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Abstract  

Disability is a negative condition in human functioning that affects a large number of people. The current review 
study aims to provide a proposal on the functional issue faced by people with disabilities through the 
development of the autonomous mode of operation. Autonomy is defined as self-regulation and integration in 
acting, is central to healthy psychological development and functioning. The limitations in people's functionality 
as a result of disability emphasizes the importance of autonomy as a way of reducing limitations to improve the 
everyday life of people with disability. The importance of the role of autonomy in human life is supported by the 
self-determination theory, which considers autonomy as one of the basic psychological needs whose coverage can 
lead to the achievement of a good life by humans. This follows from the fact that man acts, decides based on his 
personal beliefs and regulates his own behavior. Autonomy in the disability setting has been associated with 
creative learning and engagement, greater energy and vitality, having more rewards in one's relationships with 
society, personal satisfaction, freedom, increased productivity, positive self-concept and making appropriate 
decisions. 
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Περίληψη  

Η αυτονομία ορίζεται ως αυτορρύθμιση και ολοκλήρωση μιας δράσης, και είναι μείζονος σημασίας για την 
υγιή ψυχολογική ανάπτυξη και λειτουργία του ατόμου. Η σημασία του ρόλου της αυτονομίας στη ζωή του 
ανθρώπου υποστηρίζεται από τη θεωρία του αυτοπροσδιορισμού που την θεωρεί ως μία από τις θεμελιώδεις 
βασικές ψυχολογικές ανάγκες, η κάλυψη των οποίων μπορεί να οδηγήσει στην επίτευξη μιας καλής ζωής. Αυτό 
απορρέει από το γεγονός ότι ο άνθρωπος λειτουργεί, αποφασίζει με βάση τις προσωπικές του πεποιθήσεις και 
ρυθμίζει μόνος τη συμπεριφορά του. Η αναπηρία είναι μια αρνητική κατάσταση στη λειτουργία του ανθρώπου 
στην καθημερινή ζωή του. Σκοπός της παρούσας μελέτης ανασκόπησης είναι η διερεύνηση της σχέσης της 
αναπηρίας με την ανάπτυξη του αυτόνομου τρόπου λειτουργίας των ατόμων ως μια ανάγκη για την ευημερία 
τους. Οι περιορισμοί στη λειτουργικότητα των ανθρώπων ως αποτέλεσμα της αναπηρίας τονίζει τη σημασία της 
αυτονομίας ως ένα τρόπο μείωσης των περιορισμών για τη βελτίωση της καθημερινότητάς τους. Η αυτονομία στο 
περιβάλλον της αναπηρίας έχει συσχετιστεί με τη δημιουργική μάθηση και ενασχόληση, τη μεγαλύτερη ενέργεια 
και ζωτικότητα, την ύπαρξη περισσότερων ανταμοιβών στις σχέσεις του ατόμου με την κοινωνία, την προσωπική 
ικανοποίηση, την ελευθερία, την αύξηση της παραγωγικότητας, τη θετική αυτο-αντίληψη και τη λήψη 
κατάλληλων αποφάσεων. 
 
Λέξεις κλειδιά:  ψυχολογική ανάπτυξη, ψυχολογική ανάγκη, αυτορρύθμιση συμπεριφοράς, ευημερία 
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Εισαγωγή  
 

Όλοι οι άνθρωποι στην καθημερινή τους ζωή αναπτύσσουν ποικίλες δραστηριότητες προκειμένου να 
καλύψουν διάφορες προσωπικές τους ανάγκες για παράδειγμα δραστηριότητες εργασίας για την κάλυψη 
οικονομικών αναγκών, κοινωνικές για καλύτερη κοινωνικοποίηση του, αναψυχής για τη σωματική ή ψυχική 
ανάπαυση, ανάταση ή ευεξία του. Ωστόσο, ένα μεγάλο μέρος ανθρώπων λόγω προβλημάτων υγείας δεν έχει τη 
δυνατότητα συμμετοχής σε αντίστοιχες δραστηριότητες. Η συμμετοχή τους για να είναι εφικτή σε ένα βαθμό 
εξαρτάται από άλλους ανθρώπους. Το γεγονός αυτό φανερώνει την ανάγκη αυτονομίας των ανθρώπων με 
αναπηρία για να εκπληρώνουν τις καθημερινές τους ανάγκες. Με βάση τις υπάρχουσες αναφορές στη 
βιβλιογραφία η παρούσα μελέτη επιχειρεί να υποστηρίξει τη σχέση της αναπηρίας με την αυτονομία ως μια 
ανάγκη για την ευημερία των ανθρώπων με αναπηρία. 
 
