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-Εισαγωγή 

Είναι συνηθισμένο πολλές φορές να μπερδεύονται και να 

χρησιμοποιούνται λανθασμένα οι όροι φόβος και φοβία. 

Ωστόσο, αν και φαίνεται αρχικά να μοιάζουν μεταξύ τους, η 

διαφορά τους είναι ουσιαστική. «Ο φόβος είναι μια αντίδραση 

όχι απλώς ωφέλιμη αλλά και απαραίτητη για την επιβίωση σε 

έντονα και συχνά επικίνδυνα γεγονότα και ερεθίσματα που 

προηγούνται αυτών. Η φοβία αποτελεί ένα πολύπλοκο 

φαινόμενο συμπεριφοράς» (Mellon, 2003). 

Όταν κάποιος αντιμετωπίζει έναν πραγματικό κίνδυνο, ο 

φόβος μπορεί να αποτελέσει σημαντικό μέσο αυτοπροστασίας. 

Αρκετοί άνθρωποι βασανίζονται από χρόνιους και μη 

ρεαλιστικούς φόβους, όπως φοβίες ή εμμονές, που προκαλούν 

άγχος και μπορούν να μειώσουν δραματικά την ικανότητα όσων 

υποφέρουν να λειτουργούν φυσιολογικά στο κοινωνικό 

περιβάλλον τους. Αυτό που χαρακτηρίζει τις φοβίες είναι ότι ο 

φόβος που αισθάνεται ο φοβικός άνθρωπος είναι διογκωμένος, 

δηλαδή δυσανάλογα μεγάλος σε σχέση με το ερέθισμα και τον 

αντικειμενικό κίνδυνο που διατρέχει από αυτόν. Φοβίες όπως 

αυτή των πουλιών, των μαλλιών, των αρωμάτων -ακόμη και η 

πιο διαδεδομένη μορφή φοβίας, που είναι η αγοραφοβία- φαί­

νονται εντελώς παράλογες, εφόσον δεν διατρέχει κανείς τον 

παραμικρό κίνδυνο, ούτε από ένα περιστέρι ούτε από μία 

περούκα ούτε από τη μυρωδιά του αρώματος του διπλανού του, 

αλλά ούτε και όταν περπατάει σε έναν ωραίο πεζόδρομο όπου 

οι άνθρωποι έχουν βγει να κάνουν τη βόλτα τους. Είναι ένα 

είδος φόβου που δεν ελέγχεται με τη λογική, όσο κι αν ξέρει 

και καταλαβαίνει ο άνθρωπος που πάσχει από τη φοβία ότι δεν 

υπάρχει βάσιμος λόγος να φοβάται τόσο πολύ. 

Οι άνθρωποι που υποφέρουν από φοβίες αναρωτιούνται αν 

είναι φυσιολογικοί ή σκέπτονται ότι έχουν τρελαθεί επειδή 

έχουν τέτοιους φόβους. Δεν είναι όμως έτσι. Οι άνθρωποι αυτοί 

είναι φυσιολογικοί, μόνο που γι αυτούς ένας φόβος έχει πάρει -
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για λόγους οι οποίοι είναι διαφορετικοί για τον καθένα- μεγάλες 

διαστάσεις. 

Ο φόβος αρχίζει να γίνεται πρόβλημα όταν αρχίζει να 

καταδυναστεύει τα άτομα και να τα αναγκάζει να γίνονται πολύ 

προσεκτικά και επιφυλακτικά και όταν δεν έχουν πια 

εμπιστοσύνη στις δυνάμεις και στις ικανότητες τους. 

Αυτό που χαρακτηρίζει τις φοβίες και συντείνει στην 

κλιμάκωση του φόβου είναι η αγωνία της «επόμενης φοράς». Οι 

φοβικοί ζουν υπό την απειλή του πότε θα ξαναβρεθούν 

αντιμέτωποι με μια κατάσταση που θα «ξυπνήσει» τη φοβία 

τους. Φοβούνται το φόβο με τα δυσάρεστα σωματικά 

συμπτώματα, με τις άσχημες σκέψεις και φαντασιώσεις και 

προσπαθούν με τη συμπεριφορά τους και τη σκέψη τους να τον 

αποφύγουν. 

