά πρόσωπα, 

(βλέπουµε ότι στην µια περίπτωση λέγεται γιατρός ή πρακτικός γιατρός και 

στην άλλη κοµπογιαννίτης).  

 

Η επιτόπια έρευνα που έγινε στα Ιωάννινα, µε σκοπό αρχικά όπως 

θα εξηγήσω στο επόµενο κεφάλαιο την µελέτη της αναπαράστασης της 

ψυχικής ασθένειας κάτω από τις νέες συνθήκες δηµιουργίας νέων 

υπηρεσιών ψυχικής υγείας, µε έφερε αντιµέτωπη µε µια πραγµατικότητα 

που δεν είχε επισηµανθεί στις ποσοτικές έρευνες που ανίχνευαν τους 

τύπους αναζήτησης βοήθειας: τον συνδυασµό διαφορετικών τύπων 

θεραπειών. 

 

 

                                                      
23Στο σηµείο αυτό αξίζει να θυµίσουµε τις αντίστοιχες θέσεις του εξελικτικισµού που 
υποστήριξε ότι κάθε κοινωνία περνάει από µια σειρά συγκεκριµένων εξελικτικών σταδίων. Οι 
πιο γνωστοί εκπρόσωποι του, ο E.Taylor και J.Frazer θεώρησαν ότι η µαγεία είναι το πρώτο 
τέτοιο στάδιο και ακολουθούν η θρησκεία και η επιστήµη. Μέσα από τη λογική του 
εξελικτικισµού οι πρωτόγονοι βρίσκονται σ’ ένα προηγούµενο στάδιο εξέλιξης κι έτσι µπορεί 
να εξηγηθεί γιατί υπάρχουν πολιτισµένοι και πρωτόγονοι πολιτισµοί. Με βάση αυτό το 
ιδεολογικό σχήµα αναπτύχθηκαν οι έννοιες της φυλής, της βιολογικά καθορισµένης 
διαφοράς, της ιστορίας ως προόδου.        



Η γενική προβληµατική και ζητήµατα µεθόδου 

 

Όταν έφτασα για πρώτη φορά στο Κέντρο Ψυχικής Υγείας 

Ιωαννίνων το 1998, ο σκοπός µου ήταν να µελετήσω τις αντιλήψεις για 

την κατάθλιψη σε µια περιοχή που έχει εκτεθεί τα τελευταία χρόνια σε 

θεσµικές αλλαγές στο χώρο της υγείας (ψυχιατρική κλινική στο 

πανεπιστηµιακό νοσοκοµείο, κέντρο ψυχικής υγείας, ξενώνας υποδοχής 

πρώην ασθενών του ψυχιατρείου της Λέρου, κέντρο αποκατάστασης 

θυµάτων βασανιστηρίων). Όλες οι παραπάνω νέες υπηρεσίες 

θεσµοθετήθηκαν κατά την ψυχιατρική µεταρρύθµιση που έγινε στην 

Ελλάδα την περίοδο 1983-91 και χρηµατοδοτήθηκαν µε τον κανονισµό 

815/84 της Ε.Ο.Κ. Έτσι η συγκεκριµένη περιοχή αποτελούσε ένα 

κατάλληλο πεδίο όπου θα µπορούσαν να παρατηρηθούν οι αλλαγές που 

πραγµατοποιήθηκαν στον τοµέα της δηµόσιας υγείας τις τελευταίες δυο 

δεκαετίες. Ο λόγος που επέλεξα την κατάθλιψη είναι το ότι ως διάγνωση 

αντανακλά µια νέα αντίληψη της ψυχικής διαταραχής όπως και η πολιτική 

της αποσυλοποίησης, σύµφωνα µε την οποία η ψυχοπαθολογία υπερβαίνει 

τα όρια του ψυχιατρείου και της τρέλας και αφορά τον φυσιολογικό 

άνθρωπο. Το επιχείρηµα είναι γνωστό: οι νέες συνθήκες ζωής, η κρίση στις 

διαπροσωπικές και οικογενειακές σχέσεις, το άγχος και η έλλειψη 

προσωπικού χρόνου, χαρακτηριστικά κάθε αστικού περιβάλλοντας, 

οδηγούν το υποκείµενο προς την συναισθηµατική κατάρρευση και του 

δηµιουργούν την αίσθηση της ανεπάρκειας, του κενού, της αδυναµίας και 

πολλές φορές συγκεκριµένα προβλήµατα ανορεξίας και αϋπνίας. Μέσα 

στην ίδια λογική, η χρήση ψυχοφαρµάκων δεν αφορά πλέον τους 

‘τρελούς’ αλλά µια µεγάλη µερίδα φυσιολογικών ανθρώπων - που δεν είναι 

ωστόσο ‘τρελοί’- την κανονικότητα που υποφέρει (la normalité 

souffrante). Και η ψυχιατρική και πολύ περισσότερο η ψυχολογία δεν είναι 

πλέον η επιστήµη που ασχολείται µόνο µε την ψυχική ασθένεια αλλά είναι 

η επιστήµη που έχει λόγο για το ‘ευ ζην’, για µια αποτελεσµατικότερη 

διαχείριση των δύσκολων συνθηκών ζωής, για την ψυχική ενίσχυση του 

σύγχρονου ανθρώπου. Η λογική που µεταφέρεται είναι ότι κατάθλιψη - το 

ίδιο συµβαίνει και µε το άγχος – έχουν όλοι. Αναφέρω απόσπασµα από 

άρθρο της Ελευθεροτυπίας (27/06/2001): «Ένα στους τρεις Έλληνες 

πάσχουν από κατάθλιψη. Κατάθλιψη είναι δυνατό να εµφανίσουν ακόµα 



και τα παιδιά, τα οποία επειδή δεν µπορούν να εκφραστούν λεκτικά 

εκδηλώνουν τη νόσο µε σωµατικούς πόνους και ιδιαίτερα στην κοιλιακή 

χώρα». Το 1999 ο Α. Ehrenberg αναφέρει συνέδριο στο Davos µε τίτλο: 

«Είναι η κατάθλιψη ο καρκίνος του 21ου αιώνα;»24 Σε όλους τις ελληνικές 

επιδηµιολογικές έρευνες που αφορούν τη συχνότητα των διαγνώσεων τα 

τελευταία χρόνια, η κατάθλιψη είναι η πιο δηµοφιλής. Οµοίως στο Κέντρο 

Ψυχικής Υγείας Ιωαννίνων η κατάθλιψη αντιπροσωπεύει το 41, 33% των 

περιπτώσεων25.   

Όσον αφορά τις δηµόσιες υπηρεσίες, ο χώρος που θεραπεύεται η 

κατάθλιψη ήταν σίγουρα ένα κέντρο ψυχικής υγείας κι όχι µια ψυχιατρική 

κλινική ή ένα ψυχιατρείο κι έτσι εντόπισα εκεί το πεδίο της έρευνας µου 

για να εξετάσω τη συγκεκριµένη διάγνωση. Αυτό που µε απασχόλησε, 

κατά πρώτο λόγο, ήταν αν επρόκειτο όντως για έναν σύγχρονο λόγο περί 

διαταραχής σ’ ένα ηµιαστικό περιβάλλον ή αν ήταν περισσότερο µια 

σύγχρονη ετικέτα σ’ έναν παραδοσιακό λόγο ενός περιβάλλοντος που θα 

ήθελε πολύ να είναι αστικό; Κατά δεύτερο, το δεδοµένο ότι η κατάθλιψη 

ως διάγνωση χαρακτηρίζει έναν γυναικείο πληθυσµό µε παρακίνησε να 

εξετάσω την κατάθλιψη σε σχέση µε κατασκευή του γυναικείου εαυτού.    

Οι πληροφορητές µου λοιπόν, συνολικά είκοσι περιπτώσεις, ήταν άτοµα 

που απευθύνθηκαν στο κέντρο και τους αποδόθηκε η διάγνωση της 

κατάθλιψης από το ψυχίατρο. Στην πλειοψηφία τους ήταν γυναίκες, 

χαµηλού και µέσου κοινωνικοοικονοµικού επιπέδου, κατώτερης ή µέσης 

εκπαίδευσης, άνεργες, νοικοκυρές και σε δυο περιπτώσεις ιδιωτικοί 

υπάλληλοι, ηλικίας 30-60 χρόνων. Στη συνέχεια ερχόµουν σε επαφή µαζί 

τους µέσο του θεράποντος ψυχίατρου και ορίζαµε συναντήσεις στην αρχή 

στο Κέντρο και στη συνέχεια, αν η σχέση το επέτρεπε, σε άλλους 

ιδιωτικούς χώρους. Οι συνεντεύξεις ήταν ουσιαστικά ιστορικά ασθένειας 

(histoires de maladie). Οι ιστορίες αυτές µου έδωσαν τη δυνατότητα να 

εξετάσω πως εκφράστηκε η παθολογία, ποια γεγονότα ζωής προκάλεσαν ή 

επιδείνωσαν την δυσάρεστη κατάσταση και ποιες θεραπείες προτιµήθηκαν 

για την αντιµετώπιση της κατάστασης. Οι άξονες ωστόσο αυτοί 

εµπλουτίστηκαν µε άλλα στοιχεία, εµπειρίες από τα παιδικά χρόνια και τη 

ζωή στο χωριό, τις συνθήκες του γάµου, τις προσδοκίες του ατόµου, την 

                                                      
24 Α.EHRENBERG, 2001, La maladie mentale en mutation, Paris, σελ. 13. 
25 Φ. ΜΩΡΟΓΙΑΝΝΗΣ, 1999, Κ.Ψ.Υ. Ιωαννίνων: Παρελθόν, Παρόν, Μέλλον. Αδηµοσίευτο 
άρθρο.   



µετακίνηση στην πόλη, τις σχέσεις µε τους σηµαντικούς άλλους, τις 

ασχολίες της καθηµερινής ζωής.  Έτσι δεδοµένης της διαντίδρασης 

ατοµικού και κοινωνικού, η βιογραφική µέθοδος επιτρέπει την ανάγνωση 

του κοινωνικού έχοντας ως σηµείο εκκίνησης την ιδιαιτερότητα µιας 

ατοµικής περίπτωσης. Κι όπως κάθε ιστορία έτσι και «η αυτοβιογραφία 

είναι σηµαντική ως µνήµη του παρελθόντος, κριτική επίγνωση του 

παρόντος και πρόταση µιας µελλοντικής δράσης»26. Οι παραπάνω 

µαρτυρίες καταγράφηκαν είτε σε µαγνητόφωνο όπου έγινε δεκτό, είτε σε 

µορφή σηµειώσεων. Μέσα σ’ αυτές τις αφηγήσεις προσπάθησα να 

αποφύγω την παρουσίαση αφηρηµένων ‘άλλων’. Άντ’ αυτού µέσα από τα 

λεπτοµερειακά πορτραίτα θέλησα να πετύχω πιο απτούς χαρακτήρες 

συγκεκριµένων προσώπων που παρουσιάζονται µε τα δηµογραφικά 

χαρακτηριστικά τους στο παράρτηµα.   

Στη συνέχεια καθώς άρχισα να γνωρίζοµαι µαζί µε τους 

πληροφορητές µου και να αναπτύσσονται µεταξύ µας µέσα στο χρόνο 

σχέσεις εµπιστοσύνης, ήρθα αντιµέτωπη µε την πραγµατικότητα των 

δροµολογίων. Τα περισσότερα άτοµα µε τα οποία συνοµίλησα στο κέντρο 

είχαν απευθυνθεί κατά καιρούς και σε άλλα πρόσωπα τα οποία γινόταν 

αντιληπτά ως θεραπευτές, εκτός του ψυχίατρου ή παθολόγου, σε ιερείς ή 

µοναχούς και µάγους ή µέντιουµ. Σχετικά µ’ αυτό το γεγονός δεν είχαν 

µιλήσει ποτέ στο γιατρό τους γιατί θα τους θεωρούσε, όπως είπαν, 

αµόρφωτους και προληπτικούς. Η πραγµατικότητα των δροµολογίων 

ανέτρεπε την προβληµατική µου για σύγχρονο και παραδοσιακό λόγο και 

τους έκανε και τους δυο, αξιόµαχους και ισχύοντες.   

Στη συνέχεια προσπάθησα να ακολουθήσω, όποιον και όπου µου 

επιτράπηκε, στους άλλους θεραπευτές τους, να παρατηρήσω τους χώρους 

που εφαρµόζουν τη θεραπεία, να παρακολουθήσω τις πρακτικές τους και 

να συνοµιλήσω µαζί τους µε σκοπό τη συγκρότηση της συγκεκριµένης 

αναπαράστασης της ασθένειας που εκπροσωπούν. Σ’ αυτό το σηµείο η 

αποδοχή µου ως παρατηρητή ήταν δύσκολη µια και η πρώτη εντύπωση 

ήταν ότι ήµουν δηµοσιογράφος. Ο χρόνος και η στενότερη σχέση που 

ανέπτυξα µε δυο περιπτώσεις, διευκόλυνε κάπως την πρόσβαση µου. Από 

την πλευρά της ιατρικής υπηρεσίας, είχα την ευκαιρία να συναντήσω το 

                                                      
26 F. FERRAROTTI, 1983, Histoire et histoires de vie. La méthode biographique dans les 
sciences sociales. Paris, σελ. 19.   



προσωπικό, τις τρεις νοσηλεύτριες, τους δυο ψυχιάτρους και την 

ψυχολόγο.  

Η µελέτη των θεραπευτικών δροµολογίων λοιπόν όπως προέκυψε 

από το συγκεκριµένο πεδίο έρευνα µας επιτρέπει να συνδέσουµε 

ανθρωπολογία της ασθένειας και του συστήµατος υγείας. Η εναλλαγή των 

θεραπειών επίσης ανατρέπει τις προηγούµενες διχοτοµήσεις περί δυο 

ασύµπτωτων τύπων αιτιολόγησης της ασθένειας και θεραπείας, τις 

γεφυρώνει και δηµιουργεί ένα ενιαίο πεδίο διαφορετικών θεραπευτικών 

επιλογών. Έτσι, µελετώντας τις εναλλακτικές λύσεις, είναι σαν να 

αναγνωρίζουµε την ελευθερία των υποκείµενων να επιλέξουν όταν οι 

γιατροί βλέπουν σ’ αυτές µόνο προκαταλήψεις και άγνοια. Ο ασθενής, 

φορέας των αναπαραστάσεων της ασθένειας µέσα στην κοινωνία του, 

γνωρίζει ότι οι παροχές θεραπειών είναι ποικίλες. Ακόµα και στο πιο 

αποµακρυσµένο χωριό, είναι γνωστό το πιο κοντινό νοσοκοµείο, κάποιο 

κέντρο υγείας, τα ιδιωτικά ιατρεία γιατρών στη πλησιέστερη πόλη και 

άλλων ακόµα στην Αθήνα ή τη Θεσσαλονίκη. Ο ίδιος όµως ο ασθενής, 

είναι πιθανό να µετακινηθεί ως κάποια θαυµατουργή εκκλησία της 

περιοχής του, ως έναν χαρισµατικό ιερέα, µοναχό ή µέντιουµ της πόλης 

του ή στην άλλη άκρη της Ελλάδας µε την ίδια προσδοκία για θεραπεία 

που θα είχε πηγαίνοντας να συναντήσει κάποιο διάσηµο γιατρό.    

Τέλος, ο µοναδικός σκοπός του πάσχοντα είναι η θεραπεία, δηλαδή 

το τέλος της ασθένειας του. Ειδικά σε ασθένειες στις οποίες η θεραπεία δεν 

είναι άµεση, η ψυχική διαταραχή είναι µια τέτοια περίπτωση, η εναλλαγή 

θεραπευτικών λύσεων φαίνεται ότι εφαρµόζεται από πολλούς πάσχοντες οι 

οποίοι ακολουθούν µια λογική ανάλογη µε αυτή της αγοράς πολλών 

λαχείων για αυξήσουν την πιθανότητα του κέρδους. 

Στις σελίδες που ακολουθούν θα παρουσιάσω αρχικά την 

φυσιογνωµία του πεδίου της έρευνας και στη συνέχεια το πώς 

αντιλήφθηκαν και περιέγραψαν την παθολογία τους οι συνοµιλήτριες µου, 

πως την αιτιολόγησαν και τέλος που απευθύνθηκαν για να βρουν 

θεραπεία. Κλείνοντας, θα προτείνω κάποια σηµεία της  οργάνωσης της 

δηµόσιας υγείας στα οποία µπορούν αντίστοιχες ανθρωπολογικές έρευνες 

να παρέµβουν. Η βιβλιογραφία στο τέλος του κειµένου ακολουθεί τη 

λατινική αλφαβητική σειρά.          

 



 Το πεδίο: κοινωνικό-οικονοµική φυσιογνωµία των Ιωαννίνων 

 

Τα δεδοµένα στα οποία στηρίχθηκε η παρούσα εργασία αφορούν 

την πόλη των Ιωαννίνων, το µεγαλύτερο οικονοµικό και εµπορικό της 

Ηπείρου. Η γεωγραφία της περιοχής που καταλαµβάνει όλη τη βόρεια 

Πίνδο, χαρακτηρίζεται από την έντονη ορεινή µορφολογία του εδάφους. 

Από κει πηγάζουν οι κυριότεροι ποταµοί της χώρας, ο Αώος, ο Άραχθος και 

ο Πηνειός. Οι διαδροµές τους ανάµεσα στους ορεινούς όγκους 

δηµιουργούν χαράδρες, µικρές κοιλάδες και οροπέδια. Μέσα σ’ ένα τέτοιο 

τοπίο είναι καλλιεργήσιµο µόνο το 23% της γης27. Αυτό το τραχύ 

ανάγλυφο της µαζί µε τις αδυναµίες του οδικού διχτύου κάνουν την 

πρόσβαση δύσκολη. Όσο για το κλίµα, δεν µοιάζει µε το τυπικό 

µεσογειακό. Ο χειµώνας είναι µακρύς και κρύος µε πολλές βροχοπτώσεις 

και καλοκαίρι θερµό και επίσης βροχερό. Το φθινόπωρο και η άνοιξη είναι 

µικρής διάρκειας και δυσδιάκριτα.   

Ο Σ. ∆αµιανάκος28 ανέφερε ότι η Ήπειρος της δεκαετίας του ’60 

παρουσίαζε τα χαρακτηριστικά µιας υποανάπτυκτης περιοχής της νοτίου 

Μεσογείου: φτώχια, µείωση του πληθυσµού, αγονία του εδάφους, 

αποµόνωση, απουσία βιοµηχανικής υποδοµής και τεχνικών έργων, 

οικογενειακή οικονοµία αυτοσυντήρησης. Οι δείκτες καλλιεργήσιµης γης 

και πυκνότητας του πληθυσµού κατατάσσουν κάποιες κοινότητες όπως του 

Μετσόβου και της Κόνιτσας ανάµεσα στις πιο αραιοκατοικηµένες της 

Ελλάδας. Είναι περιοχή επίσης που τροφοδοτούσε ανέκαθεν τον εθνικό 

µεταναστευτικό ρεύµα προς τις χώρες της κεντρικής Ευρώπης. Έτσι, το 

1962, περίοδος της µεγάλης µετανάστευσης, το ποσοστό άγγιξε στην 

Ήπειρο το 17, 2 % του πληθυσµού σε σχέση µε το 9,6 % του πληθυσµού 

της υπόλοιπης Ελλάδας. Το 1998 η Ήπειρος συγκαταλέγεται ανάµεσα στις 

πιο φτωχές της Ευρωπαϊκής Κοινότητας λαµβάνοντας υπόψη το κατά 

κεφαλήν εισόδηµα29. Το σχετικό δηµοσίευµα εµφανίστηκε επανειληµµένα 

στον τοπικό τύπο30.           

                                                      
27 Β. ΝΙΤΣΙΑΚΟΣ (επιµ.), 1998, Νοµός Ιωαννίνων, Σύγχρονη πολιτισµική γεωγραφία, Ιωάννινα,  
Νοµαρχιακή  Αυτοδιοίκηση Ιωαννίνων, σελ.20.     
28 Σ. ∆ΑΜΙΑΝΑΚΟΣ, 1979, « Les fiefs électoraux en Epire, une analyse quantitative des 
élections dans le département de Jannina entre 1956 et 1964 », Revue de Recherches 
Sociales, Centre National de Recherches Sociales (E.K.K.E.), numéro spécial : aspects du 
changement social dans la campagne grecque, σσ. 49-92. 
29 Σύµφωνα µε το Eurostat Press Office, No 21/ 98, της 18ης Μαΐου 1998, η Ήπειρος και τα 
υπερπόντιες αποικίες της Γαλλίας (Γουαδελούπη, Ρενιόν, Νέα Γουιάνα, Μαρτινίκα) κατέχουν 
του χαµηλότερους δείχτες του ακαθάριστου εθνικού προϊόντος ανά κάτοικο. Λαµβάνοντας 



Ας δούµε από πιο κοντά τις ιστορικές και τις πολιτικές συνθήκες 

που οδήγησαν σ’ αυτήν την αποµόνωση. Αρχικά µετά την ίδρυση των 

σύγχρονων βαλκανικών εθνικών κρατών και την επακόλουθη ρύθµιση των 

συνόρων µεταξύ Αλβανίας και Ελλάδας το 1913 (µετά την προσάρτηση της 

Ηπείρου στην Ελλάδα την ίδια χρονιά), η Ήπειρος όπως όλες οι 

παραµεθόριες περιοχές υπέστη το καθεστώς των επιτηρούµενων ζωνών. 

Έτσι σύµφωνα µε τον νόµο 376 του 1936 που εισήγαγε ο Ι. Μεταξάς όλα 

τα εδάφη παραπλεύρως των συνόρων ορίστηκαν ως απαγορευµένη ζώνη 

που απλωνόταν από την ακτές της Κέρκυρας µέχρι τη Θράκη µε 1212 χµ. 

µάκρος και 5 µε 10 χµ. πλάτος. Η είσοδος και η έξοδος απ’ αυτήν 

ελέγχονταν από στρατιωτικά φυλάκια. Η ζώνη επιτήρησης καταργήθηκε 

µερικώς το 1985 και Ήπειρος είναι από τις πρώτες περιοχές που 

απαλλάχθηκαν31. Εποµένως η περιθωριοποίηση της οφείλεται κατά πρώτο 

λόγο µε την γειτνίαση της µε την Αλβανία. Καθεστώς που µέχρι πρόσφατα 

κοµµουνιστικό και ερµητικά κλειστό, παρέµενε ένας κόσµος άγνωστος, 

σκοτεινός και απειλητικός. Τα ελληνοαλβανικά σύνορα άνοιξαν τελικά το 

1991 µετά από µια περίοδο εντάσεων που οφειλόταν τόσο στην πολική 

αναστάτωση στο εσωτερικό της Αλβανίας όσο και στην καχυποψία της 

ελληνικής πλευράς.  Κατά δεύτερο λόγο η οικονοµική ανάπτυξη της 

µεταπολεµικής  Ελλάδας µε βάση τον άξονα Θεσσαλονίκη, Αθήνα, Πάτρα 

επέτεινε την γεωγραφική αποµόνωση της Ηπείρου και η αστικοποίηση της 

ίδιας περιόδου έφερε την υποτίµηση και την απονέκρωση της ως 

περιφέρειας. Από το 1989 η περιοχή αποτελεί την πρώτη στάση των 

Αλβανών µεταναστών που έρχονται στη χώρα. Η µετακίνηση αυτή 

ελέγχεται πλέον από τους συνοριακούς φρουρούς. 

 Η Ήπειρος διαιρείται διοικητικά σε τέσσερις νοµούς των Ιωαννίνων, 

της Πρεβέζης, της Θεσπρωτίας και της Άρτας, εκ των οποίων των 

Ιωαννίνων είναι ο µεγαλύτερος τόσο µε βάση την έκταση όσο και µε το 

µέγεθος του πληθυσµού. Τα Ιωάννινα, Γιάννενα ή Γιάννινα, είναι χτισµένα 

στο λεκανοπέδιο ανάµεσα στα περιβάλλοντα όρη και τη λίµνη Παµβώτιδα, 

                                                                                                                                          
τον δείκτη 100 ως τον µέσο όρο της Ε.Ε., αυτές οι περιοχές χαρακτηρίζονται µε 43 και 46 
αντίστοιχα. Στο συγκεκριµένο δελτίο επισηµαίνεται ωστόσο ότι αυτός ο αριθµός δεν 
αντιστοιχεί στο καθαρό κατά κεφαλήν εισόδηµα και άρα δεν δηλώνει ότι οι κάτοικοι µιας 
περιοχής είναι φτωχότεροι από µιας άλλης.     
30 «Φτωχότερη περιφέρεια της Ευρώπης, Γουαδελούπη, Ρενιόν και Ήπειρος!!!» στο 
Ελευθεριά, Ιωάννινα, 11/02/1999, «Η Ήπειρος, η πιο φτωχή περιοχή της Ευρώπης » στο 
Νέοι Αγώνες, Ιωάννινα, 20/06/1999.  
31 Στη Θράκη καταργήθηκε το 1995. 
 



σε υψόµετρο 484µ. Η διάταξη των βουνών γύρω από το λεκανοπέδιο 

οριοθετεί τις δυο εξόδους της πόλης, τη µια προς τα βόρια που οδηγεί στη 

Θεσσαλονίκη και την άλλη προς τα νότια και την Αθήνα.  

 

Μέχρι τις αρχές του 20ου αιώνα αλλά κυρίως κατά την περίοδο που 

διοικήθηκε από τον Αλί Πασά (1788-1822) η πόλη γνώρισε µεγάλη ακµή 

κυρίως λόγω της ανάπτυξης του εµπορίου µε άλλα οικονοµικά κέντρα της 

Οθωµανικής Αυτοκρατορίας (Θεσσαλονίκη, Κωνσταντινούπολη, Σµύρνη) 

και της Ευρώπης (Τεργέστη, Βενετία, Βερολίνο, Βουδαπέστη). Ως κέντρο 

εµπορικών συναλλαγών αλλά και ως πέρασµα νοµαδικών κτηνοτροφικών 

πληθυσµών της περιοχής (σαρακατσάνοι, βλάχοι) έγινε τόπος συνεύρεσης 

και συνύπαρξης διαφορετικών εθνοτικών οµάδων (το 1912-13 

αναφέρονται χριστιανοί 54%, µουσουλµάνοι 44%, εβραίοι 1%, τσιγγάνοι 

1%)32.  Το 1913 η Ήπειρος και τα Ιωάννινα προσαρτήθηκαν στην Ελλάδα 

και ακολούθησαν έτσι της διακυµάνσεις της ελληνικής ιστορίας. Στη 

συνέχεια, η πρόσβαση στα Βαλκάνια γίνεται δύσκολη, η χειροτεχνία 

παρακµάζει και η έµφαση δίνεται στο εγχώριο εµπόριο. Ανάµεσα στο 1924 

και το 1929 οι απαλλοτριώσεις που γίνονται λόγω της πίεσης του ερχοµού 

των προσφύγων της Μ. Ασίας θίγουν έντονα την κτηνοτροφία. Ένα πρώτο 

κύµα µετανάστευσης εγκαταλείπει την Ήπειρο µε προορισµό τις Η.Π.Α. 

Στον ∆εύτερο Παγκόσµιο Πόλεµο η συµβολή των κατοίκων της περιοχής 

στην αναχαίτιση των Ιταλών στα ελληνοαλβανικά σύνορα εξαίρεται από το 

τύπο της εποχής. Το 1944 η κοινότητα των δυο χιλιάδων εβραίων 

εκτοπίζεται από τους Γερµανούς κατακτητές και εκλείπει ένα µεγάλο µέρος 

του εµπορικού πυρήνα της πόλης. Κατά τη διάρκεια του εµφυλίου (1944-

48), το δύσβατο ανάγλυφο της περιοχής γίνεται σκηνικό σκληρών 

συγκρούσεων. Επιπλέον η γεωγραφική της εγγύτητα σε κοµµουνιστικά 

καθεστώτα (Αλβανία, Γιουγκοσλαβία) θα ενισχύσει από τη µια πλευρά την 

υλική και ιδεολογική δύναµη του Ελληνικού Απελευθερωτικού Στρατού και 

από την άλλη την αδιαλλαξία του εθνικού στρατού. Πολλά χωριά 

εκκενώθηκαν και οι κάτοικοι του µεταφέρθηκαν στα Ιωάννινα µε 

πρωτοβουλία της κυβέρνησης. Ένα είδος αναγκαστικής και οργανωµένης 

µετανάστευσης  προδικάζει την µετέπειτα ερήµωση της υπαίθρου λόγω του 

φόβου των βιαιοτήτων που διαπράχθηκαν και από τις δύο πλευρές. Οι 



κάτοικοι των ηπειρωτικών χωριών ψάχνουν στα Γιάννενα την ασφάλεια 

αλλά δεν µπορούν να µεταφέρουν µαζί τους την ακίνητη περιούσια τους 

(ζώα, χωράφια, σπίτια). Μέσα σ’ αυτές τις συνθήκες αρχίζει η µεγάλη 

µεταναστευτική µετακίνηση προς την Αθήνα και την Ευρώπη. 

Τα Γιάννενα λοιπόν τον 19ου αιώνα αποτελούν παράδειγµα 

πολυεθνικής αστικότητας. Στη συνέχεια όµως, αυτόν τον αιώνα, γίνονται 

µια εσωστρεφής πόλη που τροφοδοτείται κυρίως από το µεταναστευτικό 

κεφάλαιο. Οι εξάλειψη των εβραίων εµπόρων αφήνει κενό στο τοπικό 

εµπόριο που καλύπτεται εν µέρει από τους νέους κατοίκους της πόλης που 

προέρχονται από την ύπαιθρο. Οι αυτόχθονες Γιαννιώτες αισθάνονται 

πλέον µειονότητα και ιδρύουν το σύλλογο παλαιών Γιαννιωτών, 

«Γιάννενα». Ο πολεοδοµικός ιστός της πόλης αναπτύσσεται και 

περιφερειακά χωριά µετατρέπονται σε προάστια (Ανατολή, Κατσικά, 

Ελεούσα, κα.). Σήµερα, η οικονοµική δραστηριότητα του νοµού στηρίζεται 

κυρίως στον τριτογενή τοµέα παραγωγής: τις δηµόσιες, διοικητικές και 

στρατιωτικές υπηρεσίες και το πανεπιστήµιο. Η οικογενειακή τύπου 

βιοτεχνία και το εµπόριο την τροφοδοτούν σε µικρότερο βαθµό. Το 

ανεπαρκές οδικό δίκτυο που συνδέουν την περιοχή µε τα µεγάλα 

οικονοµικά κέντρα της χώρας, εµπόδισε την ανάπτυξη της βιοµηχανίας. Η 

κατασκευή της οδού Εγνατία που βρίσκεται σε εξέλιξη, συγκεντρώνει έτσι 

τις προσδοκίες για την ενεργοποίηση της Ηπείρου και των Ιωαννίνων. Από 

άλλη άποψη, η παρουσία των αλβανών και των βορειοηπειρωτών 

µεταναστών, επιβεβαιώνει στα µάτια των Γιαννωτών την ανάπτυξη και την 

ευηµερία των τελευταίων χρόνων. Η έκφραση «αυτοί ζουν όπως εµείς 

παλιά» δηλώνει την αποστασιοποίηση σε σχέση µε το Άλλο, που νοείται ως 

καθυστερηµένο και στερηµένο.  

Η σύσταση του πανεπιστηµίου των Ιωαννίνων τόνωσε την 

πνευµατική ζωή του τόπου. Από την Φιλοσοφική Σχολή που ιδρύθηκε 

πρώτη το 1964, ξεκίνησαν οι πρώτοι φιλόλογοι - λαογράφοι µε σκοπό να 

καταγράψουν το παραδοσιακό υλικό που διέθετε η Ηπειρωτική ύπαιθρος. 

Παράλληλα, η ίδρυση της έδρας της Λαογραφίας (πρώτοι διδάσκοντες ο ∆. 

Λουκάτος το 1964-1969 κι έπειτα ο Μ. Μερακλής το 1975), του µουσείου 

και των λαογραφικών αρχείων το 1977, του τοµέα της Λαογραφίας στο 

τµήµα Ιστορίας και Αρχαιολογίας το 1985, συνέβαλαν στην καταχώρηση 

                                                                                                                                          
32 Μ. Β. ΣΑΚΕΛΛΑΡΙΟΥ, (επιµ.), 1997, Ήπειρος, 4000 χρόνια ελληνικής ιστορίας και 



των λαογραφικών δεδοµένων και στη συστηµατοποίηση της έρευνας33. Η 

τοπική παραγωγή τέτοιων καταγραφών ενισχύθηκε από µια µεγάλη 

ποικιλία περιοδικών φιλολογικού κυρίως χαρακτήρα34. 

Την δεκαετία του ’90, οι δεσµοί της πόλης και της υπαίθρου 

τέθηκαν σε νέα βάση. Τα εγκαταλελειµµένα χωριά πρόσφεραν στους 

µικροαστούς γιαννιώτες, πρώην εσωτερικούς µετανάστες, ευκαιρίες 

ψυχαγωγίας και κερδοφόρων δραστηριοτήτων. Οι επισκέψεις και οι 

διαµονές στο χωριό που πολλαπλασιάστηκαν µέσα στη χρονιά, η επισκευή 

του σπιτιού των παππούδων και η εκµετάλλευση των τοπικών προϊόντων 

ως πιο γευστικών και υγιεινών, έφεραν το ξεχασµένο χωριό στην 

καθηµερινότητα του κουρασµένου κατοίκου της πόλης. Οι τοπικοί 

σύλλογοι35 και οι δραστηριότητες που οργάνωναν έφεραν την ανασύσταση 

των τοπικών ταυτοτήτων µέσα από την επανεκτίµηση της τοπικής ιστορίας.  

Μ’ αυτόν τον τρόπο οι αγροτική κοινότητα µεγάλωσε µια και ενσωµάτωσε 

τα µέλη της, κατοίκους πλέον των µεγάλων αστικών κέντρων. 

Σχετικά µε το τρόπο οργάνωσης της οικογένειας, της συγγένειας, 

τη µεταβίβαση της περιουσίας, ζητήµατα που αναδύονται κατά την 

διάρκειας αυτής της εργασίας, τόσο το µέγεθος όσο και η ετερογένεια του 

πληθυσµού δεν µας επιτρέπουν να µιλήσουµε για ένα µοναδικό 

αντιπροσωπευτικό σύστηµα. Εντούτοις οι ιστορίες ζωής των 

πληροφορητών µου, το κύριο µεθοδολογικό εργαλείο αυτής της έρευνας, 

επέτρεψαν να ακολουθήσω τις µετακινήσεις τους ανάµεσα σε διαφορικά  

γεωγραφικά και κοινωνικά πλαίσια και να εντοπίσω µ’ αυτόν τον τρόπο τις 

αλλαγές στον τρόπο ζωής. Πιο συγκεκριµένα, φαίνεται ότι η πλειοψηφία 

τους έζησε κατά την νεότητα στα χωριά κοντά στα Γιάννενα και συνέχεια 

ακολουθώντας το ρεύµα της µετανάστευσης στα αστικά κέντρα, 

µετακινήθηκε προς την πόλη. Οι γυναίκες, το κύριο µέρος του δείγµατος 

µου, ακολούθησαν σ’ αυτήν την πορεία είτε τους γονείς είτε το σύζυγο 

                                                                                                                                          
πολιτισµού, Αθήνα, σελ. 423. 
33 Για µια επισκόπηση της λαογραφικής έρευνας την περίοδο 1970-1985, βλ. M. ΑΛΕΞΙΑ∆ΗΣ, 
1986/87, « Η λαογραφική έρευνα στην Ήπειρο (1970-1985), επισκόπηση, αιτήµατα, 
συµπεράσµατα », Ηπειρωτικά Χρονικά, 28, σσ.126-153. 
34 Ας αναφέρουµε µεταξύ άλλων τα « Ηπειρωτικά Χρονικά » (1926- Ιωάννινα), « Ηπειρωτική 
Εστία »  (1952- Ιωάννινα), « Ελεύθερο πνεύµα» (1965- Ιωάννινα),  « Ηπειρωτική Εταιρεία » 
(1974 - Aθήνα), « Το Ζαγόρι µας » (1978- Ιωάννινα),  «Ήπειρος » (1978 - Θεσσαλονίκη), 
« Ηπειρωτικό Ηµερολόγιο » (1979 - Ιωάννινα), « Σαρακατσαναίοι » (1984- Ιωάννινα). 
35 E. Ζακοπούλου αναφέρει στην « Πολιτική δηµογραφία του νοµού Ιωαννίνων, 1961-
19991 » στο Β. NIΤΣΙΑΚΟΣ, Χ. ΚΑΣΣΙΜΗΣ, 2000, οπ. π., σηµ :1,  σελ. 282,  ότι το 1990 ο 
Πανηπειρωτικός σύλλογος  περιλάµβανε 354 συλλόγους Ηπειρωτών που διέµεναν στην 
Αθήνα και 38 συλλόγους Ηπειρωτών που διέµεναν στην υπόλοιπη χώρα.  



τους. Ο κανόνας της ανδροτοπικότητας που χαρακτήριζε γενικά την 

περιοχή της Ηπείρου36, τις έφερε στο πατρικό σπίτι του συζύγου, γεγονός 

που όπως θα δούµε στη συνέχεια, προκάλεσε συγκεκριµένα προβλήµατα 

στην καθηµερινή τους ζωή. Σε κάποιες περιπτώσεις όπως φαίνεται από τις 

µαρτυρίες, αυτή η συνοίκηση περιλάµβανε επίσης και τις οικογένειες των 

αδελφών του συζύγου που είχαν εγκατασταθεί είτε στο ίδιο σπίτι είτε σε 

διαφορετικά στο ίδιο οικόπεδο ανάλογα µε τη οικονοµική ευχέρεια της 

οικογένειας. Από τη στιγµή που η εγκατάσταση του νέου ζευγαριού ήταν 

ανδροτοπική, η προίκα αποτελούµενη από αποµακρυσµένα από τον τόπο 

κατοικίας του συζύγου κτήµατα, είχε µικρή χρησιµότητα: ο τρόπος 

διαχείρισης της θα ήταν δύσκολος.  Για το λόγο αυτό ο σύζυγος ήταν 

πιθανό να χρησιµοποιήσει τα χρήµατα της προίκας της γυναίκας του ή να 

πουλήσει τα αποµακρυσµένα κτήµατα για να αγοράσει γη ή σπίτι που θα 

αποτελέσουν την προίκα της αδελφής του. Αυτή η πλευρά που φαίνεται να 

εφαρµόζεται στην περίπτωση µας, προκαλεί επιπλέον ένταση στις 

ενδοοικογενειακές σχέσεις. Στο βαθµό που η αστυφιλία έκανε τα Γιάννενα 

έναν ελκυστικό προορισµό για την εγκατάσταση του ζευγαριού, είναι 

φανερό ότι η ακίνητη περιουσία στην πόλη είτε από την πλευρά του άντρα 

είτε απ’ αυτήν της γυναίκας έγινε πολύτιµη. Γι αυτό και η επένδυση στην 

πόλη ήταν µια συνηθισµένη πρακτική κατά την περίοδο της µεγάλης 

εσωτερικής µετανάστευσης προς τα Γιάννενα. Θα περιµέναµε λοιπόν η 

ανδροτοπική συνήθεια εγκατάστασης να µεταµορφωθεί στις νέες αστικές 

συνθήκες σε νεοτοπική. Μπορούµε όµως να παρατηρήσουµε την 

διατήρηση της στο µέτρο που ο πατέρας της οικογένειας χρηµατοδοτεί την 

κατασκευή µιας µικρής πολυκατοικία ή δύο τριών µονοκατοικιών στο ίδιο 

οικόπεδο όπου θα εγκατασταθούν στην πόλη πια οι οικογένειες των γιων 

του. Αν είναι ο γιος που αναλαµβάνει αυτή την πρωτοβουλία, θα κρατήσει 

ένα µικρό διαµέρισµα στην οικογενειακή πολυκατοικία για τους γονείς του 

που έχουν ήδη έρθει ή θα έρθουν από το χωριό για να περάσουν τα 

γεράµατα τους στην πόλη. Επίσης δεν είναι σπάνιο οι νιόπαντροι να 

                                                      
36 Σχετικά µε την πατροτοπική εγκατάσταση στο γάµο βλ. : J. CAMPBELL, 1964, Honour, 
family, and patronage, Oxford, σελ. 57, 104, 122 ; Β. ΝΙΤΣΙΑΚΟΣ, 1991, Παραδοσιακές 
κοινωνικές δοµές, Αθήνα, σελ. 95-120; E. AΛΕΞΑΚΗΣ, 2000, «Ο κύκλος ανάπτυξης της 
οικιακής οµάδας στην ορεινή κοινότητα Καστάνιανης Κόνιτσας » στο Β. ΝΙΤΣΙΑΚΟΣ, Χ. 
ΚΑΣΣΙΜΗΣ, Ο ορεινός όγκος της Βαλκανικής, συγκρότηση και µετασχηµατισµοί, Αθήνα, σσ. 
119-147. 
 



νοικιάζουν ένα διαµέρισµα ελλείψει µεταβιβάσιµης ιδιοκτησίας, µακριά από 

τους γονείς τους που µένουν είτε στο χωριό είτε στην πόλη. 

Ας εξετάσουµε τώρα τα ενδεχόµενα µητροτοπικής εγκατάστασης. Η 

νέα οικογένεια είναι πιθανό να µείνει στο προικώο διαµέρισµα της νύφης 

που µπορεί να βρίσκεται είτε σε οικογενειακό κτίριο είτε αλλού µέσα στην 

πόλη. Εντούτοις αυτή φαίνεται να είναι µια αναγκαιότητα που προέκυψε 

από την αστικοποίηση. Έτσι ανεξάρτητα από τον ανδροτοπικό τύπο 

εγκατάστασης που αντιπροσώπευε την Ηπειρώτικη αγροτική κοινωνία, η 

φιλοδοξία του µετεµφυλιακού αγροτικού πληθυσµού ήταν η απόκτηση 

ενός διαµερίσµατος στην πόλη. Η νέα πραγµατικότητα φαίνεται να 

επηρέασε του τύπο της εγκατάστασης και ως ένα βαθµό να την ξεπέρασε. 

Αυτή  η γενικευµένη διάθεση υπερτόνισε, σύµφωνα µε τις θέσεις της R. 

Saphiro37, τον ρόλο την προίκας σε µορφή ακίνητης περιουσίας. Το 

προικώο αστικό σπίτι έγινε  µέσο ενσωµάτωσης στην πόλη. Και η προίκα 

εξασφάλισε την οριστική απόκτηση αστικού ακινήτου και αποτέλεσε 

απόδειξη, σε αντίθεση µε την ενοικίαση, ότι ο ιδιοκτήτης και οι οικογένεια 

του είναι ικανοί φορείς της νεωτερικότητας. Συνεπώς το αστικό διαµέρισµα 

έγινε ο ιδανικός τύπος προίκας.       

Σήµερα η σύγχρονη ζωή προσφέρει ακόµα κάποιους πειστικούς 

λόγους για την διατήρηση µορφών εγκατάστασης στα πλαίσια είτε της 

πατρικής είτε της µητρικής οικογένειας. Για παράδειγµα, το γεγονός ότι και 

οι δυο γονείς εργάζονται αποτελεί συνηθισµένο επιχείρηµα που δικαιολογεί 

την κατοίκηση του νέου ζευγαριού κοντά στους γονείς τους για να έχουν 

όπως λένε ‘ένα χέρι βοηθείας για τη φύλαξη των παιδιών σήµερα που και η 

µητέρα εργάζεται’. 

 Συνοψίζοντας µπορούµε να πούµε ότι η ενσωµάτωση της 

οικογένειας σε ευρύτερες δοµές που δεν στηρίζονται πλέον στη συγγένεια 

καθώς και η απόδοση προίκας στη νύφη µε µορφή αστικού διαµερίσµατος 

για να ικανοποιήσει τις ανάγκες τις αστικοποίησης, συνέβαλε στην 

χαλάρωση της ανδροτοπικής εγκατάστασης. Από την άλλη πλευρά, η 

πατροπλευρική µεταβίβαση της περιουσίας και του ονόµατος είναι δυο 

παράγοντες που συνέβαλαν στην διατήρηση κάποιων στοιχείων 

πατρογραµµικότητας όπως το επισηµαίνει ο Β. Νιτσιάκος. Σ’ ένα τέτοιο 

κοινωνικό πλαίσιο η γέννηση των αγοριών εκτιµάται κι εκείνη των 



κοριτσιών είναι απευκταία. Κυρίως όσο αφορά στο πρώτο παιδί. Θα δούµε 

στις σελίδες που ακολουθούν πως αυτή η λογική διαποτίζει τις καθηµερινές 

εµπειρίες και την αντίληψη του εαυτού των γυναικών.   