Αυτονομία 
 
Ορισμός 

Ο όρος αυτονομία προέρχεται από τις ελληνικές λέξεις «αυτό» και «νόμος» που σημαίνει αυτός που ενεργεί με 
βάση τους δικούς του νόμους. Οπότε, μπορεί να αναφερθεί ότι αυτόνομες ενέργειες είναι εκείνες που 
αυτοκυβερνούν ή κυβερνώνται από τον εαυτό (Ryan et al., 2016). Ο Pfander (1967) ανέφερε ότι όταν οι άνθρωποι 
ενεργούν αυτόνομα, αισθάνονται την κυριότητα των πράξεών τους. Σύμφωνα με τους Ryan και Connell (1989) οι 
αυτόνομες ενέργειες των ανθρώπων χαρακτηρίζονται από μια εσωτερική αντίληψη της εστίας αιτιότητας. Αυτή η 
ικανότητα αυτοπροσδιορισμού δείχνει ότι οι αυτόνομες ενέργειες ενημερώνουν και αντανακλούν τις προτιμήσεις 
και τις αξίες των ατόμων (Ryan et al., 2012; Weinstein et al., 2013). 
 
Οφέλη 

Η αυτονομία, δηλαδή η επιλογή και η λήψη αποφάσεων που επηρεάζουν τη ζωή κάποιου, θεωρείται 
θεμελιώδης ψυχολογική ανάγκη (Deci & Ryan, 2000, 2008). Η θεωρία του αυτοπροσδιορισμού προτείνει ότι 
ανεξάρτητα με το εάν ή όχι υπάρχουν πολιτισμικές αποκλίσεις για το πως και σε ποιο βαθμό εκφράζεται η 
αυτονομία, η ανάγκη να εκφραστεί η συμπεριφορά του ατόμου ως αυτο-ρυθμιζόμενη και αυτο-προωθούμενη 
μπορεί να είναι κρίσιμη για την ψυχολογική υγεία των ατόμων (Ryan et al., 2016).  

Τα περισσότερα άτομα όταν η συμπεριφορά τους είναι πλήρως αυτόνομη είναι απολύτως πρόθυμα να 
ενεργήσουν ή να οπισθοχωρήσουν από αυτό που εκτελούν και να βιώσουν τη συμπεριφορά αυτή με τέτοιο τρόπο 
που να είναι σύμφωνη με τον εαυτό τους (Weinstein et al., 2012). Το αυτόνομο άτομο όπως αναφέρει η θεωρία του 
αυτοπροσδιορισμού αντιμετωπίζει τις ενέργειές του με τέτοιο τρόπο ώστε να οργανώνεται και να προωθείται από 
τον ίδιο του τον εαυτό. Είναι ανοιχτό και ενδιαφέρεται για αυτο-εξερεύνηση και μπορεί να χρησιμοποιεί την 
αντίληψη των αξιών, των συναισθημάτων και των αναγκών ώστε να ενεργεί με σύμφωνο τρόπο (Weinstein et al., 
2012). Επιπρόσθετα, το άτομο με υψηλά επίπεδα αυτονομίας βασίζεται σε διαρκείς αξίες, ανάγκες και 
ενδιαφέροντα (Koestner et al., 1992) όπως και ότι αυθόρμητα έχει την τάση να εκφράζεται ανοιχτά σε εσωτερικά 
και εξωτερικά γεγονότα (Hmel & Pincus, 2002; Ryan & Deci, 2006). 

Παράλληλα, η διατύπωση γνώμης διευκολύνει την ευαισθητοποίηση και την κατανόηση του εαυτού και των 
εμπειριών του, οι οποίες είναι σημαντικές στο υψηλό επίπεδο αυτο-κυβέρνησης που εμπλέκεται με την αυτονομία 
(Hmel & Pincus, 2002; Ryan & Deci, 2006). Ωστόσο, το άτομο για να γίνει αυτο-κυβερνόμενο πρέπει να περάσει 
από μια διαδικασία σχηματισμού ταυτότητας και ενδεχόμενης χειραφέτησης, η οποία αναφέρεται στη 
συνειδητοποίηση ότι η γονική εξουσία δεν είναι απόλυτη και αμφισβητήσιμη (Baumrind, 1987). Αν δεν 
πραγματοποιηθεί αυτό για παράδειγμα οι έφηβοι θα παραμένουν «υπό την επιρροή άλλων» και δεν θα επιθυμούν 
να αναλαμβάνουν την ευθύνη για τις συνέπειες των πράξεών τους (Baumrind, 1987). 
 