Έτσι, λοιπόν, μεγάλο μέρος αυτού που αποκαλούμε φοβικό 

σύνδρομο (του συνόλου δηλαδή των συμπτωμάτων που 

σχετίζονται με τη φοβία) είναι η υπερβολική προσπάθεια 

αποφυγής οποιασδήποτε κατάστασης η οποία θα μπορούσε να 

φέρει τον άνθρωπο που έχει τη φοβία κοντά -ή σε επαφή- με το 

αντικείμενο του φόβου. Σε περιπτώσεις που η φοβία εστίασε 

ένα αρκετά συνηθισμένο καθημερινό αντικείμενο, όπως 

συμβαίνει -για παράδειγμα- στην αγοραφοβία, στην 

κλειστοφοβία ή στην κοινωνική φοβία, τότε μπορεί ο φοβικός 

άνθρωπος να καταστρώνει ολόκληρα σχέδια για το πώς θα 

αποφύγει το αντικείμενο του φόβου του. Αυτό πολύ συχνά έχει 

πολύ αρνητικές συνέπειες για τη ζωή του. 

Αποφεύγοντας το φόβο, ο φοβικός αυτοπεριορίζεται όλο και 

περισσότερο, ελαττώνει τις δραστηριότητες του και χτίζει 

τριγύρω του ένα «τείχος», που τον αποκλείει όλο και πιο πολύ 

από την κανονική ζωή. Πολλοί φοβικοί δεν βλέπουν άλλον 

τρόπο για να αποφύγουν το φόβο από το να κλειστούν στο σπίτι 

τους ή να μετακινούνται μόνο με τη συνοδεία κάποιου δικού 

τους (και μόνο σε γνώριμα και «σίγουρα» μέρη). Φτάνουν στο 

σημείο να σταματήσουν τη δουλειά τους ή να διακόψουν τις 
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κοινωνικές τους συναναστροφές, επειδή φοβούνται να εκτεθούν 

σε «αβέβαιες» καταστάσεις (τέτοιες μπορεί να είναι ένα εστια­

τόριο, ένα σινεμά, ένα ξένο σπίτι). 

Όλα αυτά, εκτός από τις αρνητικές κοινωνικές και 

οικονομικές συνέπειες που είναι πιθανό ότι θα έχουν, 

επηρεάζουν και συναισθηματικά τον πάσχοντα. Αισθάνεται ανε­

παρκής, ανίκανος, αποτυχημένος, έχει ενοχές απέναντι στους 

δικούς του και χάνει το ενδιαφέρον για τη ζωή του. Αυτή όμως 

η άσχημη συναισθηματική κατάσταση αποτελεί εύφορο έδαφος 

για να ενταθούν ακόμη περισσότερο οι φόβοι. Όσο πιο μικρή 

γίνεται η αυτοεκτίμησή του, τόσο πιο δύσκολο του φαίνεται να 

αντιμετωπίσει και να καταπολεμήσει το φόβο. 

Η συμπεριφορά αποφυγής του φόβου έχει όμως και μία 

ακόμη μοιραία συνέπεια: Ο άνθρωπος που αποφεύγει να έρθει 

σε επαφή με το αντικείμενο του φόβου του δεν θα έχει ποτέ την 

ευκαιρία να το βιώσει διαφορετικά, δηλαδή να το προσεγγίσει 

και να το εκλογικεύσει ή να το απομυθοποιήσει (Βογιατζή, 

2003). 

3.1 Φοβίες και παιδιά 

Οι συνηθισμένοι φόβοι αποτελούν ένα φυσιολογικό κομμάτι 

στην αναπτυξιακή πορεία των παιδιών. Κατά τη διάρκεια της 

παιδικής ηλικίας (δύο και τριών ετών) ο φόβος των ξένων, των 

δυνατών θορύβων ή ο φόβος ορισμένων ζώων είναι 

συνηθισμένος, όπως και τα επόμενα έτη φέρνουν συχνά τους 

φόβους των φανταστικών πλασμάτων (όπως τα τέρατα κάτω από 

το κρεβάτι) και του σκοταδιού. Εντούτοις, όταν οι φόβοι αυτοί 

αναγκάζουν ένα παιδί να αποφεύγει επανειλημμένα ορισμένες 

καταστάσεις ή όταν εμμένουν κατ' ασυνήθιστο τρόπο για πολύ 

χρόνο ή εμφανίζονται σε μια ακατάλληλη ηλικία, θεωρούνται 

φοβίες. Για την κλινική διάγνωση μιας φοβίας σε ένα παιδί ή 

έναν έφηβο, ο φόβος πρέπει να εμμείνει για μια περίοδο 

τουλάχιστον έξι μηνών. Ενώ οι ενήλικοι με τις φοβίες γνωρίζουν 

ότι οι φόβοι τους είναι υπερβολικοί και αβάσιμοι, αυτό δε 
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συμβαίνει πάντα με τα παιδιά. 