  

    Μίλησα για τα Γιάννενα µε σκοπό να περιγράψω τη φυσιογνωµία 

µιας πόλης, µιας πόλης κι όχι µιας κοινωνίας. Σ’ αυτήν την πόλη των 

70.500 κατοίκων38 προφανώς οι αντιθέσεις ανάµεσα στο αγροτικό και το 

αστικό, το παραδοσιακό και το σύγχρονο, το ιδιωτικό και το δηµόσιο 

διαφοροποιούνται. Πρέπει έτσι να εγκαταλείψουµε την ιδέα µιας 

γιαννιώτικης ιδιοµορφίας και να αντιληφθούµε ότι η ετερογένεια της 

παραπέµπει κυρίως σε µια πολλαπλότητα νοοτροπιών. Ειδικός άλλωστε 

των ιδιαιτεροτήτων ο ανθρωπολόγος, αφήνει σε άλλους (κοινωνιολόγους, 

ιστορικούς) την φιλοδοξία να κατανοήσουν την ολότητα. Μέσο λοιπόν των 

στρατηγικών της αναζήτησης θεραπείας σ’ ένα ψυχολογικό πρόβληµα, την 

κατάθλιψη, η πόλη παρουσιάζεται ως ένα σύµπλεγµα δικτύων, κάποιων 

θεσµοθετηµένων και κάποιων ρευστών και αφηµένων στην πρωτοβουλία 

των δρώντων υποκειµένων. Αρκεί λοιπόν στα πλαίσια µιας τέτοιας έρευνας 

να αντιµετωπίσουµε την πόλη σαν µια σκηνή όπου εκτυλίσσεται µια δράση, 

δροµολόγια µε διάφορες στάσεις. Μ’ αυτό το σκεπτικό, προσπάθησα να 

κάνω µια εθνογραφία µέσα στα Γιάννενα κι όχι µια εθνογραφία για τα 

Γιάννενα.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                                                                          
37 R. SAPHIRO, 1994, (1985), « Τα παράδοξα της νεωτερικότητας »  στο C. PIAULT, 
Οικογένεια και περιουσία στην Ελλάδα και την Κύπρο, Αθήνα, σσ. 323-324. 



Α: Η κατασκευή της εµπειρίας της ασθένειας: ο ψυχικός και 

οργανικός πόνος 

 

 

Το άρρωστο σώµα 

Η δυτική ιατρική όπως διαµορφώθηκε από τον 18αι. και την 

εµφάνιση της κλινικής πράξης, προσπαθεί να τονίσει τον λόγο της ως 

θετικής επιστήµης που απαλλαγµένη από κάθε θρησκευτική προκατάληψη 

στηρίζεται στα εµπειρικά δεδοµένα της ασθένειας. Από τότε, όπως ο M. 

Foucault το έδειξε στο «Naissance de la clinique», το νέο πρόσωπο της 

ιατρικής θα επιβληθεί µεταξύ άλλων µέσο ‘της αναγωγής της ασθένειας 

πάνω στον οργανισµό’ (και εποµένως την απάλειψη γενικών νοσηρών 

ολοτήτων που οµαδοποιούσαν τα συµπτώµατα σε µια λογική µορφή προς 

όφελος µιας τοπικής κατάστασης που εντοπίζει την ασθένεια σηµειακά 

µέσα σ’ ένα χώρο µε τρεις διαστάσεις, το σώµα). Και συµπληρώνει ότι αυτή 

η νέα δοµή χαρακτηρίστηκε από µια µικρή αλλά αποφασιστική αλλαγή: το 

‘τι έχετε’ αντικαταστάθηκε από το ‘που πονάτε’39.    

Η ιατρική οριοθέτησε και αποµόνωσε την ασθένεια µε δυο τρόπους 

σύµφωνα πάντα µε τον Foucault: από τη µια πλευρά εντοπίζοντας το κακό 

πάνω στο σώµα, πάνω στη αδιάψευστη και ορατή ευταξία του, την 

ανατοµία του, και από την άλλη περιορίζοντας την ασθένεια σε χώρους 

θεραπείας συγκεκριµένους και ελεγχόµενους. Πρόκειται δηλαδή για µια 

‘θεσµική τοποθέτηση της’ η οποία δεν θα µας απασχολήσει σ’ αυτό το 

σηµείο µια και θα δώσουµε µεγαλύτερη έµφαση στο ασθενές σώµα ως 

όχηµα της νοσηρής εµπειρίας.  

  

Στην κατάθλιψη, τα πιο σωµατικά συµπτώµατα που κυριαρχούν 

στους πίνακες των ψυχιατρικών εγχειριδίων είναι αδυναµία, αναστολή, 

κόπωση, αϋπνία, πιο σχηµατικά η γενική επιβράδυνση των κινήσεων του 

σώµατος. Οι διαπιστώσεις του D.Widlocher είναι πολύ περιγραφικές: «Είναι 

αυτή η δυσκολία να κινητοποιηθεί το σώµα το οποίο βιώνεται ως 

κουρασµένο. Ας υπογραµµίσουµε εξάλλου, ότι αυτό το αδρανές σώµα του 

καταθλιπτικού µπορεί να συνοδεύεται τόσο από βαθιά θλίψη όσο και από 

                                                                                                                                          
38 Σύµφωνα µε την τελευταία απογραφή του 2001. ∆εδοµένα από την Στατιστική Υπηρεσία 
της Νοµαρχίας Ιωαννίνων. 
39 M. FOUCAULT, 1997 (1963), Naissance de la clinique, Paris, p. XIV. 



απλή αδιαφορία […]. Αυτό µας επιτρέπει να συµπεράνουµε ότι στην 

κατάθλιψη υπάρχει µια συγκεκριµένη ψυχοσωµατική κατάσταση που 

χαρακτηρίζεται από την ακινησία του οργανισµού»40. Έτσι ο ψυχικός 

πόνος προκαλεί την καθήλωση του σώµατος. Και αυτή η σχέση ανάµεσα 

στο εσωτερικό ψυχικό και στο εξωτερικό οργανικό εκφράζεται στην 

ψυχιατρική γλώσσα µε τα ψυχοσωµατικά συµπτώµατα. Πριν 

προχωρήσουµε στην παρουσίαση των λόγων των υποκειµένων ας 

προσπαθήσουµε να συζητήσουµε τις έννοιες ‘ψυχοσωµατικός’ και 

‘σωµατοποίηση’. 

Γενικά θεωρείται σωµατοποίηση, η ασυνείδητη έκφραση 

συµπτωµάτων πάνω στο σώµα του ασθενή. Η συµβατική ψυχιατρική 

βλέπει την έκφραση σωµατικών συµπτωµάτων αντί ψυχικών σαν ένα 

πρωτόγονο µηχανισµό, µια ελλιπή εκδήλωση ψυχικής και κοινωνικής 

δυστυχίας που παίρνει τη µορφή µιας ασαφούς οργανικής διαµαρτυρίας. Η 

σωµατοποίηση, σύµφωνα µε την N. Scheper-Hughes41, εκλαµβάνεται ως 

ένα χαρακτηριστικό περιθωριοποιηµένο, σχετικά ανεπαρκές, ψυχολογικά 

ακατέργαστο, που δεν προϋποθέτει ενδοσκόπηση και αναφέρεται συνήθως 

στις χαµηλές κοινωνικές τάξεις και στους µη δυτικούς πολιτισµούς. Ο A. 

Kleinman στο «Patients and healers in the context of culture» το 1980, 

προσπάθησε να µελετήσει την νευρασθένεια στην Κίνα, διάγνωση πολύ 

συνηθισµένη στο τοπικό ψυχιατρικό κύκλο, µε έντονα σωµατικά 

συµπτώµατα. Ανάµεσα τους αναφέρονται πονοκέφαλοι, ίλιγγοι, 

αδικαιολόγητη κόπωση και αδυναµία, αϋπνίες, τέλος µια γενική κατάπτωση 

του κεντρικού νευρικού συστήµατος. Ο Kleinman αφού εξέτασε το 1980 

τις περιπτώσεις 100 κινέζων ασθενών οι οποίοι είχαν διαγνωστεί ως 

νευρασθενείς µε βάση κλινικές συνεντεύξεις και τα κριτήρια του DSM IIΙ, 

διαπίστωσε ότι η πλειοψηφία του δείγµατος του (οι 87) έπασχε από 

κατάθλιψη. Οι κινέζοι όµως την ονοµάζουν νευρασθένεια και οι αµερικανοί 

κατάθλιψη. Το συγκεκριµένο συµπέρασµα είναι συζητήσιµο και προκαλεί 

πολλά ερωτήµατα. Όπως για παράδειγµα, αν είναι η νευρασθένεια και η 

κατάθλιψη δυο διαφορετικές ετικέτες για το ίδιο είδος πάθησης ή αν τελικά 

πρόκειται για διαφορετικές παθήσεις; Η ερώτηση µάλλον φέρνει στην 

                                                      
40 D. WIDLOCHER, 2001, « Psychogenèse de la dépression et mode d’action des 
médicaments antidépresseurs », in A. EHRENBERG (ed.), Paris, σελ. 217.  
41 Ν. SCHEPER- HUGUES, 1993, « Embodied knowledge: thinking with the body in  
critical medical anthropology », in Borofsky R.(ed.), Assesing cultural anthropology,  
New York, σσ.229-42. 



επιφάνεια µια συνηθισµένη τάση της βιοιατρικής και της ψυχιατρικής να 

τυποποιούν τις δυτικές νοσολογικές κατηγορίες ως παγκόσµιες και να 

ονοµάζουν ότι δεν συµµορφώνεται σ΄ αυτούς τους τύπους ως ‘πολιτισµικά 

σύνδροµα’ (culture-bound syndrome). H έννοια της ‘σωµατοποίησης’ 

διατείνεται επίσης ότι υποστηρίζει την ενότητα ανάµεσα στο σωµατικό και 

το ψυχικό, τη φύση και τον πολιτισµό αλλά πρακτικά µάλλον απέτυχε να 

ξεπεράσει τον δυϊσµό που χαρακτηρίζει την ιατρική. Στην πραγµατικότητα 

όλες οι ασθένειες σωµατοποιούνται και ψυχολογιοποιούνται. Γι αυτό το 

λόγο µιλάµε για το σώµα σαν µια ολότητα που κατασκευάζεται µέσα στη 

συγχρονικότητα και τη διαχρονικότητα, για ένα κοινωνικά ενήµερο 

σώµα42. Σύµφωνα µε τη θεωρία της πρακτικής43 το ανθρώπινο σώµα είναι 

ένα πλέγµα πολιτισµικών εγγραφών και προσωπικών στάσεων. Η κοινωνία 

δηλαδή εγγράφει πάνω στο σώµα τις επιταγές της ως προδιαθέσεις, τις 

οποίες το σώµα µαθαίνει να τις αναγνωρίζει, να τις εκτελεί και να τις 

ενσωµατώνει. Οι όροι ‘habitus’ του Bourdieu44 και ‘embodiment’ της N. 

Scheper – Hugues45 εκφράζουν ακριβώς αυτή την σχέση. Habitus είναι το 

σύστηµα των εσωτερικευµένων σχηµάτων αντίληψης, σκέψης και δράσης 

τα οποία ακολουθούν όλα τα µέλη της ίδιας οµάδας και τα οποία 

αποτελούν προϋπόθεση της κοινής τους κοσµοθεωρίας και πράξης. Μέσα 

σ’ αυτή τη λογική το ανθρώπινο σώµα αποκτά έξεις, χρεώνεται µ’ ένα 

πλήθος κοινωνικών σηµασιών και πολιτισµικών αξιών, τις οποίες 

αποκαλύπτει µέσο της δράσης του. οι οποίες αναγνωρίζονται και 

αξιολογούνται κοινωνικά. Οµοίως, η ‘ενσωµάτωση’ (embodiment) δηλώνει 

«τον τρόπο που οι άνθρωποι κατοικούν στα σώµατα τους έτσι ώστε αυτά 

συνηθίζουν και συµπεριφέρονται ως τέτοια».  

Τα συµπτώµατα της κατάθλιψης για να γίνουν κατανοητά πρέπει να 

ενταχθούν µέσα σ’ ένα πολιτισµικό σύστηµα συµβόλων µέσα στην όλη 

συνάφεια της κοινωνικής αλληλεπίδρασης. Έτσι δεν πρόκειται απλώς για 

ένα παθολογικό φαινόµενο του πάσχοντος σώµατος ή της ψυχής αλλά για 

µια σηµαίνουσα συµπεριφορά της οποίας η θεραπεία, όπως θα δούµε, 

αποτελεί ερµηνευτική διαδικασία µετασχηµατισµού της πραγµατικότητας 

που έχει προκαλέσει την ασθένεια. Το ανθρώπινο σώµα έρχεται στο 
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προσκήνιο ως ένας τόπος πάνω στον οποίο µπορούν να εκφραστούν 

ποικίλα σήµατα προς τα έξω, προς την κοινότητα, και προς τα µέσα, προς 

τον εαυτό. Με την πρόθεση λοιπόν να δείξω ότι το σώµα είναι το ίδιο µια 

βιωµένη πραγµατικότητα αντιλήψεων και αισθηµάτων πολιτισµικά και 

κοινωνικά καθορισµένων κι όχι να καταµετρήσω µια σειρά από  

συµπτώµατα που µου ανέφεραν οι πληροφορητές µου επιβεβαιώνοντας 

την σωµατοποίηση των καταθλιπτικών περιπτώσεων, θα προχωρήσω στην 

ανάλυση των σωµατικών σηµαινόντων. Εξάλλου αυτό που θα έπρεπε να 

ενδιαφέρει µια ανθρωπολογική µελέτη όπως η παρούσα, είναι η χρήση της 

σωµατοποίησης κι όχι οι αιτίες της.          

 

   Γενικά οι συνοµιλήτριες µου που µου µίλησαν για τα σηµάδια που 

τις φάνηκαν µη φυσιολογικά, που τις έκαναν να ανησυχήσουν και να 

αναζητήσουν τελικά µια θεραπευτική λύση στο Κέντρο Ψυχικής Υγείας 

Ιωαννίνων, έδωσαν µεγάλη έµφαση στην αδυναµία του σώµατος. Το σώµα 

παρουσιάζεται από τη µια πλευρά εξασθενηµένο, άτονο, απαθές. Συχνά 

συγκρίνεται µε πτώµα χωρίς ζωή και χωρίς ενέργεια ή µε βαριά πέτρα. 

Πέφτει κάτω από το βάρος που εκφράζεται ως κούραση και για αυτό 

χρειάζεται να µείνει ξαπλωµένο ή καθιστό. ∆εν µπορεί να κάνει ούτε ένα 

βήµα και µπορεί να µένει ακίνητο στην µέση του δρόµου. Άλλοτε, πέφτει 

λιπόθυµο και χάνει τις αισθήσεις. Η σωµατική κατάπτωση εκφράζεται 

επίσης µε την παραλυσία των άκρων, κάποιες φορές τρέµουν, µε τους 

ιλίγγους, το µούδιασµα και τη ζάλη. ‘Χάνοµαι, σβήνω’, λένε οι γυναίκες 

όταν νιώθουν ότι θα πέσουν κάτω. Το κεφάλι και τα πόδια είναι βαριά και 

η αναπνοή εµποδίζεται από ένα βάρος στο στήθος. Η έκφραση ‘έχω µια 

στεναχώρια’ δηλώνει επίσης αυτήν την αίσθηση της ασφυξίας. Η λέξη 

‘στενα-χώρια’ ή ‘στενο-χώρια’ σηµαίνει κυριολεκτικά το στενό χώρο και 

εκφράζει δυσφορία, πόνο, θλίψη, αδιαθεσία και τέλος τον περιορισµό, το 

κράτηµα που η συναισθηµατική κατάσταση επιφέρει. Θα ασχοληθούµε 

παρακάτω εκτενέστερα µε τις σηµασίες που αποδίδονται στον όρο 

στεναχώρια για να δούµε πως συσχετίζονται µε τους έµφυλους ρόλους. Το 

σώµα από την άλλη πλευρά παρουσιάζεται ευπαθές και ευπρόσβλητο. Έχει 

απροσδιόριστους και επίµονους πόνους ‘σαν τσιµπήµατα’ ή ‘σαν 

µουδιάσµατα’ στην πλάτη, στο στήθος, στην καρδιά, στο κεφάλι, στο 

στοµάχι. Ας δούµε πως εκφράστηκαν κάποιες από τις συνοµιλήτριες µου:  



 « Είµαι απόφοιτη δηµοτικού. Έχω δύο χρόνια που έρχοµαι στο 

Κέντρο. Παίρνω Nefirel. ∆εν µπορώ άλλο. Έχω και οστεοπόρωση. Για τον 

πονοκέφαλο παίρνω Zanax. Παίρνω πολλά φάρµακα. Πριν δεκαπέντε 

χρόνια έκανα αφαίρεση µήτρας. Κάθε φορά που απογοητεύοµαι και 

στεναχωριέµαι νοιώθω το κεφάλι µου να παραλύει. ∆εν ξέρω που 

βρίσκοµαι. Έχασα πολλά κιλά. Τρία κιλά. ∆εν µπορώ να αντέξω το άγχος. 

Μια πιάνει ένα πνίξιµο. ‘Την έπιασαν τα νεύρα της και για αυτό έχει 

κατάθλιψη’, λεει ο κόσµος.  

 Πριν την εγχείρηση, είχα πόνους στα νεφρά. Στη συνέχεια, έπαθα 

κάτι στο πνευµόνι. Θέλω να βγω έξω από το σπίτι. Έχω τρεις µήνες να 

βγω. Από τον Αύγουστο. Μετά είχα προβλήµατα στο πνευµόνι. Τελικά, µε 

χτύπησε στα νεύρα. ∆εν σταµατώ να κλαιω. Τη νύχτα νοιώθω πολύ 

άσχηµα. Ξυπνώ από τα νεύρα µέσα στη µέση της νύχτας. Έχω µια βαριά 

στεναχώρια στο στήθος, σαν πέτρα».       

Η φυσική κατάπτωση του σώµατος εκδηλώνεται από το ακούσιο και 

συνεχές αδυνάτισµα. Έτσι το καταθλιπτικό σώµα είναι ένα σώµα 

καχεκτικό, στεγνό και ισχνό. Οι πληροφόρητριες µου έχαναν βάρος κι για 

αυτό το λόγο τη ζωντάνια και την ευρωστία τους. Έτσι σχηµατικά θα 

µπορούσαµε να πούµε ότι ο βαρύς άνθρωπος είναι ένας υγιής άνθρωπος. 

«Το 1993, έκανα αφαίρεση µήτρας. Έχασα δεκαοχτώ κιλά σε είκοσι µέρες. 

Επιστρέφοντας στο σπίτι άρχισε ο Γολγοθάς. Θα έµπαινα σε ιδιωτική 

κλινική στην Αθήνα. ‘Είναι ευαισθησία χαρακτήρος’, είπε ο γιατρός στον 

άντρα µου. Ο άντρας µου έµεινε έκπληκτος. ∆εν µπορούσε να το πιστέψει. 

Του λεει ‘µα δεν λεει χαζά. Ογδόντα κιλά άνθρωπος, πως είναι δυνατόν». 

Σύµφωνα λοιπόν µε τα λόγια του συζύγου της Μαίρης το ότι ‘δεν λεει 

βλακείες’ και το ότι έχει πολλά κιλά, επιβεβαιώνει την κανονικότητα και 

την καλή υγεία της.  

 Από τη µια πλευρά η απώλεια κιλών σηµατοδοτεί τον µαρασµό της 

φυσικής δύναµης, την εξάντληση του σώµατος που συντελούνται χωρίς 

πρόθεση. «Τρωω αλλά αδυνατίζω». Με άλλα λόγια «κάνω ότι µπορώ αλλά 

είναι κάτι που συµβαίνει πέρα από τις δυνάµεις µου». Από την άλλη το 

σταδιακό αδυνάτισµα αναπαριστά τον εσωτερικό και αινιγµατικό 

χαρακτήρα της ασθένειας. Το σώµα κατατρώγεται από το εσωτερικό του. 

Και µέσα του εντοπίζεται η ανεπάρκεια. «Το ψυχολογικό είναι η χειρότερη 

ασθένεια. Η ζωή τελειώνει µέσα σου. Η φλόγα σβήνει».  



 Η κατάπτωση του σώµατος λοιπόν συµβαίνει µε τρόπο µυστηριώδη 

και ανεξήγητο. Όπως η απώλεια κιλών έτσι και η επιµονή κάποιων 

οργανικών συµπτωµάτων παραµένει αδικαιολόγητη. Ούτε η πάσχουσα 

αλλά κυρίως ούτε και ο γιατρός µπορούν να διαγνώσουν αυτήν την ασαφή 

παθολογία. Και µάλλον απ’ αυτό το σηµείο αρχίζουν οι πρώτες επισκέψεις 

σε γιατρούς διαφόρων ειδικοτήτων µε σκοπό µια εξήγηση, πόσο µάλλον 

µια αποτελεσµατική θεραπεία. Ο παθολόγος, ο καρδιολόγος, ο 

πνευµονολόγος, ο γυναικολόγος, ο νευρολόγος είναι από τις πρώτες 

στάσεις των δροµολογίων των ασθενών µέσα στα πλαίσια των ιατρικών 

υπηρεσιών.  

«Οι ιατρικές εξετάσεις δεν έδειξαν τίποτα το ανησυχητικό. Όλες οι 

εξετάσεις ήταν καλές». «Ο καρδιολόγος, µετά ο νευρολόγος δεν 

µπορούσαν να εξηγήσουν αυτούς τους πόνους στο στήθος».  

Παράλληλα, προκύπτουν οι πρώτες κρίσεις για την αδυναµία των 

γιατρών να θεραπεύσουν αυτήν την παθολογία που δεν δικαιολογείται από 

τις ιατρικές εξετάσεις. Το απόσπασµα από τη µαρτυρίας της Μαρίνας 

απεικονίζει εύγλωττα τη διαπλοκή του ψυχικού και του σωµατικού πόνου: 

 

«Έχω κατάθλιψη. Από το 1973. Είµαι πολύ κουρασµένη. Πτώµα. Είχα τα 

νεύρα µου δεν ήξερα τι µου συµβαίνει. Ήµουν συνέχεια νευριασµένη. 

Αυθόρµητα πετούσα κουβέντες στους άλλους. Είχα θυρεοειδή. Πήγα σε 

νευρολόγο και µου έδινε συνεχώς φάρµακα. Ήµουν σε αµνησία, σε κώµα 

δεν ήξερα τι µου έδινε. 18 χάπια. Νοσηλεύοµαι για τα νεύρα. Τον 

θυρεοειδή τον κοίταξες. Υποφέρω από τα νεύρα µου. Είχα ταχυπαλµίες. 

Τελικά πήγαµε στην Αθήνα. Έκανα αφαίρεση. Ήµουν µισοπεθαµένη. Τα 

λάθη των γιατρών. Μετά έκανα πέντε έξι χρόνια χωρίς ψυχολογικά 

φάρµακα. Έπεσα πάλι στους γιατρούς. Το ’88 πήγα σε ενδοκρινολόγο 

νευρολόγο και µου έδωσε ραδιενεργό ιώδιο. Είχα µεγάλη δυσκοιλιότητα. 

∆εν θέλω άλλα χάπια. ∆υστυχώς ο θυρεοειδής πείραξε και τα νεύρα. 

Αγχώθηκα, είχα ψυχολογικό πρόβληµα. Όλο έκλαιγα. Τότε έφυγε κι 

αδελφός µου µε µια άλλη γυναίκα. Παράτησε τρία παιδιά. Μου βγήκε 

στεναχώρια µεγάλη. Πόνος στο κεφάλι. Έφερα τους γιατρούς γύρα µήπως 

και θεραπευτώ. Ελευθερώθηκε το κεφάλι µου. Το ΄88, ΄89 µε το 

Minitram. Με ξαναζωντάνεψε. Σήµερα παίρνω seroten, stedon, ferel. 

Νοιώθω λίγο αστάθεια. ∆εν τρωω τίποτα, είµαι στο κρεβάτι από 29 χρ. ∆εν 



µαγειρεύω. Έχω αϋπνίες. Το πρωί δεν µπορώ να σηκωθώ. Είµαι σαν 

παραλυµένη. 

Το σώµα είναι κουρασµένο. Σαν από ατσάλι ή από πέτρα. Η ψυχή µου 

φταιει που δεν τα ξεχνάει όλα να τα αφήσει στο παρελθόν».           

 

Βλέπουµε λοιπόν να αναδύεται µια λογική απολογίας καθώς το 

καταθλιπτικό συµβάν εντάσσεται σ’ ένα γενικότερο παθολογικό πλαίσιο 

ενός οργανισµού που νοσεί. Έτσι η βλάβη ενός οργάνου ή κάποιου µέρους 

του σώµατος µπορεί να επηρεάσει την λειτουργία ενός άλλου κι αυτού 

κάποιου άλλου κι ούτω καθεξής. Πρόκειται δηλαδή για µια µεταδιδόµενη 

νοσηρότητα που σταδιακά προσβάλει το όργανο που ελέγχει την ψυχική 

ισορροπία, τα νεύρα. «Ο θυρεοειδής πείραξε και τα νεύρα, αγχώθηκα, είχα 

ψυχολογικό πρόβληµα», λεει η Μαρίνα και µια άλλη συνοµιλήτρια µου 

σηµειώνει: «Μετά το πνευµόνι µε χτύπησε στα νεύρα». Το καταθλιπτικό 

συµβάν δηλαδή εκλαµβάνεται ως αποτέλεσµα ενός ‘αστερισµού’ από άλλα 

προβλήµατα ή νοσηρές καταστάσεις.                             

Τέλος µπορούµε να πούµε ότι εκφράσεις όπως «έπεσα σε κώµα 

µελαγχολίας» ή «κώµα αµνησίας», «κρίση κατάθλιψης» φαίνεται να 

δηλώνουν τον απρόβλεπτο χαρακτήρα της κατάστασης, σαν µια αιφνίδια 

επίθεση, αναπαράσταση την οποία θα ξαναχρησιµοποιήσουν στη συνέχεια, 

στην αναζήτηση βοήθειας. Χρήστες λοιπόν ενός ιατρικού λεξιλογίου που 

αποκόµισαν από την εµπειρία τους µε τις υπηρεσίες, τους γιατρούς και 

τους άλλους ασθενείς τους, οι συνοµιλήτριες µου προσπάθησαν να 

εκφέρουν την ψυχική δυσφορία τους µε όρους σωµατικής ασθένειας.     

Αυτή η τακτική εκφράζεται κυρίως µέσα από τη χρήση των νεύρων, 

τόπος που µοιράζεται ανάµεσα στο οργανικό και το ψυχικό.  



Tα νεύρα  

  

Το παράπονο που αφορά στα νεύρα φαίνεται να κατέχει σηµαντικό 

µέρος στη γλώσσα του πόνου. Πριν αναλύσουµε το πως οι πληροφορητές 

µου χρησιµοποίησαν τα νεύρα για να εκφράσουν την οδυνηρή εµπειρία 

τους, θα πρέπει να µιλήσουµε για το περιεχόµενο των νεύρων όπως 

διαµορφώθηκε στη ψυχιατρική γενικότερα κι έπειτα στην ελληνική 

ψυχιατρική.  

 Αρχικά το ζήτηµα των νεύρων δεν µπορεί να µελετηθεί χωριστά 

από την ιστορία της νευρασθένειας και της νευρολογίας. Η νευρασθένεια 

(η κατά λέξη ασθένεια ή αδυναµία των νεύρων) ή η νευροπάθεια 

παραπέµπουν σ’ ένα είδος διαταραχών οι οποίες «εµφανίστηκαν τον 19αιν. 

µε το όρο νευροσισµός και χαρακτήριζαν περιπτώσεις που αν και δεν 

έπασχαν από κάποια οργανική πάθηση […] ταλαιπωρούνταν ωστόσο από 

ψυχολογικά προβλήµατα»46. Η σηµασία της νευρασθένειας όσον αφορά 

την αναπαράσταση της ψυχικής διαταραχής, είναι ότι εισάγει την έννοια 

του λειτουργικού προβλήµατος. Πιο συγκεκριµένα, συνεχίζει τις θέσεις της 

ψυχιατρικής της εποχής η οποία αφού συνέδεσε την ψυχική 

πραγµατικότητα µε τον εγκέφαλο, εστίασε κατόπιν πάνω στο νευρικό 

σύστηµα το οποίο και θεώρησε ως ένα πεδίο οργανωµένο και δοµηµένο. 

Σύµφωνα µ’ αυτή την οπτική, η προσβολή του κεντρικού νευρικού 

συστήµατος προκαλεί την αποδιοργάνωση ενός συνόλου λειτουργιών, 

γεγονός που εξηγεί µε τη σειρά του την απώλεια ελέγχου στα κατώτερα 

κέντρα. Η δυσλειτουργία αυτών των κέντρων εξηγεί την ψυχική ασθένεια. 

Το νευρικό σύστηµα συµβολίζει λοιπόν την οργάνωση του έµψυχου Είναι 

που στον άνθρωπο παίρνει τη µορφή του εαυτού, της προσωπικότητας, 

της συνείδησης.  

 Όσο για την κλινική εικόνα της νευρασθένειας, περιλαµβάνει ένα 

σύνολο από  συµπτώµατα που συνθέτουν µια νέα σύλληψη: την φυσική 

και την διανοητική εξάντληση, την κατάρρευση και την ψυχική οδύνη. Ο 

A. Ehrenberg αναφέρει σχετικά µε το εύρος του όρου: «Τι κάλυπτε η 

έννοια νευρασθένεια; Μάλλον τα πάντα. Αν ένας ασθενής, έγραφε ο 

Beard, παραπονιέται για µια γενική αδιαθεσία, εξασθένιση όλων των 

λειτουργιών του, έλλειψη όρεξης, έντονη αδυναµία στην πλάτη και στη 
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σπονδυλική στήλη, φευγαλέοι νευραλγικοί πόνοι, υστερία, αϋπνία, 

υποχονδρία, έλλειψη ενδιαφέροντος σε µια ολοκληρωµένη χειρονακτική 

πράξη, οξείς και εξαντλητικούς πονοκεφάλους και άλλα συµπτώµατα χωρίς 

ενδείξεις αναιµίας ή οργανικής ασθένειας, τότε έχουµε κάθε λόγο να 

υποθέσουµε […] ότι ασχολούµαστε µε µια τυπική περίπτωση 

νευρασθένειας»47. Ωστόσο τα δεδοµένα της φυσιολογίας και της 

νευρολογίας της εποχής δεν επαρκούσαν για να τεκµηριωθεί µια πιο 

στέρεη επιχειρηµατολογία πάνω στη σχέση νεύρων, εγκεφάλου, 

διανοητικού και ψυχικού. Μόνο γύρω στα 1935 εµφανίστηκε ένας νέος 

τρόπος τεκµηρίωσης που βασίζονταν λιγότερο στον εντοπισµό των 

διαταραχών και περισσότερο στη ανάλυση και στην αναζήτηση της 

λειτουργίας των νευρολογικών µηχανισµών.  

 Η νευρασθένεια λοιπόν συσχέτισε τον ψυχικό πόνο µε την 

λειτουργική διαταραχή. Κι όπως εξηγεί ο A. Ehrenberg « (το λειτουργικό 

πρόβληµα) βρίσκεται στη βάση της έννοιας του εξωγενούς: κάτι που 

έρχεται απ’ έξω φέρνει µια εσωτερική µεταβολή, µια παθολογική 

αντίδραση του ατόµου. Επιπλέον δεν στηρίζεται στην κληρονοµικότητα για 

να εξηγήσει νοσηρές συµπεριφορές και συναισθήµατα ». Το εξωγενές που 

προκαλεί την παθολογική αντίδραση µπορεί να είναι ένα θλιβερό γεγονός, 

µια προβληµατική διαπροσωπική σχέση, κυρίως οικογενειακή, δύσκολες 

συνθήκες ζωής (φτώχεια, µετανάστευση), η µοντέρνα βιοµηχανική εποχή 

που είναι καταπιεστική. Έτσι ο κοινωνικός παράγοντας αποκτά βαρύνουσα 

σηµασία όσον αφορά την αιτιολόγηση της ασθένειας. Η πάθηση των 

νεύρων παρουσιάζεται λοιπόν ως νευρική εξάντληση του φυσιολογικού 

ανθρώπου κι όχι ως εκφυλισµός, όπως ήταν η περίπτωση των 

ψυχασθενών. Ως εκ τούτου, ο ψυχικός πόνος εκλαµβάνεται ως οργανικός.  

 Η προσβολή των νεύρων παρείχε ένα άλλοθι τόσο ψυχικό όσο και 

οργανικό για µια νέα γενιά µη φυσιολογικών που δεν ήταν τόσο 

επικίνδυνοι όσο οι σχιζοφρενείς. Απ’ αυτήν άλλωστε γεννήθηκε η ιδέα της 

νεύρωσης στον 20ου αι. καθώς και του υποκειµένου που υποφέρει, τέτοιο 

που συναντάµε και στην κατάθλιψη. Στα ελληνικά συµφραζόµενα, το 

νόηµα της νευρασθένειας ακολουθεί, γενικά µιλώντας, τις λογικές που 

παραθέσαµε πιο πάνω. Εντούτοις, η ιδιαιτερότητα της περίπτωσης έγκειται 

στην υπερεκτίµηση της νευρολογικής βάσης της ψυχικής διαταραχής, 
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γεγονός που οφείλεται κατά κάποιο τρόπο στην παρατεταµένη επίδραση 

της νευρολογίας στην ψυχιατρική. Φαίνεται επίσης ότι αυτός είναι ένας 

από τους λόγους της καθυστέρησης εµφάνισης ενός αυτόνοµου και 

δυναµικού ψυχιατρικού λόγου. Σχετικά µε την αµφισηµία της πάθησης των 

νεύρων, ας θυµηθούµε ότι µέχρι πρόσφατα ο χαρακτηρισµός 

‘νευρολογικός’ συγκάλυπτε τον ‘ψυχιατρικό’, µε τρόπο που οι ιδιωτικές 

κλινικές να λέγονται ‘νευρολογικές’, τα ψυχοτρόπα φάρµακα 

‘νευρολογικά’, οι ψυχίατροι ‘νευρολόγοι’, οι ψυχασθενής ‘νευρολογικά 

άρρωστοι’. Από το 1986 η νευρολογία και η ψυχιατρικοί αποτελούν δυο 

διαφορές ειδικότητες στις ιατρικές σχολές κι έτσι οι νέοι γιατροί 

δηλώνονται πλέον ως νευρολόγοι ή ως ψυχίατροι. Επιπλέον, η επέκταση 

των υπηρεσιών ψυχικής υγείας µέσα στην κοινότητα, η ακόλουθη 

γνωστοποίηση των ψυχολογικών πλευρών του ψυχοπαθολογικού 

γεγονότος και η απόσυρση της νευρολογίας από το πεδίο της ψυχιατρικής, 

µετατόπισαν το νόηµα από το νευρολογικό στο ψυχολογικό. Έτσι για 

παράδειγµα λέγεται σήµερα ότι ‘δεν είναι τίποτα είναι ψυχολογικό’ ενώ 

πριν ‘δεν είναι τίποτα, είναι νευρικό’.                                                                

 Ας δείξουµε µερικά παραδείγµατα από την ελληνική εθνογραφία. Ο 

L. Danforth, στη µελέτη του πάνω σε µια περίπτωση πυροβασίας 

(αναστενάρια) στη Β. Ελλάδα48, αναφέρει ότι κοντά στη δεκαετία του ’60 

οι παθολόγοι έστελναν τους ασθενείς σ’ ένα καινούργιο για την αγροτική 

Ελλάδα ειδικό τον νευροψυχίατρο, που τους έλεγε ότι έπασχαν από µια 

νευρική ασθένεια, τα νευρικά. Τις περισσότερες φορές οι νευρολόγοι-

ψυχίατροι καθησύχαζαν τους ασθενείς τους, των οποίων η πλειοψηφία 

ήταν γυναίκες, λέγοντας τους ότι οι αντιδράσεις τους στις πιέσεις της ζωής 

ήταν φυσιολογικές και στη συνέχεια τους χορηγούσαν ηρεµιστικά. 

Σύµφωνα µε τον συγγραφέα, τα πιο κυριότερα συµπτώµατα των νευρικών 

ήταν οι πονοκέφαλοι, πόνοι στο στήθος, ταχυκαρδίες, αδικαιολόγητη 

κόπωση, ανορεξία, αϋπνία. Οι πιο σοβαρές περιπτώσεις των νευρικών 

εκδήλωναν παραλυσίες, ψευδαισθήσεις που παρέπεµπαν ακόµα και στην 

σχιζοφρένεια. Συνεπώς, τα νευρικά µπορούν να συσχετιστούν µε την 

νευρασθένεια στην Κίνα έτσι όπως την περιέγραψε ο A. Kleinman, «ένα 

είδος σωµατοποίησης, συγκρίσιµη µε την κατάθλιψη, που εκδηλώνεται σε 
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θεραπεία, Αθήνα.  



περιβάλλοντα όπου η ψυχική ασθένεια είναι έντονα στιγµατισµένη και δεν 

εφαρµόζεται η ψυχοθεραπεία»49.  

  

Ωστόσο, πέρα από την µη ψυχιατρικοποιήση των νεύρων, δεν 

πρέπει να αγνοήσουµε τις σηµασίες που φέρουν τα νεύρα και γίνονται έτσι 

µεταφορά, πεδίο συµβολοποίησης κοινωνικού νοήµατος. Προς αυτή την 

κατεύθυνση στράφηκαν διάφορες έρευνες από το χώρο της αµερικανικής 

ιατρικής ανθρωπολογίας που πραγµατοποιήθηκαν τόσο στον ελληνικό 

χώρο50 όσο και σε ελληνικές κοινότητες του εξωτερικού51. Αναγνωρίζοντας 

την πολιτισµική κατασκευή των συναισθηµάτων και την αναζήτηση 

νοήµατος µε τον τρόπο της συµβολικής ή ερµηνευτικής ανθρωπολογίας, οι 

µελέτες αυτές διαφοροποιήθηκαν σθεναρά από αυτές που προσπάθησαν να 

ελέγξουν τα χαρακτηριστικά των δυτικών ασθενειών σε άλλα πολιτισµικά 

περιβάλλοντα. Τα νεύρα παρουσιάζονται λοιπόν σαν µια µεταφορά της 

δυστυχίας, που χρησιµοποιείται από τα αδύναµα, τα καταπιεσµένα και τα 

άφωνα µέλη της κοινωνίας για να κοινοποιήσουν συναισθήµατα όπως 

θυµό, αγωνία, απώλεια ελέγχου. Αυτά τα αρνητικά συναισθήµατα 

σχετίζονται ακόµα και µε τις ανισότητες που εµπεριέχονται στην εµπειρία 

του κοινωνικού φύλου, της µετανάστευσης, της εθνότητας. Η M. Lock και 

η P. Dunk που πραγµατοποίησαν την πρώτη έρευνα πάνω στα νεύρα στο 

Μόντρεαλ το 1987, αναφέρουν ότι τα νεύρα αποτελούν ένα συµβολικό 

µέσο στη διάθεση των γυναικών οι οποίες εκφράζουν την θλίψη τους 

εξαιτίας της κοινωνικής, πολιτισµικής και οικονοµικής πίεσης. Αυτές οι 

συνθήκες σύµφωνα µε τις συγγραφείς ενσωµατώθηκαν και µετά 

σωµατοποιήθηκαν από τα υποκείµενα. Έτσι προέκυψαν τα έντονα 

σωµατικά συµπτώµατα που συνοδεύουν την νευρασθένεια. Σε µια πιο 

πρόσφατη εργασία του 1990, η Lock δείχνει πως τα νεύρα επιτρέπουν στις 

ελληνίδες γυναίκες µετανάστριες να συνδέσουν τον πόνο τους όχι µόνο µε 
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50  Βλ. M. CLARK, 1989, « Nevra in a Greek village : idiom, metaphore, symptom or 
disorder ? », in D. DAVIS, S. LOW (eds), Gender, Health and Illness. The case of nerves, 
Hemisphere Publishing Co., pp. 195-218.   B. LOMONACO, 1991, « Empty nests and anxious 
lives : women, illness and alliances in a Greek island village », communication, American 
Anthropological Accosiation Meeting.    
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τις ανισότητες του κοινωνικού φύλου που τροφοδοτεί η ελληνική 

παραδοσιακή νοοτροπία της κοινότητας αλλά και µε την οικονοµική 

καχεξία που απορρέει από το status του µετανάστη. Έτσι καταφεύγοντας 

στις ιατρικές υπηρεσίες της χώρας υποδοχής και µέσα από εκφράσεις που 

αφορούν τα νεύρα, οι γυναίκες µετανάστριες τονίζουν τη διαφορά τους και 

διαπραγµατεύονται την εθνοτική τους ταυτότητα.       

 Στη συνέχεια θα προσπαθήσω να εντοπίσω στις µαρτυρίες των 

συνοµιλητών µου το πως µεταφέρονται νοήµατα από το κοινωνικό πεδίο 

στα νεύρα. Στην καθηµερινή ελληνική γλώσσα, εκφράσεις όπως ‘έχω τα 

νεύρα µου’, ‘µου έσπασαν τα νεύρα µου’, ‘µε έπιασαν τα νεύρα µου’, ‘µε 

χτύπησε στα νεύρα’, ‘έχω τα νεύρα πάνω απ’ το κεφάλι µου’, ‘τα νεύρα 

µου έγιναν κρόσσια, φράντζες, ξέφτια’, δείχνουν ότι το υποκείµενο είναι 

εκνευρισµένο, ταραγµένο, εξοργισµένο κι ότι δεν µπορεί τελικά να 

διατηρήσει την ηρεµία του. Εξάλλου, το ότι ‘κάποιος έχει γερά νεύρα’ 

σηµαίνει ότι είναι ανθεκτικός κι ότι µπορεί να αντιµετωπίσει δύσκολες 

καταστάσεις. Οµοίως, λέγεται ότι ‘µπόρεσε να κρατήσει τα νεύρα του’, 

εννοώντας ότι τελικά έµεινε ήρεµος και συγκρατηµένος.  

 Πιο συγκεκριµένα, ο χαρακτηρισµός ότι κάποιος έχει νεύρα ή ότι 

έχει πολλά νεύρα ή ότι είναι νευρικός ή νευρική περιγράφει µια παραφορά, 

ένα ξεχείλισµα, ένα ξέσπασµα θυµού και επιθετικότητας, ένα αίσθηµα 

απώλειας του ελέγχου. Αυτή η οργή εκδηλώνεται µε έντονες φωνές, 

δυνατά ξεφωνητά, ρίξιµο και σπάσιµο αντικειµένων, µε την άσκηση 

σωµατικής βίας. Οι εκφράσεις που αναφέραµε απεικονίζουν ένα σώµα το 

οποίο συγκρατείται και ελέγχεται από ένα δίκτυο νεύρων που λειτουργούν 

ως χαλινάρια. Αν εξασθενίσουν, αν δεν υπακούσουν στη λογική του 

κεφαλιού (του µυαλού ή του εγκεφάλου), αν σπάσουν (εξαιτίας ενός 

δυνατού πλήγµατος) ή αν δεν κατορθώσουν να κρατηθούν στέρεα, το 

σώµα αποµένει ανεξέλεγκτο, ανυπάκουο, ξέφρενο κι έτσι εκτεθειµένο στις 

εξωτερικές επιθέσεις. Με άλλα λόγια, «τα νεύρα αναπαριστώνται ως 

οχήµατα επικοινωνίας µεταξύ της κεφαλής και του σώµατος, της λογικής 

και της δράσης»52. Ας δούµε πως το εκφράζουν αυτές οι ίδιες 

πληροφορήτριες που περιέγραψαν προηγουµένως τα σωµατικά τους 

συµπτώµατα.  
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Η Αφροδίτη είχε πει:   

« ‘Την έπιασαν τα νεύρα της κι έπαθε κατάθλιψη’, λεει ο κόσµος». 

 

Η Μαρίνα: 

«Έχω κατάθλιψη. Από το 1973. Αισθάνοµαι πολύ κουρασµένη. Είµαι 

πτώµα από την κούραση. Είχα συνεχώς τα νεύρα µου και δεν ήξερα τι 

συνέβαινε. Ήµουν πάντα κουρασµένη». 