Ατομικές διαφορές 

Με δεδομένο ότι η αυτονομία οφείλεται στην αναγνώριση των αξιών ή των ενδιαφερόντων στην πράξη, στις 
αντανακλαστικές ικανότητες, στην επιλογή στόχων, και στις δεξιότητες αυτορρύθμισης, γίνεται αντιληπτό ότι στη 
διάρκεια ανάπτυξης των παραπάνω είναι δυνατόν να παρατηρηθούν ατομικές διαφορές στην αυτόνομη 
λειτουργία (Deci & Ryan, 1985; Weinstein et al., 2012). Σε όλη τη διάρκεια της ζωής, η αίσθηση της αυτονομίας 
αυξομειώνεται επειδή οι συνθήκες μεταβάλλονται και απαιτούν μεταβολή της συμπεριφοράς. Στη διάρκεια των 
σταδίων της ανάπτυξης τα άτομα αναπτύσσουν νέες ικανότητες και δεξιότητες που αποκτήθηκαν στο παρελθόν 
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και οι οποίες μπορούν να μειωθούν (Baltes & Silverberg, 1994). Οι Ryan et al. (2016) ανέφεραν ότι η αυτονομία 
ως μια περιστασιακή κατάσταση, εν μέρει, διαφοροποιείται επειδή σε κοινωνικά πλαίσια διαφέρει ο βαθμός 
υποστήριξης της αυτονομίας, ελέγχου ή απογοήτευσης. Επίσης, ατομικές διαφορές στις τάσεις του ατόμου, 
προκειμένου αυτό να είναι περισσότερο ή λιγότερο αυτόνομο, μπορούν να προκαλούν οι διαχρονικές 
διαπροσωπικές και ενδοπροσωπικές εμπειρίες που διαμορφώνουν τις αναπτυξιακές τροχιές (Bao & Lam, 2008). 
Ερευνητές υποστηρίζουν ότι οι ατομικές διαφορές μπορούν να επηρεάσουν έντονα τις συμπεριφορές και την 
ευημερία σε διάφορα πλαίσια (Deci & Ryan, 2000; Ryan et al., 2006).  

Ακόμη, ερευνητές ανέφεραν ότι η αυτονομία επηρεάζεται από το φύλο, την ηλικία, την οικογενειακή δομή, το 
περιβάλλον, την επιθυμία του ατόμου για ανεξαρτησία, και την αντίληψη ελέγχου (Bumpus et al., 2001; 
Crittenden, 1990). Η σημασία της αυτονομίας, κυρίως, στην παιδική ηλικία κρίνεται σημαντική επειδή σε αυτή 
την ηλικία αναπτύσσεται η ικανότητα της αυτονομίας και ολοκληρώνεται η ρύθμιση της συμπεριφοράς. Επιπλέον, 
οι αντιλήψεις για το άτομο και το πως το αντιλαμβάνονται οι άλλοι φαίνεται να παίζουν σημαντικό ρόλο στην 
ανάπτυξη της αυτονομίας, η οποία ενισχύεται όταν το εξωτερικό περιβάλλον είναι υποστηρικτικό και 
καλλιεργητικό (Baumrind, 1987) ενώ αντίθετα παρεμποδίζεται όταν το περιβάλλον είναι αρνητικό. Το 
αποτέλεσμα στο οποίο οδηγείται το άτομο είναι η αδυναμία λήψης αποφάσεων (Eccles et al., 1991). 
 
Παράγοντες επίδρασης 

Αναπτυξιακοί ερευνητές, που εργάζονται στη βάση ποικίλων θεωρητικών πλαισίων διερευνούν παράγοντες 
που πιθανά επηρεάζουν την ανάπτυξη των παιδιών και τα επακόλουθα αποτελέσματα που συνδέονται με αυτούς 
τους παράγοντες. Η έννοια της αυτονομίας θεωρείται ότι είναι ένα από τα βασικά συστατικά που επηρεάζουν σε 
έντονο βαθμό την ανάπτυξη του παιδιού (Elad et al., 2018). Στη διάρκεια της ζωής η αίσθηση της αυτονομίας 
μειώνεται και αυξάνεται. Όσο διαρκούν αυτές οι φάσεις το άτομο αναπτύσσει νέες ικανότητες και δεξιότητες και 
αντίθετα ορισμένες ενδεχομένως μπορεί να μειωθούν (Elad et al., 2018).  

Το άτομο με υψηλά επίπεδα αυτονομίας δεν χρειάζεται κάποια εσωτερική ή εξωτερική πίεση ως κίνητρο για 
να εκδηλώσει μία συμπεριφορά (Deci et al., 1994). Όταν οι άνθρωποι είναι αυτόνομοι, βρίσκονται πίσω από τις 
ενέργειές τους και αυτό αντικατοπτρίζεται στη συνοχή και στην έλλειψη εσωτερικής σύγκρουσης που ενέχεται σε 
αυτές τις ενέργειες (Chen et al., 2015). Στη βιβλιογραφία αναφέρεται ότι η αυτονομία μπορεί να είναι 
περιστασιακή κάτι το οποίο ισχύει σε όλα τα επίπεδα ανάπτυξης. Διάφοροι παράγοντες, όπως είναι οι γονείς, οι 
εκπαιδευτικοί, οι προπονητές, οι σύζυγοι, οι οποίοι συναντώνται και συνυπάρχουν καθ’ όλη τη ζωή του ατόμου 
μπορούν να διευκολύνουν ή να παρεμποδίσουν την αυτονομία του (Chen et al., 2015). Συνεπώς, το αυτόνομο 
άτομο συμμετέχει σε μια διαρκή διαδικασία μάθησης για τον εαυτό του (Ryan & Deci, 2006). Τέλος, οι Deci και 
Ryan (1985) σημείωσαν ότι τα άτομα που έχουν ένα αυτόνομο προσανατολισμό κάνουν επιλογές 
χρησιμοποιώντας τις διαθέσιμες πληροφορίες που έχουν, ρυθμίζουν τον εαυτό τους και επιλέγουν στόχους. Τα 
άτομα εξετάζουν όλες τις επιλογές τους, ακόμα και αυτές που θα απορρίψουν, με αποτέλεσμα να βιώνουν μια 
ελευθερία επιλογής μεταξύ όλων των διαθέσιμων που έχουν (Norris, 2008).  