Υπάρχουν πολλά είδη φοβιών. Οι ειδικές ή απλές φοβίες 

περιλαμβάνουν ένα ιδιαίτερο αντικείμενο, μια κατάσταση, ή 

μια δραστηριότητα. Αυτές οι φοβίες περιλαμβάνουν διάφορες 

κατηγορίες όπως: ζωική φοβία (συχνά περιλαμβάνει τα σκυλιά, 

τα φίδια, ή τα έντομα), φοβία για το αίμα-ενέσεις-

τραυματισμούς (φόβος των ενέσεων ή των τραυματισμών που 

προκαλούν την αιμορραγία), περιστασιακή φοβία (φόβος ενός 

ιδιαίτερου κλειστού χώρου, όπως ένας ανελκυστήρας ή ένα 

αεροπλάνο) και φυσική φοβία περιβάλλοντος (φόβος του 

φυσικού περιβάλλοντος ή ενός φαινομένου, όπως τα ύψη, οι 

θύελλες, και το νερό). Οι ζωικές φοβίες αρχίζουν συνήθως στην 

παιδική ηλικία, ενώ οι φοβίες για το αίμα- τις ενέσεις- και τους 

τραυματισμούς έχουν συνήθως την αρχή τους στην εφηβεία ή 

την αρχή της ενηλικίωσης. Οι περιστασιακές και 

περιβαλλοντικές φοβίες τείνουν να οξύνονται στην παιδική 

ηλικία, υποχωρούν λίγο αργότερα και κορυφώνονται πάλι στην 

ηλικία των είκοσι χρόνων περίπου. 

Εκτός από τις ειδικές ή απλές φοβίες, ένας άλλος τύπος 

φοβίας που έχει επιπτώσεις στα παιδιά, είναι η κοινωνική 

φοβία. Η φοβία αυτή μπορεί να γενικευτεί και να επεκταθεί σε 

όλες τις κοινωνικές αλληλεπιδράσεις του παιδιού, ή να 

περιοριστεί σε συγκεκριμένες καταστάσεις, όπως καταστάσεις 

έκθεσης μπροστά σε κοινό. 

Μερικά παιδιά αναπτύσσουν μια φοβία για την εκτέλεση 

ορισμένων συνηθισμένων δραστηριοτήτων, όπως το φαγητό ή το 

γράψιμο μπροστά σε άλλους ή το να χρησιμοποιήσουν την 

τουαλέτα του σχολείου. Ο υπερβολικός τους φόβος μήπως 

εξευτελιστούν ή μήπως στενοχωρήσουν κάποιον με το να 

κάνουν κάτι ανόητο, είναι τόσο ισχυρός που μπορεί να 

καταστήσει τα παιδιά φοβισμένα να συμμετέχουν στην πιο 

συνηθισμένη κοινωνική συναλλαγή. Όπως με τις ειδικές ή 

απλές φοβίες, τα παιδιά με την κοινωνική φοβία 
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αντιμετωπίζουν συχνά τη φοβία τους αυτή με την αποφυγή της 

πηγής της ανησυχίας. Αυτή η επιλογή όμως είναι γενικά 

λιγότερο διαθέσιμη στα παιδιά απ' ό,τι στους ενηλίκους και έτσι 

συχνά πρέπει απλά να υποφέρουν μια τέτοια κατάσταση. Η πιο 

διαδεδομένη μορφή κοινωνικής φοβίας είναι φόβος της 

δημόσιας ομιλίας, που ακολουθείται από το φόβο για τους 

ξένους. 