 

Και η Μαίρη:  

«Το 1988, είχα µια κρίση άσθµατος. Επιστρέφοντας στο σπίτι άρχισε ο 

Γολγοθάς. Μ’ έπιασαν τα νεύρα µου. ∆εν ήµουν καλά. Είχα ιλίγγους και 

τάση για λιποθυµία. Εκείνη τη µέρα, θυµάµαι ήµουν µόνη και χτύπησα σε 

µια γειτόνισσα για να ζητήσω βοήθεια».  

 

Καταλαβαίνουµε λοιπόν ότι η βλάβη των νεύρων προκαλεί στις 

γυναίκες µια υπέρµετρη ευπάθεια και αδυναµία, σηµάδια που 

παραπέµπουν στην κατάθλιψη. Αν επεκτείνουµε λίγο περισσότερο αυτόν 

τον προβληµατισµό, ίσως θα µπορούσαµε να υποστηρίξουµε ότι η 

δυσλειτουργία των νεύρων µια και αφήνει όπως είδαµε το σώµα 

ανεξέλεγκτο και ασύνδετο, το θέτει θύµα της φύσης του που είναι στην 

περίπτωση των γυναικών, η αδυναµία. Το παράδειγµα είναι εύγλωττο: 

 

«Κάθε φορά που µε πιάνουν τα νεύρα µου, αισθάνοµαι ότι θα πέσω κάτω. 

Κλαιω όλη τη µέρα. Όλα µε ενοχλούν, γίνοµαι υπερευαίσθητη».     

 

Η Πηνελόπη περιγράφει προς την ίδια κατεύθυνση: 

« Τα νεύρα µε κάνουν αναποφάσιστη. Πολύ διστακτική. Αισθάνοµαι πολύ 

αδύναµη. Πάντα ήµουν πολύ νευρική, έκλαιγα συχνά. Προσπαθούσα να 

κρατηθώ». 

 

Αντίθετα ένας άντρας ‘που τον έπιασαν τα νεύρα του’, δηλαδή είναι 

νευρικός, φωνάζει, καβγαδίζει, είναι βίαιος, εριστικός, απότοµος.  
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Η ∆ήµητρα περιγράφει τον νευρικό πατέρα της έτσι: 

«Στην α΄ δηµοτικού τραύλιζα. ∆εν ήµουν καλή µαθήτρια. Όλοι έλεγαν ότι 

οι γονείς µου είχαν δυο κόρες καλές, και µια που δεν τα καταφέρνει. Στην 

γ΄ γυµνασίου ήταν καλύτερα. ∆ιάβαζα βιβλία φωναχτά. Ήµουν καλή 

µαθήτρια.  

Με τον πατέρα µου δεν είχαµε σχέσεις. Ήταν πολύ αυταρχικός, ήταν 

οδηγός. Ουδέτερος, απόµακρος, καθόλου στοργικός. Ήταν ο πατέρας 

µπαµπούλας. Με τη µητέρα, επιφανειακά καλές. ∆εν το επιτρέπει ο 

πατέρας σας, έλεγε. Πχ για να πάµε εκδροµή µε το σχολείο, το λέγαµε 

πρώτα στην µάνα µου. Είχε τη δυνατότητα να τον πείσει αλλά δεν το 

έκανε. ∆εν ήθελε να αναλάβει ευθύνες. Σε µας ή στο πατέρα. Πολλές 

φορές διαµαρτυρόταν ότι δεν την αφήνει να πάει πουθενά. Ο πατέρας µου 

ήταν πολύ νευρικός. οξύθυµος, δεν συζητούσε, έλεγε την απόφαση κι 

έφευγε. ∆εν µας άφηναν να βγαίνουµε. Υπήρχε φόβος µήπως µπλέξουµε. 

Η κοινωνία ήταν αρνητική. Ήµασταν και κορίτσια. Αντιδρούσαµε. Βγαίναµε 

άλλες ώρες. Φεύγαµε από το σχολείο. Συνεργαζόµασταν µε τις αδελφές 

µου. Φεύγαµε µαζί και µετά χωρίζαµε. Μετά ξανασυναντιόµασταν για να 

επιστρέψουµε..  

Ο άντρας µου είναι οικοδόµος. Εγώ δουλεύω 18χρ. σαν ιδιωτική 

υπάλληλος. Έχουµε 10χρ. διαφορά. Ένα χρόνο είχαµε δεσµό. Μετά 

παντρευτήκαµε κάποια στοιχεία µε ενθουσίαζαν. Τότε έδειχνε ευαίσθητος, 

µετά όχι. Ήταν στοργικός, ένας πατέρας που ποτέ δεν είχα. Μετά την 

γέννα είδα ότι ο άντρας µου ήταν το ίδιο στυλ µε τον πατέρα. Έλειπε όλη 

τη µέρα, έπινε δεν τον ένοιαζαν οι άλλοι. ∆εν ασχολούνταν µε την 

οικογένεια. Ανάγκη θεωρεί µόνο το φαγητό. Τις πιο πολλές φορές έπινε, 

έπαιζε χαρτιά. Πίνει καθηµερινά, ακόµα και τώρα. Ίσως να πίνει από 

ανασφάλεια. Ο πατέρας του έπινε. Ο µόνος τρόπος να περνάει καλά.»  

     

 

Επίσης η Μαρίνα περιγράφει κι ως νευρικό τον ζηλότυπο σύζυγο της: 

«Ο άντρας µου ήταν τόσο νευρικός. Ήθελα ν’ αλλάξω. Με καπνά και 

πρόβατα ασχολούνταν. ∆εν αισθάνθηκα ποτέ γυναίκα. Ξέρω που πονάω 

αλλά δεν γνώρισα ποτέ αγάπη. Αν είχα παντρευτεί άλλον. Ήθελα να 

φύγουµε από κει µέσα. Πήραµε δάνειο. Εγώ είπα να φύγουµε. ∆υο 
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εγγόνια. 36χρ. γάµου. Ήταν πολύ νευρικός, χαστούκιζε, φώναζε, έβριζε, 

έσπαζε. Αν ήµουν κάπου στη γειτονιά γινόταν χαµός. Έπρεπε να τον 

περιµένω στο σπίτι. Αν υπήρχε κάποια ατέλεια στο φαγητό ή στη δουλειά, 

φεύγα φεύγα τι θα ακούσεις. Θα ακούσει όλος ο κόσµος. Όταν απολύθηκε 

από το στρατό, είχε ένα ατύχηµα. Και νοσηλεύτηκε. Ίσως από κει να έπαθε 

τον κλονισµό.» 

 

Η Πηνελόπη διηγείται: 

«∆εν βρήκα αυτό που ήθελα στη ζωή µου. Ήθελα επικοινωνία µε τον 

άντρα µου. Μια καλή προσωπική ζωή καλή. ∆εν υπάρχει ερωτική ζωή. 

Έφυγε εδώ και τρία χρόνια. Έχει ένα χρόνο που γύρισε. Πάντα µε 

απογοήτευε, υπήρχε πάντα ένα κενό. Στο σπίτι ήταν πολύ νευρικός. 

Καθόλου συζητήσιµος. Φώναζε, φώναζε. Πολύ βίαιος συνήθως. Έβριζε. Με 

είχε χτυπήσει.» 

 

Από την άλλη πλευρά η Αφροδίτη δικαιολογεί τα νεύρα του 

συζύγου της ως αντίδραση στις δυσκολίες της ζωής: 

«Ο άντρας µου είναι νευρικός. Απότοµος. Τι να κάνει κι αυτός. Πολλά τα 

προβλήµατα. Στα νεύρα του µε λεει τρελή. Μ’ ενοχλεί πολύ αλλά φυσικό 

είναι µε τόσα φάρµακα που παίρνω». 

 

Επιπλέον πρέπει να επισηµάνουµε και µια άλλη σηµασία του 

νευρικός, αυτή του δυνατός και ανθεκτικός. Σ’ αυτή την περίπτωση, ο 

νευρικός είναι αυτός που έχει νεύρο, δηλαδή ενέργεια και δύναµη. Έτσι 

είπε η Αφροδίτη για τον πατέρα της ότι «ήταν πολύ νευρικός άνθρωπος, 

πέθανε όρθιος».   

 

Ας θίξουµε τώρα µια άλλη πλευρά της επιθετικότητας µιας νευρικής 

γυναίκας, ζήτηµα που είχε αναδειχθεί στο «Βία και Πονηριά, Άντρες και 

γυναίκες σ’ ένα ελληνικό χωριό» της Marie-Elisabeth Handman. Η 

συγγραφέας υποστηρίζει ότι  δεδοµένου ότι η επιθετικότητα δεν είναι µια 

θηλυκή αρετή, οι γυναίκες στο Πουρνάρι του Πηλίου, ταυτίζονται µε το 

κυρίαρχο αντρικό φύλο µέσο της βίας. Μ’ αυτή τη λογική τα νέα κορίτσια 

δεν είναι ποτέ βίαια και καταφεύγουν συνήθως στα κλάµατα για να 

εκφράσουν το θυµό τους ενώ οι παντρεµένες γυναίκες απολαµβάνοντας 



ένα ανώτερο κοινωνικό status, εκφέρουν την δυσαρέσκεια τους πιο 

ξεκάθαρα, µε τον τρόπο των αντρών53. ‘Από τότε που παντρεύτηκα, έγινα 

πιο νευρικιά’, έλεγαν οι γυναίκες στο Πουρνάρι. Σ’ αυτήν την περίπτωση 

τα νεύρα παραπέµπουν a priori σε µια συµπεριφορά επιθετική και βίαιη, 

προνόµιο των αντρών.  

Για τη σχέση νεύρων και κοινωνικού φύλου, η P. Dunk ανέφερε ότι 

στους έλληνες µετανάστες του Μόντρεαλ, τα νεύρα δηλώνουν για τις 

γυναίκες µια κατάσταση πόνου που τονίζει περισσότερο τη θέση τους ως 

θύµατα, ενώ για τους άντρες µια κατάσταση επιθετικότητας54. Σύµφωνα µε 

τα παραπάνω λοιπόν στην περίπτωση των νεύρων, το αναστατωµένο σώµα 

και κατά συνέπεια ο διαταραγµένος ψυχισµός, παρουσιάζουν µια γυναίκα 

υπερθηλυκή κι έναν άντρα υπεραρσενικό. Αυτή η υπερβολή όµως δεν 

σπρώχνει τα άτοµα στην απόκλιση, στα άκρα τα οποία αναπαριστά η τρέλα 

αλλά τα συγκρατεί στην περιοχή του φυσιολογικού. Μια γυναίκα δηλαδή 

οξύθυµη και βίαιη, εκτός ελέγχου, παραβαίνει τη νόρµα και οδεύει προς 

την απόκλιση ή την ανδρικότητα. Οµοίως ο ευσυγκίνητος, άτονος και 

εξαντληµένος  άντρας ξεπερνά τα όρια και εκφυλίζεται. Κατά συνέπεια, η 

προσβολή των νεύρων επιβεβαιώνει µέσα από µια υπερβολική 

συµπεριφορά αλλά κατά βάθος σύµφωνη µε τα χαρακτηριστικά του 

κοινωνικού φύλου, το φυσιολογικό.  

Είδαµε τελικά ότι τα νεύρα δεν µπορούν να ειδωθούν χωριστά από 

την αναπαράσταση του ψυχικής ασθένειας που η νευρασθένεια και η 

νευρολογία υποστήριξαν. Όσον αφορά το συγκεκριµένο πεδίο έρευνας, η 

παθολογία των νεύρων φαίνεται ότι επηρέασε την αντίληψη του ψυχικού 

προβλήµατος καθώς και τον θεραπευτικό προβληµατισµό. Το αίτηµα για 

‘ένα χάπι για τα νεύρα’ σχηµατοποιεί αυτή την τάση. Το περιεχόµενο των 

νεύρων είδαµε µε βάση τις συνεντεύξεις ότι διαφοροποιείται σε σχέση µε 

το κοινωνικό φύλο και ότι αναπαράγοντας τους παραδοσιακούς ρόλους της 

ευαίσθητης γυναίκας και του επιθετικού άντρα, διαπραγµατεύεται την 

κανονικότητα. Τα νεύρα µας κάνουν να σκεφτούµε το µοντέλο ενός 

σώµατος που καθώς µοιάζει µε µηχανή που ορίζεται από τη λογική του 

κεφαλιού, µπορεί να απορυθµιστεί κάτω από την πίεση του περιβάλλοντος 

και των δυστυχιών της ζωής, το µοντέλο µιας ασθένειας που καθώς νοείται 
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54 P. DUNK, όπ. π., σελ. 38. 



ως δυσλειτουργία, κάνει το εξωγενές ικανό να αλλάξει το ενδογενές και να 

προκαλέσει µια παθολογική αντίδραση, τέλος ένα µοντέλο υποκειµένου 

που αρρωσταίνει χωρίς να το θέλει, χωρίς να είναι ένοχο ή υπεύθυνο.     

   



Ο ύπνος και τα όνειρα 

 

Αν στο οργανικό επίπεδο η κατάθλιψη εκφράζεται µέσα από τη 

γενική καχεξία του σώµατος και αν τα νεύρα είναι ο πρώτος υπαινιγµός 

στην παθολογία του ψυχικού, η διαταραχή του ύπνου και η εµφάνιση 

‘σηµαδιακών’ ονείρων παραπέµπουν κατευθείαν σε µια απειλούµενη ή 

κλονισµένη υγεία.  

Πράγµατι, ο διαταραγµένος ύπνος αποτελεί ακόµα µια ένδειξη της 

γενικευµένης αδυναµίας του οργανισµού. Ο ύπνος χαλαρώνει, λύνει, 

κατευνάζει, µαλακώνει τα νεύρα. Το σώµα και το πνεύµα που δεν 

κατορθώνουν να αναπαυτούν τη νύχτα, είναι αδύναµα και κουρασµένα 

την επόµενη µέρα. ‘Ο ύπνος τρέφει’ και ‘ο ύπνος δυναµώνει’ λένε οι 

Γιαννιώτες για να δείξουν τις ανανεωτικές του ιδιότητες. Έτσι, εκτιµάται 

σαν ένα είδος τροφής τόσο για το σώµα όσο και για το πνεύµα. Επιπλέον, 

ο ύπνος αποσπά από τις έγνοιες της ηµέρας µε την έννοια ότι κατά τη 

διάρκεια του ύπνου εγκαταλείπουµε ένα ‘εδώ’ για να ζήσουµε ένα ‘αλλού’. 

Εξάλλου, στα ελληνικά λέγεται ότι ‘µε πήρε ο ύπνος’ για να εκφράσουµε το 

ρήµα ‘κοιµάµαι’, υποδηλώνοντας τον παθητικό χαρακτήρα του κοιµώµενου 

και τον ενεργητικό του ύπνου. Ο ύπνος µπορεί να είναι βαρύς ή ελαφρύς, 

γεγονός που διαφοροποιείται ως εξής: όταν τρωµε πολύ και το στοµάχι 

βαραίνει, όταν έχουµε πολλές σκοτούρες και η  ψυχή βαραίνει, όταν κάνει 

ζέστη και το σώµα βαραίνει, τότε και ο ύπνος είναι βαρύς. Σύµφωνα µ’ 

αυτές τις αντιστοιχίες αναδεικνύονται αντιλήψεις όπως αυτή της 

οµοιόστασης του σώµατος και του κόσµου, την διαπερατότητα του 

σώµατος στο περιβάλλον του. Ένα επιβαρηµένο περιβάλλον απαιτεί ένα 

βαρύ σώµα του οποίου ο ύπνος είναι βαρύς.  

 

Ας δούµε πως η ∆ήµητρα και η Αφροδίτη περιγράφουν τις αϋπνίες 

τους: 

«Κούραση, κλάµατα, απογοήτευση, αδιέξοδο, αϋπνίες. Όλη τη 

νύχτα έκανα βόλτες στο σπίτι. Έβλεπα τηλεόραση. Εξαιτίας του άγχους 

που είχα δεν µπορούσα να κοιµηθώ. Ο ψυχίατρος µου είπε ότι ήταν 

κατάθλιψη». 

  



«Κοιµόµαστε σε χωριστά κρεβάτια. Μερικές φορές µε πιάνει και 

κλαιω όλη νύχτα. Έχω πολλές έγνοιες. Μια βαριά στεναχώρια µου 

πλακώνει το στήθος. Κόντεψα να πάθω έµφραγµα […] Όταν δεν κοιµάµαι, 

κλαιω ή περιµένω. Ή βλέπω τηλεόραση. Το µεσηµέρι όταν κοιµάται (ο 

άντρας µου), βλέπω καµιά ξένη εκποµπή για να µην τον ενοχλώ, επειδή 

κατεβάζω την ένταση. Τη νύχτα ξυπνώ απ’ τα νεύρα». 

Από την άλλη πλευρά, φαίνεται ότι οι συνεχείς αϋπνίες αποτελούν 

αφορµή για την πρώτη αναζήτηση φαρµακευτικής θεραπείας. ∆εδοµένου 

ότι ο ύπνος νοείται καταρχήν ως µια λειτουργία που σχετίζεται µε τη 

φυσιολογία του σώµατος, η διαταραχή του θα αποκατασταθεί µε τη χρήση 

εύχρηστων φαρµάκων, που προορίζονται για συνηθισµένες ασθένειες 

όπως κρυολογήµατα, γρίπη, πονοκεφάλους. Η ασπιρίνη, τα αναλγητικά και 

τα αντιπυρετικά είναι µια ανώδυνη λύση όσον αφορά τη συµβολική αξία 

του φαρµάκου και άµεση όσον αφορά την εκτόνωση σωµατικών 

ενοχλήσεων. Έτσι πολλές από τις συνοµιλήτριες µου, µου είπαν ότι 

έπαιρναν συστηµατικά Depon, Panadol, Ponstan ή Lonarid για να 

‘ηρεµήσουν και να κοιµηθούν’.  

Όταν το άτοµο είναι ξύπνιο λοιπόν υποφέρει γιατί δεν µπορεί να 

κοιµηθεί. Κατόπιν όταν καταφέρνει να αποκοιµηθεί, υποφέρει ακόµα µια 

και τότε εκτυλίσσεται µια άλλη δοκιµασία, αυτής της ψυχής. Γιατί µέσο των 

ονείρων ο ασθενής έχει τη δυνατότητα να δει ποιος ή τι είναι υπεύθυνο για 

την κατάσταση του, την έκβαση της  και την θεραπεία που πρέπει να 

ακολουθήσει. Πριν όµως εξετάσουµε µέσα από τις αφηγήσεις το πώς η 

ασθένεια εκφράζεται µέσ’ απ’ τα όνειρα, ας δούµε γενικά τις σηµασίες που 

αποδίδονται στο όνειρο µέσα στο σύγχρονο ελληνικό πλαίσιο.  

Όπως η Μ.- E. Handman υπογραµµίζει σ’ ένα από τα ελάχιστα 

άρθρα που ασχολούνται µε την κοινωνική χρήση του ονείρου και τη σχέση 

του µε την αναπαράσταση του υπερφυσικού κόσµου στη σύγχρονη 

Ελλάδα, το όνειρο παράγεται από το πρόσωπο που κοιµάται, όπως δείχνει 

η µέση φωνή του ρήµατος ‘ονειρεύοµαι’. Ωστόσο, οι εικόνες του ονείρου 

στέλνονται από τον υπερφυσικό κόσµο (τον Θεό, τους αγίους, τον σατανά, 

τις ψυχές των νεκρών) ή από συγγενικά ή αγαπηµένα πρόσωπα που δεν 

είναι καλά (είναι στην ξενιτιά, δοκιµάζουν πόνο, ασθένεια ή στεναχώρια). 

Η συγγραφέας αναφέρει ότι «ο ιερός, προειδοποιητικός, τηλεπαθητικός και 

προστακτικός χαρακτήρας του ονείρου επιβεβαιώνεται από το γεγονός ότι 



στα ελληνικά λέµε ‘είδα ένα όνειρο’ κι όχι ‘είχα ή έκανα ένα όνειρο’ (faire 

un rêve) »55. Πιο συγκεκριµένα, στην Αρναία της κεντρικής Χαλκιδικής, 

όπου η Handman πραγµατοποίησε την επιτόπια έρευνα της µελέτης της, η 

ερµηνεία του ονείρου είναι γενικά δηµόσια αφού την εποµένη της 

εµφάνισης, το όνειρο πρέπει να αφηγηθεί  στα µέλη της οικογένειας, στους 

γείτονες, στους φίλους µε σκοπό τη µετάφραση της ονειρικής εικόνας. Οι 

εικόνες που αναφέρονται πολύ συχνά, µιλώντας πάντα για το ίδιο πεδίο, 

αφορούν σπίτια ή σηµεία του σπιτιού: τοίχοι, σκάλες, φράχτες, µπαλκόνια, 

στέγες, ζώα, λουλούδια, δέντρα και γενικότερα ο στοιχεία του φυσικού 

κόσµου που περιβάλει το χωριό. Επίσης τα τέσσερα στοιχεία µε έµφαση 

στο νερό και τη φωτιά, τα χρώµατα κυρίως το άσπρο, το µαύρο, το 

κόκκινο, το χρυσαφί και το ασηµί, οι ζωντανοί, οι πεθαµένοι και τα 

υπερφυσικά όντα. Για να ερµηνεύσουν αυτές τις εικόνες οι Αρνιότες 

διαθέτουν διαφορετικούς κώδικες ερµηνείας των ονείρων. Έτσι όλοι δεν 

χρησιµοποιούν τα ίδια σύµβολα κι ένα µοτίβο (π.χ. ένα λουλούδι) µπορεί 

να είναι ευµενές για κάποιον και δυσµενές για κάποιον άλλον. Οι µορφές 

του χριστιανικού υπερφυσικού κόσµου που εµφανίζονται συνήθως στα 

όνειρα είναι η Αγία Τριάδα, η Παναγία, οι άγιοι, οι αρχάγγελοι καθώς και ο 

διάβολος, οι δαίµονες και τα κακά πνεύµατα. Η Αγία Τριάδα (ο Θεός, ο 

Χριστός και το Άγιο Πνεύµα) εµφανίζεται σπάνια ενώ η Παναγία και οι άγιοι 

εµφανίζονται για να βοηθήσουν τον ονειρευτή να ξεπεράσει δυσκολίες, να 

ενισχύσουν την πίστη του αν περνάει κάποια δοκιµασία ή και να του 

υποδείξουν που βρίσκεται κάποια θαυµατουργή εικόνα. Αυτές οι ευνοϊκές 

φιγούρες ακόµα κι όταν ανακοινώνουν κάτι κακό, συνήθως ταυτόχρονα 

παρέχουν και τη λύση του. Οι µορφές που εµφανίζονται στα όνειρα µπορεί 

να προειδοποιήσουν για ατύχηµα, για θάνατο, για ασθένεια, για κάποια 

οικονοµική απώλεια κυρίως µέσα στο οικογενειακό περιβάλλον ακόµα και 

να ζητήσουν κάτι. Αυτή η τελευταία είναι η περίπτωση των ψυχών των 

νεκρών που στο όνειρο ενηµερώνουν τους ζωντανούς ότι η κατάσταση 

στον Άλλο Κόσµο δεν είναι και τόσο καλή κι έχουν ανάγκη από κάτι 

(συνήθως νερό ή φαγητό). «Αλλά στην Αρναία, αντίθετα µε σαµανικές 

κοινωνίες της νοτίου Αµερικής όπου το όνειρο επιτρέπει στον ονειρευτή να 

παρέµβει και να αποτρέψει το κακό, τίποτα δεν µπορεί να αλλάξει το 
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άσχηµο νέο. Ούτε προσευχή, ούτε καλή πράξη, ούτε προφύλαξη»56. Για να 

κλείσουµε αυτήν την αναφορά στα δεδοµένα που αφορούν την Αρναία, 

µπορούµε να συνοψίσουµε στα εξής: το όνειρο είναι ένα µέσο 

επικοινωνίας ανάµεσα στον επίγειο και τον άλλο κόσµο κι ότι προβλέπεται 

στο όνειρο, πραγµατοποιείται υποχρεωτικά. Επιπλέον, η κοινοποίηση του 

δεν εµποδίζει την πραγµατοποίηση του. Το όνειρο είναι µιας δίοδος όχι 

προς τις ενδόµυχες σκέψεις του ονειρευτή αλλά προς το πεπρωµένο του 

που καθορίζεται από τις Ανώτερες ∆υνάµεις.  

Ότι περιέγραψε η M.-E. Handman εκφράζει και τις αντιλήψεις που 

συνάντησα στα Γιάννενα. Εντούτοις στην εν λόγω προσέγγιση µας 

ενδιαφέρει το όνειρο ως σηµάδι ασθένειας, σύµπτωµα µιας δυσλειτουργίας 

που προέρχεται από την ψυχή. Γιατί το κακό όπως είπαµε φανερώνεται 

στον πάσχοντα τόσο στην κατάσταση της εγρήγορσης όσο και στην 

κατάσταση του ύπνου µέσα από τα κακά όνειρα.  

Ας δούµε πως η Θοδώρα διηγείται τις ονειρικές της εµπειρίες και 

πως τις συνδέει µε κάποια δυσάρεστα γεγονότα που της συνέβησαν: 

«Ο πεθαµένος είναι στεναχώρια, αρρώστια. Το βράδυ είδα τον 

παππού µου που ήταν πεθαµένος και την άλλη µέρα έχασα το παιδί. Ήταν 

δυο µηνών. Κατόπιν απολύθηκα από τη δουλειά κι αρρώστησα. Και οι 

παπάδες µέσα στο σπίτι δεν είναι καλό. Είναι θανατικό. Όταν δεν νιώθω 

καλά τους βλέπω µε το θυµιατό να θυµιάζουν. Το καράβι σε τρικυµισµένη 

θάλασσα είναι µεγάλη λαχτάρα. Αν η θάλασσα είναι γαλήνια τότε το κακό 

δεν είναι µεγάλο. Τότε που δεν ήµουν καλά, κάθε βράδυ έβλεπα 

πεθαµένους. Μόνο πεθαµένους. Την θεία µου που είχε πεθάνει από 

καρκίνο, την ξαδέρφη µου που είχε πεθάνει από καρδιά. Η ξαδέρφη µου 

µε φιλούσε και µε χαιρετούσε. Το φιλί από νεκρό είναι αρρώστια, µεγάλο 

κακό όπως καβγάδες µέσα στο σπίτι και τέτοια.  

Εκτός απ’ αυτά βλέπω κι αυτά που δεν µπορώ να κάνω όταν είµαι 

ξύπνια. Είδα για παράδειγµα ότι σκότωνα την πεθερά µου. Εκείνες τις 

µέρες µου πετούσε συνέχεια κατάρες, τάχα να περιµένω την κόρη µου κι 

αυτή να µην έρχεται. Γιατί δεν πηγαίναµε στο χωριό για να τη δούµε. Ο 

Γιώργος δεν ήθελε να πάµε γιατί παίρνω ακόµα φάρµακα και δεν είµαι 

πολύ καλά. Ότι συµβαίνει τη µέρα, το βλέπω µετά τη νύχτα. Μερικές 

φορές βλέπω ότι ερωτεύοµαι. Ειδικά όταν µε είχε καταλάβει το πνεύµα, 
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έβλεπα πολύ έρωτα. Τώρα δεν βλέπω πολύ. Είχα ερωτευτεί ψυχίατρους, 

παθολόγους, γυναικολόγους, σε όλους όσους είχα πάει. Κυρίως µε τους 

ψυχίατρους γιατί µ’ αυτούς υπάρχει ψυχική επαφή. Αν οι ψυχές 

συναντηθούν, αυτό είναι το πιο δυνατό. Μπορεί να µου συµβαίνει ίσως 

γιατί ποτέ δεν ήµουν ερωτευµένη µε τον Γιώργο. ∆εν ήταν ο µεγάλος 

έρωτας. Τον παντρεύτηκα γιατί µε ζήτησε. Είχε καλή δουλειά, ήταν 

ευγενικός, γενναιόδωρος, µετρηµένος.  

Το αεροπλάνο που πετάει είναι µεγάλη επιτυχία. Αλλά αν το δούµε 

να προσγειώνεται είναι κακό. Ο Γιώργος είχε δει αεροπλάνο να 

προσγειώνεται και την εποµένη τον πήραν τηλέφωνο και του είπαν ότι 

πέθανε ο πατέρας του. Και δεν είναι για όλους τα ίδια. Για µένα το αγόρι 

στην αγκαλιά είναι κακό. Αν είναι κορίτσι είναι καλό. Αν ο νεκρός ζητά 

κάτι, να φαει για παράδειγµα, τότε είναι θάνατος. Θα πάρει σίγουρα 

κάποιον στον άλλο κόσµο. Αντίθετα το κόκκινο είναι καλά και κακά νέα. 

Τίναζα ένα κόκκινο χαλί όταν πήγα για πρώτη φορά στον ψυχίατρο. Μια 

άλλη φορά έτρωγα ντοµάτες. Το αίµα κόβει το κακό όνειρο. Αν δω αίµα, το 

όνειρο δεν βγαίνει.  

Όταν είχα αυτή την κρίση κατάθλιψης, έβλεπα ότι ήµουν στο 

νεκροταφείο µε τους πεθαµένους. Αισθανόµουν το κακό που µε κυρίευε. 

Άλλοτε έβλεπα την πεθερά που µου έλεγε ‘θα σου κάνω µάγια, θα σε κάνω 

να χωρίσεις, θα σε πεθάνω’. Ότι φοβόµουν πιο πολύ. Οι κατάρες πιάνουν. 

Αλλά µετά γυρνάνε σ’ αυτόν που τις είπε. Για αυτό το λόγο αρρώστησα 

[...] 

Τον Θεό δεν µπορούµε να τον δούµε. Γιατί δεν έχει πρόσωπο. Αν 

δούµε το Χριστό, είναι πολύ καλό σηµάδι [...] 

Εµφανίζονται στον ύπνο γιατί τότε, είµαστε µόνοι και ήσυχοι. Η 

ψυχή βγαίνει από το σώµα, φεύγει και µετά ξαναγυρνάει». 

   

Η Θοδώρα µου µίλησε για ένα σύνολο από σύµβολα που την 

ειδοποίησαν τόσο για την ασθένεια της όσο και για άλλα νοσηρά γεγονότα 

- το θάνατο του πρώτου της παιδιού, την απώλεια της δουλειάς της, τους 

καβγάδες µε τον άντρα της. Κάθε όνειρο πρέπει να ερµηνευθεί. Οι 

πεθαµένοι, οι παπάδες στο σπίτι, το καράβι σε φουρτουνιασµένη θάλασσα, 

το αγόρι στην αγκαλιά, το αεροπλάνο που προσγειώνεται, καθιστούν 

δυνατή την ανάγνωση του πεπρωµένου της. «Αυτός ο κόσµος», 



υποστήριξε ο M. Perrin για τους Ινδιάνους Γκουαχίρος, «είναι γεµάτος από 

σηµάδια που προέρχονται από τον άλλο κόσµο. Αν γνωρίζουµε τον τρόπο 

να τα διαβάσουµε, δίνουν νόηµα σε όλα, ανακοινώνουν για τα γεγονότα 

που θα έρθουν ή εξηγούν το µέλλον. Είναι ένα σύµπαν απόλυτα 

ντετερµινιστικό που αποκλείει το τυχαίο. Τα όνειρα και οι ασθένειες είναι 

τα πιο πρόδηλα απ’ αυτά τα σηµάδια. Αλλά είναι ανάλογα»57. H 

συνοµιλήτρια µου διαβάζοντας αυτούς τους κώδικες µπορεί να γνωρίσει το 

αναπόφευκτο, τη δεδοµένη τάξη γεγονότων που πρόκειται να συµβούν. Η 

ίδια δεν µπόρεσε να παρέµβει, το κακό ήρθε και το όνειρο ‘βγήκε’. 

Εντούτοις τα σηµάδια του ονείρου µπορεί να είναι 

αλληλοσυγκρουόµενα. Η Αλέκα, πολύ καιρό πριν το αυτοκινητιστικό 

ατύχηµα που της συνέβη, έβλεπε ότι ανέβαινε µια σκάλα- που καλό σηµάδι 

όπως λεει- κρατώντας την κόρη της- που είναι κακό. Τελικά, το γεγονός 

από µόνο του προσδιόρισε και την ερµηνεία. «Το καθοριστικό γεγονός», 

σύµφωνα µε την G. Charuty «προκαλεί µια ερµηνευτική διαδικασία, µια 

αναζήτηση ενδείξεων τα οποία αποσπούµε, κατά τρόπο αντίστροφο, από 

τις αναµνήσεις των ονειρικών εικόνων, (ενδείξεις) που συσχετίζουν µια 

σειρά από συµπτώσεις µε το γεγονός που πρέπει να αντιµετωπίσουµε»58. 

Έτσι βλέπουµε ότι η γνώση πάνω στην αποκωδικοποίηση των ονείρων δεν 

περιορίζεται σε µια συγκεκριµένη ερµηνευτική συµβόλων σαφώς 

προσδιορισµένων. Μ’ αυτό τον τρόπο οι ονειρευτές κάποιες φορές 

αρκούνται στο να συνοψίζουν µια εντύπωση αφήνοντας στην άκρη 

στοιχεία ασύµβατα µε την ονειρική εικόνα. Ο καθένας λοιπόν διαθέτει µια 

εφεδρεία από όνειρα-σύµβολα έτοιµα να τα προσαρµόσει στα γεγονότα 

που θα έρθουν. «Για µένα», λεει η Αναστασία «όταν κρατάς αγοράκι στην 

αγκαλιά είναι κακό». Προφανώς έκανε την αντιστοιχία ανάµεσα σ’ αυτήν 

την εικόνα και ένα ατυχές συµβάν κι από τότε, το συµπεριέλαβε στα 

προσωπικά της εργαλεία. Τα επόµενα όνειρα θα εµπλουτίσουν µε τη σειρά 

τους αυτούς τους κώδικες ερµηνείας.  

Από την άλλη πλευρά µπορούµε να εντοπίσουµε στα λόγια της 

Θοδώρας εξηγήσεις ψυχολογικού τύπου µε την έννοια ότι στα όνειρα της 

εµφανίζονται ανοµολόγητοι φόβοι και επιθυµίες. Όπως ότι σκοτώνει την 

πεθερά της που την είχε καταραστεί ή ότι επιθυµεί ερωτικά τους γιατρούς 

της. Σ’ αυτό το σύγχρονο περιεχόµενο των ονείρων, αν παραδεχτούµε ότι 

                                                      
57 Μ. PERRIN, 1992, Les praticiens du rêve, un exemple de chamanisme, Paris, σελ. 255.   



όσα αναφέραµε προηγουµένως αποτελούν ένα παραδοσιακό πυρήνα 

ερµηνείας, το όνειρο όντας προσωπικό και µυστικό γίνεται ένας χώρος του 

φανταστικού, απαραβίαστος και απρόσιτος στην κοινωνική κριτική59. 

Μπορούµε έτσι να εντοπίσουµε στο όνειρο, σύµφωνα µε τη µαρτυρία της 

Θοδώρας, το καταφύγιο των κοινωνικά απορριπτέων επιθυµιών 

παραφράζοντας κατά κάποιο τρόπο την ψυχαναλυτική θέση που θεωρεί το 

όνειρο την εκπλήρωση των ασυνείδητων επιθυµιών. «Αν έλεγα στον άντρα 

µου ότι βλέπω στα όνειρα µου, θα µε σκότωνε. Είναι πολύ ζηλιάρης. Γι 

αυτό δεν του λεω ότι βλέπω παρά µόνο τα ‘σηµαδιακά’. Ούτε και στον 

ψυχίατρο τα λεω», προσθέτει. Οι επιθυµίες της λοιπόν ως γυναίκας δεν 

µπορούν να κοινοποιηθούν ακόµα και στη µορφή ονείρου. Ωστόσο ότι 

είναι ψυχικό δεν µπορεί να ειδωθεί πέρα από την ψυχή κι αυτή µε τη σειρά 

της δεν µπορεί να αποσπαστεί από τον ιερή φύση της.  

Συνεχίζοντας την ανάλυση της αφήγησης της, παρατηρούµε ότι τα 

όνειρα µε τους νεκρούς έχουν µεγάλη βαρύτητα. Νοούνται κυρίως ως 

παθογόνα µε την έννοια ότι µπορούν να προκαλέσουν συµφορά ή κάποια 

συµπτώµατα µιας συµφοράς που επικρέµαται. Από την άλλη πλευρά, η 

επανάληψη του ίδιου κακού ονείρου, µε τον ίδιο τρόπο της επιµονής των 

σωµατικών συµπτωµάτων, επιβεβαιώνει την πιθανότητα να συµβεί το 

µοιραίο. Οι πεθαµένοι που φανερώνονται στον ύπνο, δεν είναι ανώνυµοι. 

Τις περισσότερες φορές η ταυτότητα τους είναι γνωστή. Πρόκειται για 

στενούς συγγενείς: ένας πατέρας που εµφανίζεται στο γιο του, µια θεία 

που έρχεται στην αγαπηµένη της ανιψιά, ένας παππούς που δείχνει την 

αγάπη του στην εγγονή του. Φαίνεται όµως ότι αυτές οι ονειρικές εικόνες 

µπορούν να µεταδώσουν το θάνατο ή την δυστυχία συµπεριλαµβανοµένης 

και της ασθένειας, µ’ ένα άγγιγµα, έναν ασπασµό, µια συνοµιλία. Το φιλί 

από πεθαµένο, λεει η Θοδώρα, είναι το χειρότερο σηµάδι, δεδοµένου ότι 

αναπαριστά την πιο κοντινή επαφή µεταξύ του πεθαµένου και του 

                                                                                                                                          
58 G.CHARUTY, 1996, « Destins anthropologiques du rêve », Terrain, 26, σελ. 16.  
59 Το φανταστικό ως απόδραση των γυναικών περιγράφηκε από την M.-E. HANDMAN, στο 
«Βία και πονηριά, άντρες και γυναίκες σ’ ένα ελληνικό χωριό», οπ. π., σσ. 235-240. Η 
συγγραφέας έδειξε ότι οι γυναίκες στο Πουρί υπερτονίζουν το µυστήριο και τους κινδύνους 
των φυσικών τοποθεσιών γύρω από το χωριό όπως σπηλιές, γκρεµούς, τη θάλασσα. Επίσης, 
της είχαν µιλήσει για διάφορους φόβους τους που σχετίζονταν µ’ αυτούς τους εχθρικούς 
τόπους όπως και για ληστές που θα ερχόντουσαν να τις βιάσουν τη νύχτα, να τις σφάξουν και 
να λεηλατήσουν το σπίτι. Οι γυναίκες, όπως εξηγεί η Handman, ζουν πολλά γεγονότα µέσων 
άλλων και λόγω του εγκλεισµού τους έχουν το φόβο των απαγορεύσεων, γεγονός που 
δικαιολογεί κατά κάποιο τρόπο τους φόβους για τη θάλασσα και τους ληστές. «Το καλό που 
αντλούν απ’ αυτές τις φαντασιώσεις είναι ότι τις κάνουν να πιστεύουν πως η ζωή τους δεν 
είναι και τόσο άσχηµη αφού θα µπορούσε να ναι και χειρότερη» (σελ.238).        



ονειρευτή. Σαν να έχουν οι πεθαµένοι τη δυνατότητα να τραβήξουν στον 

Άλλο Κόσµο ή να αρρωστήσουν τους ζωντανούς. ∆εν είναι λίγες οι φορές 

εξάλλου που κάποιος πεθαµένος µπορεί να δώσει συµβουλές - ένας παπάς 

µου είπε ότι κάθε φορά που έπρεπε να πάρει µια κρίσιµη απόφαση, έβλεπε 

στον ύπνο του τον πατέρα του που του έδινε την απάντηση - να επιπλήξει 

για µια κακή πράξη ή να ενισχύσει µια καλή. Άλλες φορές πάλι η παρουσία 

τους στο όνειρο είναι απλώς ανακουφιστική.  

Η µαρτυρία της Ελένης δείχνει µεταξύ άλλων την θετική επίδραση 

της εµφάνισης ενός αγαπηµένου προσώπου: 

«Όλα τα όνειρα που βλέπω πραγµατοποιούνται. Έβλεπα ότι µάλωνα 

µε το Σπύρο και την επόµενη µέρα καβγαδίζαµε. Θέλω να πω ότι βλέπω 

προφητικά όνειρα. Όταν πέθανε ο παππούς µου, το είδα. Είδα δηλαδή ότι 

καθόµουν απέναντι από τη θεία µου που κρατούσε ένα φίδι στα χέρια και 

το φίδι ξαφνικά της ξέφυγε και µε τσίµπησε. Σαν να ήταν αλήθεια. Τόσο 

ζωντανό ήταν. Το πρωί χτύπησε το τηλέφωνο και ήταν η θεία µου που µου 

είπε ότι ο παππούς έπαθε εγκεφαλικό. Πριν λίγες µέρες είδα τον άλλο 

παππού από την πλευρά της µάνας µου που ήταν παπάς. Ήταν τόσο 

ευχαριστηµένος και ήρεµος. Τον αγαπούσα πολύ. Ήταν άνθρωπος µε 

κρίση. Αυτό το όνειρο, δεν ξέρω αλλά µε ηρέµησε πολύ». 

Κατά τη διάρκεια του ύπνου η ψυχή βγαίνει από το σώµα για να 

επανέλθουµε στα λόγια της Θοδώρας. Ο κοιµώµενος θεωρείται 

εκτεθειµένος και ευάλωτος. Ο σταυρός ή το φυλαχτό που κρέµεται στο 

προσκέφαλο του κρεβατιού δηλώνει την αναγκαιότητα της προφύλαξης 

κατά τη διάρκεια του ύπνου. Το σώµα παραµένει ανοιχτό και ήσυχο ενώ η 

ψυχή του έχει τη δυνατότητα να περιπλανηθεί, να βρεθεί µε τις ψυχές των 

νεκρών της οικογένειας, να απειλεί από τα κακά πνεύµατα, να έχει τη τιµή 

να αντικρίσει τους αγίους, την Παναγία, τον Χριστό. Ας θυµηθούµε ότι ο 

ύπνος µέσα στην εκκλησία ή στον αυλόγυρο της, αποτελεί µέρος του 

προσκυνήµατος στον άγιο. Είναι µια συνηθισµένη πρακτική που σκοπεύει 

στο να ονειρευτεί ο κοιµώµενος τον άγιο, γεγονός που όπως είδαµε είναι 

από µόνο του ευµενές και ο οποίος ενδεχοµένως να του προτείνει και 

συγκεκριµένη θεραπεία. «Το να βλέπεις στον ύπνο σου ένα ον που ζει 

µακριά» τονίζει ο M. Perrin, «δικαιολογείται αν υποθέσουµε ότι 

αποσπώνται και στη συνέχεια συναντιούνται ένας µέρος του ενός κι ένα 



µέρος του άλλου»60. Μια και στον ύπνο η ψυχή φεύγει απ’ το σώµα, ύπνος 

και θάνατος εξοµοιώνονται. Πάνω σ’ αυτό το σηµείο ένας παπάς µου είπε 

ότι κανονικά πρέπει να τοποθετούµε τα κρεβάτια στο σπίτι µε τρόπο ώστε 

το σώµα το κοιµώµενου να είναι στραµµένο προς την ανατολή όπως και οι 

τάφοι στο νεκροταφείο που λέγεται άλλωστε και κοιµητήριο. Οµοίως, όταν 

κάποιος πεθάνει λέµε ότι κοιµήθηκε και ο θάνατος αποκαλείται και ως 

αιώνιος ύπνος.  

Οι Γιαννιώτες ονειρεύονται επίσης κι άλλες µορφές του Άλλου 

Κόσµου, από τη µια πλευρά τους αγίους και την Παναγία και πιο σπάνια το 

Χριστό και από την άλλη τα δαιµονικά πνεύµατα και πιο σπάνια τον 

διάβολο. Η εµφάνιση των πρώτων είναι καλό σηµάδι και σχετίζεται µε την 

παρουσίαση λύσης ή θεραπείας στο πρόβληµα61. Σχεδόν όλοι οι 

πληροφορητές µου, µου εµπιστεύτηκαν κάποιο όνειρο τους µε άγιο που 

τους υπέδειξε το δρόµο προς κάποιο γιατρό ή ένα θαυµατουργό 

µοναστήρι.  