Παρόλο που η σχετική αυτονομία ενός ατόμου με περιστασιακή παρακίνηση συχνά επηρεάζεται άμεσα από 
συγκεκριμένους παράγοντες (La Guardia & Ryan, 2007), οι διαπροσωπικές εμπειρίες διαμορφώνουν τις 
αναπτυξιακές πορείες, σταθεροποιώντας τις ατομικές διαφορές στις τάσεις του ατόμου ώστε να είναι λιγότερο ή 
περισσότερο αυτόνομο (Deci & Ryan, 1985). Αυτό ενισχύεται από την κοινωνικo-γνωστική θεωρία (Bandura, 
1985), η οποία αναφέρει ότι η μάθηση συμβαίνει σε ένα κοινωνικό πλαίσιο με μια δυναμική και αμοιβαία 
αλληλεπίδραση του ατόμου, του περιβάλλοντος και της συμπεριφοράς. Επιπλέον, η θεωρία αυτή λαμβάνει υπόψη 
τις προηγούμενες εμπειρίες του ατόμου, οι οποίες συμβάλλουν στην εκδήλωση μιας συμπεριφοράς. Οι Chassin  et 
al. (1995) σε συνέχεια του παραπάνω τόνισαν τη σημαντικότητα της σχέσης μεταξύ των γνωστικών στρατηγικών 
(κρίση και λήψη αποφάσεων) και κοινωνικών επιρροών (επιρροές γονέων-συνομηλίκων) στην ανάπτυξη της 
εφηβικής αυτονομίας και πως αυτοί οι παράγοντες σχετίζονται με την υγιή συμπεριφορά των εφήβων. 

Αντίθετα, έχει βρεθεί ότι τα άτομα που διακατέχονται από χαμηλά επίπεδα αυτονομίας αντικατοπτρίζουν την 
αίσθηση ότι η συμπεριφορά τους ρυθμίζεται από ελεγχόμενες επιρροές και η απόδοσή τους προέρχεται από 
εξωτερικές-απρόβλεπτες καταστάσεις (Ryan & Connell, 1989). Όταν επίσης εμφανίζονται σημάδια πίεσης και 
ελέγχου μπορεί να σημαίνει ότι το άτομο διαθέτει χαμηλά επίπεδα αυτονομίας (Deci et al., 1994), ενώ παράλληλα 
τα άτομα αυτά διαθέτουν ένα μικρό βαθμό προσωπικής επιλογής και πρωτοβουλίας σε διάφορες καταστάσεις και 
βλέπουν τη συμπεριφορά τους ως απάντηση στην πίεση από τις προσδοκίες των άλλων (Meissner, 1988; Ryan & 
Connell, 1989). 

Ανάμεσα στα πολλά θετικά αποτελέσματα που οι έρευνες δείχνουν όταν η συμπεριφορά του ατόμου είναι 
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αυτόνομη και δεν επηρεάζεται από εξωτερικά ερεθίσματα είναι η πιο δημιουργική μάθηση και ενασχόληση (Roth 
et al., 2007), η μεγαλύτερη ενέργεια και ζωτικότητα (Ryan & Frederick, 1997), η ύπαρξη περισσότερων ανταμοιβών 
στις σχέσεις του ατόμου με την κοινωνία (Niemiec et al., 2006). Επιπρόσθετα, σύμφωνα με τη βιβλιογραφία η 
προσωπική ικανοποίηση, η ελευθερία, η αύξηση της παραγωγικότητας, η θετική αυτο-αντίληψη και η λήψη 
κατάλληλων αποφάσεων συζητήθηκαν ως επιπρόσθετα οφέλη της αυτονομίας (Dickey & Deatrick, 2000; Strecher 
et al., 1986). 
 
Αναπηρία 
 
Ορισμός 

Για την καλύτερη αντιμετώπιση των θεμάτων της αναπηρίας επιβάλλεται η κατανόηση του όρου της 
«αναπηρίας». Αυτός μπορεί να υποστηριχθεί ότι είναι αρκετά ασαφής, και γι’ αυτό τον λόγο στη βιβλιογραφία 
υπάρχει πληθώρα ορισμών. Σύμφωνα με τον Παγκόσμιο Οργανισμό Υγείας (W.H.O., 2011) η αναπηρία είναι μια 
σύνθετη έννοια με πολλές διαστάσεις.  