Η κοινωνική φοβία αρχίζει συνήθως στην εφηβεία, ενώ 

συνήθως σ’ αυτές τις περιπτώσεις προηγείται συχνά μια ιστορία 

συνεσταλμένης παιδικής ηλικίας. Ενώ η συστολή μπορεί να 

ήταν χρήσιμη νωρίτερα στην παιδική ηλικία, οι αυξανόμενες 

κοινωνικές απαιτήσεις της εφηβείας μπορεί να οδηγήσουν στη 

φοβία τα παιδιά εκείνα των οποίων οι κοινωνικές δεξιότητες 

ήταν εύθραυστες πριν. Η αληθινή κοινωνική φοβία της 

εφηβικής ηλικίας πάντως, σε σχέση με την απλή συστολή της 

παιδικής ηλικίας, είναι αρκετά σπάνια στους νέους, έχοντας 

επιπτώσεις σε μόνο περίπου 1% των παιδιών και των εφήβων. 

Η αγοραφοβία -ο φόβος της απομάκρυνσης από μια 

ασφαλή θέση ή ένα έμπιστο πρόσωπο, ή της παγίδευσης σε μια 

θέση ή μια κατάσταση από τις οποίες ένα πρόσωπο φοβάται 

αυτό θα ήταν δύσκολο να δραπετεύσει- δεν είναι μια φοβία της 

παιδικής ηλικίας ή της εφηβείας, εκτός εάν εμφανίζεται από 

κοινού με την διαταραχή πανικού, η οποία είναι σπάνια σε 

αυτές τις ομάδες ηλικίας (θεωρείται ότι έχει επιπτώσεις σε 

περίπου 0,6% των σπουδαστών γυμνασίου). Το κεντρικό 

χαρακτηριστικό γνώρισμα του αγοραφοβίας με τη διαταραχή 

πανικού είναι η αποφυγή των φοβικών καταστάσεων. Πυρήνας 

της διαταραχής πανικού είναι ο φόβος των μελλοντικών 

επιθέσεων. Το άτομο με διαταραχή πανικού αποφεύγει τα μέρη 

όπου συρρέουν πλήθη, όπως λεωφόροι, θέατρα, εστιατόρια, 

φοβούμενο ότι η διαφυγή σε περίπτωση επίθεσης θα είναι και 

δύσκολη και ενοχλητική. 
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3.2 Αιτιοπαθογένεια των φ ο β ι ώ ν 

Οι φοβίες μπορούν να έχουν ποικίλες πιθανές αιτίες. 

Μερικά παιδιά λόγω της ιδιοσυγκρασίας τους καθίστανται 

επιρρεπή στο να αναπτύξουν φοβίες, ακόμα και όταν δεν 

υπάρχει καμία ευδιάκριτη εξωτερική αιτία. Αυτό είναι ένα 

γεγονός που οι σημερινοί ερευνητές και οι νοσοκομειακοί 

γιατροί βλέπουν συχνά από την άποψη της χημείας εγκεφάλου. 

. Βιολογικές Θεωρίες για την αιτιολογία των φοβικών 

διαταραχών εμπλέκουν τη δοπαμίνη, τη σεροτονίνη και τις 

κατεχολαμίνες. Η δοπαμίνη θεωρείται πιθανώς υπεύθυνη για 

την κοινωνική φοβία, όσον αφορά την ευαισθησία απέναντι 

στην απόρριψη, συναίσθημα το οποίο πιστεύεται ότι ενέχεται 

στην πρόκληση αυτού του τύπου φοβίας. Για την ίδια 

διαταραχή υπάρχουν ομοίως κάποιες υποθέσεις που 

εμπλέκουν τη σεροτονίνη, χωρίς όμως να έχουν επιβεβαιωθεί. 

Τέλος από άλλους πιστεύεται ότι αδρενεργικοί μηχανισμοί 

συμμετέχουν στο άγχος επίδοσης της κοινωνικής φοβίας, με 

την έννοια ότι υπάρχει υπερέκκριση επινεφρίνης ή 

υπερευαισθησία του ατόμου απέναντι σε ενός φυσιολογικού 

επιπέδου έκκριση επινεφρίνης. 

Για την αγοραφοβία επίσης διατυπώνονται βιολογικές 

υποθέσεις που, τοποθετώντας τη διαταραχή στο πλαίσιο της 

διαταραχής πανικού, την αποδίδουν σε δυσλειτουργία 

συστημάτωνΧνευροδιαβιβαστών όπως το νοραδρενεργικό, το 

σεροτονινεργικό και το γ-αμινοβοντνρικό (GABA). 