 

 Η αφήγηση της Θοδώρας είναι πολύ εύγλωττη: 

«Οι Άγιοι και η Παναγία στο όνειρο, είναι πολύ καλό. Εγώ είχα δει 

τον άγιο Νικόλαο και µου είπε ότι θα γίνω καλά. Ήρθε στον ύπνο µου αλλά 

δεν ήταν ακριβώς όνειρο. Ήταν πολύ ζωντανό. Σαν να το έζησα. Σαν να 

µην κοιµόµουν. Γιατί το πρωί το θυµόµουν πολύ καλά. ∆ιαφορετικά 

ξεχνάµε εύκολα το όνειρο. Μια φορά είδα την Παναγία που µου είπε να 

ανεβώ στη Τσούκα62, στα γόνατα. Το έκανα και συνήλθα. Μια µέρα, 

συνάντησα στο Κέντρο Ψυχικής Υγείας µια γυναίκα που µου είπε ότι 

έπαιρνε φάρµακα. Μου ‘πε ότι είδε την Παναγία τη Φανερωµένη της 

Λευκάδας που είναι πολύ θαυµατουργή να της λεει να έρθει στο Κέντρο. 

Από τότε πάει στη Λευκάδα δυο φορές το χρόνο για προσκύνηµα». 

Αν οι Άγιοι και η Παναγία εµφανίζονται για να αναγγείλουν την 

ευοίωνη πορεία µιας ψυχικής ή σωµατικής δοκιµασίας, τα δαιµόνια ή τα 

κακά πνεύµατα στο ύπνο δίνουν µια πρώτη απάντηση στο ερώτηµα, που 

                                                      
60 M. PERRIN, όπ. π. σελ.31. 
61 Συχνά οι άγιοι και κυρίως η Παναγία εµφανίζονται για να υποδείξουν την τοποθεσία που 
είναι θαµµένη κάποια θαυµατουργή εικόνα. Ο ονειρευτής οφείλει να την αναζητήσει µέχρι να 
τη βρει. Θα την δωρίσει στη συνέχεια σε κάποια εκκλησία ή θα αναλάβει το χτίσιµο µιας 
καινούργιας για να στεγάσει την εικόνα. Η πλειοψηφία των µοναστηριών και των εκκλησιών 
που φέρουν θαυµατουργή εικόνα χτίστηκαν µ’ αυτόν τον τρόπο. 
62 Πρόκειται για θαυµατουργό µοναστήρι, κοντά στα Γιάννενα, αφιερωµένο στη Γέννηση της 
Παναγίας.  



µπορεί να οφείλεται η δυσφορία, η στεναχώρια, ο πόνος, η αρρώστια, η 

κακοτυχία: στην κατάληψη της ψυχής από κακό πνεύµα ή στην άσκηση 

µαγείας και την επίκληση του διαβόλου. Οι όροι που χρησιµοποιούνται για 

τις µορφές αυτές είναι διάβολοι, δαίµονες, πονηρά πνεύµατα, κακά 

πνεύµατα. Ωστόσο δεν θα προχωρήσουµε σ’ αυτό το σηµείο στην ανάλυση 

της πνευµατοληψίας και στις λογικές που κινητοποιεί. Θα ασχοληθούµε µ’ 

αυτό το ζήτηµα σ’ ένα µεταγενέστερο κεφάλαιο που θα εξετάζει τις αιτίες 

στις οποίες απόδωσαν οι συνοµιλητές µου την νοσηρή κατάσταση τους. Σ’ 

αυτό το σηµείο θα αρκεστούµε να πούµε ότι η πολιορκία και η κατάληψη 

της ψυχής από τον σατανά νοείται ως παθογόνα, αιτία για ένα σύνολο από 

δυστυχίες συµπεριλαµβανοµένης και της ασθένειας.  

 

Η Μάρθα περιγράφει ως εξής τις ονειρικές εµπειρίες της µε τα 

πνεύµατα: 

«Τα πρώτα προβλήµατα εµφανίστηκαν στον ύπνο µου. Ένιωθα ότι 

κάτι κακό µε κυρίευε. Ένιωθα ότι δεν µπορούσα να κουνηθώ. Ήταν κάτι 

ακαθόριστο, αόρατο που δεν µ’ άφηνε να κάνω καµία κίνηση. Το σώµα 

µου ήταν σαν ξύλο. Το ένιωθα κυρίως όταν πήγαινα για ύπνο. Από τότε 

που µπήκε στη ζωή µου ο σύζυγος µου. ∆εν τον ήθελα. Είχα την αίσθηση 

ότι κάποιος ήθελε να µου πάρει την ψυχή. Και το ένιωθα πάντα στον ύπνο 

µου. Κατόπιν, πονούσα παντού. Αφόρητους πόνους. Τα πρώτα όνειρα 

εµφανίστηκαν µετά την µετακόµιση στο σπίτι που µένουµε τώρα. Έβλεπα 

τρεις φιγούρες. ∆εν ήταν ο διάβολος. Θα έλεγα τρία µικρά διαβολάκια. Τα 

έζησα και τα είδα. Άνοιγα τα µάτια και τα έβλεπα. Με τα ίδια µου τα µάτια. 

Στην αρχή µ’ έπιανε αυτό το περίεργο πράγµα που δεν µ’ άφηνε να 

κουνηθώ και µετά τα έβλεπα. Ήταν σατανικό πράγµα. Αυτές οι µορφές 

ήταν πολύ επιθετικές. Με κορόιδευαν Θυµάµαι δυο µέρες πριν το θάνατο 

του κουνιάδου µου ήταν αδύνατο να κοιµηθώ. Είπα όλες τις προσευχές, 

αυτά δεν έφευγαν. Ήθελαν να πλησιάσουν την κόρη µου που κοιµόταν 

ανάµεσα στον άντρα µου και σε µένα. Εγώ την αγκάλιασα για να την 

προστατέψω. Μετά στράφηκαν προς το σύζυγο µου. Τον έριξαν κάτω. Το 

είδα, δεν το ονειρεύτηκα. Είναι κάτι που µε βασανίζει ως σήµερα και 

προσπαθώ να το ξεπεράσω. Αυτός κοιµόταν. ∆εν κατάλαβε τίποτα. Αλλά η 

κόρη µου αντιλήφθηκε τα πάντα. Γιατί κι αυτή δεν είχε κανονικό ύπνο. 

Έβλεπε συνεχώς εφιάλτες. Για αυτό και ερχόταν να κοιµηθεί µαζί µας. 



Μερικές φορές, έκανε εµετό στο κρεβάτι της. Έτσι τους είδα να ρίχνουν 

κάτω τον άντρα µου. Εγώ σηκώθηκα, έκανα την προσευχή µου και τον 

ξανάβαλα στο κρεβάτι. Παρακαλώ τον Θεό, το Χριστό, την Παναγία. Καµιά 

φορά προσεύχοµαι στην Αγία Παρασκευή γιατί γεννήθηκα την µέρα της 

γιορτής της. Η εκκλησία της ήταν απέναντι από το σπίτι µας. Έτσι δυο 

µέρες µετά, ο κουνιάδος µου πέθανε. ∆εν λεω ότι τα δυο γεγονότα έχουν 

σχέση µεταξύ τους. Ίσως τα συγκράτησα γιατί συνέβησαν τις ίδιες µέρες».  

 

Μια τελευταία παρατήρηση. Ότι εµφανίζεται στο όνειρο, νεκρός ή 

ζωντανός, άγιος ή δαίµονας, εκλαµβάνεται ως πραγµατικότητα. Οι 

παρακάτω εκφράσεις το επιβεβαιώνουν:  

«Το έζησα και το είδα. Άνοιξα τα µάτια και το είδα». 

«Το έβλεπα µε τα ίδια µου τα µάτια». 

«Το είδα µε τα µάτια ανοιχτά».  

«Ήρθε στον ύπνο µου αλλά δεν ήταν όνειρο. Ήταν ολοζώντανο. Το 

έζησα. ∆εν κοιµόµουν». 

Σαν οι συνοµιλήτριες µου να προσπάθησαν να µε πείσουν ότι δεν 

ήταν όνειρο, µια και το όνειρο είναι a priori φανταστικό, αλλά 

πραγµατικότητα, ένα είδος οπτασίας. Από την άλλη πλευρά, το όνειρο 

νοείται ως πραγµατικότητα όχι µόνο γιατί προβλέπει το προσωπικό και 

οικογενειακό µέλλον (γεγονότα ευχάριστα ή δυσάρεστα, ασθένεια, θάνατο, 

θεραπεία) αλλά και γιατί αντικατοπτρίζει την ψυχική κατάσταση του 

ονειρευτή. Μέσα απ’ αυτήν την οπτική µπορεί να ειδωθεί ως σηµάδι, 

δηλαδή σύµπτωµα, καλής τύχης αλλά και κακής, όπως στην δική µας 

περίπτωση. Εντούτοις, τα χαρακτηριστικά του ονείρου απορρέουν από  το 

γεγονός ότι στον ύπνο η ψυχή ελευθερώνεται και δραστηριοποιείται. Μέσο 

του ονείρου η ψυχή ζει άµεσα την πραγµατικότητα µια και το σώµα 

παραιτείται. Η ψυχή, το εσωτερικό του ανθρώπου, µπορεί να επικοινωνεί 

µε τις Ανώτερες ∆υνάµεις, τον Θεό και τον διάβολο και να µάθει τις αιτίες 

και τη γιατρειά του προβλήµατος µια και από κει στέλνονται όλα τα 

αλλόκοτα γεγονότα. Έτσι τα όνειρα είναι ένας δίαυλος προς µια κρυφή 

προσωπική πραγµατικότητα όχι γιατί εκπληρώνουν τις επιθυµίες, σύµφωνα 

µε µια δυτική ψυχαναλυτική σκέψη αλλά γιατί οδηγούν στον υπέργειο 

κόσµο της ψυχής.      



Προσπάθησα σ’ αυτό το κεφάλαιο να εξετάσω τις σηµασίες του 

ονείρου ως πεδίο εκδήλωσης µιας ψυχικής διαταραχής. Ένα αεροπλάνο 

που προσγειώνεται, ένα καράβι σε τρικυµία, ένας πεθαµένος συγγενής που 

ζητά τροφή, ένα κακό πνεύµα που κάνει γκριµάτσες κωδικοποιούν τον 

πόνο. Αλλά ένα κακό όνειρο είναι κάτι περισσότερο από ένα σύµπτωµα 

µιας παθολογίας. Επιτρέπει την επικοινωνία µε τον ουράνιο κόσµο, τις 

Ανώτερες ∆υνάµεις, το πεπρωµένο, την τύχη. Αναλύοντας τις ιδιότητες 

του ονείρου, έπρεπε υποχρεωτικά να αναφερθούµε στην έννοια της ψυχής 

και του θανάτου. «Το να κατανοήσουµε πως µια κοινωνία», επισηµάνει 

ο M. Perrin, «συσχετίζει το όνειρο, την ασθένεια και το θάνατο, είναι ένας 

τρόπος για να κατανοήσουµε την αντίληψη της για τον άνθρωπο»63.  

                                                      
63 M. PERRIN, όπ. π., σελ. 31.  



Συµπέρασµα 

 

Προσπάθησα να αναδείξω στις προηγούµενες σελίδες πως 

κοινοποιείται ο ψυχική διαταραχή, πως µεταφράζονται οι αλλαγές στα 

συναισθήµατα και στη συµπεριφορά σε συµπτώµατα µε νόηµα. Για να 

µιλήσουµε δηλαδή όπως ο A. Young64, η ασθένεια δραστηριοποιεί µια 

διαδικασία σύµφωνα µε την οποία το κοινωνικό περιβάλλον αποδίδει 

λογικές σηµασίες στα διαταραγµένα στοιχεία της συµπεριφοράς κι έτσι 

αυτά µετατρέπονται σε συµπτώµατα που έχουν συγκεκριµένο κοινωνικό 

νόηµα. Η κατάθλιψη, διάγνωση που τους αποδόθηκε στο Κέντρο Ψυχικής 

Υγείας της πόλης, έγινε ορατή από ένα σύνολο από ενδείξεις που αφορούν 

την καλή λειτουργία του σώµατος όπως την κόπωση, την αδυναµία, τους 

οξείς πόνους, τις ζαλάδες, την οξυθυµία, την ανορεξία, την αϋπνία ή την 

υπνηλία, τα άσχηµα όνειρα. Πρόκειται για την εικόνα ενός σώµατος σε 

µαρασµό, χωρίς ενέργεια, ανεξέλεγκτου λόγω της αναποτελεσµατικότητας 

των νεύρων, που του λείπει η δύναµη της ψυχής. Αυτή η τελευταία πάσχει 

ακόµα περισσότερο όπως δείχνουν τα όνειρα.  Το σώµα νοσεί χωρίς να 

υπάρχει οργανική αιτία. Το αποδεικνύουν οι ιατρικές εξετάσεις και οι 

άκαρπες επισκέψεις σε γιατρούς διαφόρων ειδικοτήτων. Σαν οι οργανικές 

ενοχλήσεις να πιστοποιούν ότι πρόκειται για ασθένεια κι όχι για τρέλα. Μ’ 

αυτό τον τρόπο ο πάσχων αποφεύγει το στιγµατισµό του ψυχοπαθή και 

νοµιµοποιείται ως κανονικός ασθενής. Η παρατήρηση του T. Szasz είναι 

πάνω σ’ αυτό το σηµείο πολύ εύστοχη: «αν ένα άτοµο δεν πάσχει από 

κάποια µη φυσιολογική βιολογική συνθήκη δεν νοείται ως ασθενής»65.  

Παρ’ όλα αυτά η αγωνία της τρέλας επικρέµαται σε όλα τα άτοµα µε το 

οποία συνοµίλησα στο πεδίο. «Λες να τρελάθηκα και να µην το ξέρω», µου 

έλεγαν συχνά.  Ή ακόµα «δεν είµαι τρελή, έχω τα νεύρα µου». Από την 

άλλη πλευρά, η καταφυγή σε σωµατικά συµπτώµατα µπορεί να ειδωθεί ως 

µια διαδικασία απενοχοποιήσης. Οι πονοκέφαλοι, η αδυναµία του σώµατος, 

η ανορεξία, η αδιαθεσία, η διαταραχή των νεύρων και του ύπνου 

θεωρούνται παθητικές οργανικές λειτουργίες που νοσούν ερήµην του 

υποκειµένου. «Είναι το σώµα που νοσεί, όχι εγώ». Το εγώ µένει έξω από 

αυτό τον πρώτο απολογισµό και αποποιείται την ευθύνη της κατάστασης. 

                                                      
64 A.YOUNG, 1976,  « Some implications of Medical Beliefs and Practices for Social 
Anthropology»,  American Anthropologist, 78, 1, σελ. 12. 
65 T. SZASZ, 1973, «Mental illness as metaphor», Nature, 242, 30, σελ. 305. 



Έτσι το υποκείµενο διαφοροποιείται από το σώµα, θυµατοποιείται και 

υφίσταται το κακό (λέµε στα ελληνικά ότι παθαίνω µια αρρώστια, ένα 

κακό, ένα δυστύχηµα κι όχι έχω µια ασθένεια)66. Το ζήτηµα της εµπλοκής 

του υποκειµένου στην διαδικασία της παθογένεσης θα προκύψει στο 

επόµενο µέρος αυτής της εργασίας όπου θα αναδείξουµε τις αιτίες στις 

οποίες  αποδόθηκε η κατάθλιψη.  

Θα κλείσουµε την ανάλυση µας, µ’ ένα ερώτηµα: θα µπορούσε 

άραγε να νοηθεί το πρόβληµα ως αποκλειστικά ψυχικό χωρίς να χρειάζεται 

να συσχετιστεί µε µια σωµατική διαταραχή που όπως είδαµε το κάνει πιο 

πραγµατικό;            

  

                                                             

                

       

    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                      
66 Ο C. HELMAN στο «The body image in health and disease exploring patients maps of body 
and self», Patient Education and Counseling 24, σσ. 169-174, 1995, υποστήριξε ότι σώµα και 
εαυτός δεν πάντα ταυτόσηµα. Ειδικά στην περίπτωση των χρόνιων ασθενειών όπου δεν 
µπορεί να εφαρµοστεί άµεση θεραπεία αλλά κυρίως ένα είδος παρατεταµένης περίθαλψης, το 
σώµα νοείται ως κάτι ξεχωριστό από τον εαυτό (self).   



Β: Οι αιτίες και το περιεχόµενο της κατάθλιψης 

 

Οι στεναχώριες της ζωής 

 

 Με βάση τις ιστορίες της ασθένειας που συνέλεξα στο πεδίο, γίνεται 

φανερό ότι το γεγονός της κατάθλιψης προσδιορίζεται αφενός µε βάση τα 

συµπτώµατα όπως είδαµε στο προηγούµενο µέρος κι αφετέρου µε βάση τις 

αιτίες που το προκάλεσαν. Αυτοί οι δύο τρόποι επιτρέπουν στον πάσχοντα 

να εντοπίσει το κακό, να σταθµίσει την ένταση του και να αποφασίσει για 

την καλύτερη θεραπεία ώστε να αναχαιτίσει την εξέλιξη της. Ο αφηγητής 

λοιπόν ανασυνθέτει, µέσα από την απόδοση ευθυνών, την παθολογική του 

εµπειρία και την µετατρέπει σε µια ιστορία πόνου κατανοητή από τον ίδιο 

και το κοινωνικό του περιβάλλον. Αντιστρόφως, όπως υποστηρίζει ο A. 

Kleinman67, η ασθένεια έχει νόηµα µόνο όταν ερµηνεύεται, σαν ένα 

σφουγγάρι που απορροφά και επανεπεξεργάζεται τα ατοµικά και κοινωνικά 

νοήµατα.  

 Στις σελίδες που ακολουθούν θα ασχοληθούµε µε το πώς οι 

συνοµιλήτριες µου συσχέτισαν την συµπτωµατολογία της κατάστασης τους 

µε συγκεκριµένες αιτίες που αφορούν τον τρόπο που έζησαν, την 

οικογένεια τους, τις συνθήκες του γάµου τους, τον σύζυγο τους, τις 

σχέσεις τους µε την οικογένεια του συζύγου τους. Στην πραγµατικότητα, 

οι καταθλιπτικές γυναίκες κατά τη διάρκεια της διήγησης τους 

υπογράµµισαν γεγονότα που, σύµφωνα µε τις ίδιες, επέδρασαν στον 

ψυχισµό τους κι άφησαν αθεράπευτα τραύµατα. Αυτές οι επώδυνες 

εµπειρίες που δεν µπορούν να ξεχαστούν, εκφράζονται µε το όρο 

στεναχώριες, που δηλώνουν το οδυνηρό γεγονός (π.χ. οι στεναχώριες της 

ζωής) καθώς επίσης και το συναίσθηµα που προκαλείται λόγω του 

συγκεκριµένου γεγονότος (έχω µια στεναχώρια, είµαι στεναχωρηµένος/η). 

Στεναχώρια (στενο-χώρια) σηµαίνει κατά λέξη τον στενό χώρο και 

εκφράζει µεταφορικά σε µια αίσθηση ασφυξίας, δυσφορίας, έλλειψης 

ελευθερίας. Αυτό που ενδιαφέρει κατά πρώτο λόγο είναι ότι η στεναχώρια 

συµπυκνώνει όλες τις δυστυχίες της ζωής των γυναικών µε τις οποίες 

συνοµίλησα και αποτελεί κατά κάποιο τρόπο την ψυχολογική πλευρά της 

παθολογίας τους. Κατά δεύτερο λόγο θεωρείται ότι αυτός ο πόνος 



σχετίζεται µε τη ζωή τους ως γυναίκες µια και «οι γυναίκες» όπως λένε 

«υποφέρουν πολύ». Εξάλλου, όπως ο L. Danforth68 υπογράµµισε άλλοτε, 

οι γυναίκες θεωρούν τη ζωή τους συµµαζεµένη, περιορισµένη και 

κλεισµένη κι έτσι δικαιολογείται το συναίσθηµα της στενα-χώριας ή κατά 

λέξη το συναίσθηµα να βρίσκεται κανείς σ’ ένα στενό χώρο.  

 Θα δούµε λοιπόν µέσα από τις συνεντεύξεις τι έκανε αυτές τις 

γυναίκες να υποφέρουν, τι προσέβαλε τον ψυχισµό τους µε τρόπο 

καθοριστικό και πως αυτές οι παθογόνες συνθήκες σχετίζονται µε τον 

κοινωνικό φύλο της γυναίκας. Έτσι θα διαπιστώσουµε πως το κοινωνικό 

εµπλέκεται στην εξέλιξη µιας ψυχοσωµατικής διαταραχής, πως αυτή η 

τελευταία απεικονίζει τη σχέση του πάσχοντα µε το κοινωνικό του 

περιβάλλον και τελικά αποκαλύπτει στοιχεία αυτού του περιβάλλοντος. 

 

Το γεγονός της ασθένειας θέτει σε αµφισβήτηση την κατάσταση του 

οικολογικού και του κοινωνικοπολιτισµικού πλαισίου, τη σχέση του µε την 

ιστορία του και άλλα κοινωνικά σχήµατα, τη σχέση του πάσχοντα µ’ αυτό 

το πλαίσιο. Μέσο της ασθένειας λοιπόν γίνεται λόγος για την κοινωνία, για 

την καθηµερινή ζωή, για τις νοοτροπίες. Το παρελθόν συσχετίζεται µε τη 

δύσκολη ζωή στο χωριό η οποία παραπέµπει τόσο σε πρακτικές δυσκολίες 

όσο και σε στάσεις παραδοσιακές. Αντίθετα η ζωή στα Γιάννενα θεωρείται 

πιο εύκολη µια και η πόλη, σύµβολο εκσυγχρονισµού, εξασφαλίζει ένα 

σύνολο από ανέσεις και ένα µετριασµό των συντηρητικών απόψεων. Έτσι, 

η απαρχή της σηµερινής διαταραχής εντοπίζεται στο ‘τότε που µέναµε στο 

χωριό’ όπου υπήρχε φτώχια, οι γονείς ήταν αυταρχικοί, ο γάµος από 

γινόταν µε προξενιό, το σπίτι µικρό και άβολο, ο σύζυγος οξύθυµος, τα 

πεθερικά γκρινιάρικα και ιδιότροπα. Εξάλλου, το γεγονός της κατάθλιψης 

θεωρείται ως το επακόλουθο µιας γενικής καχεξίας (οικονοµικής, 

πολιτικής, οικογενειακής) που χαρακτηρίζει το συγκεκριµένο χρόνο και 

χώρο, το παρελθόν και το χωριό. Μπορούµε λοιπόν να περιγράψουµε 

σχηµατικά αυτόν τον τρόπο αιτιολόγησης ως µια συσσώρευση πληγµάτων 

και δυστυχιών, ένα απόθεµα από στεναχώριες, που καθώς αποθηκεύονται 

προκαλούν την τελική κατάρρευση, την κατάθλιψη. Η έκφραση «όλα αυτά 

                                                                                                                                          
67Μ. PADOLFI, 1990, « Women’s suffering in Italy », Culture, Medicine and Psychiatry, 14, 2, 
σελ. 262.  
68 L. DANFORTH, 1983, « Power through submission in the Anastenaria », Journal of Modern 
Greek Studies 1, σελ. 205.  



µαζεύτηκαν πάνω µου και έσκασα» εκφράζει αυτή τη λογική που κατανοεί 

την παθολογία σαν µια υπερβολή της εξωτερικής πίεσης.  

 

Η Μαρίνα παρουσιάζει ως εξής τη ζωή στο χωριό:  

«Τότε η ζωή ήταν πολύ δύσκολη. Μαγειρεύαµε στο τσουκάλι, φτιάχναµε 

το ψωµί, πλέναµε έξω στην αυλή, στο χέρι. Νερό παίρναµε από το πηγάδι. 

Υποµονή,  υποµονή. Ήθελα να φύγω από το σπίτι των πεθερικών. Αλλά τα 

αδέλφια του δεν ήθελαν. Ήθελα να ζήσω καλύτερα. Να έρθω στη πόλη. 

∆υο ώρες περπατούσα για να πάω από το χωριό το χωράφι. ∆εν άντεχα 

άλλο».           

   

Η Βασιλική, για να δώσουµε ένα άλλο παράδειγµα, στάλθηκε από 

τους γονείς της στο γειτονικό χωριό για να βοηθήσει στις δουλειές την 

αδελφή της που είχε παντρευτεί εκεί. Επισηµαίνει σχετικά: 

 

«Της µεγάλωσα τρία παιδιά. Είχα συνεχώς τα νεύρα της. Εγώ 

δούλευα όλη τη µέρα. Έτρεχα στο πηγάδι για νερό. Έπλενα στο χέρι της 

πάνες. Αυτά τα χρόνια µε σηµάδεψαν. Ήταν χρόνια δύσκολα. Το βράδυ 

έπλεκα και κεντούσα για την προίκα µου. Στην πραγµατικότητα ήµουν η 

υπηρέτρια της αδελφής µου. Ευτυχώς παντρεύτηκα και ήρθα στα 

Γιάννενα».  

 

Τα σχόλια για την έλλειψη ανέσεων, τις σκληρές αγροτικές 

εργασίες, τον άσχηµο καιρό, την συγκατοίκηση µε την οικογένεια του 

συζύγου συµπυκνώνουν όλη τη δυσαρέσκεια του παρελθόντος καθώς και 

την τάση της εποχής που υποτιµούσε το χωριό. Το αστικό διαµέρισµα 

αντίθετα εκτιµήθηκε ως σύµβολο της ασφάλειας την περίοδο του εµφυλίου 

πολέµου και στη συνέχεια συσχετίστηκε µε την άνεση και τον 

εκσυγχρονισµό. Τα Γιάννενα, όπως είδαµε σε προηγούµενο κεφάλαιο,  

προσέλκυσε ένα µεγάλο µέρος του πληθυσµού της Ηπειρωτικής υπαίθρου 

που ακολούθησαν αυτή τη λογική.  

Για τη γυναίκα της υπαίθρου ο ιδανικός γάµος αντιπροσώπευε ένα 

µέσο µετάβασης από τον αγροτικό τρόπο ζωής στον αστικό, λαµβάνοντας 

υπόψη ότι πρόκειται για την περίοδο της µεγάλης µετανάστευσης προς τα 

αστικά κέντρα, ανάµεσα στο 1950 και το 1970. Οι προίκα σε µορφή 



αστικού διαµερίσµατος και η επακόλουθη ρευστοποίηση γης εξασφάλιζε 

χωρίς αµφιβολία αυτό το πέρασµα. Αντίθετα για την γυναίκα της πόλης, αν 

και υπήρχε η προσδοκία της κοινωνικής κινητικότητας, η αλλαγή του 

τόπου κατοικίας δεν ήταν τόσο κρίσιµη. Η προσωπική µισθωτή εργασία 

συνέβαλε στην ολοκλήρωση της προίκας της που θα της επέτρεπε στη 

συνέχεια να κάνει αυτόν ή εκείνον το γάµο. Επιπλέον η εγκατάσταση στα 

Γιάννενα φαινόταν ως µια ευκαιρία για τη δηµιουργία ενός νοικοκυριού 

ανεξάρτητου και αποδεσµευµένου από κάθε γονικό έλεγχο. Σ’ αυτό το 

ιδανικό σπίτι η γυναίκα θα µπορούσε να εκφράσει τον λόγο της σε 

ζητήµατα που αφορούν την διαχείριση της οικογένειας ή την εκπαίδευση 

των παιδιών. Οι πλειοψηφία των γυναικών που µίλησαν µαζί µου 

ακολούθησαν αυτή τη λογική: γεννήθηκαν στο χωριό και ήρθαν στα 

Γιάννενα µε την οικογένεια τους ή τον σύζυγο τους για να εργαστούν, να 

ζήσουν καλύτερα. «Εκτός από την άσχηµη κατάσταση στο σπίτι, το χωρίο 

δεν µπορούσε να µας θρέψει. Ήθελα οπωσδήποτε να φύγω», είπε η 

Μαρίνα. Σχετικά µε την αντίληψη του χρόνου η F. Zonabend 69 έδειξε ότι η 

ανάλυση του επιτρέπει να κατανοήσουµε τις αναπαραστάσεις της 

καθηµερινής ζωής, τι ήταν σηµαντικό µέσα σε µια ασήµαντη 

καθηµερινότητα, να αποκωδικοποιήσουµε το ασυνείδητο και το µη ορατό. 

Σύµφωνα µ’ αυτή την οπτική, τα χρόνια στο χωριό φαίνονται 

διαφοροποιηµένα και ξεχωριστά, σφραγισµένα από τις πρακτικές δυσκολίες 

και τις αναχρονιστικές αντιλήψεις. Άλλωστε, η αντίθεση ανάµεσα στο τότε 

και σήµερα τονίζεται ιδιαίτερα: όχι υπέρ ενός παρελθόντος που παίρνει τις 

διαστάσεις χρυσής εποχής αλλά ενός παρελθόντος που θεωρείται η εποχή 

της πίεσης, της αναστάτωσης, της ενδοοικογενειακής πίεσης.       

 

Εκτός από «µια ζωή γεµάτη δυσκολίες και στεναχώριες», υπάρχει 

µια άλλη κατηγορία γεγονότων που µπορεί να προκαλέσει µια διαταραχή 

να επιβαρύνει τον ψυχισµό. Πρόκειται για τις κακοτυχίες, για απροσδόκητα 

γεγονότα όπως ατυχήµατα, για ασθένειες ή θανάτους συγγενικών 

προσώπων, για κλοπές και άλλες οικονοµικές απώλειες. Σ’ αυτές τις 

περιπτώσεις µου µίλησαν για τα χτυπήµατα της ζωής. Ας δούµε πως είδε η 

Φωτεινή το ατύχηµα της κόρης της:  

 

                                                      
69 F. ZONABEND, 1980, La mémoire longue, Temps et histoires au village. Paris, σελ. 45.    



«Στην Καστοριά έγινε ένα ατύχηµα. Από κει άρχισαν τα 

προβλήµατα. Ο άντρας µου δούλευε στο αεροδρόµιο και µια µέρα πήρε 

µαζί του την κοπέλα γιατί εγώ δούλευα και δεν µπορούσα να την κρατήσω. 

Αυτός ήταν στο γραφείο του κι εκείνη άρχισε να παίζει µε το κυλιόµενο 

τάπητα των αποσκευών. Έπεσε πάνω τη στιγµή που άρχισε να δουλεύει. 

Της πήρε την ωµοπλάτη, µέχρι το κεφάλι και το µάγουλο. Ήµουν 

σοκαρισµένη. Εκείνη την περίοδο µαλώναµε συνεχώς στο σπίτι. Ο άντρας 

µου έλεγε ότι δεν πρόσεχα το παιδί και ότι µια µέρα θα το έχανα. Επίσης 

ότι τα κακοµαθαίνω. Στην πραγµατικότητα, εγώ κι ο σύζυγος µου είχαµε 

διαφορετικές εµπειρίες από τα παιδικά µας χρόνια. Είχαµε γκρίνιες 

συνέχεια γιατί εγώ λάτρευα τα παιδιά. Τα φρόντιζα πολύ, είναι η αλήθεια 

αλλά δεν µπορούσα να κάνω αλλιώς. Θέλω να τους δώσω ότι µπορώ. 

Μέχρι και τα παπούτσια θέλω να τους βάζω. ∆εν µε πειράζει, αφού δεν 

δουλεύω, τι άλλο να κάνω. Μετά, το ατύχηµα έκλαιγα κάθε βράδυ. 

Έκλαιγα συνέχεια. ∆εν µπορούσα ούτε να κοιµηθώ, ούτε να φαω. ∆εν 

ήθελα να δουλέψω. Ήθελα να αφιερωθώ στα παιδιά µου. Ήθελα την υγεία 

του παιδιού µου. Ήµουν σίγουρη ότι εγώ ήµουν υπεύθυνη για αυτό που 

έγινε. Τελικά το τραύµα δεν ήταν πολύ βαθύ και µετά από έξι µήνες 

ανάρρωσε. Από τότε τα προβλήµατα που είχα χειροτέρεψαν».     

 

Προφανώς το ατύχηµα της κόρης της τόνισε τον αίσθηµα της 

ενοχής που είχε η Φωτεινή λόγω του ότι εργαζόταν και δεν µπορούσε να 

φροντίζει έτσι όπως ήθελε ή έτσι όπως έπρεπε τα παιδιά της. Η εργασία 

δηλαδή θεωρείται ότι της στερεί τα καθήκοντα της ως µητέρας. Έτσι το 

κακό δεν είναι τυχαίο. Του αποδίδεται µια αιτιολογική αξία τη στιγµή που 

συµβαίνει σε µια περίοδο κρίσης. Οµοίως η Θοδώρα είδε την ληστεία του 

διαµερίσµατος της ως αποτέλεσµα της µαγείας που της είχαν κάνει, η 

Αλέκα το αυτοκινητιστικό δυστύχηµα ως ακολουθία της κακής σχέσης µε 

τον άντρας της, η Ελένη την απόλυση της ως συνέχεια µιας περιόδου 

έντασης και νεύρων. Το ατυχές γεγονός έρχεται να επιβεβαιώσει κατά 

κάποιο τρόπο την δυσαρέσκεια που αιωρείται, ή αλλιώς έρχεται να 

προστεθεί σε µια σπείρα από στεναχώριες, από δυστυχίες που 

ταλαιπωρούν το άτοµο και το περιβάλλον του70.  

                                                      
70 Ο Α. Zempléni στο άρθρο του «La maladie et ses causes. Introduction» υπογραµµίζει αυτό 
το στοιχείο της άγριας σκέψης όσον αφορά την αιτιολόγηση της ασθένειας : την σύνδεση 
ανόµοιων δυστυχιών ατοµικών και συλλογικών.  Αναφέρει σχετικά στη σελ. 17: «Μια 



 

    Είδαµε µέσα από το εθνογραφικό µας υλικό ότι οι καταθλιπτικές 

γυναίκες  συνδέουν την κατάσταση τους µ’ ένα σύνολο από δυστυχίες που 

συνήθως παραπέµπουν σ’ ένα συγκεκριµένο χώρο και χρόνο: τα χρόνια 

που πέρασαν στο χωριό. Το συναίσθηµα ή ακόµη και η ασθένεια 

εκφράζουν το γενικευµένο αίτηµα της µιας συγκεκριµένης ιστορικής 

συγκυρίας: την παρακµή της επαρχίας σε σχέση µε την πόλη. Σ’ αυτόν τον 

καµβά έρχονται να προστεθούν απροσδόκητα γεγονότα, ατυχήµατα που 

παίρνουν νόηµα µέσα σε µια αλυσίδα από αιτίες και αποτελέσµατα, τις 

στεναχώριες. Στη συνέχεια θα θίξουµε τις σχέσεις και τα πρόσωπα που 

συµµετείχαν, σύµφωνα µε την εκτίµηση των υποκείµενων αυτής της 

έρευνας, στη γένεση αυτής της παθολογίας.  

 

                                                                                                                                          
δυστυχία δεν έρχεται ποτέ µόνη: ότι προηγείται, την συνοδεύει ή την ακολουθεί - ο έντονος 
ρευµατισµός του θείου µου, η απώλεια κάποιου ζώου από το κοπάδι, οι πόνοι της κοιλιάς, η 
αποβολή της θείας µου, η επαγγελµατική και συναισθηµατική µου αποτυχία, ο θάνατος του 
ξαδέλφου µου, οι ‘περίεργες’ σκέψεις µου…όλα αυτά τα γεγονότα µπορούν να παραπέµψουν 
το ένα στο άλλο ως αποτελέσµατα της ίδιας αιτιολογικής αλυσίδας, ως χτυπήµατα πάνω στο 
ίδιο σώµα ή όπως θα έλεγε η J. Favret-Saada (1977) πάνω στο ίδιο κοινωνικό πεδίο. Και αν 
όλα αυτά τα δυσοίωνα γεγονότα συσχετίζονται είναι γιατί ερµηνεύονται µέσο του ίδιου 
αιτιολογικού σχήµατος όπως για παράδειγµα της µαγείας».  



 Όντας κόρη 

 

Οι γυναίκες που συνοµίλησα φαίνεται ότι αισθάνθηκαν την 

µειονεκτική θέση τους από την παιδική τους ηλικία. Μέσα στο οδυνηρό 

παρελθόν που µου διηγήθηκαν συµπεριέλαβαν και εµπειρίες που έζησαν 

ως κόρες. Αυτά τα βιώµατα πολλές φορές τις γέµισαν µε ενοχή και 

αισθήµατα κατωτερότητας. Για την Ηπειρώτικη παραδοσιακή αγροτική 

κοινωνία, η γέννηση ενός κοριτσιού δεν ήταν επιθυµητή για τους 

παρακάτω λόγους: το κορίτσι δεν συνέχιζε το οικογενειακό όνοµα και θα 

έπρεπε να προικιστεί στο γάµο. Επιπλέον, θα έπρεπε να παρακολουθείται 

πιο στενά απ’ ότι το αγόρι κατά την περίοδο της εφηβείας για να µην έχει 

τη δυνατότητα να συνάψει ερωτικές σχέσεις, κηλιδώσει την τιµή της και 

δεν µπορέσει έτσι να παντρευτεί. Ωστόσο το ότι µπορεί να συνεισφέρει 

στις οικιακές εργασίες εκτιµάται, κυρίως από τη µητέρα.  

Η ∆ήµητρα περιγράφει ως εξής τις εµπειρίες της ως κόρης: 

« Έχω την αίσθηση ότι από τότε που γεννήθηκα δηµιουργώ 

προβλήµατα. Μόλις γεννήθηκα είχα πρόβληµα υγείας. Θα µπορούσαν να µ’ 

έχουν αφήσει να πεθάνω. Γιατί είχαν ακόµα δυο κόρες. Τελικά ο πατέρας 

µου πήρε την απόφαση και µ’ έβαλαν στην θερµοκοιτίδα. Μια συνεχή 

απόρριψη. Αυτό αισθανόµουν. Επιπλέον τους δηµιουργούσα και 

οικονοµικό πρόβληµα. Μέχρι που παντρεύτηκα. Ο πατέρας µου τελικά 

έφτιαξε δυο σπίτια αντί για τρία. Οι αδελφές µου ήταν αδιάφορες. ∆εν 

ήµασταν πολύ κοντά. […] Ο πατέρας µου ήταν πολύ αυταρχικός και 

απόµακρος. Καθόλου στοργικός. ∆ούλευε ως οδηγός. Ήταν αληθινός 

µπαµπούλας. Όσο για τη µητέρα µου καταλαβαινόµασταν καλύτερα αλλά 

µόνο επιφανειακά. ‘Ο πατέρας σας το απαγορεύει’, έλεγε συχνά για να 

απαλλαγεί από την ευθύνη.  Για να βγούµε, για να πάµε µια εκδροµή το 

λέγαµε αρχικά στη µητέρα µου. Μπορούσε να τον πείσει αλλά δεν ήθελε 

για να µην ανακατευτεί. ∆εν ήθελε να αναλάβει την ευθύνη. Μερικές 

φορές παραπονιόταν για το ότι δεν την άφηνε ούτε κι αυτήν να βγαίνει 

έξω. Ο πατέρας µου ήταν πολύ νευρικός και οξύθυµος. ∆εν συζητούσε 

ποτέ. Μας ανακοίνωνε την απόφαση του και µετά έφευγε. ∆εν µας άφηναν 

να βγαίνουµε. Φοβόντουσαν ότι θα µπλέκαµε µε κακές παρέες. Επιπλέον 

ήµασταν κορίτσια. Η κοινωνία ήταν αυστηρή µε τις γυναίκες. Αλλά 

αντιδρούσαµε. Βγαίναµε κρυφά ή φεύγαµε απ΄ το σχολείο. 



Συνεννοούµασταν µε τις αδελφές µου. Φεύγαµε όλες µαζί και στη συνέχεια 

χωρίζαµε για να πάρουµε κάθε µια διαφορετικό δρόµο. Στην επιστροφή 

ξανασυναντιόµασταν για να γυρίσουµε µαζί στο σπίτι».     

 Οι γυναίκες µπορούν να ξεφύγουν από τον έλεγχο και κατ΄ 

επέκταση από την κυριαρχία του πατέρα, του αδελφού ή του συζύγου µε 

την πονηριά και τα ψέµατα. Μ’ αυτό τον τρόπο έχουν κάποια οφέλη από το 

σύστηµα της ανδρικής κυριαρχίας κι αυτό αναπαράγεται µια και αυτές δεν 

είναι εντελώς δυσαρεστηµένες. Σ’ αυτό το σηµείο είναι απαραίτητο να 

αναφερθούµε στην M.- E. Handman η οποία έδειξε ότι τα ψέµατα των 

γυναικών αφορούν κυρίως την ιδιωτική ζωή ενώ αυτά που χρησιµοποιούν 

οι άντρες εξυπηρετούν τον χώρο των εµπορικών και δηµόσιων 

ανταλλαγών. Συχνά η αλληλεγγύη στα µυστικά ανάµεσα στις αδελφές, τις 

εξαδέλφες, ανάµεσα στη µητέρα και την κόρη εµφανίζεται πιο 

αποτελεσµατική σε ζητήµατα που αφορούν τις απαγορεύσεις. Οµοίως, η 

Θοδώρα, το κύριο υποκείµενο αυτής της µελέτης, κάπνιζε κρυφά από τον 

άντρα της, σύχναζε στην µοδίστρα της γειτονιάς κρυφά γιατί αυτός τη 

θεωρούσε (τη µοδίστρα) ανήθικη, έψαχνε κρυφά για δουλειά γιατί δεν την 

άφηνε να εργαστεί επειδή έπαιρνε ψυχοτρόπα φάρµακα.  

 

 Όσο για την καριέρα τους µετά το σχολείο, οι γυναίκες που 

συνάντησα στην ψυχιατρική υπηρεσία των Ιωαννίνων δεν ακολούθησαν 

ανώτερες σπουδές. Μόνο η Ελένη πήρε την απόφαση να πάει στο 

Μεσολόγγι, για να παρακολουθήσει κάποιο ΤΕΙ. Μερικούς µήνες µετά την 

εγκατάσταση της εκεί, εγκατέλειψε τις σπουδές της και επέστρεψε στα 

Γιάννενα: 

«Τελικά εγκατέλειψα τη σχολή στο Μεσολόγγι. ∆εν άντεχα να είµαι 

µακριά από τον Φάνη. Ερχόταν να µε δει αλλά ήταν πάντα πιεσµένος. 

Ήταν ζήτηµα αν  καθόταν µια ώρα. Θυµάµαι µια φορά ο Σπύρος, ο 

συνεργάτης του, του έδωσε µια βδοµάδα άδεια για έρθει να µείνει µαζί µου 

για να συνηθίσω».  

 

Ούτε οι σπουδές ούτε η εργασία επενδύονται µε ιδιαίτερες 

προσδοκίες. Αυτό που ενδιαφέρει είναι η οικονοµικές απολαβές που 

µπορούν να συνεπάγονται. «Σπουδάζοντας και δουλεύοντας µπορούµε να 

συνεισφέρουµε στο εισόδηµα του νοικοκυριού». Μετά την πρωτοβάθµια 



και µερικές φορές δευτεροβάθµια εκπαίδευση κάποιες απασχολήθηκαν σε 

περιστασιακές εργασίες ή στις οικογενειακές επιχειρήσεις. Αυτή η 

δραστηριότητα κράτησε για την πλειοψηφία ως µέχρι τη γέννηση του 

πρώτου παιδιού. Κενές προσδοκιών λοιπόν οι σπουδές ή η εργασία δεν 

συµπεριλήφθηκαν ανάµεσα στις αιτίες του προβλήµατος. Αντίθετα ένας 

απογοητευτικός γάµος όπως θα δούµε στη συνέχεια αναδεικνύεται ως η 

σηµαντικότερη αιτία του ψυχικού πόνου.                    



O γάµος 

 

Για την Ηπειρώτικη αγροτική κοινωνία ο γάµος αποτελούσε τη 

συνθήκη sine qua non για την είσοδο στον κόσµο των ενηλίκων τόσο για 

τους άντρες όσο και για τις γυναίκες. Σύµφωνα µε τις διηγήσεις που 

συγκέντρωσα στο πεδίο, ο γάµος περιγράφεται ως ένα επώδυνο γεγονός 

που λύπησε βαθιά τις γυναίκες και προκάλεσε στις παθούσες την τωρινή 

κατάσταση. Η δυσαρέσκεια προκύπτει από τα παρακάτω ενδεχόµενα: 

- ο γάµος ήταν κανονισµένος µε προξενιό και κάποιες φορές 

αναγκαστικός κι έτσι ο σύζυγος δεν ήταν ένα πρόσωπο επιλογής  

- στην περίπτωση που ο σύζυγος ήταν επιλογή τους, κάποιες µου 

είπαν ότι αν και ήταν ερωτευµένες δεν είχαν την ευκαιρία να 

τον γνωρίσουν καλύτερα µια και οι προγαµιαίες σχέσεις δεν 

ήταν επιθυµητές. Έτσι, ξαφνιάστηκαν από την αλλαγή της 

συµπεριφοράς του µετά το γάµο και κατά κάποιο τρόπο 

αισθάνθηκαν προδοµένες.  