Η επικρατούσα ασάφεια στον ορισμό της αναπηρίας, πιθανά, να οφείλεται στον πολυδιάστατο χαρακτήρα 
της, ο οποίος δημιουργείται από τους πολλαπλούς ρόλους, τις προσδοκίες και τις αντιλήψεις που κάθε άτομο 
ενσωματώνει για τον εαυτό του (Ferreira & Fox, 2008). Τα άτομα με αναπηρία ενδεχομένως να βιώνουν την 
αναπηρία τους διαφορετικά σε ένα περιβάλλον και διαφορετικά σε ένα άλλο, εξαιτίας του ότι αντιλαμβάνονται 
διαφορετικά τα εμπόδια και τις διευκολύνσεις που ενδεχομένως να υπάρχουν στο περιβάλλον τους, ένα γεγονός 
που δυσκολεύει στην απόδοση ενός κοινού ορισμού για την αναπηρία (Εθνική Συνομοσπονδία Ατόμων με 
Αναπηρία - Ε.Σ.Α.μεΑ., 2014). Ωστόσο, η αναπηρία ή κάποια μορφή αναπηρίας μπορεί να εμφανιστεί σε 
οποιοδήποτε στάδιο της ζωής των ανθρώπων, προσωρινά ή μόνιμα, ενώ παράλληλα, καταστάσεις που γεννώνται 
και βιώνουν τα άτομα με αναπηρία είναι λογικό να βιώσουν όλα τα άτομα σε οποιοδήποτε στάδιο της ζωής τους 
(Ε.Σ.Α.μεΑ., 2014). 

Η αναπηρία είναι μια κατάσταση που απασχολεί μεγάλο αριθμό ανθρώπων. Το 15% περίπου του πληθυσμού 
ζει με κάποια μορφή αναπηρίας (W.H.O., 2020), από το οποίο το 80% εξ’ αυτών ζει στις αναπτυσσόμενες χώρες 
(Karr, 2011). Σύμφωνα με τη Eurostat στην Ελλάδα για το 2021 το ποσοστό των ατόμων με αναπηρία βρίσκονταν 
περίπου στο 23,6% του γενικού πληθυσμού. Παρατηρώντας τα υπάρχοντα ποσοστά αναπηρίας φαίνεται ότι τα 
άτομα με αναπηρία, σήμερα, αποτελούν μια κοινωνική ομάδα αρκετά πολυπληθή. Αυτό φανερώνει την ανάγκη 
για μια περαιτέρω προσπάθεια απόκτησης ταυτότητας/ρόλων στον ευρύτερο κοινωνικό ιστό με δεδομένο ότι 
αυτή η προσπάθεια θα επιφέρει σημαντικά οφέλη στα ίδια τα ΑμεΑ αλλά και στις οικογένειές τους. Τα τελευταία 
χρόνια δίνεται μεγάλη προσοχή στη διευκόλυνση της μετακίνησης, στην προσβασιμότητα και στην 
ευαισθητοποίηση των ίδιων των ατόμων και του περιβάλλοντός τους. Γενικότερα, δίνεται έμφαση σε ζητήματα 
που αφορούν την αυτονομία στο πλαίσιο των καθημερινών τους δραστηριοτήτων (Fichten et al., 1991). Στη 
βιβλιογραφία υποστηρίζεται ότι σε κάποιο βαθμό το ζήτημα της αυτονομίας εφαρμόζεται σε κοινότητες, 
εκπαιδευτικά περιβάλλοντα και εργασιακούς χώρους (Schwartz & Armony-Sivan, 2001). 

 
Προβλήματα αντιμετώπισης 

Τα προβλήματα που καλούνται να αντιμετωπίσουν τα άτομα με αναπηρία ποικίλουν και έχουν σχέση με το 
είδος της αναπηρίας που τα διακρίνει. Για παράδειγμα, τα άτομα με κινητική ή σωματική αναπηρία 
αντιμετωπίζουν προβλήματα που έχουν σχέση με την κίνηση ένα γεγονός που τα οδηγεί στην εμφάνιση 
ψυχολογικών προβλημάτων και ειδικότερα την κατάθλιψη (Breslin et al., 2006; Mirowsky & Ross, 1999; Schieman 
et al., 2002). Οι Brown  και Turner (2010) σημείωσαν ότι η κινητική αναπηρία έχει επίπτωση στην ψυχική υγεία 
των ατόμων που μπορεί μεταξύ άλλων να οφείλεται στους περιορισμούς που υφίστανται σε ό,τι αφορά την 
κοινωνική συμμετοχή, γιατί δεν έχουν τη δυνατότητα να αναδείξουν διάφορους κοινωνικούς ρόλους όπως του 
γονέα ή του/της συζύγου. Επιπλέον, οι παραπάνω συγγραφείς ανέφεραν ότι η κινητική αναπηρία αποτελεί μια 
πηγή διαρκούς κοινωνικού στρες. Τα άτομα που διακρίνονται από αισθητηριακή και αντιληπτική αναπηρία 
καλούνται να αντιμετωπίσουν προβλήματα που έχουν σχέση με τη συλλογή πληροφοριών από το περιβάλλον, 
ενώ τα άτομα με νοητική αναπηρία αντιμετωπίζουν προβλήματα που έχουν σχέση με τη μάθηση και τη 
δυνατότητα απόκτησης νέων εμπειριών (π.χ., . Shree & Shukla, 2016; Smith, Manduchi, Burke, Carroll, McCallion, 
& McCarron, 2020). 