Σύγχρονα ψυχιατρικά σχήματα που διατυπώθηκαν με το 

σκοπό να αποδώσουν την αιτιολογία των φοβικών διαταραχών 

εμπλέκουν ένα σύνολο γενετικών, συμπεριφορισπκών και 

γνωσιαχών αναφορών. Οι γενετικές υποθέσεις στρέφονται προς 

την κατεύθυνση κάποιας κληρονομικής προδιάθεσης, η οποία, 

σε συνδυασμό με τραυματικά συμβάντα ή γενικότερες 

αγχογόνες καταστάσεις, θεωρείται υπεύθυνη για την πρόκληση 

10 
ΠΑΡΑΣΚΕΥΟΠΟΥΛΟΣ ΘΕΟΔΩΡΟΣ 



των φοβιών. Η γενετική αυτή προδιάθεση αφορά μια 

κληρονομικά μεταδιδόμενη ευαισθησία απέναντι στο φόβο και 

το άγχος γενικά ή μια περισσότερο ειδική απέναντι σε κάποιο 

είδος άγχους. 

Επάνω στη βάση αυτής της προδιάθεσης, μηχανισμοί που 

εντάσσονται σε σχήματα συμπεριφοράς και σε γνωσιακά 

σχήματα θεωρούνται υπεύθυνοι για τη δόμηση του φοβικού 

μηχανισμού. Πρόκειται για υποθέσεις που στηρίζονται σε 

πειραματικές μελέτες της συμπεριφοράς στον άνθρωπο και στα 

ζώα. Τα συμπεράσματα τους είναι ότι οι φοβίες αποτελούν 

εξαρτημένες αντιδράσεις φόβου. Ο υποτιθέμενος μηχανισμός 

είναι ότι ένα ερέθισμα γίνεται αντικείμενο φοβίας, αν επιδράσει 

επάνω στο άτομο τη στιγμή που για κάποιο άλλο λόγο το άτομο 

αυτό αισθάνεται φόβο ή άγχος. Η συναισθηματική αυτή 

αντίδραση μπορεί να οφείλεται σε τραυματική εμπειρία ή να 

συνδέεται με γενικότερη αγχογόνο κατάσταση. Το δε ερέθισμα -

που πρόκειται να γίνει αντικείμενο φοβίας - διαθέτει από τη 

φύση του αυξημένες φοβογόνες ιδιότητες, με την έννοια είτε ότι 

αντιπροσωπεύει ένα στοιχείο φορτισμένο με επικινδυνότητα 

μέσα στην ιστορία της ανθρωπότητας (για παράδειγμα φίδια ή 

έντονα φυσικά φαινόμενα) είτε ότι ήδη είναι π η γ ή άγχους για το 

συγκεκριμένο άτομο από προηγούμενες εμπειρίες ή από αυτά 

που έχει ακούσει ή μάθει γι αυτό, Εάν το ίδιο συμβάν, της 

σύμπτωσης του μέλλοντος αντικειμένου φοβίας και της 

πρόκλησης άγχους ή φόβου, επαναληφθεί ή εάν ο φόβος ήταν 

ιδιαίτερα έντονος θα εγκατασταθεί φοβία. Αυτή είναι δυνατόν να 

επεκταθεί και σε ερεθίσματα συγγενή με το αρχικό ερέθισμα 

μέσω ενός μηχανισμού γενίκευσης. 

Η εγκατάσταση της φοβίας δημιουργεί ένα φαύλο κύκλο 

που την ενισχύει. Οι τακτικές αποφυγής που συνοδεύουν τη 

φοβία δεν επιτρέπουν στον φοβικό, ερχόμενο σε επαφή με το 

φοβογόνο αντικείμενο, να απευαισθητοποιηθεί μέσω του 

φυσιολογικού μηχανισμού της απόσβεσης. 

Εξάλλου, οι συμπεριφοριστές, όπως και οι ψυχαναλυτές, 

αναγνωρίζουν τα δευτερογενή οφέλη που προκύπτουν για τον 
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φοβικό ασθενή, όταν, για παράδειγμα, στην περίπτωση της 

αγοραφοβίας, συνοδεύεται στις μετακινήσεις του. 