- ήταν υποχρεωµένες µετά το γάµο να εγκαταλείψουν την 

οικογένεια τους, ενδεχοµένως το χωριό τους για να 

ακολουθήσουν τον σύζυγο τους στην πατρική του κατοικία. 

Συνεπώς η συγκατοίκηση µε την οικογένεια του συζύγου ήταν 

µια συνθήκη αναπόφευκτη και συνάµα δυσάρεστη.  

 

Ας εξετάσουµε από πιο κοντά το λόγο των υποκειµένων πάνω σ’ 

αυτές τις τρεις πλευρές του γάµου που τις έκαναν να υποφέρουν και να το 

θεωρήσουν σαν την κύρια αιτία της αδιαθεσίας τους. Ο γάµος ήταν η 

µεγάλη φροντίδα της Ηπειρώτικης οικογένειας. Από τα νανουρίσµατα 

ακόµα εκφράζεται η προσδοκία ενός ‘καλού’ γάµου τόσο για τα αγόρια όσο 

και για τα κορίτσια71. Όσον αφορά τις γυναίκες, από την εφηβεία ακόµα, 

τα νέα κορίτσια άρχιζαν να φτιάχνουν τραπεζοµάντιλα, µαξιλαροθήκες, 

σεντόνια. Από αυτή την περίοδο έπρεπε να µυηθούν σε όλες τις οικιακές 

εργασίες για να γίνουν καλές νοικοκυρές και έτοιµες να ‘ανοίξουν το δικό 

τους σπίτι’. Προς αυτή την κατεύθυνση κατευθύνονταν η εκπαίδευση των 

κοριτσιών. Ο γάµος έτσι γινόταν σκοπός και επιθυµία των κοριτσιών. Και 

                                                      
71 Αναφέρω δυο αποσπάσµατα από νανουρίσµατα που περιέχονται στο Π. ΦΩΤΙΟΥ, Ν. ΛΥΤΗΣ, 
1995, ∆ηµοτικά τραγούδια της Β. Ηπείρου, σελ. 339-40: ‘ζάχαρη ποτίστε τη, όσο που ν΄ 



διαπότιζε σε τέτοιο βαθµό την καθηµερινή τους ζωή που µπορούσαν να 

δουν σε όνειρο αυτόν που θα παντρευόντουσαν72.   

Οι συνοµιλήτριες µου παντρεύτηκαν στην ηλικία ανάµεσα στα 

δεκαπέντε και τα είκοσι. Η πλειοψηφία των γάµων έγινε µέσο της 

µεσολάβησης κάποιου συγγενή, των γονέων, ενός φίλου ή γείτονα. Ο 

προξενητής απεύθυνε την πρόταση στους γονείς της κοπέλας κι αυτοί 

ανακοίνωναν την θετική απάντηση στην κόρη τους η οποία ήταν 

υποχρεωµένη να υπακούσει. Αν αυτή ήταν πολύ νέα για να παντρευτεί ή 

αν η περίπτωση του νέου άντρα δεν ήταν πολύ ενδιαφέρουσα, οι γονείς 

δεν έλεγαν τίποτα στην ενδιαφερόµενη. Ο αριθµός των προξενιών γενικά 

έδειχνε ότι το κορίτσι ήταν επιθυµητό κι έτσι οι γονείς της και η ίδια 

µπορούσαν να είναι περήφανοι. Έτσι πολλές µου είπαν ότι είχαν πολλά 

προξενιά όταν ήταν νέες. Επιπλέον η εµπλοκή πολλών προσώπων στη 

διαδικασία της γνωριµίας των µελλονύµφων απάλλασσε τους γονείς από 

την ευθύνη µιας κακής επιλογής. Γι’ αυτό ‘ο καλός γάµος’ θεωρείται 

‘λαχείο’, ‘είναι τυχερό’, ‘δεν ξέρει κανείς που πέφτει’, χαρακτηριστικά που 

δηλώνουν τον τυχαίο, απρόβλεπτο και αναπόφευκτο στοιχείο του γάµου.  

Στην περίπτωση που η επιθυµία της κοπέλας προσέκρουε σ΄ αυτήν 

των γονιών της, δεν διέθετε ούτε την εξουσία ούτε τα µέσα για να επιβάλει 

την απόφαση της. Ο συναισθηµατικός της δεσµός µε τους γονείς φαίνεται 

να είναι η µόνη αποτελεσµατική στρατηγική. Ακόµα και η συµβολή της 

στην σύσταση της προίκας δεν µπορεί να µετρηθεί: η εργασία της είναι 

αόρατη µια και ενσωµατωµένη στα χωράφια, τα ζώα και στην ακίνητη 

περιουσία. Κατά συνέπεια αυτό το είδος εργασίας δεν τις προσδίδει 

κοινωνικό κύρος και κυρίως καµιά δύναµη για να υπερασπίσει τις επιλογές 

της.  

Ας δούµε πως οι παραπάνω θέσεις απεικονίζονται στα λόγια τις 

Μαρίνας, η οποία κατάγεται από τα Μάρµαρα, χωριό 5χλµ. των Ιωαννίνων: 

 

«Από τα Μάρµαρα ήµουν. Πήρα έναν άντρα που δεν ήθελα. Ήµουν 

τίµια. Είχα τον νου µου αλλού. ∆εν θέλω να  πάω έλεγα. Έφαγα πολύ ξύλο 

για να παντρευτώ. ‘Αφού το θέλετε έτσι και το κρίµα στο λαιµό σας’, τους 

είπα. Τι µου έκαναν, µου αχρήστευσαν όλη µου τη ζωή. Με προξενητή 

                                                                                                                                          
ανορθωθεί κι ύστερα να παντρευτεί, νύφη να γενεί’ και ΄κοιµάται που να το χαρώ, και να το 
ιδώ µεγάλο και να το ιδώ της παντρειάς και να το αρραβωνιάσω’.  



έγινε. Ο άντρας µου ήταν πολύ νευρικός, µε φώναζε µε το παραµικρό, 

οκτώ µέρες µες στα χαστούκια. Εγώ ήµουν 20χρ. όταν παντρευτήκαµε κι 

εκείνος 27χρ. ‘∆εν θα ξανάπαω ποτέ’ είπα στους δικούς µου. Τι θα πει ο 

κόσµος. Αυτό µετρούσε. Έζησα για τον κόσµο. Η οικογένεια του είχε εννιά 

άτοµα. Ζήσαµε τρία χρόνια όλοι µαζί σ’ ένα σπίτι.                   

Ήταν τόσο νευρικός. Ήθελα ν’ αλλάξω. Με καπνά και πρόβατα 

ασχολούνταν. ∆εν αισθάνθηκα ποτέ γυναίκα. Ξέρω ότι πονάω αλλά δεν 

γνώρισα ποτέ αγάπη. Αν είχα παντρευτεί άλλον. Ήθελα να φύγουµε από 

κει µέσα. Πήραµε δάνειο. Εγώ είπα να φύγουµε από κείνο το σπίτι. 36χρ. 

γάµου. Ήταν πολύ νευρικός, χαστούκιζε, φώναζε, έβριζε, έσπαζε. Αν 

ήµουν κάπου στη γειτονιά γινόταν χαµός. Έπρεπε να τον περιµένω στο 

σπίτι. Αν υπήρχε κάποια ατέλεια στο φαγητό ή στη δουλειά, φεύγα, φεύγα 

τι θα ακούσεις. Θα ακούσει όλος ο κόσµος. Όταν απολύθηκε από το 

στρατό, είχε ένα ατύχηµα. Και νοσηλεύτηκε. Ίσως από κει να έπαθε τον 

κλονισµό. Τότε τα πράγµατα ήταν και πιο δύσκολα. Μαγειρεύαµε στις 

γάστρες, ψωµί στο χέρι, πλύσιµο στη σκάφη. Νερό παίρναµε από το 

πηγάδι. Υποµονή, υποµονή δεν µίλαγα σε κανέναν. Εγώ ήθελα να 

φύγουµε από τους γονείς του. ∆εν άντεχα άλλο. Αλλά τα αδέλφια του δεν 

ήθελαν. Ήθελα να ζήσω καλύτερα. Είχαµε µια δυο ώρες δρόµο από τα 

Μάρµαρα, µέχρι το χωράφι. Θα πας εκεί που σε στέλνουµε εµείς. Ήµουν 

πολύ τυχερή. Είχα πολλά προξενιά. Με ζητούσαν στρατιωτικοί, τεχνίτες. 

Τώρα ζουν όλοι πολύ καλά. ∆εν τον θέλω. Όχι θα πας. Γιατί µε έδωσες 

εδώ. Αρρώστησα 29 χρονών. Τα παιδιά µε κρατούσαν στη ζωή. Είχα 

κοµµάρες, τρεµούλα. Η µάνα µου µ΄ έδειρε και ήρθα. Πήρα προίκα δυο 

χωράφια και 150 λίρες. Το 1963. Θα µπορούσαµε τότε να έχουµε αγοράσει 

ένα µαγαζί. Το πήρε όµως ο πεθερός µου και το έδωσε στην κοπέλα του. 

Μου έταξε ένα χωράφι 5 στρέµµατα. Όλο νοικιάζαµε. Εγώ ήθελα σπίτι στα 

Γιάννενα. Ντρεπόµουν, δεν έλεγα τίποτα, δε µιλούσα».  

 

Στο κεφάλαιο όπου περιέγραψα τα χωροχρονικά συµφραζόµενα της 

εν λόγω µελέτης, αναφέρθηκα στον τρόπο εγκατάστασης του συζυγικού 

νοικοκυριού στην περιοχή. Ας θυµηθούµε ότι πρόκειται για ένα 

ανδροτοπικό σύστηµα όπου ο σύζυγος έφερνε στην πατρική του κατοικία 

την σύζυγο για να συγκατοικήσουν όλοι µαζί και ενδεχοµένως µε τις 

                                                                                                                                          
72 Οι ανύπαντρες µπορούν να προκαλέσουν το όνειρο που θα τους δείξει τον µελλοντικό 



οικογένειες των παντρεµένων αδελφών. Ως σχήµα που σχετίζεται 

αναµφισβήτητα µε την διευρυµένη οικογένεια, µονάδα οικονοµικής και 

κοινωνικής οργάνωσης των κτηνοτροφικών κοινωνιών, η ανδροτοπική 

εγκατάσταση σηµάδεψε τη ζωή των συνοµιλητριών µου τα χρόνια που 

πέρασαν στο χωριό. Φαίνεται ότι η συγκατοίκηση αποτελούσε αιτία 

συγκρούσεων και δυσαρέσκειας. Ο διασπαστικός ρόλος των γυναικών που 

εισέρχονται σε µια οµάδα αδελφών ως νέες σύζυγοι έχει µελετηθεί στη 

σχετική βιβλιογραφία73. Εκτός αυτού ο ρόλος της προίκας, σύµφωνα µε 

τον Β. Νιτσιάκο, επιδείνωσε αυτή τη συνθήκη µια και η εισροή περιουσίας 

στις διευρυµένες οικογένειες διατάρασσε τους κανόνες της 

αλληλεξάρτησης και της συλλογικότητας που τις ένωναν74. Το γεγονός της 

εγκατάστασης στην πατρική κατοικία του συζύγου έρχεται χωρίς αµφιβολία 

να επιβαρύνει την δυσαρέσκεια που δοκίµασε η γυναίκα που ενδεχοµένως 

δεν είχε παντρευτεί κάποιον της επιλογής της. Η συγκατοίκηση µπορούσε 

να περιλαµβάνει επίσης τις οικογένειες των παντρεµένων αδελφών του 

συζύγου που έµεναν είτε στο ίδιο σπίτι είτε σε διαφορετικά στο ίδιο 

οικόπεδο ανάλογα µε την οικονοµική ευρωστία της οικογένειας. Η δεύτερη 

περίπτωση είναι µάλλον σπάνια για τα δεδοµένα της περιοχής. Μέσα σ’ ένα 

τέτοιο πλαίσιο η προίκα της συζύγου που αποτελούνταν από 

αποµακρυσµένα από την κατοικία χωράφια δεν ήταν πολύ χρήσιµη. Η 

εκµετάλλευση της θα ήταν άβολη. Για αυτό το λόγο ο πατέρας της 

οικογένειας ή ο σύζυγος προτιµούσε να χρησιµοποιήσει το ρευστό χρήµα 

της προίκας της συζύγου για να αγοράσει είτε χωράφια είτε κατοικία ώστε 

να προικίσει την κόρη ή την αδελφή αντίστοιχα. Όπως ήταν αναµενόµενο 

αυτό το ενδεχόµενο έθιγε ακόµα περισσότερο τη νύφη και γινόταν 

σηµαντική αφορµή για την διαταραχή των σχέσεων µε την κουνιάδα της.  

Εντούτοις φαίνεται ότι τα πιο νέα άτοµα απόλαυσαν τo δικαίωµα 

της επιλογής συζύγου µια κι ο γάµος µέσο προξενητή θεωρούνταν µια 

αναχρονιστική συνήθεια. Ας δούµε κάτω από ποιες συνθήκες έγινε αυτή η 

επιλογή. Η ∆ήµητρα, 35χρονών, βεβαιώνει ότι ο άντρας της την έκανε να 

υποφέρει πολύ παρόλο που ήταν δική της επιλογή: 

                                                                                                                                          
σύζυγο τους βάζοντας κουφέτα γάµου κάτω από το µαξιλάρι τους.  
73 Βλ. E. FRIEDL, 1962, Vassilika : a village in Modern Greece, New York, p. 60, J. 
CAMPBELL, 1964, Honour, Family and Patronage, Oxford, σσ. 65-69, PH. MOSELY, « Essays 
on the Zadruga »in R. BYRNES (ed.), 1976, Communal families in the Balkans : the 
Zadruga, Notre Dame, σσ. 31-53.  
74 Βλ. Β. ΝΙΤΣΙΑΚΟΣ, 1991, Παραδοσιακές κοινωνικές δοµές, Αθήνα, σελ. 116. Η ίδια θέση 
υποστηρίχθηκε από τον J. DAVIS, People of the Mediterranean, London, σελ. 191-192. 



«Παντρεύτηκα δεκαεφτά χρονών. Ήταν δική µου επιλογή. Είχα 

έµµεση πίεση από τους γονείς. Ήθελα να φύγω από το σπίτι. Εγώ ήθελα να 

σπουδάσω. Ο σύζυγος µου δεν ήθελε. Έχω δυο αδελφές µεγαλύτερες από 

µένα. Η πρώτη µε περνάει έξι χρόνια και η δεύτερη τέσσερα. Οι σχέσεις 

µας ήταν ανταγωνιστικές όταν ήµασταν µικρές. Τώρα είναι µάλλον 

καλύτερες. Ήταν πιο ευνοηµένες από τους γονείς. Στην α΄ δηµοτικού 

τραύλιζα. ∆εν ήµουν καλή µαθήτρια. Όλοι έλεγαν ότι οι γονείς µου είχαν 

δυο κόρες αξιόλογες, και µια που δεν τα καταφέρνει. Στην γ΄ γυµνασίου 

ήταν καλύτερα. ∆ιάβαζα βιβλία φωναχτά. Ήµουν καλή µαθήτρια.  

Ο άντρας µου είναι οικοδόµος. Εγώ δουλεύω δεκαοχτώ χρόνια σαν 

ιδιωτική υπάλληλος. Έχουµε δέκα χρόνια διαφορά. Ένα χρόνο είχαµε 

δεσµό. Μετά παντρευτήκαµε. Κάποια στοιχεία επάνω του µε ενθουσίαζαν. 

Τότε έδειχνε ευαίσθητος, µετά όχι. Ήταν στοργικός, ένας πατέρας που 

ποτέ δεν είχα. Μετά την γέννα είδα ότι ο άντρας µου ήταν το ίδιο στυλ µε 

τον πατέρα. Έλειπε όλη τη µέρα, έπινε δεν τον ένοιαζαν οι άλλοι. ∆εν 

ασχολούνταν µε την οικογένεια. Ανάγκη θεωρεί µόνο το φαγητό. Τις πιο 

πολλές φορές έπινε, έπαιζε χαρτιά. Πίνει καθηµερινά, ακόµα και τώρα. 

Ίσως να πίνει από ανασφάλεια. Ο πατέρας του έπινε. Ήταν ο µόνος τρόπος 

να περνάει καλά.  

Στην αρχή µέναµε για οκτώ µήνες στην οικογένεια του συζύγου. 

Μετά κάναµε σπίτι κοντά στο πατρικό µου. ∆εν θέλω να θυµάµαι τα χρόνια 

που έζησα εκεί. Κι ο πατέρας µου ήταν νευρικός αλλά δεν έπινε. Ο πεθερός 

µου ήταν πεταλωτής κι η πεθερά µου µαγείρισσα σ’ ένα ίδρυµα. Έκανα 

δουλειές όλη τη µέρα, το βράδυ ήταν και οι δυο µεθυσµένοι. Ήµουν 

τροµοκρατηµένη, έκανα ότι µου έλεγαν. Για να µην τους προκαλέσω. ∆εν 

ήταν βίαιοι. Συνήθως είχαν προστριβές µεταξύ τους. Και η πεθερά µου 

ήταν νευρική, παρεξηγούσε εύκολα, δεν σήκωνε κουβέντα.  

‘Ότι έγινε, έγινε’ µου έλεγαν οι δικοί µου. Όταν είχαµε δεσµό, έπινε 

και τότε. Αλλά δεν µπορούσαµε να βρισκόµαστε πολύ. Πίναµε ένα καφέ 

κάθε δυο µέρες. Μου άρεζε σαν άντρας και παντρευτήκαµε». 

Αν και η ∆ήµητρα διάλεξε τον σύζυγο της δεν είχε το χρόνο να τον 

γνωρίσει καλύτερα. Κατά τη διάρκεια της σχέσης τους που κράτησε ένα 

χρόνο, έβγαιναν έξω κρυφά από ότι λεει σε προηγούµενο απόσπασµα, για 

να πιουν ένα καφέ µέσα στη µέρα. Στη συνέχεια, µόλις οι γονείς της το 

έµαθαν, έπρεπε να προχωρήσουν στο γάµο για επισηµοποιήσουν τη σχέση 



τους. Μετά το γάµο βρέθηκε έκπληκτη µε την αλλαγή του χαρακτήρα του. 

Αποδείχθηκε νευρικός, απότοµος, αδιάφορος προς την οικογένεια και 

αλκοολικός. Έπειτα ακολούθησε σχεδόν την ίδια πορεία: συγκατοίκηση µε 

τα πεθερικά της, εντάσεις, νεύρα, φωνές και καυγάδες. Το γεγονός ότι 

άλλαξε σπίτι θεωρήθηκε ανακουφιστικό.  

Ο γάµος, το πιο σηµαντικό γεγονός στη ζωή των συγκεκριµένων 

γυναικών, σηµατοδοτεί το πέρασµα σε µια περίοδο βασάνων και 

διαψεύσεων. Τα χρόνια αυτά λοιπόν θεωρούνται ως αιτία µεγάλης οδύνης. 

Οι παρατηρήσεις της ∆ήµητρας για τον άντρα της ότι πριν το γάµο 

«έδειχνε ευαίσθητος. Ήταν στοργικός, ένας πατέρας που ποτέ δεν είχα» 

και στη συνέχεια «µετά την γέννα είδα ότι ο άντρας µου ήταν το ίδιο στυλ 

µε τον πατέρα», δείχνουν την διάψευση µιας προσδοκίας για µια ζωή που 

τελικά ο γάµος δεν έφερε. Οµοίως η Πηνελόπη αναφέρει: «Τότε νόµιζα ότι 

ήταν έρωτας. Σήµερα θα έλεγε ένα λάθος της νεότητας. Νόµιζα ότι θα 

εύρισκα την ελευθερία µέσα από το γάµο». 

 



 

Ο σύζυγος, τα παιδιά, η πεθερά 

   

Ήδη µέσα από τις προηγούµενες περιγραφές διαφαίνεται το προφίλ 

του συζύγου που θεωρείται υπεύθυνος για την εκδήλωση της παθολογίας.   

 Το 1964 ο J. Campbell έγραφε για τους Σαρακατσάνους της 

Ηπείρου: «Κατά τους πρώτους µήνες του γάµου, ο σύζυγος δεν δίνει καµία 

σηµασία στη γυναίκα του όταν βρίσκονται σε δηµόσιους χώρους. Της 

µιλάει συνήθως κοφτά και µόνο όταν θέλει να ζητήσει φαγητό, νερό ή 

καθαρά ρούχα. Ποτέ δεν αρχίζει µια συζήτηση µαζί της. Από τη δική της 

πλευρά, η σύζυγος δεν απευθύνεται στον σύζυγο της παρουσία των άλλων 

µελών της οικογένειας. Αν θέλει να του ζητήσει κάτι, το κάνει διαµέσου 

του αδελφού του. Επίσης, ο άντρας δεν παίρνει το µέρος της γυναίκας 

στην περίπτωση καβγά µε κάποια άλλη γυναίκα της οικογένειας. ∆εν κάνει 

καµία επίκριση σε αδελφό που δίνει κάποια εντολή µε προστακτικό τόνο 

στη γυναίκα του. Οι υποχρεώσεις και η στοργικότητα αφορούν 

αποκλειστικά την οικογένεια καταγωγής του. Στην πραγµατικότητα, η 

συµπεριφορά του αντικατοπτρίζεται σε µια δήλωση σχεδόν σπασµωδική 

σύµφωνα µε την οποία ‘πάντα έτσι θα συµβαίνει’.  Προφανώς, ο σύζυγος 

δεν δείχνει καµιά συναισθηµατικότητα γιατί αυτό θα µπορούσε να 

απορυθµίσει την ισορροπία στα πλαίσια αυτού του παλιού µοντέλου 

σχέσεων ανάµεσα στους αδελφούς, τις αδελφές και τους γονείς»75.  

Οι παρατηρήσεις του Campbell συµπίπτουν σε µεγάλο βαθµό µε τα 

παράπονα των γυναικών σχετικά µε την συµπεριφορά των συζύγων τους. 

Θα λέγαµε ότι από τη µια πλευρά η ζωή στην διευρυµένη αγροτική 

οικογένεια και από την άλλη ο κοινωνικός ρόλος του φύλου προσδιορίζει 

τύπους συµπεριφοράς, ακόµη και προσωπικότητας που φαίνεται ότι 

επαναλαµβάνονται στα ιστορικά ζωής που συνέλεξα. Έτσι ο εαυτός γένους 

αρσενικού συνήθως εκφράζει έλλειψη τρυφερότητας, υποταγή στις γονικές 

αποφάσεις, αδιαφορία για τα προβλήµατα της οικογένειας, σκληρότητα, 

οξυθυµία, νεύρα, επιθετικότητα.  

  

 

 

                                                      
75 J. CAMPBELL, 1964, Honour, family and patronage, New York and Oxford, σσ. 65-66. 



 

Σχετικά η Πηνελόπη, 41χρόνων, ανέφερε τα εξής: 

«Έφυγε εδώ και τρία χρόνια. Έχει ένα χρόνο που γύρισε. Πάντα µε 

απογοήτευε, υπήρχε πάντα ένα κενό. Στο σπίτι ήταν πολύ νευρικός. 

Καθόλου συζητήσιµος. Φώναζε, φώναζε. Πολύ βίαιος συνήθως. Έβριζε. Με 

είχε χτυπήσει µερικές φορές». 

 Τα πρότυπα µοντέλα συµπεριφοράς που υπαγορεύουν την 

ευγένεια, την έκφραση τρυφερότητας, αγάπης και στοργής αναφέρονται σ’ 

ένα αστικό και οργανωµένο µε βάση την πυρηνική οικογένεια περιβάλλον.  

 

Η Φρειδερίκη, 42 χρόνων, περιγράφει : 

«Μια φορά µε χτύπησε. Ζήτησε συγγνώµη από το παιδί. Για ένα 

µήνα ένιωθα ξανά όπως παλιά. ∆εν ήξερα τι µου γινόταν. Πήρα φάρµακα. 

‘Θα την πάρουµε τη µαµά και θα φύγουµε’, έλεγαν τα παιδιά.   

Παλιά κι εγώ τον γρατζουνούσα µε τα νύχια µου. Τώρα αδιαφορώ. Τα 

παιδιά µου µε νοιάζουν και τίποτα άλλο. Κοροϊδεύει όταν τους λεω ΄αγάπη 

µου, παιδί µου’. ‘Αυτά είναι βλακείες’, λεει».  

 

Επίσης µέσα στις αφηγήσεις των γυναικών έγιναν αναφορές για το 

γεγονός της γέννησης των παιδιού τους το οποίο από πολλές θεωρήθηκε 

τραυµατικό όχι λόγω της διαδικασίας του τοκετού αλλά λόγω της 

κρισιµότητας του φύλου ειδικά αν ήταν το πρώτο παιδί. Η ∆ήµητρα, ως 

τρίτο κορίτσι της οικογένειας είχε νοιώσει την αποδοκιµασία του περίγυρου 

που δεν ήταν αγόρι. Αργότερα ως µητέρα επισηµαίνει το ίδιο µια που το 

πρώτο της παιδί ήταν κορίτσι. «Μετά αισθάνθηκα µεγάλη απόρριψη όταν 

γέννησα το πρώτο µας παιδί που ήταν κορίτσι. Αυτός δεν πλησίαζε το 

µωρό. Ο τοκετός κράτησε δεκατρείς ώρες. Ήµουν εξουθενωµένη κι 

εκείνοι, εκείνος κι ο πεθερός µου, είχαν κατεβάσει τα µούτρα γιατί ήταν 

κορίτσι».   

Αντίθετα η Μαρίνα, αν και παρατήρησε την ικανοποίηση των άλλων 

που γέννησε αγόρια, αυτή θα προτιµούσε κορίτσι για να έχει συντροφιά 

και για να τη βοηθάει στις δουλειές του σπιτιού που τις φαίνονται 

δυσβάσταχτες µετά την κατάθλιψη:   

«Ποτέ δεν πήγα σε γιατρό πριν γεννήσω. Γέννησα φυσιολογικά. 

Ήταν όλοι πολύ ευχαριστηµένοι γιατί γέννησα παιδιά. Οι κοπέλες θέλουν 



προίκα. Εγώ όµως θα ήθελα ένα κορίτσι. Θα µε βοηθούσε στο σιδέρωµα, 

στο µαγείρεµα. Θα µπορούσα να µιλήσω µ΄ έναν άνθρωπο. Τα παιδιά µου 

δεν µε βοηθούν καθόλου».  

 

Μια άλλη σχέση η οποία τονίστηκε ως σηµαντική στην εκδήλωση 

ψυχικού πόνου ήταν αυτή µε την πεθερά. Είπαµε παραπάνω ότι ως 

αποτέλεσµα της ανδροτοπικής εγκατάστασης, η πεθερά, η νύφη και ο γιος 

– σύζυγος ζούσαν συχνά στο ίδιο σπίτι. Για τις περισσότερες περιπτώσεις 

κράτησε λίγα χρόνια δεδοµένης της µετανάστευσης προς τα Γιάννενα. 

Αλλά και στις νέες αστικές συνθήκες οι µορφές κατοικίας που 

δηµιουργήθηκαν, διατήρησαν όπως είδαµε τη γειτνίαση ώστε η τριαδική 

σχέση να εξακολουθεί να δηµιουργεί  προβλήµατα.  Η σχέση ανάµεσα στη 

νύφη και την πεθερά χαρακτηρίζεται από οξύτητα και η εικόνα της κακιάς 

πεθεράς είναι διαδεδοµένη στην ελληνική λαογραφία76. Η σύγκρουση 

συνήθως αφορά στην σωστή εκτέλεση των οικιακών καθηκόντων, στην 

ανατροφή των παιδιών, στην διαχείριση των οικονοµικών της οικογένειας. 

Η θέση της νύφης είναι σαφώς υποδεέστερη από αυτή της πεθεράς µια και 

η νύφη είναι νεότερη και ‘ξένη’ στο νοικοκυριό. Κατοικούν στο ίδιο 

νοικοκυριό σαν µάνα µε κόρη αλλά η σχέση τους δεν µπορεί ποτέ να είναι 

τέτοια. ‘Η νύφη κόρη δεν γίνεται’, λέγεται. Η περιθωριακή θέση της 

γυναίκας σ’ ένα ανδροτοπικό σύστηµα εγκατάστασης διαφαίνεται και σε 

εκφράσεις όπως : ‘η νύφη δεν έχει πατρίδα’, ‘η κόρη είναι µουσαφίρισσα’.  

Οι γυναίκες-νύφες µε τις οποίες συνοµίλησα τόνισαν τις δυσκολίες 

στις σχέσεις τους µε τις πεθερές τους και τις περιέγραψαν επιπλέον ως 

επιζήµιες για την ψυχική τους κατάσταση. ∆εν ήταν ανεξάρτητες, δεν 

µπορούσαν να πάρουν πρωτοβουλίες και δεν απολάµβαναν κανένα 

σεβασµό.  

Η Πηνελόπη, 41 ετών, τόνισε ότι εκτός αυτού δεν µπορούσε  να 

παραπονεθεί ούτε στον άντρα της γιατί θα της έλεγε να σωπάσει.    

«∆εκαπέντε χρονών παντρεύτηκα. Αµέσως µετά το γάµο µείναµε µε 

τα πεθερικά.. Ήταν δύσκολη η συµβίωση. Στην Κατσικά µέναµε. Τότε 

νόµιζα ότι ήταν έρωτας σήµερα νεανική απερισκεψία. Νόµιζα ότι θα 

έβρισκα την ελευθερία µέσα από το γάµο. Από τη στιγµή που 

αρραβώνιασα, είχαµε συνεχείς προστριβές στο σπίτι. ∆ιαφωνίες για όλα τα 



θέµατα. ∆εκαεφτά χρόνια έµεινα µαζί µε τα πεθερικά µου. Συνεχείς 

προστριβές. Έπρεπε να κάνω ότι ήθελαν αυτοί. Ήταν πολύ αυταρχικοί. 

Έπρεπε να φροντίζω τα παιδιά, να µαγειρεύω. Να βοηθάω στις αγροτικές 

δουλείες. ‘Εσύ κάθεσαι όλη τη µέρα, εµείς σε ταίζουµε’, έλεγαν. Επέµβαση 

σε όλα. ∆εν είχαν τα παιδιά χώρο να διαβάσουν, να κοιµηθούν. Ο άντρας 

µου ήταν πολύ αδιάφορος. ‘Βγάλτε τα µάτια σας µόνοι σας’, έλεγε. Εγώ 

επέµενα να τα στείλουµε στο φροντιστήριο. Αυτός ήθελε να τα στείλουµε 

για να δουλέψουν. Εγώ ήµουν καλή µαθήτρια. Ήθελα να σπουδάσω. 

Ήθελα κάτι καλύτερο από αυτό που είχα. ‘Είσαι τρελή. Τα έχεις κάνει σαν 

τα µούτρα σου’, µου έλεγε. Ήθελα να κοιµάµαι συνέχεια. ∆εν ήθελα να 

ξυπνήσω. Ήµουν πολύ άσχηµα. Ο πρώτος ψυχίατρος που πήγα µε 

απογοήτευσε. Ο άλλος µε άκουγε. Ήµουν σ’ ένα αδιέξοδο, σε κατάσταση 

πανικού». 

Το ότι συχνά οι γυναίκες θεωρούν τη σχέση τους µε τη πεθερά τους 

αιτία ψυχικού πόνου έχει επισηµανθεί και από τον L. Danforth77 ο οποίος 

αναφέρει ότι µια γυναίκα από το χωριό Κώστι, της σηµαντικότερης 

κωµόπολης µε παράδοση στα Αναστενάρια, του είχε πει κατά τη διάρκεια 

της επιτόπιας έρευνας: «Καµιά φορά αυτές οι δυσκολίες µε γίνονται τόσο 

µεγάλες που κοντεύω να τρελαθώ».   

 Η εστία της σύγκρουσης είναι συνήθως ο γιος-σύζυγος µια και έχει 

δικαίωµα εξουσίας πάνω στις δυο γυναίκες απλώς και µόνο επειδή είναι 

άντρας. Γενικά κάθε γυναίκα προσπαθεί να κερδίσει την εύνοια του και ο 

συσχετισµός δυνάµεων εξαρτάται συχνά από το ποια γυναίκα είναι ικανή 

να εξασφαλίσει την εύνοια του. Η Φρειδερίκη, 42χρόνων, διηγείται:   

«∆εκατρία χρόνια, έµεινα µαζί µε τα πεθερικά. Μαζευόταν όλοι στο 

σπίτι. Η µαµά βλαστηµούσε το γιο της, τον άνδρα µου δηλ. γιατί ο άντρας 

µου µε υπεραγαπούσε. ∆εν ήθελε να ενδιαφέρεται για µένα. Τρία χρόνια 

έκατσα χωρίς παιδιά, όχι ότι το ήθελα. Είχα αποβολή τριών µηνών. Από το 

άγχος. Πήγαµε σε γιατρούς στην Αθήνα. Είχα φόβο. ∆εν µιλούσα. ∆εν είχα 

κανένα στα Γιάννενα. Πάντα δηµιουργούσε αιτίες για να τσακωνόµαστε. 

Για να της αντιµιλάω. Από πίσω µου σκάβανε το λάκκο, από πίσω. Ψεγάδι 

δεν υπήρχε µέσα στο σπίτι.  
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Όταν πρωτοέµεινα έγκυος µεγάλη εβδοµάδα µου έφερε ο άντρας 

µου ψώνια, αγγουράκια. ‘Τα έφερες για τη γυναίκα’, λεει η πεθερά µου. 

‘Εγώ θα φαω, ψωµί και ζάχαρη. Αυτά είναι δικά σου’. Αυτά µε σκότωναν».    



Μαγεία, καταληψία από πνεύµα 

 

Τα πρόσωπα για τα οποία έγινε λόγος µπορούν να βλάψουν και µε 

άλλο τρόπο, αυτή τη φορά σκόπιµο και οργανωµένο της υγεία: µε τη 

βοήθεια κάποιου µάγου ή µέντιουµ ή ακόµα και µε την άµεση επίκληση 

κακού πνεύµατος ή δαιµόνιου µπορούν να κάνουν µάγια. Κάθε 

απροσδόκητη συµφορά (ατύχηµα, θάνατος, οικονοµική απώλεια, ασθένεια) 

καθώς και η εκδήλωση µιας µη φυσιολογικής συµπεριφοράς (σύναψη µιας 

κοινωνικά απορριπτέας ερωτικής σχέσης) µπορεί να θεωρηθεί αποτέλεσµα 

µαγείας κάποιου που φθονεί και επιθυµεί το κακό κάποιου άλλου. Συνήθως 

είναι πρόσωπα γνωστά και οικεία, του άµεσου οικογενειακού 

περιβάλλοντος, συγγενείς, γείτονες, συνάδελφοι που επιδιώκουν να 

βλάψουν το θύµα τους ακολουθώντας τις οδηγίες ενός µάγου ο οποίος µε 

τη σειρά του εµπνέεται από δυνάµεις που καθορίζουν µακρόθεν και έξωθεν 

τα ανθρώπινα πράγµατα. Σ΄ αυτή την περίπτωση πρόκειται για δέσιµο 

µαγείας και η διαδικασία αφορά τον θύτη και το µάγο. Στην αντίθετη 

περίπτωση το θύµα αφού υπέστη την επιρροή της πράξης, απευθύνεται σε 

µάγο ή ιερέα για να το απαλλάξει από τη δυσµένεια και τότε µιλάµε για 

λύσιµο µαγείας. Σ’ αυτό το σηµείο θα εντοπίζαµε τον θεραπευτικό ρόλο 

της µαγείας µια και αφορά το θύµα και το µάγο ή τον ιερέα, που γίνεται 

έτσι θεραπευτής. ∆εν θα αναλύσουµε εδώ τις σχέσεις και τις σηµασίες που 

εµπεριέχονται στις πρακτικές της µαγείας µια και κάτι τέτοιο θα παρέκκλινε 

από τους στόχους αυτής της έρευνας. Εξάλλου είναι αξιοσηµείωτο ότι τα 

τελετουργικά του λυσίµατος µαγείας, είναι συνήθως πολύ φτωχά σε δράση 

και τυχαία. Όπως είχε τονίσει άλλοτε η J. Favret-Saada 78 « αυτό το 

τελετουργικό ή το άλλο δεν έχει και τόσο σηµασία, ο καθένας µπορεί να το 

κάνει. Γιατί αν το τελετουργικό έχει αποτέλεσµα, είναι µόνο γιατί κάποιος 

το είπε […]. Στη µαγεία, η πράξη είναι το ρήµα».  

 Θα εστιάσω λοιπόν στο γεγονός ότι το δέσιµο µαγείας θεωρείται µια 

πιθανή αιτία των ανεξήγητων πόνων, πονοκέφαλων, ζαλάδων, της 

ανορεξίας, της πτώσης της διάθεσης και της δυσφορίας που περιγράφηκαν 

στο προηγούµενο κεφάλαιο ως συµπτώµατα. Η Μάρθα θεωρεί ότι οι 

ενοχλήσεις που νοιώθει είναι αποτέλεσµα της µαγείας που της έκανε η 

πεθερά της µαζί µε τον άντρας της, η πρώτη γιατί την αντιπαθεί κι ο 
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δεύτερος για να την κρατήσει κοντά του. «Καλά έκανα λοιπόν και δεν 

έτρωγα από τα φαγητά που µου έδινε. Μια φορά έφαγα λίγη πίτα και την 

έπαθα». Χαµένα εσώρουχα, αυγά θαµµένα στη γλάστρα ή στον κήπο, νερά 

ριγµένα στην αυλή ή στην είσοδο του σπιτιού, καρφίτσες ή καρφιά κάτω 

από το κρεβάτι είναι µερικά από τα ευρήµατα που επιβεβαιώνουν τις 

υποψίες. Ουσιαστικά όµως η σύγκρουση µε τον θύτη προϋπάρχει και η 

ένδειξη για δέσιµο µαγείας σε συνδυασµό µε την επιµονή της αδιαθεσίας 

έρχεται να προσµαρτυρήσει για το δράµα της διαπροσωπικής 

συνδιαλλαγής. Έτσι κάνουν µαγεία και χρεώνονται µε επικίνδυνες 

δυνάµεις αυτοί που προκαλούν και τη στενοχώρια που είδαµε παραπάνω. 

Μέσο της απόδοσης κατηγορίας για µαγεία το απρόσωπο κακό 

προσωποποιείται στο πρόσωπο όχι ενός τυχαίου προσώπου αλλά εκεί που 

έχει ήδη εντοπιστεί η σύγκρουση.  

 

Αν οι πεποιθήσεις για τη µαγεία ως αιτία ψυχοσωµατικής δυσφορίας 

δείχνουν πόσο το υποκείµενο είναι εκτεθειµένο στις εγκόσµιες σχέσεις του, 

η καταληψία από δαιµόνιο αποκαλύπτει µια άλλη λογική που αφορά την 

αιτιολόγηση της ασθένειας: ότι ο άνθρωπος και πιο συγκεκριµένα η 

βαθύτερη ουσία του, η ψυχή του, µπορεί να απειληθεί από τις υπερκόσµιες 

δυνάµεις του κακού, τον δαίµονα, να κυριευτεί και στη συνέχεια κάτω από 

την επήρεια του να εκδηλώσει κάθε είδους ανωµαλία ψυχική και συνεπώς 

και σωµατική (τρέλα, ψυχική διαταραχή, ανάρµοστη συµπεριφορά, 

χρόνιους πόνους και παθήσεις όπως καρκίνο).   

 

 Θα παραθέσω ένα απόσπασµα από την αφήγηση ενός ιερέα ο 

οποίος είναι γνωστός για τις προσευχές του εξορκισµού, του λυσίµατος 

µαγείας, την εξοµολόγηση  που ασκεί και παρακολουθεί θεραπευτικά 

πολλές από τις περιπτώσεις που ανέφερα:  

 «Η εκκλησία δέχεται δύο πράγµατα: από τη µια το φυσικό και το 

γήινο και από την άλλη το υπερφυσικό, που είναι ο Θεός και ο σατανάς 

που είναι κι αυτός πνεύµα. Με µια ευχή ή βάζοντας το πετραχήλι στο 

κεφάλι, µπορούµε να αντιληφθούµε αν έχει το ακάθαρτο πνεύµα ή όχι. 

∆ηλ. τον δαίµονα. Αν έχει κάτι τέτοιο το αντιλαµβανόµαστε. Το 

παρακολουθούµε. Μπορεί βέβαια να έχουν πάθει τα νεύρα του απ’ τα 

χτυπήµατα της ζωής. Το δεχόµαστε. Σ’ αυτή την περίπτωση αν ο γιατρός 



δεν µπορεί να κάνει τίποτα, υπάρχουν και οι δικές µας προσευχές. ∆εν 

είναι υπερφυσική η ψυχική ασθένεια. Η ψυχική ασθένεια µπορεί να 

οφείλεται σε κάποια ευαισθησία που έχει κληρονοµήσει από τον πατέρα 

του ή την µάνα του ή σε φοβίες. Εµείς του εµπνέουµε πίστη στο Θεό. Ή 

του εξηγούµε τους φόβους του. Πχ. αν φοβάται να κυκλοφορήσει έξω το 

βράδυ, προσπαθούµε να διαφωτίσουµε το γιατί φοβάται. Η ψυχική 

ασθένεια συνδέεται µε το φόβο, από την αβεβαιότητα για το µέλλον. Ο 

άνθρωπος δεν είναι τέλειος. Ο άνθρωπος έχει σωµατικές και ψυχικές 

ικανότητες µέχρι ενός σηµείου. Μετά από κάποιο σηµείο φοβάται, 

βρίσκεται σ’ ένα πέλαγος και σηκώνει τα χέρια ψηλά. Τι είναι η ψυχή, ο 

Θεός έφτιαξε τον άνθρωπο κατ’ εικόνα και καθ’ οµοίωσιν. Το πνεύµα είναι 

η πνοή της ζωής. Επίσης καµιά φορά τους λεω ότι πολλά πράγµατα τα 

κανονίζει ο Θεός. Έχω κάνει και µαθήµατα εξοµολογητικής. Βλέπουµε κι 

εµείς το ιστορικό όπως το είπατε, δηλ. τι έχει περάσει στη ζωή του και λέµε 

τι χαρακτήρας είναι. Το υπερφυσικό, αν βάλω το πετραχήλι ή να διαβάσω 

έναν αγιασµό µπορεί και να λιποθυµήσει.  Άλλοι είναι πιο δυνατοί.  

Αντιστέκονται. Για παράδειγµα δεν µπορείς να κάνεις την ακολουθία, σε 

επιβαρύνει, ή νοιώθω σαν να έχω αδιαθετήσει. Ή µου λένε ότι όταν µε 

εξοµολογείς θολώνει το µυαλό µου. Μπορεί να υποφέρει γιατί έχει κάνει 

κάποιο αµάρτηµα ή έχει τύψεις συνειδήσεως. Αν αντιδράσει µε το 

πετραχήλι ή τον αγιασµό µπορεί να χρειαστεί να τον δέσεις. Εκεί είναι κάτι 

υπερφυσικό. Ενώ τον βλέπεις σωφρονισµένο, αρχίζει να µουντζώνει, να 

βγάζει τα ρούχα του για να σε γελοιοποιήσει, να σε βρίζει. Τότε σταµατάω 

να σε διαβάζω. Επιπλέον πρέπει να πούµε στα άτοµα τα δικά του να τον 

προσέξουν. Και τους λέµε τι πρόκειται να συµβεί. Πχ να δέρνονται. Ο 

καθένας έχει τον τρόπο του. Στην αρχή δεν διαβάζω τις µεγάλες 

παρακλήσεις του Μεγάλου Βασιλείου. Κάνω παρακλήσεις µόνος µου, 

αγιασµούς, ευχέλαια, λειτουργία στο όνοµα του. Ή του βγάζουµε τον άρτο, 

- τον αµνό της Παναγίας και των Αγίων – βγάζουµε µετά ένα κοµµάτι στα 

Σά εκ των Σών – υπέρ υγείας του τάδε, φωτισµού κτλ- και του δίνουµε και 

τρωει κάθε πρωί νηστικός. Αυτά είναι τα φάρµακα της εκκλησίας. Μερικοί 

που έχουν µέσα το δαιµόνιο δεν δέχονται την εξοµολόγηση ή φτύνουν την 

θεία κοινωνία. Αν ποτέ γίνει αυτό, που προσπαθούµε βέβαια να µην γίνει 

ποτέ γιατί είναι µεγάλη αµαρτία, κοιτάζουµε που ακριβώς έγινε. Ανάβουµε 

φωτιά και το καιµε ή το πλένουµε. Στην αρχή του βάζουµε µέσα το 



κουταλάκι έτσι ώστε να µην το φτύσει. Την πρώτη κοινωνία την 

προσέχουµε πολύ. Η θεραπεία έχει τεθλασµένη γραµµή. Ο Σατανάς είναι 

δόλιος. Προσέχουµε µήπως δείχνει ότι θα θεραπευτεί ενώ δεν έχει. Η 

θεραπεία θέλει χρόνο. Εγώ δεν αρνούµαι να πάει στο γιατρό.  