 
Ερευνητικό ενδιαφέρον 
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Η αναπηρία στον τομέα της έρευνας ειδικά για θέματα αποκατάστασης έχει προσελκύσει αρκετά το 
ενδιαφέρον των ερευνητών (Antonak & Livneh, 2000; Yuker, 1994). Ωστόσο, τα άτομα με αναπηρία παραμένουν 
ένας πληθυσμός με μειωμένη παρουσία στη βιβλιογραφία της κοινωνικής ψυχολογίας (Wang & Dovido, 2011), 
παρά το γεγονός ότι τα ΑμεΑ μπορεί να παρουσιάζουν δυσκολίες στη ψυχοκοινωνική τους ανάπτυξη (Maxey & 
Beckert, 2017). Περιορισμένη αναφέρεται ότι είναι η έρευνα και στην ψυχοκοινωνική ανάπτυξη ατόμων με 
αναπηρία, η οποία έχει επικεντρωθεί, κυρίως, στην αυτοαντίληψη, στις θετικές σχέσεις με τους γονείς και τους 
συνομήλικους, την αισιοδοξία και την κατάθλιψη (Humphrey et al., 2013; Mueller & Prout, 2009). Ειδικότερα, στο 
χώρο της κινητικής αναπηρίας οι έρευνες αν και περιορισμένες επικεντρώθηκαν κυρίως στη μελέτη του εαυτού 
(π.χ., αυτό-αντίληψη, αυτό-εκτίμηση, αυτό-αποτελεσματικότητα), παρακίνησης (π.χ., προσανατολισμός στόχου, 
αθλητικός προσανατολισμός), συναισθήματα (π.χ., άγχος, κατάθλιψη, ικανοποίηση ζωής), και την 
προσωπικότητα (π.χ., ταυτότητα) (Proios et al., 2017). 
 
Ανάγκη για αυτονομία 
 

Ένα θέμα που αφορά το χώρο της κοινωνικής ψυχολογίας και έχει άμεση σχέση με την αναπηρία είναι η 
αυτονομία και ειδικότερα η μελέτη για το πόσο αναγκαία είναι στα άτομα με αναπηρία. Η Σύμβαση των 
Ηνωμένων Εθνών για τα δικαιώματα των ατόμων με αναπηρία (2012) τονίζει ότι ανεξάρτητα από το είδος της 
αναπηρίας, τα ΑμεΑ θα πρέπει να έχουν καλύτερες ευκαιρίες για να πάρουν τον έλεγχο της ζωής τους και να 
παίρνουν τα ίδια τις αποφάσεις που αφορούν στο άτομό τους (Kayess & French, 2008). Καθώς οι άνθρωποι 
αλληλεξαρτώνται ο ένας από τον άλλο στη λήψη αποφάσεων το κάθε άτομο χρειάζεται ένα σύνολο ανθρώπων 
που θα το στηρίζει για να λειτουργεί στη καθημερινότητά του (Thompson et al., 2009). Οι άνθρωποι, γενικότερα, 
μπορεί να αναφερθεί ότι από τη φύση τους έχουν την ανάγκη για αυτονομία αλλά και ελευθερία στον τρόπο με 
τον οποίο συμπεριφέρονται στη ζωή τους και στις καθημερινές τους ασχολίες, παρά τις βοήθειες και τη στήριξη 
που ενδεχομένως θα χρειαστούν προκειμένου να συνυπάρξουν με λειτουργικό τρόπο με την κοινωνία (deCharms, 
1968; Deci, 1975; Vansteenkiste et al., 2007). 