Ιδιαίτερες υποθέσεις έχουν γίνει για την αιτιολογία της 

κοινωνικής φοβίας, Ο υποτιθέμενος μηχανισμός αφορά 

αυξημένη ευαισθησία του ατόμου στην απόρριψη ή την 

αρνητική συμπεριφορά εκ μέρους των γύρω του. Η υπόθεση 

αυτή συμπίπτει με κάποια κλινικά δεδομένα που υποδεικνύουν 

συχνές συμπεριφορές απόρριψης ή υπερπροστασίας εκ μέρους 

των γονέων παιδιών που αναπτύσσουν στη συνεχεία 

χαρακτηριστικά προσωπικότητας παραπλήσια αυτών των 

ατόμων που παρουσιάζουν κοινωνική φοβία. 

• Ηθολογικά σχήματα τοποθετούν τη φοβική αντίδραση 

στην ακραία θέση μιας διπολικότητας επικράτησης - υποταγής 

η οποία, σύμφωνα με αυτά τα σχήματα, διέπει όλα τα 

θηλαστικά που ζουν κατά ομάδες. Σε αυτά δηλαδή τα είδη 

υπάρχουν άτομα τα οποία επικρατούν στην ομάδα, όπως 

υπάρχουν και άλλα που υποτάσσονται σε μικρότερο ή 

μεγαλύτερο βαθμό. Στο πλαίσιο αυτού του σχήματος, τα άτομα 

που παρουσιάζουν την κοινωνικού τύπου φοβία βρίσκονται στο 

άκρο του φάσματος των αντιδράσεων υποταγής. 

Στο πλαίσιο της ψυχαναλυτικής θεωρίας, ο Φρουντ διατύπωσε 

στα πρώτα χρόνια της ψυχαναλυτικής του καριέρας (1895) ένα 

πρώτο θεωρητικό σχήμα, το οποίο αφορούσε ειδικότερα την 

αγοραφοβία, και σύμφωνα με το οποίο αυτή ενσωματώνεται 

στην αγχώδη νεύρωση, εντάσσεται δηλαδή στις εναγείς 

νευρώσεις και όχι στις πραγματικές νευρώσεις, τις 

ψυχονευρώσεις. Αυτή η θέση του Φρουντ συνδέεται με την 

άποψη ότι η αγοραφοβία, ως αγχώδης προσβολή, προέκυπτε, 

όπως η αγχώδης νεύρωση, από σωματικά αίτια, δηλαδή από τη 

σωματική ένταση που προερχόταν από την έλλειψη 

σεξουαλικής εκφόρτισης (σεξουαλική αποχή) ή και από την 

αδυναμία ψυχικής επεξεργασίας αυτής της έντασης που 

τοποθετείται στο παρόν. 

Είναι το 1909, με την ανάλυση μιας φοβίας ενός 
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πεντάχρονου αγοριού, γνωστή κυρίως ως «περίπτωση του 

μικρού Χάνς», που ο Φρουντ επαναπροσδιορίζει τη φοβία, 

κατατάσσοντας την αυτή τη φορά στις ψυχονευρώσεις. Η 

θεωρητική προϋπόθεση ή η θεωρητική συνέπεια αυτής της 

μεταστροφής έγκειται στο γεγονός ότι η φοβική νεύρωση 

αποδίδεται πλέον σε ενδοψυχική σύγκρουση σεξουαλικής 

φύσεως η οποία υποδύεται τη φοβική συμπτωματολογία για να 

δεσμευτεί με ένα συμβολικό τρόπο το άγχος που προέρχεται 

από την ανεπάρκεια της απώθησης και όχι απλώς σε 

μεγάλη ποσότητα σωματικής έντασης που μετατρέπεται σε 

άγχος. 

Ο Φρουντ χρησιμοποιεί συχνότατα τον όρο αγχώδη υστερία 

για να ονομάσει τη δυναμική και οικονομική οργάνωση που 

βρίσκεται στη βάση της φοβίας, αφού φαίνεται να προτιμά με 

την τελευταία έννοια να ονομάσει μόνο το κλινικό σύνδρομο και 

όχι τη δομική οργάνωση. Ο παραλληλισμός αλλά και η 

διάκριση με την υστερία στηρίζεται στην άποψη ότι ενώ η 

ενδοψυχική σύγκρουση είναι της ίδιας μορφής, στην περίπτωση 

της αγχώδους υστερίας το άγχος, που προκύπτει από την 

ανεπάρκεια της απώθησης, σε αντίθεση με αυτήν της υστερίας, 

δεν μετατρέπεται σε σωματόμορφο σύμπτωμα, αλλά 

εκδηλώνεται ως πραγματικό άγχος. 