 Το βάρος του ακάθαρτου πνεύµατος θα του προκαλέσει και ψυχικά 

και σωµατικά προβλήµατα. Μόνο τους λεω προσοχή στα φάρµακα. 

Ουδέποτε έχω δεχτεί να πάρω δεκάρα από αυτά τα άτοµα.  

 Τέτοιοι µάγοι και ψευτοάγιοι είναι όργανα του σατανά. Πολλές 

φορές στέλνει η εκκλησία άτοµα για να δει αν είναι όργανα του σατανά ή 

του Θεού. Μπορεί να προφητέψει στην αρχή για να δελεάσει. Ή µπορεί να 

σου πει θα κάνεις τόσες λειτουργίες ή πρέπει να σε διαβάσει παπάς. Ο 

κόσµος πιστεύει ότι θεραπεύουν.  

 To πνεύµα το πονηρό, το ακάθαρτο είναι ένα αλλά εµφανίζεται µε 

πολλούς τρόπους. Μπαίνει στον άνθρωπο µε διάφορους τρόπους. Αρκεί να 

του βρει, το ευαίσθητο σηµείο του, την αχίλλειο πτέρνα του, που λέµε. 

Π.χ. αν το ευαίσθητο σηµείο του είναι να πίνει, γίνεται αλκοολικός και 

καταστρέφει τον εαυτό του και την οικογένεια του.  Αν είναι να 

χαρτοπαίζει, γίνεται χαρτοπαίκτης. Μπαίνει µε πολλούς τρόπους για αυτό 

και χρησιµοποιούµε τον όρο δαιµόνια. Π.χ. το κυνήγι του χρήµατος, ο 

φθόνος. Αλλά αλλάζουν οι µορφές που µπορούν να κάνουν ζηµιά. Έτσι 

καταστρέφει τον εαυτό του και την οικογένεια του. Κι αυτό σηµαίνει ότι ο 

δαίµονας έχει µπει µέσα του. Έµµεσα το καταλαβαίνουµε. ∆εν µπορούµε 

να το καταλάβουµε 100%. Σε βρίσκει σε στεναχώρια και σε χτυπάει. Π.χ. 

το πιοτό. Ενώ µπορείς να πεις όχι και να το καταπολεµήσεις. Αυτό είναι το 

παράλογο που δεν εξηγείται. Βασανίζεται, έχει αϋπνία, κούραση και 

επιµένει να βλέπει την καταστροφή του. Εκεί µπαίνει ο σατανάς. Έτσι 

πολλοί λένε ότι ενώ το προσπαθώ, δεν µπορώ.  

 Η εκκλησία δέχεται τη µαγεία. Πάλι συνδυάζεται µε το κακό 

πνεύµα. Είναι άνθρωποι που ζητούν τη βοήθεια του σατανά για να 

πετύχουν κάτι. Συνεργάτες του σατανά. Όταν συνεργάζεσαι µαζί του, σου 

κάνει και τη χάρη που του έχεις ζητήσει. Αν είσαι άνθρωπος της 

εκκλησίας- κάνεις ευχέλαιο, αγιασµό, µεταλαµβάνεις τη θεία κοινωνία 

τακτικά – είναι δύσκολο να µπει. Το ίδιο το πονηρό το πνεύµα έχει τη 

δυνατότητα να κάνει καλά, αλλά το κάνει µε πονηρό σκοπό και είναι 

πρόσκαιρο. Υπάρχουν άνθρωποι που υποφέρουν πολύ για να µπει ο 



δαίµονας µέσα τους. Πολλές φορές έχει επιδιώξει ο δαίµονας να µπει και 

δεν µπορεί. Την ώρα της εξοµολόγησης, µπορεί να αναφέρει γεγονότα της 

ζωής µου που είναι σωστά. Λεει κι άλλα άσχετα βέβαια αλλά λέει πολλά 

που είναι πραγµατικότητα. Στην Αθήνα, στην Καρέα, στον Αγ. Γεώργιο, ο 

πατέρας Σάββας που είναι ο πνευµατικός µου ( µε εξοµολογεί, συζητάµε 

ζητήµατα της εκκλησίας) διαβάζει δαιµονισµένους. Πήγαµε µια φορά µε 

κάποιον από την Καλαµάτα, έναν ξάδελφο µου, για να διαβάσει ο πατέρας 

Σάββας µια δαιµονισµένη. ‘Μου την κρατάς να τη διαβάσω’, του είπε. Γιατί 

συνήθως δεν µπορείς να τους κρατήσεις. Είναι πολύ επιθετικοί. Κι η 

δαιµονισµένη του λεει εσύ µε κρατάς που δεν έχεις εξοµολογηθεί ποτέ, δεν 

έχεις κοινωνήσει. ∆ηλ. του είπε πράγµατα απ΄ τη ζωή του που ήταν 

αληθινά. Ή µπορεί να εκθέσουν τον κληρικό. Και µένεις κατάπληκτος. 

Έχουν κάποιες δυνατότητες δηλαδή.  

Στο Ευαγγέλιο νοµίζω στον Παραλυτικό, έφεραν στον Χρηστό 

κάποιο δαιµονισµένο για να τον κάνει καλά κι ένας µαθητής του ρώτησε 

ποιος αµάρτησε αυτός ή ο γονιός του. Κι ο Χρηστός απάντησε κανείς. Ίνα 

δοξαστεί το όνοµα του Θεού. ∆εν γίνεται αυτό, η αµαρτία να 

κληρονοµείται. Αλλά ίσως έχει απήχηση στη ζωή των παιδιών.  

 Οι γυναίκες ασχολούνται περισσότερο µ’ αυτά τα πράγµατα (καφέ, 

χαρτιά, µαντεία). Είναι ο ψυχικός κόσµος της γυναίκας. Θρησκεύουν 

περισσότερο. Γιατί είναι πιο αδύναµες ψυχολογικά και σωµατικά. Έχουν 

ροπή προς το υπερφυσικό. Σαν να ψάχνουν από παντού µια βοήθεια. Για 

να σωθούν. Οι άντρες είναι πιο φοβητσιάρηδες. Ίσως γιατί δεν πιστεύουν 

ότι µπορούν να φτάσουν στην ασθένεια ή στο θάνατο. Εγώ µετά το 

γυµνάσιο, πήγα στην εκκλησιαστική σχολή. Εγώ αυτό που θα µου πει ο 

γιατρός θα το κάνω. Θα το τηρήσω. Κι από κει και πέρα αυτό που θέλει ο 

θεός θα το κάνει. Οι γυναίκες ακολουθούν µυστηριακή ζωή αλλά 

αµαρτάνουν περισσότερο. Ο άντρας αν δεν είναι εντάξει δεν θα έρθει να 

εξοµολογηθεί. Οι γυναίκες έρχονται, διάβασε µου παππούλη µια ευχή, 

γιατί έχω κάνει αυτό κι αυτό κι αυτό. Είναι περισσότερες προς τα εδώ αλλά 

είναι και περισσότερες από την άλλη πλευρά.  

 Πάντως εδώ ασχολούνται πολύ µε τα µάγια και µ’ αυτά. Μόλις ο 

γιατρός δεν το βρίσκει πηγαίνει εκεί. Ίσως από την τουρκοκρατία, επειδή 

τα Γιάννενα απελευθερώθηκαν αργά. Ίσως επειδή υπήρχαν πολλοί εβραίοι 



εδώ. Κι έχουν µεταδώσει τέτοιες αντιλήψεις. Επειδή δεν πιστεύουν στο 

Θεό, δεν πιστεύουν σωστά.  

 Οι νέοι µπορεί να αµαρτήσουν περισσότερο γιατί δεν έχουν 

εµπειρία και δεν γνωρίζουν. Οι άνθρωποι έχουν ροπή προς την αµαρτία. Ή 

µπορεί να έχει η ψυχή ροπή προς την αµαρτία.  Α. οι άνθρωποι έχουν 

ροπή. Ψυχολογική ή βιολογική. Θυµάµαι στο µάθηµα της εξοµολογητικής 

µας έλεγαν, σε κάποιο ευαίσθητο σηµείο του ανθρώπου να είστε επιεικείς. 

Β. µπορεί να µας ωθήσει ο θεός προς την αµαρτία για να καταλάβουµε. Γ. 

µπορεί να µπει µέσα µας ο σατανάς και να µας κάνει να αµαρτήσουµε.  

 Η εκκλησία έχει τον αγιασµό, το ευχέλαιο, την παράκληση, τη θεία 

λειτουργία και τον εξορκισµό για τη µαγεία και τα δαιµόνια. Υπάρχουν κι 

άλλες ευχές κατευθείαν για τη µαγεία. Θεωρείται κάτι πολύ σοβαρό, δεν 

θεραπεύεται εύκολα. Ο πατέρας Σάββας (που είναι αγιορείτης) έλεγε ότι 

είναι δύσκολο να θεραπευτεί κι ότι χρειάζεται µεγάλο χρονικό διάστηµα. 

Τους δηµιουργεί σωµατικά και ψυχολογικά προβλήµατα µεγάλα. Λευκή 

µαγεία είναι όταν ο σκοπός είναι καλός, για να γίνει καλά, (από ασθένεια ή 

δαιµόνια). Αλλά πάλι είναι προσωρινή θεραπεία. Ο δαιµονισµός από τη 

µαγεία πάλι είναι διαφορετικά. Η αποτελεσµατικότητα εξαρτάται κι από τα 

χαρίσµατα κι από την πίστη του ιερέα που κάνει τον εξορκισµό ή το 

διάβασµα. Έχουν πάει να διαβάσουν σε σπίτια κι έχουν λιποθυµήσει µέσα 

στο σπίτι. Η παπαδιά µου λεει, βρε δεν αισθάνοµαι καλά, µήπως διάβασες 

δαιµονισµένο. Στην αρχή της θεραπείας αυτό είναι πιο έντονο. Μια φορά 

πάλι τα παιδιά µου είχαν πάει στην Πρέβεζα και έπεσαν να κοιµηθούν. Στο 

ταβάνι ακουγόταν έντονος θόρυβος, χτυπήµατα. ∆εν µπόρεσαν να 

κλείσουν µάτι. Άνοιξαν τα φώτα. Τίποτα. Βρε µήπως διάβασες 

δαιµονισµένο. Το κάνει για να λιγοψυχήσει κάποιο µέλος της οικογένειας 

και να πεις τα παρατάω. Μια άλλη φορά η παπαδιά, εγώ είχα πάει στην 

Καλαµάτα πάλι να διαβάσω κάποιον δαιµονισµένο, άκουγε καυγά έξω. 

Έβγαινε έξω δεν έβλεπε τίποτα. Άναψε λιβανάκι και ησύχασε. Μια φορά 

επίσης άνοιγε η βρύση µόνη της στο µπάνιο κι έτρεχε νερό. Είχα πάει να 

κάνω αγιασµό σ’ ένα σπίτι µε µάγια. Επειδή δεν αγιάζουµε στην τουαλέτα 

για να µη πάει ο αγιασµός στο βόθρο. Είναι µεγάλη αµαρτία. Για τον κόσµο 

το λιβανάκι που διαβάζεται είναι αρκετό. Καλό είναι µα µη διαβάζει ο 

κόσµος εξορκισµούς, είναι επικίνδυνο. Μπορεί να έχει βίαιες αντιδράσεις. 

Είναι δύσκολο να βγει ο διάβολος από µέσα. Πέφτει κάτω, δέρνεται και 



δέρνει, χτυπιέται. Ο Σατανάς θα εξολοθρευτεί κατά τη ∆ευτέρα Παρουσία. 

Θα πάει σε τόπους άνυδρους, µη καρποφόρους, µη κατοικήσιµους.  

 Για την ασθένεια υπάρχει και η πρακτική να θυµιατίζουµε τα 

εσώρουχα, τα οποία πρέπει να είναι καθαρά. Για την ασθένεια είναι καλό. 

Οι δαιµονισµένοι αρνούνται να τα φορέσουν. Μακάρι να τα φορούσαν. Το 

1993 διάβαζα έναν δαιµονισµένο. Μια πολύ δύσκολη περίπτωση. Τι 

εικονίσµατα, τι θυµιάµατα κάτω από το κρεβάτι. Αρνιόταν να κοιµηθεί εκεί. 

Οι νευρολόγοι, οι παθολόγοι του είχαν δώσει φάρµακα. Πολύ δύσκολος 

στη συνεργασία. Αυτοί ντρέπονται και πολύ. Τους δηµιουργεί αυτή η 

κατάσταση έντονα ψυχολογικά προβλήµατα. Ειδικά µέσα στην οικογένεια. 

Καλό είναι να πίνουν κι αγιασµό από την εκκλησία, νηστικοί, το πρωί. 

Συνήθως αρνούνται να πάνε σε ψυχιατρεία. ∆εν µπορούν να συζήσουν µε 

τους άλλους αρρώστους. Είναι πολύ επιθετικοί και δεν κάθονται. Πρέπει να 

τους δέχονται κι άλλα ιδρύµατα (άσυλα, γηροκοµεία). Μετά δεν τους 

δέχεται κι η οικογένεια». 

   

 

 



Συµπεράσµατα  

 

 Είδαµε στις προηγούµενες σελίδες πως αιτιολόγησαν οι παθούσες 

το γεγονός της κατάθλιψης. «Γιατί εγώ;» «Γιατί τώρα;» είναι ερωτήµατα 

που αναδύονται όταν η ασθένεια προσβάλει και απαιτούν ερµηνεία που 

ξεπερνά την ιατρική διάγνωση και την καθιστά ανεπαρκή. Η απάντηση 

υπερβαίνει την αναζήτηση αιτιών και γίνεται αναζήτηση νοήµατος. Όπως 

φαίνεται η ασθένεια συσχετίζεται µε την επίγεια κοινωνική πραγµατικότητα 

και µε την υπερκόσµια.  Πιο συγκεκριµένα µέσα από το τι θεωρείται 

στεναχώριες ή χτυπήµατα της ζωής γίνεται λόγος για τις σχέσεις του 

πάσχοντος µε την κοινωνία του και για τον τρόπο που είναι οργανωµένη. 

Η αιτιολόγηση της ασθένειας ωστόσο σχηµατοποιεί µια συγκεκριµένη 

αναπαράσταση σύµφωνα µε την οποία η ασθένεια εκλαµβάνεται ως το 

αποτέλεσµα ενός δυσανάλογου βάρους που δέχεται το υποκείµενο από το 

περιβάλλον του και µ΄ αυτό τον τρόπο εξασθενεί και αρρωσταίνει.  «Αν 

ήξερες τι έχω περάσει, θα απορούσες που δεν έπαθα καρκίνο, όχι 

κατάθλιψη», µου είχε πει η Μάρθα, υποδηλώνοντας ότι ήταν τόσα τα 

βάσανα της που αναλογικά θα έπρεπε να πάθει την πιο σοβαρή των 

ασθενειών κι όχι µια πιο ήπια όπως η κατάθλιψη. «Αυτό που διαχωρίζει της 

αρρώστια από άλλες µορφές αποκλίνουσας συµπεριφοράς είναι οι ειδικές 

τεχνικές µε τις οποίες οι κοινωνία τον απενοχοποιεί και µεταφέρει την 

ευθύνη σε µια ενέργεια που δρα πέρα από τη θέληση του πάσχοντα», 

κατέδειξε ο Α. Young79. Σε άλλες περιπτώσεις ο κοινωνικός περίγυρος 

συµπράττει µε το υπερφυσικό, µε τις ανώτερες δυνάµεις του κακού κι έτσι 

από τη µια πλευρά, το αποτέλεσµα, η ασθένεια δηλαδή, γίνεται πιο 

επώδυνη και επίµονη και από την άλλη επιβεβαιώνεται η κακή πρόθεση 

του υπεύθυνου. Τέλος λόγω κάποιας παράβασης του υποκειµένου, 

αµαρτίας σ’ ένα ορθόδοξο χριστιανικό πλαίσιο, ο δαίµονας µπορεί να 

καταλάβει την ψυχή και να την οδηγήσει σε πολλές δυστυχίες, όπως και 

στην ψυχική ασθένεια. Το υποκείµενο, η ψυχή του και η υγεία του θα 

γίνουν πάλι φυσιολογικά όταν µετά από σκληρή µάχη µε το κακό, θα 

υπερισχύσει το καλό. 

 

                                                      
79 A. YOUNG, 1978, « Some Implications of Medical Beliefs and Practices for Social 
Anthropology»,  American Anthropologist, 78, 11, σελ. 14. 



Θα σταθούµε τώρα σ’ ένα άλλο σηµείο που αφορά φύλο και την 

έκφραση οδύνης. Οι Lutz και White80 µίλησαν για «τον πολιτισµικά 

κατασκευασµένο εαυτό, που τοποθετείται στη συµβολή του προσωπικού 

και του κοινωνικού κόσµου…Έτσι οι έννοιες του συναισθήµατος 

αναδύονται ως ένα είδος γλώσσας του εαυτού». Τα συναισθήµατα 

συµβάλλουν λοιπόν στη διαµόρφωση «της αίσθησης που έχει το δρων 

υποκείµενο για τη σχέση του µε τον κοινωνικό κόσµο» και χρησιµεύουν ως 

«πρωταρχικό ιδίωµα για τον καθορισµό και τη διαπραγµάτευση των 

κοινωνικών σχέσεων του εαυτού µε µια ηθική τάξη». Το συναίσθηµα 

εποµένως δεν αποτελεί µόνο έκφραση µιας εσωτερικής κατάστασης αλλά 

µάλλον µια «δήλωση για τη σχέση κάποιου µε τον κόσµο και ιδιαίτερα για 

τα προβλήµατα σ’ αυτή τη σχέση». Αν δούµε µ’ αυτό τον τρόπο το 

συναίσθηµα, «τα συναισθήµατα που προκύπτουν συχνότερα σε µια 

κοινωνία µπορούν να θεωρηθούν δείκτες των σηµείων έντασης (ή 

εκπλήρωσης) που προκαλούνται από τη δοµή της»81. Στα ελληνικά 

συµφραζόµενα που περιέγραψα, η οδύνη, ως πολιτισµικά κατασκευασµένη 

και εξωτερικευµένη µέσα από λεκτικά παράπονα, το σώµα, από 

τελετουργικές πράξεις, µπορεί να θεωρηθεί και έκφραση κοινωνικής 

ταυτότητας καθώς και επικύρωση της επιτέλεσης των κοινωνικών ρόλων. 

Είναι ένα µέσο µε το οποίο γυναίκες - και άντρες – επιδεικνύουν και 

υπενθυµίζουν σε άλλους τις εγγενείς δυσκολίες της επιτέλεσης των ρόλων 

τους. Για πολλές γυναίκες, τα σηµεία τόσο της έντασης όσο και της 

εκπλήρωσης επικεντρώνονται όπως είδαµε στις οικογενειακές 

υποχρεώσεις. Η J. Dubisch82 αναφέρει ότι το σώµα παίζει σπουδαίο ρόλο σ’ 

αυτές τις εκφράσεις οδύνης, είτε φορώντας µαύρα πένθιµα ρούχα, 

έρποντας µέχρι την εκκλησία στο προσκύνηµα, είτε µε τις αµέτρητες 

εκφράσεις πόνου κατά την διαδικασία του τοκετού. Για τις γυναίκες επίσης 

η ταύτιση µε την Παναγία ως βασανισµένη µητέρα προσδίδει ιδιαίτερη 

ηθική δύναµη στην επιτέλεση της δικής τους οδύνης διότι χρησιµοποιεί 

ισχυρές θρησκευτικές αναπαραστάσεις και τις συµπράττει µε τη 

σηµαντικότερη µορφή της ορθόδοξης λατρευτικής παράδοσης. Οι 

θρησκευτικές δραστηριότητες γενικά µπορούν να προσφέρουν σηµαντικό 

‘χώρο’ στις γυναίκες όπου µπορούν να εκφράσουν το συναίσθηµα, να 

                                                      
80 C. LUTZ, G.WHITE, 1986, «The anthropology of Emotions», Annual Review of 
Anthropology, 15, σελ.417. 
81 C. LUTZ, G.WHITE , Οπ.π. σελ. 421.  



συναναστραφούν µε άλλους και να βρουν θεµιτό χρόνο µακριά από τις 

οικογενειακές υποχρεώσεις. Οι γυναίκες πάλι όπως επισηµαίνει η Dubisch 

µπορεί να περνούν πολλές ώρες σε νεκροταφεία, φροντίζοντας τους 

τάφους νεκρών συγγενών, τραγουδώντας µοιρολόγια ακόµα και µιλώντας 

µε τους νεκρούς. Αν και τέτοιες δραστηριότητες θα φαίνονταν παράξενες 

σ’ έναν ξένο παρατηρητή, οι Ελληνίδες µιλούν συχνά για τη γαλήνη που 

βιώνουν σ’ ένα τέτοιο περιβάλλον. Στη συνέχεια η συγγραφέας αναφέρει 

ότι είχε ακούσει αρκετές περιπτώσεις γυναικών που υποτίθεται ότι πέθαναν 

από στεναχώρια. Η µελέτη επίσης της A. Caraveli83 σε ορισµένα χωριά της 

Κρήτης και της Ηπείρου έδειξε ότι οι γυναίκες µέσα από το µοιρολόι 

χρησιµοποιούν µια ‘αισθητική του πόνου’ για να συγκροτήσουν ένα 

σύστηµα µεταφυσικής επικοινωνίας.     

 

Σύµφωνα µε τα παραπάνω ο πόνος, ως δοµηµένη συναισθηµατική 

κατάσταση, που συνδυάζεται όχι µόνο µε τις ειδικές αλλά και τις γενικές 

συνθήκες ζωής, προσδίδει στις γυναίκες µια θέση αυτονοµίας σε σχέση µε 

τον κυρίαρχη ανδρική ιδεολογία. Από τη θέση αυτή οι γυναίκες 

ανταλλάσσουν εµπειρίες, σχολιάζουν τις κοινωνικές συνθήκες της ζωής 

τους, διαµαρτύρονται εναντίον των περιστάσεων που τις φέρνουν στην 

κατάσταση του πόνου. Οµοίως η κατάθλιψη, η ασθένεια της ‘normalité 

souffrante’ (της κανονικότητας που υποφέρει) σύµφωνα µε τον A. 

Ehrenberg, µπορεί να ειδωθεί ως η κατασκευή ενός ιδιαίτερου γυναικείου 

λόγου πάνω στο βάσανο. Φαίνεται δηλαδή ότι η κατάθλιψη, ως µια 

υπερβολή ψυχικού πόνου, χρησιµεύει επίσης στη δηµιουργία ενός 

γυναικείου επιτελεστικού χώρου και παρέχει µια γλώσσα για την 

κατασκευή του εαυτού. Σχηµατικά µπορούµε να πούµε ότι συµβαίνει το 

εξής: οι γυναίκες υποφέρουν, κι όταν υποφέρουν πολύ, πηγαίνουν στον 

ψυχίατρο ή στον παθολόγο ο οποίος ονοµάζει τον πόνο τους, κατάθλιψη. 

Οι γυναίκες υποφέρουν, κι όταν υποφέρουν πολύ πηγαίνουν στον ιερέα ο 

οποίος ονοµάζει τον πόνο τους, αµαρτία, καταληψία ή µάγια. Όσον αφορά 

τις γυναίκες που ακολουθούν την εξοµολόγηση, το προσκύνηµα ή τον 

εξορκισµό, η οδύνη τους µπορεί να συνδυαστεί µε το πλούσιο συµβολικό 

                                                                                                                                          
82 J. DUBISCH, 2000, Το θρησκευτικό προσκύνηµα στη σύγχρονη Ελλάδα, Αθήνα, σελ. 275.  
83 A. CARAVELI, 1986, «The bitter Wounding: The lament as Social Protest in rural Greece » 
in J. DUBISCH, Gender and Power in rural Greece, Princeton, σσ.169-194.  



υλικό της ορθόδοξης θρησκείας προκειµένου να κατασκευάσει 

χαρακτηριστικές και ισχυρές εικόνες θηλυκότητας.   

H αντίληψη ότι οι γυναίκες είναι πιο ικανές στα βάσανα από τους 

άντρες, ότι ‘υποφέρουν περισσότερο και για αυτό παθαίνουν κατάθλιψη’ 

όπως είπε µια συνοµιλήτρια µου, φαίνεται ότι βρίσκει έκφραση µέσα από 

τη νέα διάγνωση της κατάθλιψης. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Γ: Οι θεραπευτικές στρατηγικές 

 

Τα δροµολόγια 

 

 Θα παραπέµψω σχετικά µε την αναζήτηση θεραπείας σε δυο 

περιπτώσεις. Η πρώτη αφορά τη Φωτεινή, 41χρόνων και η δεύτερη 

αναπτύσσεται σε παράρτηµα λόγω της έκτασης της αλλά και του 

ενδιαφέροντος της να παρουσιαστεί στην πλήρη έκταση της. Η Φωτεινή 

µου είχε πει λοιπόν:  

   «Εκεί στην Καστοριά µε παίρνει η µάνα µου και της λεω βρε µάνα 

δεν είµαι καθόλου καλά, δεν µπορώ να σου πω είµαι αλλά είµαι χάλια. Εγώ 

πάντως δεν ήµουν καθόλου καλά, είχα ένα ρίγος, και οι σκέψεις που είχα 

µέσ’ το κεφάλι µου δεν µπορούσα να συγκρατήσω µια, γύριζαν ζζζζ σαν τις 

µύγες. Και δεν µπορούσα να φανταστώ ότι θα µπορούσε κανείς να µου 

κάνει κακό. Τελικά πήγε ο πατέρας µου σε µια τέτοια ριχτολογίστρα, να 

µάθουν το µέλλον, από αυτές που ρίχνουν τα χαρτιά. Το κορίτσι αυτό λεει 

είναι δύσκολο να συνέλθει. Αλλά θα κάνω µια προσπάθεια και θα δούµε τι 

θα καταφέρουµε. Τελικά µου έστειλε κάτι νερά η µάνα µου για να τα πιω κι 

εγώ το ένα το µπουκαλάκι το πήγα στους Αγίους Αναργύρους. Στην 

Καστοριά εν τω µεταξύ εγώ πήγα και εξοµολογήθηκα, ‘παπά δεν ξέρω τι 

συµβαίνει, µου συµβαίνει στο σπίτι αυτό το κακό, έχουµε αυτή τη γκρίνια, 

τι άλλο να σου πω’, του λεω. Ήταν ένας πολύ µορφωµένος παπάς, νεαρός, 

στους Αγίους Αναργύρους, ήταν ψυχολόγος, ξέρω εγώ τι ήταν θεολόγος 

ήταν. Και του το πα τι φοβόµουνα, και µου λεει ‘κοίταξε να δεις µη 

φοβάσαι τέτοια πράγµατα και να πεις τον άντρα σου να σε πάει σ’ ένα καλό 

ψυχολόγο’. Κι επειδή ήθελα να είµαι και µε το Θεό πήγα και το άφησα 

αυτό το µπουκαλάκι στην εκκλησία. Είχα πάρει ήδη ένα, αλλά δεν ήξερα 

να ήταν αυτό ή τα χάπια που έπαιρνα από δω. Που ξέρω εγώ τι ήτανε. 

Είπα τότε µόνο κάποιο τάµα πρέπει να κάνω στην Παναγία για να µπορέσω 

να γίνω καλά. Στην Παναγία της Τήνου. Και που λες άρχιζα να αδυνατίζω, 

να τρωω, να αδυνατίζω, να τρωω, και να κλαιω που πρέπει να πάω τώρα 

εγώ, τι πρέπει να κάνω. Για ένα διάστηµα ήθελα να φορέσω µαύρα, να 

κάτσω σαράντα µέρες στο µοναστήρι και να φορέσω µαύρα. Και µετά 

έκλαιγα γιατί είχα χάσει το πρώτο µου παιδί. Ο άντρας µου έκλαιγε κι 

αυτός συνέχεια κι όσο µπορούσε µε βοηθούσε. ∆εν κοιµόµουνα. Στην 



Καστοριά, είχα δει ένα νευρολόγο που µου είχε δώσει φάρµακα, µου είχε 

πει ότι από όλα πέρασες κάπου σοκαρίστηκες και ανατράπηκαν τα καλά και 

δεν έβλεπες τίποτα καλό, µετά έβλεπες µόνο τα κακά. Όλα τα κακά βγήκαν 

από πάνω και µε το µυαλό σου έβλεπες µόνο τα κακά. Και µάλιστα είπε 

στον άντρα µου ‘δεν γυρίζουν πίσω αυτοί,  αυτοί του είδους οι άνθρωποι 

που παθαίνουν αυτό’. Μετά ήρθαµε εδώ στην κλινική. Ο παπάς εκεί µου 

είχε πει, από µένα δεν µπορώ να σου κάνω τίποτα. ∆ιάβασε ευχέλαια, 

διάβασε προσευχές για τα µάγια. Του εξοµολογήθηκα ότι πήγα εκεί, ότι 

µου έδωσε κάτι να πιω, και του είπα αν έχει κάτι να µου εξορκίσει τα 

µάγια. Τι έκανε ο άνθρωπος δεν ξέρω. Εγώ έβλεπα εφιάλτες, όχι 

δαίµονες». 

 ∆εν θα αναλύσουµε σ΄ αυτό το σηµείο τη θεραπευτική 

δραστικότητα των τελετουργιών. Εν συντοµία, µπορούµε να πούµε ότι 

τέτοιου είδους τελετουργίες έχουν θεραπευτική δράση διότι προσφέρουν 

στον ασθενή συλλογική ηθική υποστήριξη, του παρέχουν ένα εννοιολογικό 

πλαίσιο µέσα στο οποίο µπορεί να ερµηνεύσει την ασθένεια του και τέλος 

του δίνουν την ευκαιρία µιας καθαρτικής έκφρασης της κοινωνικά 

απορριπτέας συµπεριφοράς. Όπως έχει υπογραµµίσει ο C. Lévi-Strauss στο 

«L’efficacité symbolique » (η δραστικότητα των συµβόλων)84, τα 

τελετουργικά συστήµατα θεραπείας παρέχουν στον πάσχοντα ένα 

γλωσσικό ιδίωµα µέσα από το οποίο ανέκφραστες και άρρητες ψυχικές 

καταστάσεις µπορούν να εκφραστούν. Επιπλέον κατά την διάρκεια της 

θεραπευτικής διαδικασίας δέχεται απ’ έξω έναν κοινωνικό µύθο, ο οποίος 

δεν ανταποκρίνεται στην προηγούµενη προσωπική του κατάσταση. Καθώς 

ο ασθενής εµπλέκεται στην θεραπευτική διαδικασία, η κοινωνική του 

πραγµατικότητα εναρµονίζεται µ’ αυτή του κοινωνικού µύθου ο οποίος 

αντίθετα µε την προηγούµενη κατάσταση του ασθενή δεν ενέχει 

συγκρούσεις. Γίνεται δηλαδή µια αναδόµηση της νοσηρής εµπειρίας µέσα 

από τον παραλληλισµό της µ’ ένα µύθο που έχει νόηµα στο συγκεκριµένο 

κοινωνικό πλαίσιο85.     

 ∆εν θα αναπτύξουµε ούτε και τους παράγοντες που επηρεάζουν την 

αναζήτηση θεραπείας και τα δροµολόγια των ασθενών. Φαίνεται από τη 

                                                      
84 C. LEVI-STRAUSS, 1957 , « L’efficacité symbolique » in Anthropologie Structurale, Paris, 
σσ. 213-34.   
85 Σχετικά µε το ζήτηµα των συµβολικών θεραπειών ο αναγνώστης µπορεί να βασιστεί στα : 
V.CRAPANZANO, 1973, The Hamadsha, a study in Moroccan Ethnopsychiatry, Berkeley, A. 



βιβλιογραφία ότι ένας µεγάλος αριθµός από µεταβλητές παρεµβαίνουν: η 

ατοµική και οικογενειακή ιστορία του ασθενή, η κοινωνική προέλευση του, 

τα συγκεκριµένα χαρακτηριστικά των υπηρεσιών υγείας, κ.α. Αυτό που 

θέλουµε να καταδείξουµε είναι ότι η στάση των ασθενών υπακούει σε µια 

ανεξάρτητη λογική, ακατανόητη από τους επαγγελµατίες και στην οποία 

δεν µπορούµε να αρνηθούµε  ωστόσο τον ορθολογισµό. Μέσα στη 

δύσκολη σχέση του µε µια θεραπευτική δοµή της οποίας την εξουσία 

γνωρίζει, ο ασθενής προσπαθεί να διατηρήσει ένα µέρος του ελέγχου της 

κατάστασης ακόµα µ’ αυτήν την ‘διπλοπροσωπία’ που θα µπορούσε κανείς 

εντοπίσει στις εναλλασσόµενες θεραπείες. Τα δεδοµένα πολλών ερευνών 

τόσο γαλλικών86 όσο και αγγλοσαξονικών87 υπογραµµίζουν ότι η 

κοινωνική τάξη και το αντίστοιχο µορφωτικό επίπεδο ανακύπτει σ’ αυτό το 

σηµείο ως κρίσιµη µεταβλητή. Οι ασθενείς των χαµηλών 

κοινωνικοοικονοµικών τάξεων εκφράζουν ως προς την ασθένεια και τη 

θεραπεία της ένα σύνολο από στάσεις (απροθυµία στο να 

αυτοπροσδιοριστούν ως ασθενείς, µικρή προσοχή στα συµπτώµατα, 

αµέλεια στη χρήση φαρµάκων και στην τήρηση ραντεβού,  έλλειψη 

πληροφόρησης για τις διαθέσιµες υπηρεσίες) που καθιστούν την 

συνεργασία µε τις ιατρικές υπηρεσίες δύσκολη. Αντίθετα στους 

εκπρόσωπους των µέσων και ανώτερων κοινωνικών στρωµάτων, η 

εγγύτητα του συστήµατος αξιών τους µε αυτήν των γιατρών, το επίπεδο 

της µόρφωσης και η συνακόλουθη αντίληψη ελέγχου που έχουν στα 

προβλήµατα της καθηµερινής ζωής, επιτρέπουν τον έλεγχο των σχέσεων 

µεταξύ γιατρού και ασθενή, την διαπραγµάτευση µε τον γιατρό και την 

αποφυγή τέλος του εκφυλισµού και της παθητικότητας της κατάστασης της 

ασθένειας. Συνεπώς στους θεραπευτικούς σταθµούς, στην περίπτωση µας 

ψυχίατρο, ιερέα και µάγο, κέντρο ψυχικής υγείας ή ιδιωτικό ιατρείο, 

εκκλησία ή µοναστήρι και γραφείο, δεν πρέπει να βλέπουµε µόνο 

συγκρουόµενους φορείς σύγχρονων και παραδοσιακών αντιλήψεων περί 

ψυχικής ασθένειας. Ούτε και στα άτοµα που αναζητούν διαφορετικές 

λύσεις, υποκείµενα που µε µια και µοναδική αναπαράσταση της ασθένειας, 

αυτή των lay folk beliefs (λαϊκών παραδοσιακών αντιλήψεων)  όπως το 

έθεσαν οι ψυχίατροι-ερευνητές στις µελέτες που παρέθεσα στο πρώτο 
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κεφάλαιο αυτού του πονήµατος, οδηγούνται τυφλά προς τις µη ιατρικές 

λύσεις. Ο βαθµός ικανοποίησης σχετίζεται µε την επιλογή της µιας ή της 

άλλης θεραπείας και σ’ αυτήν την περίπτωση µελετάµε ένα ενεργητικό 

υποκείµενο, χρήστη υπηρεσιών κι όχι απλώς παθητικό απελπισµένο 

ασθενή. 

 Σχετικά µε την θεραπεία της ψυχικής διαταραχής όπως στη 

συγκεκριµένη περίπτωση µπορούµε να παρατηρήσουµε τα εξής: ο φόβος 

του στίγµατος του τρελού που εµπεριέχει η επίσκεψη στον ψυχίατρο και 

πολύ περισσότερο η χρήση ψυχοτρόπων φαρµάκων ως  η µόνη γνωστή 

θεραπεία που µπορεί να ασκήσει, η αδυναµία της ψυχιατρικής να δώσει µε 

σαφήνεια απάντηση στο ‘γιατί µου συνέβη’ αλλά και η ίδια η φύση της 

ψυχικής διαταραχής στην οποία η θεραπεία δεν είναι σύντοµη, άµεση και 

καταφανής αλλά όπως µου είπε εύσχηµα κάποιος ιερέας «η γιατρειά είναι 

µια τεθλασµένη γραµµή µε πολλά σκαµπανεβάσµατα», µάλλον αποτρέπουν 

από τη ψυχιατρική θεραπεία.        

 Για την ψυχιατρική ωστόσο, η αναζήτηση άλλων θεραπειών και 

πολύ περισσότερο η επίκληση ιερέων και µάγων για το λύσιµο µαγείας ή 

τον εξορκισµό του δαιµόνιου, είναι µια συµπεριφορά παράλογη και 

εντελώς διαφορετική από τη λογική κάποιου που επιλέγει την ιατρική 

λύση. Η πραγµατικότητα είναι ωστόσο πιο σύνθετη. Φαίνεται ότι µε όσα 

άτοµα συνοµίλησα είτε επισκέφτηκαν κάποιον ιερέα ή µοναχό ή µέντιουµ, 

µελλοντολόγο, µάγο, βελονιστή, οµοιοπαθητικό γιατρό, ψυχίατρο, 

ψυχολόγο, θεώρησαν ότι ‘δεν έκαναν ότι να’ ναι’. Για παράδειγµα η 

Θοδώρα αν και είπε ότι τα δοκίµασε όλα, δεν τόλµησε να επισκεφτεί 

κάποιο µέντιουµ. Η Μάρθα από την άλλη, αποφάσισε να µην πάει σε 

ψυχίατρο γιατί φοβόταν τα ψυχοφάρµακα. Έτσι ακολούθησε για ένα χρόνο 

τα περισσότερα από τα τελετουργικά της εκκλησίας. Φαίνεται δηλαδή ότι 

συχνά ο ασθενής θέτει ένα όριο, µια γραµµή που δεν πρέπει να ξεπεράσει 

γιατί αναγνωρίζει τον αβέβαιο και επισφαλή χαρακτήρα των θεραπειών 

που βρίσκονται πίσω από αυτήν.     

Οι τρεις λόγοι που εκπροσωπούν ο ψυχίατρος, ο ιερέας και ο µάγος 

ή µέντιουµ είναι σαφώς ιεραρχηµένοι.  Ο ιατρικός λόγος από τη µια 

πλευρά, ισχυρός κοινωνικά και πολιτικά και αναγνωρισµένος ως 

επιστηµονικός είναι αναµφισβήτητα ο κυρίαρχος λόγος στο πεδίο των 
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υποψήφιων θεραπειών. Η αποδοκιµασία από την πλευρά των γιατρών των 

µη ιατρικών θεραπειών ως προσκόλληση σε δεισιδαιµονίες και ένδειξη 

αµορφωσιάς, φέρνει την αποσιώπηση του ζητήµατος, την άρνηση του και 

την ενοχοποίηση των ασθενών. Από την άλλη πλευρά, η εκκλησία δείχνει 

αποδοκιµαστική σ’ ένα σύνολο από µαγικές αντιλήψεις αιτιολόγησης του 

κακού και πρακτικές οι οποίες είναι κοινές µε τις δικές της και θεωρεί την 

προσφυγή σ’ αυτά ‘µεγάλη αµαρτία’. Ωστόσο οι µάγοι, µέντιουµ στην πόλη 

ή σε κοντινά χωριά  ή και χιλιόµετρα µακριά που είτε τα συνάντησα είτε 

µου µίλησαν οι πληροφόρητες µου γι’ αυτούς, µοιράζονται το ίδιο 

εννοιολογικό πλαίσιο µ’ αυτό της εκκλησίας. Όχι µόνο τονίζουν τη σχέση 

τους µε την εκκλησία (συνήθως ο χώρος που εργάζονται υπερδιακοσµείται 

από εικόνες, σταυρούς, ευαγγέλια, καντήλια και θυµιατά και µάλιστα δυο 

µε τους οποίους συνοµίλησα µου είπαν ότι οι παππούδες τους ήταν 

παπάδες κι από κει κληρονόµησαν το χάρισµα) αλλά και χρησιµοποιούν 

τους ίδιους συµβολικούς κώδικες που πραγµατοποιούνται µέσα από τα ίδια 

τελετουργικά (για παράδειγµα η σύγκρουση του Θεού και του διαβόλου και 

η υπερίσχυση του πρώτου ή του δεύτερου σηµαίνει και το τέλος ή την 

αρχή της ασθένειας, ο δαίµονας στη συνέχεια  πρέπει να εκτοπιστεί, να 

ξεριζωθεί, να ξορκιστεί, να ‘πατηθεί’, να ‘βγει’ και για αυτό ο ασθενής 

πρέπει να πιει θεία κοινωνία ή κάποιο άλλο αγιασµένο νερό, να του 

διαβαστούν προσευχές, να αγιαστούν τα εσώρουχα τα οποία έρχονται σε 

άµεση επαφή µε το σώµα και δηλώνουν τα όρια του κ.α.). Οι 

πληροφορητές µου φάνηκαν να γνωρίζουν και να προσαρµόζονται σ’ 

αυτούς τους περιορισµούς, αποσιωπώντας όπου µπορούσαν την αναζήτηση 

βοήθειας σ’ εκείνον που δεν γινόταν δεκτός από τον άλλον. Στη συνέχεια 

όµως η ευκινησία των υποκειµένων να προσαρµοστούν στην διαφορετική 

αναπαράσταση της ασθένειας που εκπροσωπεί η κάθε θεραπεία, οδηγεί στη 

διείσδυση του ενός συστήµατος στο άλλο παρά στη διατήρηση του αρχικά 

ανταγωνιστικού λόγου. Σχετικά η Θοδώρα είπε: « γιατί ο παπάς µου λεει 

τη γνώµη του, ο γιατρός τη δική του αλλά εγώ έχω τη δική µου».  Έτσι 

έχουµε συνδυαστικές εξηγήσεις που συνέλεξα στο πεδίο όπως ‘τα 

ψυχολογικά προβλήµατα κάνουν τον άνθρωπο πιο ευαίσθητο και το 

δαιµόνιο µπορεί πιο εύκολα να µπει µέσα του’ ή ‘το δαιµόνιο εξελίσσεται 

όπως το άγχος, στην αρχή είναι πιο λίγο αλλά µετά επιδεινώνεται και 

επηρεάζει όλους τους τοµείς της ζωής’ που υποστήριξε ένας ιερέας ή ‘η 



θρησκευτική πίστη βοηθά το άτοµο να ανταποκριθεί καλύτερα στα 

ψυχοφάρµακα’ που υποστήριξε κάποιος ψυχίατρος. Αυτή η τάση 

συγκερασµού ανάµεσα σε αναπαράσταση και δράση που χαρακτηρίζει τις 

‘νεοπαραδοσιακές’ όπως τις χαρακτήρισε ο N.Sindzingre88 κοινωνίες, 

επηρεάζει συνεχώς την επιλογή των σταθµών του θεραπευτικού 

δροµολογίου.     
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Προτάσεις και συµπεράσµατα 

 

 Ο µοναδικός σκοπός του ασθενή είναι η απόκτηση της θεραπείας, 

δηλαδή το τέλος του σωµατικού και ψυχικού πόνου του. Πρόκειται για µια 

προσδοκία που συνίσταται στη γνώση, στον εντοπισµό και στην καταστολή 

των αιτιών της ασθένειας. Αν αυτό µπορεί να επιτευχθεί µέσο της 

ακρόασης από κάποιον ιερέα στα πλαίσια µιας ενορίας ή ενός µοναστηριού, 

από κάποιον ψυχίατρο στο ιδιωτικό του ιατρείο, ή τέλος από κάποιο 

µέντιουµ ή µάγο στο σπίτι του ή στο γραφείο του, δεν είναι αναγκαστικά ο 

σκοπός των δηµόσιων υπηρεσιών που αποσκοπούν κυρίως στο να 

καταργήσουν τα συµπτώµατα και να επαναφέρουν τη σιωπή των οργάνων. 