Σύμφωνα με τη θεωρία του αυτοπροσδιορισμού (Deci & Ryan, 2000; Sheldon, Turban, Brown, Barrick, & Judge, 
2003) η αυτονομία αποτελεί μία από τις τρεις βασικές ψυχολογικές ανάγκες (αυτονομία, ικανότητα, και σχέσεις) 
του ανθρώπου, η οποία έχει σχέση με την εμπειρία των δράσεων/πράξεων έχοντας την αίσθηση της επιλογής, της 
βούλησης και του αυτοπροσδιορισμού (Stone et al., 2009). Η καλλιέργεια των αισθημάτων της αυτονομίας, της 
ικανότητας και της σχέσης διευκολύνει στην ολοκλήρωση της ρύθμισης, η οποία έχει εσωτερικεύσει εντελώς, 
προηγούμενη εξωτερική αυτοπαρακίνηση (Stone et al., 2009). Οι Ryan et al. (2016) ισχυρίζονται ότι η ανάγκη για 
αυτονομία αναφέρεται στην αναγκαιότητα της βίωσης καταστάσεων που έχουν σχέση με τη βούληση, την 
αποτελεσματικότητα, και την αίσθηση εμπειρίας, ζεστασιάς και αμοιβαίας φροντίδας. Οι ίδιοι υποστηρίζουν ότι 
η ικανοποίηση αυτών των αναγκών προάγει την ανάπτυξη και την ευεξία. Όταν αυτές οι ανάγκες υποστηρίζονται 
από κοινωνικές περιστάσεις που κατευθύνονται στην ικανοποίηση ψυχολογικών αναγκών, τότε τα άτομα 
αναπτύσσουν εσωτερικούς πόρους που τα επιτρέπουν να αντιμετωπίζουν καλύτερα τις αντιξοότητες. Η θεωρία 
του αυτοπροσδιορισμού υποστηρίζει ότι ο μηχανισμός της ικανοποίησης βασικών ψυχολογικών αναγκών των 
ανθρώπων παίζει σημαντικό ρόλο στα περιστασιακά κίνητρα, στην ευεξία και στην ανάπτυξη της αυτορρύθμισης 
και της ευημερίας (Deci, & Ryan 2000; Vansteenkiste et al., 2010). 

Σύμφωνα πάντα με τη θεωρία του αυτοπροσδιορισμού οι παραπάνω ανάγκες αποτελούν σημαντικά στοιχεία 
απαραίτητα για τη συνεχή ψυχολογική ανάπτυξη, την ακεραιότητα και την ευημερία (Deci & Ryan, 2000). Οι 
άνθρωποι είναι πιο πιθανόν να πραγματοποιήσουν μια συμπεριφορά βουλητικά όταν πιστεύουν ότι κάτι τέτοιο 
έχει τη δυνατότητα να εκπληρώσει τις βασικές θεμελιώδεις ψυχολογικές ανάγκες τους (Deci & Ryan, 2000). H 
ικανοποίηση των αναγκών της αυτονομίας, ικανότητας και σχέσης είναι καθολική και ξεπερνά τον πολιτισμό και 
το γενικότερο πλαίσιο, και μπορεί να δημιουργήσει μια βιώσιμη (μακροχρόνια) παρακίνηση στα άτομα (Chen et 
al., 2015). Ωστόσο, κάποιες από αυτές τις ανάγκες μπορεί να είναι πιο εμφανείς σε σχέση με κάποιες άλλες σε 
συγκεκριμένες στιγμές και να εκφράζονται διαφορετικά σε σχέση με το χρόνο, τον πολιτισμό ή την εμπειρία (Deci 
& Ryan, 2000). 

Η ανάγκη για αυτονομία αναφέρεται σε μια προσπάθεια ώστε το άτομο αρχικά να βρίσκεται σε μία τέτοια 
θέση που να επιλέγει και να μην ελέγχεται και, δεύτερον να διαμορφώνει και να συνειδητοποιεί αξίες, στόχους 
και ενδιαφέροντα που αντιλαμβάνονται ως αυθεντικά και χρησιμεύουν ως εξωτερική πυξίδα στη ζωή του, 
παρέχοντας έτσι εσωτερικά κριτήρια για τη λήψη σημαντικών αποφάσεων (όταν του επιτρέπεται να αποφασίσει) 
(Reeve & Assor, 2011). Παρόμοια, οι Deci & Ryan (2000) ανέφεραν ότι η ανάγκη για αυτονομία αντιπροσωπεύει 



85 

 

 

την ανάγκη το άτομο να αντιληφθεί ότι η συμπεριφορά του είναι δικής του επιλογής και ότι μπορεί και ελέγχει 
τις δικές του ενέργειες. Η ανάγκη για αυτονομία εξηγεί τις προσδοκίες του ατόμου να κάνει ανεξάρτητες επιλογές, 
να συμμετάσχει στη διαδικασία αποφάσεων (Yun et al., 2006), να εκτελεί αυτόνομες δράσεις και να επιλέγει για 
τον εαυτό του τον τρόπο σκέψης και ενέργειας (Kupfer, 1990). Οι Deci και Ryan (2000) ανέφεραν ότι τα οφέλη 
είναι καθολικά όταν ικανοποιείται η ανάγκη για αυτονομία. 

Η ανάγκη για ικανότητα αναδεικνύει τη δυσκολία του ατόμου να αντιληφθεί τη συμπεριφορά του ως 
αποτελεσματική και να νιώθει ότι έχει επαρκή ικανότητα. Έτσι, η ανάγκη για ικανότητα δεν αντικατοπτρίζει ένα 
συγκεκριμένο επίπεδο δεξιοτήτων, αλλά προβάλλει μια αίσθηση αυτό-αποτελεσματικότητας (Bandura, 1982), 
όπου το άτομο βιώνει εμπιστοσύνη στον τρόπο χειρισμού μιας κατάστασης (Ryan & Deci, 2002). Τέλος, η ανάγκη 
για σχέσεις αντιπροσωπεύει την ανάγκη το άτομο να αισθάνεται μια ασφαλή αίσθηση της κτητικότητας ή των 
συνδέσεων με άλλους (Deci & Ryan, 2000). Με αυτόν τον τρόπο, η ανάγκη για σχέσεις μπορεί να αναφέρεται στην 
αίσθηση του ανήκειν τόσο σε μικρό-επίπεδο (στενές σχέσεις με άλλους) όσο και σε μακρό-επίπεδο (η εμπειρία του 
να είσαι μέλος μιας κοινότητας) (Ryan & Deci, 2002). 