Η συγκρουσιακή ενδοψυχική κατάσταση, η οποία βρίσκεται 

στη βάση της αγχώδους υστερίας, τοποθετείται ανάμεσα σε μια 

απαγορευμένη ενόρμηση και την απαγόρευση της και οι οποίες 

ευρίσκονται σε ένα ασυνείδητο επίπεδο. Η φοβία συμβολίζει με 

μεταμφιεσμένο τρόπο τη συνύπαρξη τους. 

Στην περίπτωση του μικρού Χάνς πρόκειται για φοβία 

απέναντι στα άλογα, τα οποία το μικρό αγόρι φοβάται ότι θα 

πέσουν κατά γης και θα το δαγκώσουν. Πρωτοεμφανίστηκε όταν 

το μικρό αγόρι είδε ένα άλογο να πέφτει στο έδαφος και να 

κινεί άτακτα τα πόδια του στην προσπάθεια του να σηκωθεί 

πάλι όρθιο. Η ανάλυση του συγκεκριμένου περιστατικού από 

τον Φρουντ του επέτρεψε να διατυπώσει την άποψη ότι η 

σύγκρουση τοποθετείται σε οιδιπόδειο επίπεδο. Το Εγώ του 
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μικρού Χάνς έχει να αντιμετωπίσει το δίλημμα ανάμεσα, αφ' 

ενός, στον φόβο και στα τρυφερά αισθήματα που έχει απέναντι 

στον πατέρα του και, αφ' ετέρου, στην επιθετικότητα που τον 

διακατέχει για το ίδιο πρόσωπο, δεδομένου ότι Ο πατέρας του 

είναι εμπόδιο στις σχέσεις του με την μητέρα του. Μεταθέτοντας 

τα συναισθήματα του από τον πατέρα του στα άλογα, που 

συμβολίζουν τον πατέρα, εκφράζει την επιθετικότητα του -

επιθυμία να δει το άλογο να πέφτει - απέναντι του, την 

επιθυμία του να τον δει νεκρό, αλλά μόνο μέσω του συμβόλου 

του, διατηρώντας ταυτόχρονα μια καλή σχέση με το 

πραγματικό πρόσωπο του πατέρα του. Με τον ίδιο τρόπο 

εκφράζεται και ο φόβος αντιποίνων που πιστεύει ότι μπορεί να 

δεχθεί από τον πατέρα του (άγχος ευνουχισμού), μέσα από τον 

φόβο του για τα άλογα. Συνολικά, η αμφιθυμία του μικρού 

Χάνς απέναντι στον πατέρα του λύνεται μ £ μικρές σχετικά 

απώλειες, αφού μεταθέτει την όλη προβληματική στη σχέση του 

με τα άλογα, Αλλα δευτερογενή ψυχολογικά "οφέλη" που 

προκύπτουν για τον μικρό ασθενή είναι ότι η φοβία του του 

επιτρέπει να συνοδεύεται από κάποιον όταν βγαίνει από το 

σπίτι, αφού είναι ο μόνος τρόπος για να καθησυχαστεί το άγχος 

του. 

Κάποια νεώτερα ψυχαναλυτικά δεδομένα αναδεικνύουν 

προγενετήσια ενορμητικά ρεύματα, και ιδιαίτερα ρεύματα 

επιθετικότητας, να συμμετέχουν στην έκλυση της φοβικής 

προβληματικής. Επί πλέον, εκτός του άγχους ευνουχισμού 

αναγνωρίζεται η συμμετοχή στις φοβικές ενδοψυχικές 

διεργασίες και άλλων ειδών άγχους, όπως του άγχους του 

αποχωρισμού (ΖέρβηςΧ., 1996). 

3.3 Φοβίες και σχολείο 

Οι σχολικές φοβίες δημιουργούν προβλήματα σε όλο το 

σχολικό περιβάλλον: μαθητές, συμμαθητές, γονείς, δασκάλους, 
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