Η επιτόπια έρευνα στο Κέντρο Ψυχικής Υγείας Ιωαννίνων, έναν 

νεοσύστατο οργανισµό που δηµιουργήθηκε το 1990, έδειξε ότι το 

συγκεκριµένο ίδρυµα όπως η πλειοψηφία των φορέων δηµόσιας υγείας, 

µετρούν την αποτελεσµατικότητα τους µέσα από την συχνότητα των 

αιτήσεων για νοσηλεία και σε εξαιρετικές περιπτώσεις µέσα από την 

δραστηριοποίηση τους στο χώρο της πρόληψης. Η ικανοποίηση του 

ασθενή από την υπηρεσία ή η αντίληψη του για τη θεραπεία δεν 

λαµβάνονται ποτέ υπόψη µια και φαίνεται να ενδιαφέρουν αποκλειστικά τα 

ποσοτικά δεδοµένα που πιστοποιούν άλλωστε και την επιτυχία του θεσµού. 

Σε µια από τις πρώτες µου επισκέψεις στο Κ.Ψ.Υ., οι οποίες ήταν 

αφιερωµένες στην γνωριµία µου µε το προσωπικό, στην ενηµέρωση τους 

για την εν λόγω έρευνα και στην εξοικείωση τους µε την εκεί παρουσία 

µου, κάποιος ψυχίατρος µε ρώτησε αν σκόπευα να χρησιµοποιήσω 

ερωτηµατολόγια για να διαπιστώσω τον αριθµό των υποκείµενων που 

απευθύνονταν στον έναν ή τον άλλο τύπο θεραπείας. Του είχα απαντήσει 

τότε ότι κάτι τέτοιο δε θα µπορούσε να δείξει ούτε το πώς ερµηνεύουν και 

αναπαριστούν την ασθένεια οι πάσχοντες και οι θεραπευτές τους, ούτε και 

την επανάληψη και την εναλλαγή των επισκέψεων σε διαφορετικούς 

θεραπευτές που συνιστούν και την έννοια του δροµολογίου, του ‘πήγαινε-

έλα’. Στη συνέχεια αµφισβήτησε την αξιοπιστία και την εγκυρότητα των 

ποιοτικών δεδοµένων ως µη επιστηµονικών.  

Η εξέταση των θεραπευτικών δροµολογίων αποδεικνύεται 

εξαιρετικά χρήσιµη στο βαθµό που επιτρέπει να συνδέσουµε τις ερµηνείες 

των ασθενών, τις ερµηνείες και τις διαγνώσεις διαφορετικών θεραπευτών 



και την ύπαρξη µιας προσφοράς θεσµοθετηµένων µορφών θεραπείας µια 

και ο ιερέας στην εκκλησία που εξοµολογεί και εξορκίζει είναι το ίδιο 

θεσµοθετηµένος µε το γιατρό στο νοσοκοµείο ή το κέντρο υγείας. Τα 

δεδοµένα πάνω στα δροµολόγια των ασθενών προς αναζήτηση 

θεραπευτικής λύσης συχνά φέρνουν τους γιατρούς σε αµηχανία µια και 

αναδεικνύουν µια πραγµατικότητα που έµµεσα προσβάλει το 

αναµφισβήτητο κύρος τους ως τους µόνους ειδικούς πάνω στο ζήτηµα της 

υγείας. 

Από την άλλη πλευρά όµως η ανάλυση των παραπάνω δεδοµένων 

δεν επιτρέπει εύκολα να µετατρέψουµε τις πληροφορίες που συλλέξαµε σε 

κάποια συγκεκριµένη στρατηγική παρέµβασης στο πεδίο. ‘Από τη σκοπιά 

ποιου’, θα ήταν η ερώτηση που θα ανέκυπτε µια και οι λόγοι είναι µάλλον 

ασύµπτωτοι και τα πεδία δράσης σαφώς διαχωρισµένα. Αν υιοθετήσουµε 

την πλευρά των δηµόσιων υπηρεσιών ψυχικής υγείας, πρέπει να 

παραδεχθούµε ότι η στρατηγική τους είναι να νοσηλεύουν ασθενείς των 

οποίων οι πρακτικές θα ήταν σύµφωνες µε τα µοντέλα που 

κατασκευάζονται στη δηµόσια υγεία. Σ’ αυτή την περίπτωση θα µπορούσε 

κάποιος ανθρωπολόγος να κληθεί να απαντήσει στο ερώτηµα γιατί οι 

ασθενείς δεν συµµορφώνονται σ΄ αυτά τα µοντέλα. Επίσης θα µπορούσε 

να του ζητηθεί να υποδείξει τρόπους για να διευκολυνθεί η κατανόηση 

αυτών των µοντέλων έτσι ώστε να προσαρµοστούν στους ασθενείς. Και 

τέλος έτσι θα µπορούσε να παρέµβει στην διαµόρφωση και στην εφαρµογή 

προγραµµάτων ανάπτυξης υπηρεσιών δηµόσιας υγείας και νοσοκοµειακής 

διαχείρισης.   

Πάντως αυτός ο τύπος έρευνας όπως η συγκεκριµένη αποτελεί ένα 

απαραίτητο στάδιο αν θεωρήσουµε ότι ένα σύστηµα υγείας είναι 

οπωσδήποτε ένα σύνολο από πρακτικές, αναφορές, ερµηνείες και 

αναπαραστάσεις της ασθένειας αλλά και µια επιλογή και προτίµηση 

καθορισµένη από κοινωνικές, πολιτισµικές και πολιτικές αναπαραστάσεις. 

Τέλος µια ανθρωπολογική µελέτη οφείλει να δείξει ότι τα δρώντα 

υποκείµενα δεν είναι µηχανικές κούκλες αλλά αποφασίζουν µε βάση 

περιορισµούς και λογικές αναπαραστάσεις, που είναι καλό να γνωρίζουµε 

πριν προχωρήσουµε στους χαρακτηρισµούς τους ως ιρασιοναλιστικές 

συµπεριφορές.                

 



 

Παράρτηµα  

 

1. Μαίρη, 53 χρόνων, απόφοιτη δηµοτικού, νοικοκυρά, µητέρα δυο 

παιδιών 35 και 32 ετών αντίστοιχα. Ο άντρας της, της έχει 

συµπαρασταθεί πολύ. Η οικογένεια του όµως όχι. Αυτή τους έχτισε 

σπίτι µε την προίκα της. «Όλα µαζεύτηκαν πάνω µου κι έσκασα», λεει. 

Πήγε σε πρακτικό γιατρό στην Άρτα. «Εδώ τα φάρµακα δεν βοηθάνε, 

θα βοηθήσουν τα τσάγια που δίνουν αυτοί», µου είπε.   

2. Φρειδερίκη, 42 χρόνων, απόφοιτη γυµνασίου, νοικοκυρά, µητέρα 

τριών παιδιών 22, 19 και 17χρόνων αντίστοιχα. Παντρεύτηκε 16ετών 

και θυµάται ως τραυµατικό γεγονός το ότι αναγκάστηκε να 

εγκαταλείψει την οικογένειας της στην Πρέβεζα και να έρθει να 

εγκατασταθεί στα Γιάννενα µε την οικογένεια του άντρα της. 

Εργάστηκε αλλά εγκατέλειψε. Λεει : «∆ούλεψα σε πτηνοτροφείο για 

3χρόνια. ∆εν είχε πολλή δουλειά. 6000 δρχ. την ηµέρα όταν 

επέστρεφα όλο µου έλεγε γιατί άργησες ο άντρας µου. ∆εν έµεναν 

χρήµατα. ∆εν έµεναν χρήµατα». Σκέφτηκε να πάρει διαζύγιο αλλά δεν 

το έκανε λόγω των παιδιών. Παίρνει αντικαταθλιπτικά, δεν νοιώθει να 

την έχει βοηθήσει κανένας γιατρός. 

3. Αφροδίτη, 56 χρόνων, απόφοιτη δηµοτικού, νοικοκυρά, µητέρα τριών 

παιδιών 37, 34 και 27χρόνων αντίστοιχα. Υπέστη αφαίρεση µήτρας 

πριν δεκαπέντε χρόνια και τη θεωρεί αιτία της τωρινής της κατάστασης. 

Έχει παράπονο που δεν βγαίνει έξω κι ότι ο άντρας της δεν 

ενδιαφέρεται για αυτήν. Η αδελφή της, της λεει να πάει σ΄ ένα µάγο 

γιατί της έχουν κάνει µάγια, αλλά η ίδια φοβάται. Έτσι κι αλλιώς, όπως 

λεει, δεν βρίσκει πουθενά τη γιατρειά της (έχει πάει παλιότερα σε 

πρακτικό γιατρό και σε βελονιστή στη Θεσσαλονίκη). 

4. ∆ήµητρα, 35 χρόνων, απόφοιτη γυµνασίου, εργάζεται σε ιδιωτική 

επιχείρηση, µητέρα δυο παιδιών 17 και 14 χρόνων αντίστοιχα. 

Παντρεύτηκε 17ετών κι έµεινε µε την οικογένεια του συζύγου της. Οι 

σχέσεις µε τον άντρα της είναι άσχηµες. Πίνει και φεύγει από το σπίτι 

για µέρες. Ήταν σε διάσταση για δυο χρόνια. Η ίδια έχει µια άλλη 

σχέση για την οποία δεν γνωρίζει κανείς. ∆ε θέλει να πάρει διαζύγιο για 



να µην απογοητεύσει τα παιδιά. ∆εν θέλει να παίρνει φάρµακα γιατί 

νοιώθει κουρασµένη. Προτιµά τη συζήτηση αλλά δεν τη βρίσκει.  

5. Πηνελόπη, 41 χρόνων, απόφοιτη γυµνασίου, νοικοκυρά, µητέρα 

τριών παιδιών 24, 22 και 20 ετών. ∆εκαεφτά χρόνια έµεινε µε τα 

πεθερικά της. Προστριβές και καυγάδες. Ο σύζυγος της είναι 

αδιάφορος και την  λεει ‘τρελή’ επειδή παίρνει φάρµακα. Η εκκλησία 

την έχει βοηθήσει πολύ µε την εξοµολόγηση. «Ο παπάς είναι 

καλύτερος από ψυχίατρος», λεει.  

6. Μαρίνα, 55 χρόνων, απόφοιτη δηµοτικού, νοικοκυρά, µητέρα δυο 

αγοριών 35 και 27ετών. Έχει κάνει τρεις αποτυχηµένες απόπειρες 

αυτοκτονίας. Η αιτία του προβλήµατος είναι ο άντρας της και τα 

πεθερικά της. Και οι γονείς της που την έδωσαν, όπως λεει. Έχει πάει 

σε οµοιοπαθητικό, βελονιστή, µέντιουµ. Της έχουν κάνει µάγια τα 

αδέλφια του άντρα της. Ανάµεσα στο διαζύγιο και το θάνατο, προτιµά 

το θάνατο.    

7. Αλέκα, 44 χρόνων, απόφοιτη γυµνασίου, εργάζεται στο εµπορικό 

κατάστηµα του άντρα της, µητέρα δυο παιδιών 22 και 18 ετών. Μετά 

το σοβαρό αυτοκινητιστικό ατύχηµα στο οποίο τραυµατίστηκε σοβαρά 

στο κεφάλι όλα άλλαξαν. Ο σύζυγος της δεν ενδιαφέρεται για αυτήν, η 

δουλειά δεν πηγαίνει καλά, δεν έχει διάθεση για τίποτα. Πήγε σε 

µέντιουµ για να εξηγήσει τόση κακοτυχία. 

8. Ελένη, 32 χρόνων, απόφοιτη γυµνασίου, νοικοκυρά, µητέρα ενός 

αγοριού 5 ετών. Μετά από δυο χρόνια γάµου, δηµιούργησε ερωτική 

σχέση µε τον κουµπάρο τους και καλύτερο φίλο του άντρα της. Οι 

δικοί της µαζί µε τον άντρα της την πήγαν σ’ έναν µάγο, στην 

Κοµοτηνή, για να τους ‘ξαναδέσει’ το γάµο. Αυτοί πάλι εξήγησαν αυτήν 

την απροσδόκητη εξέλιξη ως αποτέλεσµα µαγείας. Η Ελένη ήρθε στο 

ΚΨΥ γιατί δεν άντεχε άλλο την πίεση. Ερχόταν κρυφά γιατί οι δικοί της 

και ο άντρας της, που την είχε κακοποιήσει επανειληµµένα µετά το 

συµβάν, δεν την άφηναν να βγει έξω. Ήθελε να βρει την ηρεµία της, 

όπως έλεγε. 

9. Βασιλική, 33 χρόνων, απόφοιτη δηµοτικού, νοικοκυρά, µητέρα ενός 

παιδιού 7ετών. ∆εν µπορούσε να βγει έξω λόγω των ιλίγγων και των 

ζαλάδων που είχε. ∆εν έζησε παιδική ηλικία, όπως λεει γιατί την πήρε 



κοντά της η αδελφή της που είχε παντρευτεί σε κοντινό χωριό για να 

τη βοηθάει στις δουλειές.  

10. Φωτεινή, 41 χρόνων, απόφοιτη γυµνασίου, µοδίστρα κατ’ οίκον, 

µητέρα δυο παιδιών 16 και 8 χρόνων. Το ατύχηµα της κόρης της έφερε 

πολύ ένταση στο σπίτι και διαφωνίες µε τον άντρα της για το αν έπρεπε 

να δουλεύει ή όχι. Ο σύζυγος της συµπαραστέκεται στο πρόβληµα της 

και είναι ήπιος άνθρωπος, όπως λεει. Έχει συµβουλευτεί πολλούς 

θεραπευτές αλλά όλο θέλει να κλαιει και να κοιµάται.   

11. Μάρθα, 43 ετών, απόφοιτη δηµοτικού, µοδίστρα στην ιδιωτική της 

επιχείρηση, µητέρα ενός κοριτσιού 14 ετών. Ο άντρας της, τον οποίο 

δεν αγαπάει καθόλου και η πεθερά της, της έχουν κάνει µάγια. Εκεί 

οφείλονται οι συνεχείς πόνοι στην πλάτη, στο στήθος και την κοιλιά, η 

κακοδιαθεσία της. Οι παθολόγοι δεν µπορούν να τα εξηγήσουν. Σε 

ψυχίατρο δεν πηγαίνει γιατί δεν είναι τρελή, όπως λεει. Αλλά έχει 

δοκιµάσει τις προσευχές του εξορκισµού, κάνει ευχέλαιο στο µαγαζί 

τακτικά και κοινωνεί κάθε βδοµάδα. Αν δεν περάσουν τα συµπτώµατα, 

το καλοκαίρι θα παει στο µοναστήρι του Αγίου Ραφαήλ, στη Μυτιλήνη.   

12. Θοδώρα, 38 χρόνων, απόφοιτη γυµνασίου, άνεργη, πρώην 

εργαζόµενη στο προσωπικό καθαριότητας του πανεπιστηµιακού 

νοσοκοµείου της ∆ουρούτης, µητέρα ενός κοριτσιού 14 ετών.  

 

 

 «Πρώτα έβλεπα κάποιον ψυχίατρο στο νοσοκοµείο της ∆ουρούτης. 

Ήθελα να τον βλέπω και τα απογεύµατα γενικά να είναι διαθέσιµος πιο 

πολλές ώρες. ∆εν είχε κινητό. Έτσι τον έβλεπα µόνο τα πρωινά. Περίπου 

για έξι µήνες. Πρώτη φορά πήγα σ’ ένα παπά. Πριν τρία χρόνια. ∆εν 

µπορούσα, ήµουν πολύ χάλια. Είχα αγκυλώµατα παντού, δεν κοιµόµουνα. 

Από ανέκαθεν πήγαινα σε παθολόγο, µου έδιναν χάπια. Είχα συνέχεια 

αµυγδαλίτιδες. ∆εν µπορούσα να περπατήσω. Έπεφτα κάτω. Στην Αθήνα 

πήγα µε την αδελφή µου. Στο λεωφορείο ήµουν χάλια. Έκανα εµετό και 

πονούσα. Σαν βελόνες να µου τρυπάνε το σώµα. Ήταν τα δαιµόνια που 

τζίναγαν. Μείναµε στο µοναστήρι της Χρυσοβαλάντου. Επίσης στην Αθήνα 

είναι και η εκκλησία του Αγίου Εφραίµ που µπορούµε να µείνουµε. Ε, 

παίρνουµε λάδι, φυλάµε τις εικόνες και κοιµόµαστε εκεί. Τότε ήταν µια 

περίοδος που τίποτα δεν πήγαινε καλά. Το 91-92, δούλευα στο νοσοκοµείο 



της ∆ουρούτης. Μετά απολύθηκα. Το 1982 παντρεύτηκα, και το 1983 

κάναµε το παιδί το οποίο πέθανε τεσσάρων µηνών. Είχε σύνδροµο Fagoni. 

Το 1989 κάναµε το δεύτερο. Κορίτσι. Το πρώτο ήταν αγόρι. Ο άντρας µου 

δεν ήθελε να κάνει παιδιά µετά το θάνατο του παιδιού. Είχε βαρεθεί. Είχε 

βαρεθεί τους γιατρούς και τις ταλαιπωρίες. Είναι αστυνοµικός κι είµαστε κι 

οι δυο από την Παναγιά. Τον είχα γνωρίσει σε µια γιορτή του θείου µου 

που ήταν κι αυτός αστυνοµικός. 18χρ. αρραβωνιαστήκαµε, 19χρ. 

παντρευτήκαµε. Πριν τον αρραβώνα ήµασταν 6 µήνες µαζί. 

Υπερεγωιστής, οξύθυµος, δεν συνεργάζεται. Έπινε και πολύ. Έβγαινε έξω, 

γύρω στις 7µµ και γυρνούσε στις 10µµ καµιά φορά και στις 12µµ. Εγώ 

ζήλευα χωρίς λόγο. Μερικές φορές τον παρακολουθούσα, µου φαινόταν 

όλα ύποπτα.  

 Αυτές τις εκδροµές τις οργάνωνε µια γειτόνισσα, µε group 

πηγαίναµε.Tότε έτυχε και δεν πήγε µια γειτόνισσα και πήγα εγώ στη θέση 

της. Ξέρω ότι είναι και κάποιος στις Σέρρες που τον πολεµάει η εκκλησία. 

Πηγαίνουν πολλά group κι εκεί. Στα πετυχαίνει όλα, που έχεις τα µάγια. Τα 

βρίσκει όλα. Μια φίλη µου της είχε βρει ότι της είχαν κάνει µάγια να µην 

παντρευτεί και να µην βρει δουλειά. Αλλά πιο πολύ τη φόβισε γιατί της 

είπε που θα τα βρει.  Αυτός που πήγαµε στην Αθήνα, νόµιζα πως ήταν 

παπάς. Αλλά ήταν φούρναρης στο επάγγελµα. Τον έλεγαν, νοµίζω Βασίλη 

Κανάκη. Τώρα νοµίζω πως έχει πεθάνει. Είχε µια µικρή εκκλησία, δίπλα 

στο σπίτι του.  

 

 Μόλις πλησίασα έβαλα τα κλάµατα, µε κοίταζε στα µάτια. Κοιµάσαι 

τα βράδια, µε ρώτησε. Όχι του είπα. Μου έβαλε το σταυρό εκεί που 

πονούσα. Υπέφερα στην καρδιά, στο κεφάλι, ήταν στην καρδιά ριζωµένο. 

∆εν ήταν ο εξορκισµός της εκκλησίας. Μετά που έφυγα έλεγα πότε να 

ξαναπάω. Θεράπευε µέχρι και καρκίνους. Τα πάντα. Λεφτά έριχνες όσα 

ήθελες. 5-10χιλιάδες. Πήγα πεθαµένη και γύρισα ζωντανή. Πήγα δύο 

φορές ακόµη. Για να φύγει το κακό πρέπει να πας κι άλλες φορές. Για έξι 

µήνες ήµουν καλά. Μετά ξανάρχισαν οι πόνοι που είχα µέσα µου. Την 

τρίτη φορά που πήγα µου είπε ότι µια γυναίκα σου έχει κάνει µάγια. ‘Αν 

σου πω ποια είναι θα πας να την ξεµαλλιάσεις’, µου είπε. Ήταν µια 

γειτόνισσα που δεν είχε παιδιά, χήρα, που µου έφερνε κάτι λάδια, απ’ τα 

Ιεροσόλυµα τάχα να τα βάλω στο εικόνισµα, επειδή είχα κάνει το παιδί. 



Τότε µας διέρρηξαν την αποθήκη, µας πήραν ρούχα, έσπαζαν καθρέφτες, 

έλειπαν εσώρουχα από την ταράτσα. Μπορεί να ήταν και η πεθερά µου. 

Που δεν µε ήθελαν, ήθελαν να µένουµε στο χωριό. Ο άντρας µου ήταν ο 

πρώτος γιος της και τον ήθελαν εκεί. Το χωριό ήταν 40χλµ απ’ τα 

Γιάννενα. Φοβόµουν να καθίσω µόνη µου στο χωριό. Είχα ψυχολογικό. Η 

πεθερά µου είχε περίπτερο µε την αδελφή του άντρα της που έχει πεθάνει. 

  Παπάς δεν ήταν. Αυτή η εκκλησία ήταν στα Καλύβια. Η εκκλησία 

δεν τον δεχόταν γιατί είχε µεγάλη δύναµη. Αφού φοβόταν ο εισαγγελέας 

να πάει. Έλεγε κάτι µαγικά πράγµατα.  Κανένας δεν τολµάει να πατήσει 

εδώ πέρα για να µου κάνει κακό. Έλεγε. Τελικά πέθανε από καρδιά. Ήταν 

γύρω στα 65. Αλλά είχε τόσο κόσµο, από το πρωί µέχρι το βράδυ. 

Σπρώχνανε οι γυναίκες για να µπούνε µέσα. Αυτή η φίλη µου είχε πάει στο 

Γάζαρο. Αλλά εγώ του είπα σε µέντιουµ δεν πάω. Μπορεί να έχει εικόνες 

αλλά δεν είναι εκκλησία. Το ξέρω ότι δεν είναι µάγος. Αλλά επειδή έχει 

µεγάλη δύναµη στο να προβλέπει για αυτό πηγαίνουνε. Η εκκλησία δέχεται 

τα µάγια. Εµένα δεν µου έχει πει ακόµα. Στο τέλος θα µου πει. Όχι, όχι 

τέτοια πράγµατα. Απλώς το παρακολουθούµε. Όταν µπορεί µε διαβάζει, 

στην αρχή µε διάβαζε κάθε απόγευµα. Αυτός είναι στην εκκλησία κι εγώ 

εδώ. Στην αρχή µε διάβαζε από µακριά. Που είχα αυτά τα συµπτώµατα, 

που έπεφτα κάτω στο πάτωµα κι έβλεπα το διάβολο στα µάτια. Κι έλεγα 

βλέπω το διάβολο, βλέπω το διάβολο. Στα µάτια µέσα, σε όλους το 

φώναζα. Είχα τις αισθήσεις µου αλλά παραµιλούσα. Έλεγα ‘το σταυρό, τον 

αγιασµό, θα τον κάνω χίλια κοµµατάκια, χίλια κοµµατάκια’. Έκανα και 

κινήσεις ας πούµε. Τον αγιασµό τα δυο τα µπουκάλια που µου έφερε ο 

παπάς έλεγα ‘θα τα ρίξω µες το νεροχύτη. Και το αντίδωρο µαζί, µες το 

νεροχύτη’. Γιατί δεν πρέπει ποτέ να πέσει στο µπάνιο ή στο νεροχύτη. 

Στην κουζίνα ραντίζουν αλλά όχι κοντά στο νεροχύτη, στο καντήλι. Εγώ 

όταν έπεφτα κάτω έλεγα θα πάρω τον αγιασµό και θα τον ρίξω µες το 

νεροχύτη. Και τα δυο τα µπουκαλάκια. Όταν µε διάβαζε είχα αυτές τις 

αντιδράσεις. Κρατούσε καµία ώρα δυο. Καταλάβαινα εγώ, είχα 

αντιδράσεις. Ερχόταν στο σπίτι η αδελφή µου, η µάνα µου, ο γαµπρός µου 

εκτός από τον πατέρα µου. Ο πατέρας µου δεν ξέρει τίποτα. Ή εγώ 

πήγαινα εκεί ή αυτοί ερχόταν, για να µην είµαι µόνη µου. Φοβόµουν δεν 

µπορούσα να σηκωθώ από κάτω φοβόµουν. ∆εν του το λέµε γιατί δεν του 

έχουµε, εµπιστοσύνη. Άστατος χαρακτήρας. Για να µην στεναχωρεθεί αλλά 



πολλά του ξεφεύγουν, όχι ότι θέλει να τα πει. Μετά θα λεει τι έχει δεν 

µπορεί να τα καταλάβει εύκολα αυτός. Η µάνα µου τα καταλαβαίνει λίγο 

πιο εύκολα. Ο πατέρας µου δεν καταλαβαίνει. Τώρα µε διαβάζει από 

µακριά. Αλλά έχω τύχει να πάω στην Μητρόπολη ή στους Αγίους 

Αναργύρους, έχω τύχει σε παράκληση. Η πάω στην εκκλησία. Άµα µου λεει 

αυτός να πάω πηγαίνω αλλά άµα φοβάµαι δεν πηγαίνω. Από µακριά να 

µην µε βλέπει ο κόσµος. Εχθές πήγα στην Αγία Μαρίνα να µην µε βλέπει ο 

κόσµος, καλά κι εκεί γνωστοί είναι αλλά λεω να µην µάθουν όλοι. Φοβάµαι 

να µην φωνάξω. Γιατί έλειπε ο παπάς δέκα µέρες στην Καλαµάτα και δεν 

ήξερα, δεν τον είχα ρωτήσει αν θα έχω αντιδράσεις γιατί ο διάβολος τον 

φοβάται τον σταυρό και λεω . Πιο πολύ από φόβο από σκέψη ο παπάς δεν 

µου είχε πει τίποτα. Και µετά ήρθε εχθές και µου λεει και στους Αγίους 

Αναργύρους να ερχόσουν δεν θα υπήρχε πρόβληµα. ∆εν θα φωνάξεις 

τώρα ξανά. Μόνο θα έχεις πόνους, δεν θα αισθάνεσαι καλά, τώρα είσαι 

καλά δηλ. λεει. Αλλά απλώς πάµε σιγά-σιγά, να µην σε φοβίσω. Μου έχει 

δώσει την προσευχή του Άγιου Κυπριανού, ένα βιβλιαράκι είναι δεν το έχω 

ανοίξει ακόµα. Εκεί πάνω έγραψε Άγιε του Θεού Ραφαήλ πρέσβευε υπέρ 

της δούλης του Θεού Θεοδώρας. Θα φανεί στο τέλος λεει να είναι αυτός ο 

προστάτης µου. Εγώ το πιστεύω σίγουρα γιατί τον είδα και στον ύπνο µου. 

Όχι αυτόν τον Άγιο Νικόλα τον έχω δει δυο τρεις φορές. Γιατί είχα στο νου 

µου τον Άγιο Ραφαήλ, δεν ήξερα τον Άγιο Νικόλα, διάβαζα τον βίο του 

Αγίου Ραφαήλ και οι τρεις είναι θαυµατουργοί αλλά είχα τον νου µου εκεί 

και δεν µπόρεσα να καταλάβω ποιος είναι αυτός που έβλεπα στον ύπνο 

µου. Και µια φορά παρουσιάστηκε και µου έσκαψε µε µια µεγάλη κουτάλα 

την καρδιά που πόνεσα τόσο πολύ, µου πετάει ένα πράγµα µε δύναµη έξω. 

Το πέταξε πέρα. Κι εξαφανίστηκε. Το είπα στον παπά την άλλη µέρα, ε 

εντάξει λεει. Μετά µια άλλη φορά παρουσιάστηκε και µου είπε θα γίνεις 

καλά κι έφυγε πάλι. Τώρα έχει δυο µέρες, τρεις δεν είµαι σίγουρη τον είδα 

µε τη µορφή του παπά αυτού που µε διαβάζει, ανέβαινε µια σκάλα, µε 

µαύρα ράσα, φοβήθηκα όµως αυτή τη φορά. Και λέει να µην φοβάσαι ας 

µε βλέπεις. Τις άλλες φορές δεν φοβόµουνα, αλλά αυτή τη φορά δεν ξέρω 

γιατί φοβήθηκα. ∆εν παρουσιάζονται και οι τρεις µόνο ένας παρουσιάζεται. 

Και οι τρεις είναι θαυµατουργοί. Απλώς εγώ διάβαζα για τον Άγιο Ραφαήλ, 

και παρουσιάζονται σε κάθε άνθρωπο δηλ. σε όποιον πιστεύει. Ο πάτερ δεν 

ξηγάει στο τέλος θα µου εξηγήσει αλλά πιστεύει ότι µπορεί να ναι αλλά δεν 



µου το λεει ακόµα. Να σου πω τι έγινε µια ηµέρα ήρθε ο άντρας µου στο 

σπίτι κι έφερε µια εικόνα. Έτσι ξαφνικά. Γιατί είχε πει ο παπάς θα σας 

φέρω µια εικόνα του Άγιου Ραφαήλ γιατί βλέπω ότι αντιδράς στον Άγιο 

Ραφαήλ. Και περιµέναµε την εικόνα από τον παπά. Κι ένα βράδυ που πήγε 

ο άντρας µου στην πλατεία, βρήκε ένα µαγαζί ανοιχτό και πήγε να πάρει 

µια εικόνα. Και λεει ο άντρας µου εγώ θέλω την εικόνα του Αγίου Ραφαήλ 

µόνο, έχουµε και τους τρεις µαζί. ∆εν τον θέλω, λεει  πάει στην πλατεία 

βρίσκει το κατάστηµα ανοιχτό πάλι. Και λεει άντε δώστο. Κι ήτανε και οι 

τρεις. Κι επιστρέφει στο σπίτι. Και µόλις το βγάζει λεω εγώ, φτου, φτου τι 

τον έφερες αυτόν εδώ. Κι ήτανε και ο παπάς εδώ.               

Έχει δυο τρεις µήνες. Το είπα από µακριά, χωρίς να δω την εικόνα. 

Και µόλις πάω κοντά λεω αυτός είναι (αλλάζει τη φωνή της), αυτός είναι. 

∆ηλ. έµειναν όλοι και ο άντρας µου και ο παπάς, και η µάνα µου. Μια 

µατιά µόνο έριξα και είπα, αυτός είναι. Κατευθείαν. Και τώρα την έχει στην 

εκκλησία αυτή την εικόνα ο παπάς, και θα τη φέρει στο τέλος, δεν ξέρω 

πότε θα τη φέρει. Στο τέλος θα µπορέσει να βγάλει συµπέρασµα. Αν 

µπορέσω να τη διαβάσω εγώ στο τέλος σηµαίνει ότι δεν είχα µαγεία. Αν 

µπορέσω να τη διαβάσω σηµαίνει ότι δεν είχα µαγεία όχι γιατρεύτηκα, ότι 

δεν είχα µαγεία. Μην την πειράζεις τώρα. Άστη εκεί. ∆εν πιστεύω ότι έχω 

µάγια ας πούµε. Κανένα δαιµόνιο θα είναι. Επειδή ασχολούµαι µε τα 

αστρολογικά. ∆αιµόνιο είναι όταν καλείς ένα πνεύµα. Μαγεία είναι όταν 

σου κάνουν οι άλλοι. Εγώ είχα επικαλεστεί ένα πνεύµα, µια φορά σε κάτι 

κοπέλες, όχι σε µάγο, που είχα πάει για να µου γυρίσουν το φλιτζάνι για 

να µου πουν ποιόν άντρα θα πάρω. Κι εκεί επικαλέστηκα ένα πνεύµα χωρίς 

να ξέρω. Που να φανταζόµουν όµως τι θα γινόταν. Μετά όµως 

αποδείχτηκε ότι αυτές οι γυναίκες ήταν σατανικές. Αυτές µου είπαν θα 

γυρίσουµε το φλιτζάνι και θα δούµε πως θα είναι ο άντρας που θα πάρεις. 

Τελικά δεν είχε καµία σχέση µ’ αυτά που µου είπαν.  Εγώ για αυτό πήγα 

για το φλιτζάνι. Και είπαµε τώρα που γυρίσαµε το φλιτζάνι ας γυρίσουµε 

και την καινή διαθήκη για αν δούµε πως γυρίζει. Την κρεµάνε σένα σχοινί 

και µόλις επικαλούνται ένα πνεύµα αυτή γυρνάει. Κι εγώ πρώτη φορά το 

έβλεπα. Στην αρχή δεν µ’ άρεζε, πως θα γυρίσει η καινή διαθήκη δεν είναι 

καλό, αυτό. Αλλά επειδή είχα περιέργεια να δω πως θα γυρίσει. Πρέπει να 

επικαλεστείς ένα πνεύµα, κάποιοι που έχει πεθάνει ενός συγγενή. Εγώ µε 

δυσκολία, αλλά τελικά το επικαλέστηκα το πνεύµα µιας γιαγιάς που ήταν 



πεθαµένη. Κι αµέσως γύρισε η καινή διαθήκη από τότε έγινε το κακό. 

Φοβόµουν µετά τα πάντα. Ήταν καλή η γιαγιά µου, ήταν η µητέρα της 

µάνας µου. Αλλά κακό είναι όταν επικαλείσαι το πνεύµα ενός πεθαµένου. 

Είναι σαν δαιµόνιο. Μου το εξήγησε µετά ο παπάς. Ο πάτερ Λάµπρος, είναι 

καθηγητής. Σταµάτησα να τον βλέπω, άµα σου πω θα πεις ότι αυτά που 

σου λεω είναι χαζοµάρες. Ήταν σαν να µου έλεγε ο Άγιος Ραφαήλ, ας τον 

αυτόν και πήγαινε σ’ αυτόν. Γιατί είναι καινούργιος, τώρα ήρθε. Ο πάτερ 

Ηλίας. Περνούσα και τον έβλεπα όταν πήγαινα να ανάψω κερί. Και δεν 

ξέρω έχω µια ικανότητα να διακρίνω τους έµπιστους. Από την πρώτη 

µατιά. Γιατί δύσκολα µιλάω, µπορεί να περάσουν δυο χρόνια και να µην 

σου πω τίποτα. Να εσένα µε την πρώτη µατιά σου µίλησα. Κι άλλος ήταν 

µορφωµένος, καθηγητής, είχε πολύ θεωρία. Μπορείς να συζητάς µέχρι να 

γίνεις τόσο πολύ. Αφού ένα διάστηµα σκεφτόµουν να πάω κάτω στο 

µοναστήρι, τόσο πολύ. Εµένα µου είπε ότι έχεις κι εσύ την ευθύνη µου που 

έπαθες αυτά τα πράγµατα. Ασχολούµουν µε τέτοια αστρολογικά. Γυρνούσα 

καφέδες, στο φλιτζάνι πρώτη. Όλα τα πετύχαινα. Πριν και µετά γάµο. 

Τώρα µε τίποτα, έχω φύγει από όλα αυτά. Έχω ορκιστεί στην Παναγία, να 

µην ξανασχοληθώ. Κάτι αστρολογικά, δηλ. σε έβλεπα έτσι κι έβρισκα τη 

ζώδιο είσαι. Λέων είµαι και ο άντρας µου Κριός (∆ική µου ερώτηση). Κι 

αυτόν από ζώδιο τον παντρεύτηκα. Αν δεν ήσουν κριός του λεω δεν 

υπήρχε περίπτωση, δεν πάν να σουν ο καλύτερος του κόσµου. Με την 

εκκλησία ασχολήθηκα από όταν αρρώστησα, µετά από τον παπά απο τα 

Καλύβια. Μετά το πρώτο παιδί, άρχισα να µην νοιώθω καλά. Μόλις πέθανε 

το παιδί. Και πριν δεν ήµουν καλά, και παντρεµένη και αρραβωνιασµένη. 

Αλλά µετά που πέθανε το παιδί δεν κοιµόµουν. Έχασα τριάντα κιλά. Είχα 

αρχίσει να χάνω, κι από πριν σιγά-σιγά. Μόλις έχασα το παιδί τα έχασα 

όλα. Μετά το παιδί ασχολούµουν µε αστρολογία, µέρα νύχτα. Εκεί είχα 

αφοσιωθεί. Μετά το δεύτερο ήµουν πολύ καλά, τη Μαρία, την κοπέλα, την 

έχω ταµένη στην Παναγία. Το ότι γέννησα τη Μαρία, το θεωρώ ένα από τα 

δυο τρία θαύµατα. Τα θεωρώ εγώ γιατί ο άλλος µπορεί να πει ότι είναι 

χαζοµάρες. Γιατί είχα πει να κάνω κορίτσι να είναι κορίτσι που θέλω, να 

ναι έξυπνο να είναι όµορφο και να βγάλω το όνοµα της Παναγίας, Μαρία. 

Αλλά όχι ότι το έβγαλα εγώ Μαρία, έτυχε ο άντρας µου να βγάλει τη θειά 

του Μαρία. Κι εγώ δεν µπορούσα να του το επιβάλω αφού της το έταξε. 

Αλλά το αποδίδω εκεί ότι το έχω ταµένο στην Παναγία. Και το άλλο είναι 



ότι έφυγα από το σπίτι που είχα πολύ άγχος. Που δεν υπήρχε καµία 

περίπτωση να φύγουµε γιατί ο άντρας µου δεν ήθελε µε τίποτα. Κι αυτό µε 

γέµιζε άγχος. Είχα πρόβληµα µε τη σπιτονοικοκυρά. ∆εν µ’ άφηνε καθόλου 

σε ησυχία, είχα πολύ άγχος, ο άντρας µου δεν µε πίστευε. Αυτή από κάτω 

κι εγώ από πάνω. ∆εν µ’ άφηνε ούτε να πλύνω ούτε να απλώσω, ήθελε να 

τα ελέγχει όλα. Είχε και κλειδί, έµπαινε µέσα, εγώ δεν ήξερα, µετά έµαθα. 

Πήγα προσευχήθηκα στην Τσούκα πάλι, στην Παναγία. Μόλις πήρα το 

κλειδί από το καινούργιο σπίτι, την εκδικήθηκα. Που το θεωρώ θαύµα γιατί 

δεν υπήρχε περίπτωση γιατί ο άντρας µου δεν ήθελε µε τίποτα. Σαν να του 

είχαν κάνει κάτι.  Τι κατάρες της έριξα. Αυτή είχε ένα παιδί παράλυτο. Κι 

ήταν προβληµατικιά η γυναίκα. Και ξέσπαγε επάνω µου. ∆εν µ’ άφηνε σε 

ησυχία. Ψωνίζαµε, τι ψωνίσατε; ∆ηλ. όλο άγχος. Πέντε χρόνια. Καθόλου 

δεν περάσαµε καλά σ’ αυτό το σπίτι. Στα άλλα πιο καλά. Έχουν συµβεί κι 

εδώ περιστατικά. Με τις γειτόνισσες όχι µόνο µια και δυο, στην 

πολυκατοικία. Αλλά όλες εκεί γύρω µε ζηλεύουν κάθε µια για το λόγο της. 

Η µια έχει µια κοπέλα, γεροντοκόρη, µεγάλη δηλ., η άλλη δεν έχει παιδιά. 

∆εν κατηγορώ κανέναν όµως γιατί είναι αµαρτία. Αυτή που µου έφερνε τα 

λάδια δεν είχε παιδιά. ∆εν µου µιλάει, ούτε καληµέρα. Στην αρχή µου 

µιλούσε, που ήθελε να κάνει τη δουλειά της. Η άλλη πλήρωσε, είναι 

κατάκοιτη. Αυτή µου έλεγε, κάνουν µάγια να προσέχετε, να κλειδώνετε τις 

πόρτες, να προσέχετε. Και µετά φοβόµουν κι απ’ αυτήν. Πίστευα ότι µου 

είχε κάνει µάγια.  

 Με την εκκλησία άρχισα περίπου πριν τρία χρόνια. Μετά από 

τότε που πήγα σ’ αυτόν στην Αθήνα. Η κοπέλα µου είναι έντεκα. Η άντρας 

µου ξέρει ότι έρχοµαι εδώ αλλά δεν του λεω αυτά που λεω σε σένα. ∆εν 

θα ήθελα να χωρίσω γιατί να χωρίσω. Τώρα όχι. Παλιά το σκέφτηκα, το 

έχω πει κιόλας. Όταν το έλεγα αυτό µαζευόταν. Όταν γινόµουν εγώ 

δυναµικιά, µαζευόταν αυτός. Τώρα δεν τσακωνόµαστε. Σταµάτησε εκείνη η 

γκρίνια που είχαµε. Με βοηθάει πολύ. Είναι πολύ στεναχωρηµένος. Σαν 

χαµένος. Τον έχει επηρεάσει πολύ. Για τα µάγια δεν πιστεύει. Αλλά αυτά 

που είδε µε το παπά που έπεφτα κάτω, τα πιστεύει. Ότι πει ο παπάς και ο 

γιατρός, πιστεύει και στους δύο. Πιστεύει ότι τον βοήθησαν, τα φάρµακα 

ότι κάνει κάτι κι ο παπάς. Για µένα και τέτοια, δεν ξέρει όπως δεν ξέρω κι 

εγώ, όπως δεν ξέρει κι ο παπάς. Και δεν µπορώ να κατηγορήσω και 

κανέναν γιατί είναι αµαρτία. Μόνο τότε που µου κλέψανε τα ρούχα είχα 



κάποια ένδειξη. Ιδίως του άντρα µου. Γιατί δεν πήγαινε πουθενά. Γιατί εγώ 

εντάξει τρέχω. Ο άντρας µου λεει ότι ήταν αλβανοί, και κράτησαν τα καλά 

ρούχα γιατί τα δικά µου τα πέταξαν. Τώρα εγώ δεν µπορώ να βγάλω 

συµπέρασµα. Τι είναι. Πεταµένα τα βρήκα, έτσι πατηµένα, εκεί στο 

διάδροµο. Του άντρα µου τα πήραν. Είχα κι άλλα πράγµατα, χαλιά. Τίποτα 

από αυτά δεν πήραν.  

 Ο πατέρας µου ήταν µάγειρας, η µητέρα µου δεν δούλευε. Καµιά 

φορά σε κανένα σπίτι δούλευε. Θυµάµαι πολύ γκρίνια. Όχι πολύ γκρίνια 

αλλά ήταν νευρικός πολύ ο πατέρας µου. ∆ούλευε δυο βάρδιες, δεν 

µπορούσε να τα βγάλει πέρα, Εµείς είχαµε µεγαλώσει ήθελε να µας 

παντρέψει, δεν είχε λεφτά. Η αδελφή µου είναι δυόµισι χρόνια µικρότερη. 

Στο σχολείο ήµουν καλή µαθήτρια. Αλλά από όταν επικαλέστηκα αυτό το 

πνεύµα, τίποτα (γελάει). Πήγαν όλα στραβά. Είχα πολύ άγχος. Τα έπαιρνα 

τα γράµµατα, ας πούµε, αλλά δεν ήθελα να διαβάσω. Ήµουν λίγο τεµπέλα. 

Άµα διάβαζα ήµουν πρώτη. Ήµουν πολύ πεισµατάρα. Άµα βάλω κάτι στο 

µυαλό µου, το πετυχαίνω. Αυτές ήταν κοντά στο τζαµί, απέναντι από το 

πρακτορείο Πρεβέζης. Από τότε δεν ξαναπήγα. Μια φορά. ∆εν ήµουν καλά 

στις τελευταίες τάξεις, δηλ. άρχισα να βάφοµαι. ∆ηλ. δεν ήµουν καλά και 

σαν διαγωγή. Είχα κάτι φλερτ πριν αλλά όχι σχέσεις. ∆εν µας άφηνε να 

βγαίνουµε έξω ο πατέρας µου, ήταν πολύ αυστηρός. Που πηγαίναµε 

φροντιστήριο, βγαίναµε καµιά καφετέρια, τέτοια πράγµατα. Ο πατέρας µου 

ήταν όπως και τώρα. Αγχώδης, νευρικός, θέλει να είναι όλα 

αποκατεστηµένα. ∆εν είναι ήρεµος άνθρωπος, όλο φώναζε. Η µάνα µου 

είναι συντηρητική, είναι πρακτική, προσγειωµένη. Εντελώς αντίθετη 

χαρακτήρες. Είναι ευαίσθητη αλλά δεν το δείχνει. Ότι µας αγαπάει. Ενώ ο 

πατέρας µου το δείχνει µε άλλο τρόπο. Ο καθένας µε τον τρόπο του. Τώρα 

που µεγαλώσαµε το καταλάβαµε. Ενώ όταν ήµασταν µικρές θέλαµε να µας 

λένε σ’ αγαπώ και τέτοια.  

 Παλιά είχα αρρωστήσει, ε τότε τα παλιά τα χρόνια δεν ήξεραν τι 

είναι. Στο δηµοτικό πρέπει να ήµουνα. ∆εν πήγαινα ποτέ σε γιατρό. Τους 

πόνους άρχισα να τους έχω όταν παντρεύτηκα. Αρραβωνιασµένη πέρασα 

καλά, µετά παντρεµένη όχι.  Αρραβωνιασµένη γιατί είχα πράγµατα που δεν 

τα είχα πριν. Πήγαινα όπου ήθελα, χρυσαφικά που µου έκανε. Μετά το 

θάνατο του παιδιού άρχισαν τα προβλήµατα. Το πρόβληµα ήταν µε τους 

άλλους όχι µε µας. Ο πατέρας του πέθανε όταν ο Γιώργος ήταν είκοσι χρ. 



Και είχε πολύ αδυναµία στην αδελφή του πατέρα του που ήταν χήρα. Όχι 

τόσο στη µάνα του. Είχε περίπτερο στο χωριό. Αυτή είχε τα λεφτά. Και τη 

µάνα µου Μαρία την λένε οπότε ήταν όλοι εντάξει. Ο Γιώργος δεν κοιµόταν 

ποτέ στο σπίτι, ο πατέρας τον περίµενε να φύγει και µετά κοιµόταν. Ε στο 

χωριό γινόταν, τάχα πηγαίναµε να δούµε την πεθερά µου. Κι εγώ δεν 

ήθελα αλλά τι να έκανα αφού όλα τα ζευγάρια έτσι είναι. Από όταν έγινε 

αυτό µε το παιδί δεν είχα διάθεση για τίποτα. Φοβόµουν πολύ πως θα 

γεννήσω, όλο αυτό το φόβο είχα για την εγκυµοσύνη. Μετά κανένας δεν 

είχε όρεξη για τίποτα. Εγώ πήγαινα στη µάνα µου, αυτός έβγαινε έξω 

έπινε. Μέχρι να γεννηθεί η Μαρία. ∆εν ήθελε καθόλου παιδιά µετά. Εγώ 

πήγα στη Τσούκα την άλλη µέρα έµεινα έγκυος. Γιατί µου έλεγαν αυτές 

στο χωριό, αν δεν κάνεις παιδί τι σε θέλουµε να φύγεις. Γκρινάδα να σ’ 

έχουµε. (δηλ. χωρίς παιδιά). Είχα απογοητευτεί. ∆εν µου έδινε καθόλου 

σηµασία σαν γυναίκα, άµα µε κοιτούσε κανένας άντρας ενθουσιαζόµουν. 

Όχι να τον απατήσω. ∆εν ήταν όπως όταν ήταν αρραβωνιασµένος µετά 

άλλαξε τελείως. ∆εν µπορεί να αλλάξει τόσο απότοµα. Πονούσα όποτε 

είχαµε σχέσεις, πάντα. Αφού δεν κοιµόµουν. Όποτε ήµουν λίγο καλά, ας 

πούµε σχέσεις. Οργασµό είχα. Τώρα είναι πολύ καλύτερα. Τώρα είναι και 

τα χάπια. Με βοηθούν. Πήγα και σε σ’ έναν πολύ καλό γιατρό ήξερα ότι 

είναι κορίτσι από την αρχή. Το είχα τάξει κιόλας και δεν φοβόµουν τίποτα. 

Εξετάσεις συνέχεια. Στην Αθήνα µας είπαν ότι είναι ένα στα εικοσιπέντε. 

Μας είπαν να µην κάνουµε άλλο παιδί ή να κάνουµε ένα και να µείνουµε 

εκεί. Ο Γιώργος φοβόταν. Αν µας τύχαινε πάλι τέτοιο. Είχε τέτοια χέρι και 

δεν µεγάλωνε, δεν τα κουνούσε καθόλου. Κατά τα άλλα αγγελούδι ήτανε. 

Το πήγαµε παντού. Μας είπαν από την αρχή ότι θα πεθάνει. Σε τέσσερις 

µήνες. Έτρωγε γάλα αλλά δεν µεγάλωνε.   

 Είχα µια εξαδέλφη µου, ειδικευόµενη στο νοσοκοµείο της 

∆ουρούτης, γιατρό κι εκείνες τις µέρες δεν αισθανόµουν καλά τότε. Είχα 

ζαλάδες, πήγαινα στο σχολείο και είχα ζαλάδες. Με σταυρό πήγαινα µε 

σταυρό ερχόµουν. ∆εν έβλεπα τίποτα στο δρόµο. Σκοτείνιαζαν όλα. 

Πήγαινα σ’ ένα παθολόγο, µου λεει δεν έχεις τίποτα αν θες να σου δώσω 

να παίρνεις µισό του κουταλιού αγχολυτικό το βράδυ. Εγώ τα ήξερα όλα, 

είχα πάει σε όλους τους γιατρούς αλλά αυτό δεν έτυχε να το ακούσω. 

Προσπαθούσε να µου πει ότι δεν έχω τίποτα. Οι άλλοι µου έλεγαν 

αµυγδαλίτιδες και τέτοια πράγµατα. Μέχρι που δεν πήγαινε άλλη 



αντιβίωση. Αυτός βρήκε ταχυπαλµίες γιατί είχα ζαλάδα. Μόλις πήγα στην  

µάνα µου ξάπλωσα γιατί δεν αισθανόµουν καλά. Έχανα τις αισθήσεις µου. 

Αναιµία δεν είχα το είχα κοιτάξει. Αυτός ο γιατρός µου είχε πει ότι µου είχε 

πέσει η πίεση. Μη φοβάσαι. Η αδελφή της µάνας µου, η µάνα αυτής της 

κοπέλας, είναι γιατρός, κι όπως εγώ ήµουν ξαπλωµένη, εγώ αυτή δεν την 

χωνεύω και πολύ. Μόλις την είδα σκεπάστηκα αµέσως και φώναζα, 

ούρλιαζα (χαµογελάει). Φύγε από δω, αυτή κατάλαβε ήξερε πώς να µε 

αντιµετωπίσει. Άρχισε να µου λεει ‘εγώ σ’ αγαπάω’ και τέτοια. Καταπίεζε 

πολύ τη µάνα µου, ήταν αυταρχική. Νοσοκόµα ήταν αγροτική αλλά ξέρει 

από όλες τις καταστάσεις. Έβγαινα πάλι εγώ από την κουβέρτα (γελάει). 

Μου µέτρησε την πίεση γιατί της είπα τι µου είπε ο γιατρός. Ανοίγει το 

βιβλιάριο κι αµέσως κατάλαβε. Ε παίρνει την κοπέλα της, τη γιατρό και λεει 

µπορείς να έρθεις λίγο να πάµε στο γιατρό. Τι γιατρό λεω εγώ αφού µου 

έπεσε η πίεση. Πήγαινε την στον νευρολόγο κατευθείαν. Αυτή η εξαδέλφη 

µου είναι έτσι τολµηρή σαν και µένα και µε πήγε στον καλύτερο. Γνώριζε 

κιόλας βέβαια ε µε µέσο πήγα. Με εξέτασε αυτός τίποτα δεν βρήκε. Μέσο 

της εξαδέλφης µου πήγαµε σ’ αυτόν. ‘∆εν πάτε και σ’ έναν ψυχίατρο’, λεει 

αυτός. Ήταν τρεις η ώρα, ήταν στην τραπεζαρία αυτός ο Παπάς, έτρωγε. 

Πηγαίνει η εξαδέλφη µου και τον βρίσκει. Θα έφευγε ο άνθρωπος. Ήρθε 

και µε δέχτηκε µια ώρα ο άνθρωπος. Μου δωσε τα zanax αλλά ο άντρας 

µου δεν ήθελε µε τίποτα. Θα µε χώριζε να έπαιρνα φάρµακα. Του λεω όχι 

χάπια και µου λεει πως θες να γίνεις καλά χωρίς χάπια.  

  

 Συνάχι, έφτυνα, έτρεχε η µύτη. Λίγο πριν τη θεία κοινωνία. 

Είπαµε να πάµε να διαβάσει εκεί. Θα κάνω µια λειτουργία για να ανοίξω τη 

λειτουργία. Έπρεπε να ανοίξω τη λειτουργία. Αγιασµό, λειτουργία, 

παράκληση της Παναγίας. Μετά τη θεία λειτουργία, δεν χρειάζεται να είµαι 

παρούσα. Σιγά-σιγά πως θα το δεχτεί ο οργανισµός. Το ευχέλαιο είναι 

µυστήριο. 7 κεριά, 7 ευαγγέλια, αλεύρι για να το κάνουµε πρόσφορο στην 

εκκλησία, καντήλι. ∆ιαβάζει τα εφτά ευαγγέλια.  

 Ο παπάς µου λεει ότι επηρεάζει και την οικογένεια µου, 

τσακωµούς, συνέχεια. Αλλά επιµένει. Ξέρει από τι είναι. Ο άντρας µου 

αλλάζει πολύ πριν τη µεταλαβιά. Μια φορά το µήνα για να φύγει τελείως. 

Ζηλεύει χωρίς λόγο (πριν ποτέ δεν ζήλευε), γίνεται παράξενος, νευρικός, 

σαν να του φταινε όλα. Τσακώνοµαι µε την κοπέλα µου. Πριν από κάθε 



µυστήριο, το έχω παρατηρήσει. Η εκκλησία µου έδειξε το δρόµο, αν δεν 

υπήρχε η εκκλησία θα πέθαινα. Πήγαινα κι έκλαιγα έξω από την εκκλησία. 

∆εν ήξερα που να πάω. Σταµατούσε ο δρόµος. Και ο γιατρός µε βοήθησε. 

Με βοήθησαν τα φάρµακα. Κοιµόµουνα πιο καλά, άλλαξε το πρόσωπο µου. 

Και οι εξορκισµοί µε βοήθησαν. Ανέβηκα µε τα γόνατα, σταµάτησα έξω 

από την εκκλησία. Κι άρχισα να ουρλιάζω. ∆εν ήθελε να µπει µέσα. Ο 

παπάς έλεγε αφήστε την. Καθόταν και περίµενε. Έπρεπε να µπω µόνη µου 

θα ήταν καλύτερα. ∆ιάβαζε εξορκισµούς µε το πετραχήλι. Ήµουν 

καλύτερα. Βέβαια έπαιρνα τα φάρµακα. Το είχα τάµα. 3χρ. πριν την 

αρρώστια. Όλο κάποιο εµπόδιο έβγαινε. Η τύχαινε να µην έχουµε λεφτά. Ο 

παπάς έλεγε γινόταν για να µην πας. Μια έβρεχε, µια χιόνιζε. Όταν είχε 

καλό καιρό είχα περίοδο. Μου έκλεινε το δρόµο. Η φτιάχνανε την Τσούκα, 

πρόκες, ξύλα, έφραζε την είσοδο. Μου το είπε ο παπά Λάµπρος που είναι 

καθηγητής, στη Βελλά, στο Καλπάκι. Έφυγα χαρούµενη από την εκκλησία. 

Μετά µε ταξί κατεβήκαµε στα Γιάννενα. Ήθελα φέτος να πάω στον Άγιο 

Ραφαήλ, αλλά ο παπάς µου είπε ότι δεν είµαι ακόµα έτοιµη. ∆εν µου τα 

εξηγεί όλα. Κρατάει και για αυτόν. Το τελικό χτύπηµα στον Αγ. Ραφαήλ. 

Εκεί θα κριθεί η µάχη. Θα µε πάει και στην Τσούκα, να γυρίσουµε 

κάµποσο. Από τότε που άρχισε να µε διαβάζει κάτι άρχισε να µε εµποδίζει. 

Θέλει να είναι κι αυτός για να δει αν είµαι καλά. Η µάνα µου είναι πολύ 

θρήσκα πηγαίνουµε στη Τσούκα µε τα πόδια κάθε χρόνο.  

∆υο ώρες µε ξόρκιζε. Σηµαίνει ότι έχει πίστη. Την πρώτη φορά 

φοβόµουν πολύ και µ΄ έβαλε και κοιµήθηκα εκεί για να µου φύγει ο 

φόβος. Προσευχές Αγ. Βασιλείου. Ιωάννη Χρυσοστόµου. Η πιο δυνατή 

προσευχή, τραντάζεται όλη η εκκλησία, µέχρι το χωριό ακουγόµουν. Η 

µάνα µου δεν άντεξε άλλο και βγήκε έξω. Ο πατέρας µου ρωτάει πως τα 

πάω, ο άντρας µου είναι πιο πολύ του έξω.  

Στην αρχή κοιµόµουν τέσσερις ώρες την ηµέρα δεν µπορούσα να 

τη διαβάσω. Στο ∆ιεθνές τι να συζητήσω µε τους άντρες εκεί. ∆εν θέλω να 

βγαίνω µε τον άντρα µου γιατί δεν µ’ αφήνει να καπνίζω, ούτε να φοράω 

παντελόνια. Όταν πάω στο χωριό φοράω φούστα. Άσε που λεει στο παιδί, 

µην διαβάζεις, µόνο µε µέσο µπαίνουν.     

 

Ο παπάς µε διάβαζε και γινόταν κάθε µέρα εδώ το έλα να δεις. Τα 

πράγµατα άρχισαν να χειροτερεύουν από τότε που έκοψα τα φάρµακα. 



Από τις 14 Ιανουαρίου. Στα έχω γραµµένα όλα. Πριν µε διάβαζε κάθε µέρα 

αυτή από την Μυτιλήνη, µε διάβαζε κι εδώ γινόταν. Πριν έκανα τα 

συνηθισµένα. Αγιασµούς, ευχέλαια. Συνέχεια εδώ τον είχα τον παπά Ηλία. 

Προσπαθούσαµε για να φύγει το δαιµόνιο. Τώρα έφυγε το δαιµόνιο. Με 

διάβαζε εδώ στο σπίτι. Στην αρχή µε διάβαζε από µακριά, µετά από κοντά. 

Αλλά όταν είδε ότι δεν γινόταν τίποτα, πήρα τηλέφωνο κάτω στην 

Μυτιλήνη, στην Ευγενία Κλειδαρά και άρχισε να µε διαβάζει από κει. (Πως 

την βρήκες αυτήν, είχες ακούσει;) Ο άγιος Ραφαήλ είχε παρουσιαστεί και 

µου είχε πει να αλλάξω παπά. Και µου είπε ότι από αυτά που γινόταν εδώ 

πέρα από την εικόνα και από την αντίδραση, κατάλαβε ότι είναι από κει η 

υπόθεση µου. Και αποφάσισε να πάρει τηλέφωνο. Γιατί έβλεπε ότι η 

περίπτωση µου είναι από κει. ∆ηλ. από κει θα δοθεί το τέλος. Από τον Άγιο 

Ραφαήλ. Ήταν βαριά η εικόνα, σήκωνε την εικόνα ήταν βαριά. Κάθε φορά 

που είναι βαριά η εικόνα,  γίνεται ένα θαύµα από πλευράς παπά τώρα. 

Είναι θαύµα που έφυγε το δαιµόνιο, έτσι λεει ο παπάς. Ερχόταν µια φορά 

το µήνα κι έκανε µια φορά ευχέλαιο και µια φορά αγιασµό. ∆εν ήµουν 

καλά όταν έκανε αγιασµό ή ευχέλαιο. Είχα αντιδράσεις. Όταν διάβαζε τον 

παρακλητικό του Άγιου Ραφαήλ, είχα αντίδραση. ∆εν κοιτούσα καθόλου 

προς τα κει. ∆εν ήθελα να τον βλέπω. Μετά η εικόνα ήταν βαριά. ∆ηλ. 

έγιναν πολλά πράγµατα, απερίγραπτα. Μου έδωσε την εικόνα, να την 

βάλω µέσα στο καντήλι και µου φαινόταν βαριά, δεν µπορούσα να την 

σηκώσω. Την άφησα. Είναι ολοφάνερο, πρόκειται για θαύµα λεει. Αλλά 

τράβηξα πάρα πολλά. Αυτά που έγραψα είναι σαν περίληψη. Τράβηξα 

πάρα πολλά. Έχω ζήσει τροµακτικά πράγµατα µέχρι να φύγει το δαιµόνιο 

και δεν έφευγε. Τι τσακωµούς, τι αντιδράσεις. ∆εν σ’ αφήνει σε ησυχία. 

Καυγάδες µε την µάνα µου, µε τον άντρα µου, µε την κοπέλα µου. δεν 

έφευγε εύκολα.  

Όταν σταµάτησα τα φάρµακα υπόφερα αλλά δεν τα έπαιρνα. ∆εν 

ήθελα να τα πάρω. Επειδή έβλεπα όλα αυτά. Σαν κάτι να µε εµπόδιζε να τα 

πάρω. Φοβόµουν να τα πάρω. Μέχρι µια µέρα που είχα ραντεβού µε τον 

ψυχίατρο και δεν ήθελα να πάω. Αλλά µετά πήγα στο ραντεβού πήγα και 

δεν του είπα ότι έκοψα τα χάπια. Και τον ρωτάω πως µε βρίσκεις. Που να 

φανταστεί αυτός έκοψα τα χάπια. Με είδε πολύ ανεβασµένη. Έκοψα τα 

χάπια του λεω. Τι;, µου λεει.  Έχεις άγχος, µου λεει. Τι ; Αφού τώρα δεν 

µου είπες ότι µε βλέπεις πολύ ανεβασµένη. Τότε Zanax και 



Seropram έπαιρνα. Και µου είπε ότι έπαθα κρίση και µου έδωσε χάπια για 

την κρίση. Stelazin λέγονται. Αλλά µου τα µειώνει συνέχεια. Η κρίση 

άρχισε νωρίτερα αλλά εγώ δεν πήγαινα στον γιατρό. Ίσως αν πήγαινα να 

µην τράβαγα αυτά τα µαρτύρια. Μετά µου έγραψε αυτά τα φάρµακα αλλά 

εγώ δεν τα έπαιρνα. Μέχρι ένα βράδυ που πήγαµε σε µια γιορτή και 

γυρίσαµε. Εγώ έτρεµα ολόκληρη. Από έλλειψη χαπιών. ∆ηλ. τα ζήταγα 

τότε τα χάπια. Τις προηγούµενες µέρες δεν ήθελα χάπια. Και την επόµενη 

µέρα πήγα στο γιατρό. Από αρχές Ιανουαρίου µέχρι 14 Ιανουαρίου έβλεπα 

συνέχεια αγίους. Αυτούς τους τρεις. Τον Άγιο Ραφαήλ, τον Άγιο 

Κωνσταντίνο και την Αγία Ειρήνη. Τον έβλεπα ζωντανά, τελείως ζωντανά. 

Με είδε και η µάνα µου και ο πατέρας µου και ο άντρας µου. Τους µιλούσα, 

τα είχαν χάσει όλοι. Μετά τα συνδύαζαν και µε τα χάπια, που να ξέρουν. 

Ήταν πριν  κόψω τα χάπια. Τι να σου πω. Είχα ολόκληρο σπίτι µέσα µου 

και γκρεµίστηκε. Είναι λογικά αυτά τα πράγµατα. Πες µου. (Γιατί να µην 

είναι;) Ολόκληρο σπίτι είχε χτίσει µέσα µου ο διάβολος. Το αισθάνθηκα 

πόναγα. Μου ραγίστηκε το κεφάλι. Υπόφερα, τα ζούσα. Αυτή διάβαζε από 

κάτω. ∆ιάβαζε κι ερχόταν ο Άγιος. ∆εν έρχεται όµως σε όλους. Με διάβαζε 

αυτή και εδώ γινόταν χαµός. Σεισµός. Ήξερα, έκλεινα τα µάτια κι έβλεπα 

το µοναστήρι, την ίδια. Εγώ δεν είχα πάει ποτέ. Τι σταυρό φόραγε, πως 

καθόταν και µε διάβαζε. Από 2 Ιανουαρίου. Ο πάπας µε διάβαζε από πριν 

αλλά αν δεν γινόταν αυτό θα αργούσαµε πολύ. Με παρακλήσεις της 

εκκλησίας. Όταν µε διάβαζε αυτός ήταν στην εκκλησία κι εγώ εδώ. Μόνο 

στο ευχέλαιο και στον αγιασµό ερχόταν εδώ. Αλλά είχα αντιδράσεις. Με το 

κερί πήγαινα να βγάλω το µάτι του αγίου Ραφαήλ, ή τον κορόιδευα. 

Φόρεσες το πετραχήλι το καλόοοο. Πωπώ γυαλάκια, γυαλάκια. Αλλά αυτός 

ήταν σοβαρός. Αλλά µου έλεγε, άλλος κοροϊδεύει, δεν κοροϊδεύω εγώ. 

Φέρε αυτό το παλιοκούτι να το πετάξουµε, έλεγα. ∆εν είναι παλιοκούτι µου 

έλεγε ο Γιώργος. Έχει µέσα βιβλία. Ήταν το κουτί που µου είχε στείλει από 

την Μυτιλήνη τα βιβλία η Ευγενία Κλειδαρά. Γιατί έλεγα ότι αυτό το κουτί 

µε βοήθησε να κόψω τα φάρµακα. Το είχα σαν ενθύµιο. Το κράταγα. Κι 

εκείνη τη στιγµή έλεγα να το πετάξουµε. ∆ηλ. όλο πονηριές. Όλο κάτι να 

κάνω. Όταν τα πράγµατα ήταν σοβαρά ερχόταν η αδελφή µου µε τον 

άντρα της. Ο άντρας µου ήταν πάντα παρόν. Κι έλεγα γκρεµίστηκε το σπίτι 

τώρα έφυγε ο αρχηγός. Έκλαιγα, φώναζα. Έφυγε ο διάβολος και ήρθε ο 

Χριστόοος. Το έλεγα συλλαβιστά. Τι θα γίνει αυτή η καινούργια ζωή που 



έχω µέσα µου, έλεγα. Εγώ είκοσι χρόνια τον είχα µέσα µου. Από τότε που 

είχα επικαλεστεί το πνεύµα. Πως θα ζήσω αυτή την καινούργια ζωή, έλεγα. 

Αυτή η ζωή θα είναι όλο µίσος, εκδίκηση. ∆ηλ. το αντίθετο. Όλο τύψεις, 

χάπια. ∆εν θα είναι καλή. Ένα µήνα κλεισµένη. Κάθε µέρα τα ίδια. Χαµός. 

Μόλις πήρε ο Γιώργος άδεια, κατευθείαν συνέβησαν αυτά τα πράγµατα. 

Τον Ιανουάριο. Θα πάµε στην Μυτιλήνη κάτω, τον Ιούνιο όταν θα 

τελειώσουν τα σχολεία. Αν δεν µας τύχει κανένα εµπόδιο. Ο παπάς έβλεπε 

ότι είχα αντιδράσεις από κει από το Άγιο Ραφαήλ γι αυτό πήρε την 

Κλειδαρά τηλέφωνο. ∆ιάβαζε όλους τους Αγίους στο τέλος και µ’ αυτούς 

πεταγόµουν επάνω. Φώναζα, χτυπιόµουν. ∆ιάβαζε κι άλλα ονόµατα, ο 

Άγιος Σπυρίδωνας καλός είναι αυτός, έλεγα και µόλις έφτανε σ‘ αυτούς 

τους αγίους, πεταγόµουν από την καρέκλα. ∆εν µπορούσε να µε ηρεµήσει. 

Για αυτό αποφάσισε να πάρει τηλέφωνο. Κι άµα θέλει ο άγιος έρχεται. 

Μετά είδα ότι µε πήγαν στο χειρουργείο, ότι µου έσχισαν την καρδιά και µε 

έραψαν πάλι. Με µια τανάλια. Γιατί αυτοί οι άγιοι είναι γνωστοί και ως 

χειρούργοι. Και εµφανίζονται µε ιατρικές µπλούζες άµα θέλουν να 

εµφανιστούν. Σαν χειρούργοι, σαν καλόγεροι. Με το σταυρό. Ο άγιος 

Ραφαήλ ήταν χειρούργος, οι άλλοι ήταν βοηθοί. Πάντα αυτός είναι βοηθός. 

Μου σχίσε την καρδιά µε µια τανάλια και µετά µε έραψε πάλι. Πονούσα 

όταν µου τα έκανε αυτά. Υπόφερα. Ήταν και ο Γιώργος, µε είδε. Πάντα 

ήταν και ο Γιώργος όταν συνέβαιναν αυτά. ∆εν ήµουν ποτέ µόνη. Πάντα 

κανόνιζε και ερχόταν ο άγιος όταν ήταν και ο Γιώργος. Έφευγε ο Γιώργος 

τίποτα. Μόλις ερχόταν ο Γιώργος, λες και ήταν δεν ξέρω. ∆ιάβαζε αυτή 

από κάτω. Είχε αποτέλεσµα µου είχε πει ο παπάς. Αυτή διάβαζε και γινόταν 

εδώ ο χαµός. Σαν χειρούργοι µου έσχιζαν την κοιλιά µου έβγαλαν πολλά 

χάπια από µέσα. Μου άνοιξε το κεφάλι µου έβγαλε νεύρα, σαν κάτι 

σκληρές, λεπτές κλωστές. Και βγήκε από το κεφάλι κάτι σαν πίεση νερού, 

πολύ πράγµα, µε δύναµη. Και µετά µου το έκλεισαν µε µια τάπα. Αυτή η 

Αγία Ειρήνη ήταν η βοηθός. Στο χειρουργείο έβαζε την ένεση, φόρεσε τα 

γάντια και ο Άγιος Ραφαήλ χειρουργούσε. Απίστευτα πράγµατα, έπρεπε να 

τα δεις. Μετά άλλα χειρότερα.  

Γυµναστική, µου έκαναν γυµναστική οι άγιοι. Γυµναστική τέλεια, 

αθλήτρια. Ο Γιώργος που ήξερε, γιατί πήγαινε παλιά καράτε, έλεγε ότι 

ήταν πολύ δύσκολες ασκήσεις. Είχε µείνει. Τόσο τέλεια. Επί µια ώρα δεν 

κουραζόµουνα καθόλου. ∆εν µ’ άφηνε να πάρω ανάσα καθόλου. Τράβα 



από δω, τράβα από κει. Μου τράβαγαν τα χέρια, τι τραβάτε φώναζα εγώ. 

Μου έκαναν, προθέρµανση. Ήταν και η αδελφή µου και ο άντρας µου είδε 

εκείνη την µέρα µε τη γυµναστική. Στο πάτωµα κάτω. Πίναµε καφέ. Και 

ξαφνικά µιλούσα µε τους αγίους. Άκουγα τι έλεγαν οι άλλοι, αλλά δεν 

µπορούσα να απαντήσω. Άκουγα όµως. Εκεί που καθόµασταν, έκλεινα τα 

µάτια και άρχιζα. Λες και ήταν γραφτό. Λες και ήταν όλα κανονισµένα. 

Κάθε πρωί. Από την πρώτη µέρα που πήρε άδεια. Ένα µήνα. Η άδεια έτσι 

πήγε. Με τέτοια πράγµατα.  

Πολύ το ευχαριστιόµουν. Αλλά κάπου είχα εξαντληθεί. Έλεγα µέσα 

µου δεν θέλω άλλο. Τα είχα σταµατήσει τότε τα φάρµακα. Τι σκολίωση, 

µου είχε πει ο γιατρός τι η µέση µου. Αλλά τότε δεν µου πονούσε τίποτα, 

όλα από το δαιµονικό. Τώρα παίρνω τα χάπια, µπορεί να µην είµαι καλά 

όλες τις φορές αλλά δεν έχω εκείνο τα πράγµα. Τι σκολίωση, τι η µέση 

µου, το κεφάλι µου όλα µου πονούσαν. Τώρα είµαι διαφορετικά.  

Ως που γκρεµίστηκε το σπίτι. Εκείνη την µέρα που γκρεµίστηκε το 

σπίτι είχα την µεγαλύτερη ταλαιπωρία. Χτυπιόµουν. Κανονικά έβλεπα 

αγίους, µιλούσα, τα συνηθισµένα. Μου πέταγαν τα χάπια, µην τολµήστε να 

πετάξετε έλεγα εγώ. Μου τα πήρε ο Άγιος Ραφαήλ µέσα από τη µεγάλη 

τσάντα που βάζω τα φάρµακα. Εγώ κι ένα άλλο τσαντάκι που βάζω τα πιο 

µικρά. Πήγε µέσα στην ντουλάπα, πήρε την τσάντα. Πες µου είναι σοβαρά 

αυτά τα πράγµατα, πες µου. Είδα ότι άνοιξε ένα λάκκο εκεί στην εκκλησία, 

στην Μυτιλήνη και τα έβαλε µέσα. Τα έβαλε µέσα και τα σφράγισε. Κι από 

πάνω ήταν τρεις άγιοι και καθόταν από πάνω. Ήταν γελαστοί. Όλη τη 

µέρα. Κατάντησα να τα βλέπω όλη τη µέρα. Στο τέλος πιστεύω ότι έπαθα 

κρίση. Τις πρώτες µέρες δεν πιστεύω ότι είχα πάθει κρίση. Αφού κι ο 

Γιώργος και ο παπάς συµφωνούν ότι µέχρι εκεί που έφυγε το δαιµόνιο 

ήταν έτσι. Τα έβλεπαν κι αυτοί. Εν τω µεταξύ είδα τον άγιο Ραφαήλ που 

είχε έρθει µε το κρισκράφτ. Έρχοµαι, έρχοµαι φώναζε. Μπήκε στο πλοίο 

για να έρθει αλλά για πιο γρήγορα µπήκε στο κρισκράφτ. Αεροπλάνο. 

Όρθιος. Μπροστά και να µην πέφτει. Και η θάλασσα καταγάλανη. Άνοιξε 

πόρτα φώναζε, περάστε κύριε Ραφαήλ, έλεγα εγώ. Τσακωνόµασταν µε τον 

Άγιο, τα ξαναφτιάχναµε. Γιατί ήθελα να µου πετάξει τα χάπια, να µου 

διώξει τον αρχηγό. Του ζήταγα συγγνώµη. Αυτή η δουλειά γινόταν. Έριχνε 

µια πέτρα στο κεφάλι κι αυτό ράγισε. Το έβλεπα κιόλας όχι µόνο το 

αισθανόµουν. Το έβλεπα ραγισµένο το κεφάλι, κι αυτός έβγαλε την πέτρα, 



σφίχτηκα από τον πόνο. Μαρτύριο. Βγήκε τελικά. Και µετά χαλάρωσα. Ο 

Άγιος Ραφαήλ την έβγαλε, µια τεράστια πέτρα. Μετά µια άλλη ήταν στο 

λαιµό. Χτυπιόµουν, δεν έβγαινε. Ο Γιώργος είχε απελπιστεί. ∆εν ήξερε τι 

να κάνει γιατί τα χάπια δεν ήθελα να τα πάρω. Μόλις τα πήρα, ήµουν 

έτοιµη να κάνω εµετό δεν τα δέχονταν ο οργανισµός. Κι από κείνη την 

µέρα τα έκοψα. ∆εν τα ήθελα. Είχα µια ώρα, χτυπιόµουν. Απερίγραπτα 

πράγµατα, άµα δεν τα δεις δεν µπορείς να καταλάβεις. Μόνο ο Γιώργος τα 

έχει δει αυτά. Ο Γιώργος έχει δει τα πιο τροµακτικά. Γι αυτό και πιστεύει 

και θα πάει στην Μυτιλήνη.  

Υπέφερα πάρα πολλά µέχρι να έρθει ο Άγιος Ραφαήλ. Τελικά ήρθε 

και κάθισε πάνω στο κεφάλι µου. Άρχισαν να βγαίνουν φίδια µέσα από το 

σπίτι. Ήταν πολλοί. ∆εν ήταν µόνο ένας.  Είχαν έδρα µέσα. Όταν κάτσουν 

πολλά χρόνια έχουν έδρα µέσα και ριζώνουν. ∆εν βγαίνουν εύκολα. 

Φτιάχνουν το σπίτι τους µέσα. Ο παπάς δεν τα θεωρεί χαζοµάρες αυτά που 

λεω. Συµφωνεί. Γι αυτό θέλει να πάµε στην Μυτιλήνη. (Πως κατάλαβες ότι 

έφυγε το δαιµόνιο;) ∆εν έχω αντιδράσεις στο ευχέλαιο, στον αγιασµό. 

Παίρνω την εικόνα και την φιλάω. Άνοιγα το στόµα µου και φώναζα 

δυνατά. Α, α, α. Και κάθε φορά έβγαινε κι από ένα φίδι από µέσα. Μακριά 

φίδια, µεγάλα. Έτρεµα. Φοβόµουν πολύ. Πάλεψε ο Άγιος Ραφαήλ. Είχε 

έρθει ο παπάς µε το κουτί που είχε τα βιβλία, από την Μυτιλήνη και εγώ 

χωρίς να ξέρω τι είναι ήθελα να µπω µες στην κατάψυξη. Για αυτό δεν σου 

είπα τι είναι για να δω τις αντιδράσεις σου, µου είπε µετά.  

 Το λάδι µου και τον αγιασµό µου τα έστειλε τώρα και 

σταυρώνοµαι. Η κρίση έγινε όταν έκοψα τα χάπια. Στον ψυχίατρο πήγα 

στις 27 Ιανουαρίου. Το έπαθα και όταν πήγα στον γιατρό. Γιατί ήθελε να 

µου δώσει φάρµακα και εµφανίστηκαν αυτοί στον τοίχο εκεί πάνω. Τι 

βλέπεις πες µας, έλεγε ο γιατρός. Πρόσεξε να µην συµβεί κανένα κακό 

στην οικογένεια σου αν επιµένεις για τα χάπια. Τάχασε. Γιατί νοµίζω ότι 

µπορώ να ψυχολογώ τον άλλον. Τους είδα τότε και τους τρεις. Τώρα 

καλυτερεύω. Πιστεύω δηλ. έπαθα κρίση αλλά τώρα εντάξει. Όχι όµως ότι 

αυτά που έχω γραµµένα είναι σε κρίση. ∆εν είναι χαζοµάρες. Έχω πει 

πράγµατα. Ένα µήνα κλεισµένη µέσα, τυραννιόµουν µ’ αυτά τα πράγµατα. 

Να έχω και κάθε µέρα και γυµναστικές και συναυλίες. Έλα έχουµε 

συναυλία, έλεγε στην αδελφή µου ο άντρας µου. Το είχαµε βγάλει 



συναυλία για να µην µας ακούει κανένας στο τηλέφωνο. ∆ιαρκούσε από 

τις εννιά µέχρι τις δώδεκα. Μετά πάλι. Είχα συνοµιλία µε τους αγίους.        

  Εγώ ξέρω ότι µε διάβαζαν και είχε αποτέλεσµα, µε τα ευχέλαια και 

τους αγιασµούς. Θα πάµε και στον Άγιο Ραφαήλ, πρωτύτερα αυτό δεν 

µπορούσε να γίνει γιατί πάντα θα παρουσιαζόταν κάποιο εµπόδιο. Αυτό τον 

καιρό ο παπάς δεν έρχεται πολύ συχνά γιατί έχει πολλές εξοµολογήσεις 

λόγω του Πάσχα και τελειώνει µια η ώρα. Ενώ παλιά που τελείωνε στις 

δώδεκα ερχόταν αµέσως µετά. Μερικές φορές µου φέρνει ζέση που 

φτιάχνουν µεταλαβιά και αντίδωρο. Το νερό, το ζεσταίνουν και µετά 

ρίχνουν το κρασί και το αντίδωρο. Και είναι σαν να κοινωνείς άµα το 

πάρεις. Όσο αποµένει µου τι φέρνει σε µένα. Αυτός ακόµα δεν µου είπε τι 

λέξη τέλος αλλά είµαστε στο τέλος, κοντά στο τέλος. Πιστεύει ότι στον 

άγιο Ραφαήλ θα δοθεί το τέλος. Ότι θα έχω αντίδραση. Τώρα έχω 

εξωτερική πολιορκία. Έχω είκοσι χρόνια δαιµόνιο. Σταδιακά έφευγε αλλά 

εκείνη την µέρα γκρεµίστηκε το σπίτι. Ήταν πολύ διάβολοι µέσα, φίδια. 

Εκείνη τη µέρα και κουβαλούσαν µε τις νταλίκες τα χώµατα. Θα πάµε και 

στην Τσούκα µετά το Πάσχα, και σε άλλα µοναστήρια, θαυµατουργά, για 

να δούµε αντιδράσεις. ∆εν ξανάκανα εξορκισµό, είναι προσωρινός. Φεύγει 

προσωρινά και έρχεται πάλι. Έπρεπε να φύγει σιγά-σιγά. Αυτά τα 

πράγµατα δεν φεύγουν εύκολα. Όχι µάγια δεν είναι. Είναι εκείνο το 

πνεύµα που είχα επικαλεστεί.  

 

 Τελικά εκείνη η φίλη µου, θυµάσαι που πάµε µαζί στον Μώλο 

έχει µάγια. Έχει πείρα ο παπάς και ξέρει. Της έκανε αγιασµό και ευχέλαιο 

και το είδε. Είναι η προσευχή του Αγίου Κυπριανού. Αυτό εγώ το διαβάζω 

πεντακάθαρα. Ξέρεις τι δύσκολα, δηλαδή αρχαία, δεν ξέρω πως είναι αυτή 

η γλώσσα. Πρέπει να το διαβάζεις και να µην έχεις δυσφορία. Αλλά αυτή 

το διάβαζε και υπόφερε. Μόλις την είδε ο παπάς το κατάλαβε. Είναι άλλη 

περίπτωση αυτή. Ξέρει ποιος τι έχει κάνει µάγια. Μια που έχει πεθάνει και 

ήθελε να κάνει κακό στην µάνα της και χτύπησε αυτήν. Η συννυφάδα της. 

Χτύπησε την κοπέλα για να πονέσει η µάνα. Είναι αλήθεια, είχε πάει επάνω 

στο Γάζωρο, στο µέντιουµ και της το είπε. ∆εν σκέφτεται να παντρευτεί. 

Όταν της το λεω εκνευρίζεται. Ο παπάς µπορεί να της λύσει τα µάγια αλλά 

δεν την έχει τόσο κοντά όσο εµένα. Την έχει γραµµένη. Θα της φέρει 

ειδικό αγιασµό. Στην Αθήνα είναι ένας ειδικός καλόγερος που µπορεί να 



της πει τι ακριβώς έχει. Έχει µια έµφυτη ικανότητα. Ας πούµε τώρα που 

εγώ παίρνω φάρµακα και τον ρωτήσω να τα σταµατήσω, θα µου πει. Αλλά 

που να πρωτοπάµε. Μόνο για την Μυτιλήνη θέλουµε τόσα έξοδα. Αλλά τι 

να κάνουµε. Μεγάλη διαφορά µε τον άντρα µου. Και τα φάρµακα µε 

βοήθησαν. Λίγο µε πάχυναν. ∆εν έχω πρόβληµα. Βγαίνω µ’ αυτήν την 

φίλη µου. Παίρνει την ανηψούλα της και εγώ την Μαρία και πάµε να στα 

Λιθαρίτσια, στις κούνιες. Να που πάµε. Με την αδελφή µου πάµε για 

κανένα µπάνιο το καλοκαίρι. Και µε τον άντρα µου καλά τα πάµε. Καµία 

σχέση µε τα παλιά Αντρόγυνο είµαστε πάντα υπάρχουν οι τσακωµοί. Αλλά 

δεν είχαµε εκείνη την γρίνια την παλιά, τους τσακωµούς. Κοιµόµασταν 

χωριστά, έχω περάσει πολλά δηλαδή. Χωρίς να ξέρω τι είναι. Σχέσεις σεξ. 

έχουµε,  µπορεί να είναι και από τα χάπια. Αλλά εντάξει δεν έχω ιδιαίτερο 

πρόβληµα, όχι όπως παλιά. Είχα γυναικολογικά προβλήµατα, τα φάρµακα 

µου προκαλούσαν αιµορραγίες. ∆εν σταµατούσε η περίοδος σε µια 

βδοµάδα. Τώρα έχω κανονική περίοδο. Από τότε που έφυγε το δαιµόνιο, 

σταθερή περίοδος. Είχα σκολίωση, είχα πάει στον ορθοπεδικό και µου είχε 

βρει σκολίωση βαριού βαθµού. ∆εν ξέρω, εγώ δεν είχα τέτοια πράγµατα 

πριν. Τώρα πρέπει να ξαναπάω να κάνω καµιά ακτίνα γιατί δεν µε πονάει 

τίποτα. Ο παπάς λεει ότι αυτό σιγά-σιγά εξελίσσεται όπως το άγχος. Έχεις 

άγχος και σιγά-σιγά µεγαλώνει, βαραίνει και γίνεται πέτρα. Εξελίσσεται. Ή 

αυτό το πνεύµα που τον ζήλευα και τέτοια πράγµατα. Αντί να µε ζηλεύει 

αυτός που ήµουν µικρότερη τον ζήλευα εγώ. Τώρα δεν τον ζηλεύω πια. 

Πάνε αυτά. Και νοµίζω ότι έχω πιο πολύ αυτοπεποίθηση. Ο γιατρός το λεει, 

µπορεί να λεει και ψέµατα. (µιλάει σιγά γιατί περνάει κόσµος στην 

εξώπορτα) Εσύ τι νοµίζεις; Μια φορά τον µήνα τον βλέπω τώρα. Τότε στην 

κρίση µια φορά την εβδοµάδα. Έγραφε κι αυτός συνέχεια. Έλεγε που είναι 

η Αθηνά να της στείλεις κανένα γράµµα. Του λεω τον ψυχολόγο θα κάνεις. 

Με ενδιαφέρει αυτή η περίπτωση, έλεγε. Τα θεώρησε πολύ σηµαντικά αυτά 

τα πράγµατα. Παράξενα. Πονούσα στα αλήθεια. Άµα πονάς, µου έλεγε ο 

παπάς ζορίζονται για να φύγουν. Κάθε φορά που έφευγαν το καταλάβαινα 

στο στόµα. Ελάφρυνα. Πήγαινα σε εκείνο το δωµάτιο που δεν ακουγόταν, 

εκεί µέσα. Εδώ που έφτιαξα το παιδικό δωµάτιο. Η Μαρία τα πάει µε τον 

Γιώργο µια χαρά, δεν της χαλάει χατίρι.                                                 

Tα έζησα, και τα είδαν και οι άλλοι. Στο τέλος είδα την παναγία, την 

παναγία Σουµελά και ο παπάς µου είπε ότι αφού είδα την παναγία όλα 



ξεκαθάρισαν και τέλειωσαν. Τι να σου πω αν ήταν της φαντασίας µου, δεν 

νοµίζω. Αν ήταν της φαντασίας µου ο Γιώργος δεν θα πήγαινε κάτω στην 

Μυτιλήνη µε τίποτα. Στην εκκλησία πάω, στους χαιρετισµούς νηστείες όλα. 

Κοινώνησα δυο φορές, θα κοινωνήσω ακόµα µια και αυτό είναι. Αυτός 

έκανε πράγµατα που δεν ήθελα να κάνει, σαν να τον έσπρωχνε κάτι. 

Έβγαινε έξω, δεν µου άρεζαν οι παρέες που έβγαινε, νόµιζα ότι πήγαινε 

κάπου αλλού, έφτιαχνα µε το µυαλό µου ιστορίες, καυγάδες πολλούς. ∆εν 

µε πήγαινε σε χορούς κι όταν πήγαµε µια φορά στο γιατρό µαζί άρχισα να 

κλαιω και δεν καταλάβαινε γιατί. Μετά του είπε ότι ήθελα να πηγαίνω 

στους χορούς. ∆εν µιλάµε άνετα όταν είναι ο Γιώργος. Τα έχει δει αυτά τα 

πράγµατα του έλεγε, έπαθε κρίση έλεγε ο γιατρός. Η επιστήµη δεν τα 

παραδέχεται αυτά τα πράγµατα. Τώρα εσύ τι λες, είδα τίποτα; Οι 

ψυχολόγοι τα πιστεύουν πιο πολύ. ∆ηλαδή εσύ πιστεύεις σαν εµένα; Μέχρι 

που είδα ότι έφυγε το δαιµόνιο κι από κει και πέρα έπαθα µια κρίση. Γιατί 

εµένα µου λεει ο παπάς τη γνώµη του, ο γιατρός τη δική του αλλά εγώ 

έχω τη δική µου. Εγώ πιστεύω ότι τα είδα αυτά κι όταν µε διάβαζε αυτή 

είχα αντιδράσεις και τα είδα όλα αυτά ζωντανά, τα έβλεπα αλλά από ένα 

σηµείο και µετά έπαθα κρίση. Αλλά για δεκατέσσερις όµως µέρες τα 

έβλεπα».  

 

‘Κλείστο το κασετόφωνο’,  µου λεει, έρχεται ο άντρας µου.  
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