Μελέτες αναφέρουν ότι μέσω της ικανοποίησης των ανθρώπινων αναγκών της σχέσης, της ικανότητας και της 
αυτονομίας, αλλάζει ο βαθμός με τον οποίο οι εργαζόμενοι μαθαίνουν τους εργασιακούς κανόνες, τις διαδικασίες 
και τα πρότυπα (Gagné & Deci 2005) και ενεργούν βουλητικά, δημιουργικά και προαιρετικά (Stone et al., 2008). 
Αντίθετα, όταν το περιβάλλον είναι ελεγχόμενο μειώνονται οι εμπειρίες των εργαζομένων στην αυτονομία, στην 
ικανότητα και τη σχέση. Με αυτόν τον τρόπο, οι εργαζόμενοι αντιλαμβάνονται τους εργασιακούς κανόνες ως 
κάτι που επιβάλλεται εξωτερικά και η παρακίνησή τους προέρχεται μέσω της απόκτησης ανταμοιβών, για 
παράδειγμα επαίνους, προαγωγές και οικονομικά οφέλη (Stone et al., 2008). 

H καλλιέργεια συναισθημάτων αυτονομίας, ικανότητας και σχέσεων διευκολύνει την ολοκληρωμένη ρύθμιση, 
η οποία είναι η πλήρης εσωτερίκευση προηγούμενων εξωτερικών κινήτρων προς τον εαυτό (Ryan & Deci, 2000). 
Η ολοκληρωμένη ρύθμιση επιτυγχάνεται όταν τα άτομα εσωτερικεύουν, δέχονται ως δικούς τους και εγκρίνουν 
τους κανόνες εργασίας, τις διαδικασίες και τα πρότυπα, δηλαδή όταν οι τρεις αυτές ανάγκες έχουν ενσωματωθεί 
στην αίσθηση του εαυτού τους. Για τα άτομα που βρίσκονται στο επίπεδο της «ολοκληρωμένης ρύθμισης» οι 
εξωτερικοί κανόνες έχουν γίνει εσωτερικές πεποιθήσεις (Stone et al., 2008). Ο αυτοπροσδιορισμός και η αυτονομία 
αυξάνονται καθώς το άτομο από την εξωτερική ρύθμιση περνάει στην ολοκληρωτική ρύθμιση. Τέλος, όταν 
ικανοποιούνται οι τρεις αυτές ανάγκες και δεν παρεμποδίζονται, οι συμπεριφορές που ίσως δεν είχαν αρχικά ως 
εσωτερικά κίνητρα, έχουν «εσωτερικοποιηθεί» και όπως προαναφέρθηκε τα άτομα καθίστανται περισσότερο 
αυτόνομα (Deci & Ryan, 1985). 
 
Αυτονομία και άτομα με αναπηρία 
 

Σήμερα, η ψυχολογική ανάπτυξη των ατόμων με αναπηρία αποτελεί υψηλή κοινωνική προτεραιότητα. Η 
απόκτηση μιας αίσθησης αυτονομίας αποτελεί σημαντικό στόχο για τα περισσότερα άτομα με αναπηρία, 
ιδιαίτερα στη φάση της μετάβασης από την παιδική ηλικία στην εφηβεία, μέχρι και την ενηλικίωση. Οι Best et al. 
(1991) σημείωσαν ότι κάθε άτομο με αναπηρία θα πρέπει αφενός να κατανοήσει τη φύση της αναπηρίας του και 
αφετέρου να γίνει όσο το δυνατόν πιο ανεξάρτητο. Ο Morris (2005) ανέφερε ότι ο αυτοπροσδιορισμός δεν μπορεί 
να επιτευχθεί στα ΑμεΑ αν θεωρούνται «απλώς παθητικοί δέκτες των κοινωνικών τους δικαιωμάτων», αλλά 
απαιτείται ένας πιο θεμελιώδης σεβασμός στην αυτονομία τους. Τα άτομα με αναπηρία είναι σημαντικό να 
επικεντρώνονται τόσο στη διαδικασία με την οποία αναλαμβάνουν την ευθύνη για την κάλυψη των αναγκών 
τους σε σχέση με εκείνες που μπορούν να καλυφθούν με τη βοήθεια άλλων ατόμων (Crittenden, 2010), όσο και 
στην κατανόηση της κατάστασης, ότι δηλαδή η αυτόνομη διαβίωση δεν αφορά μόνο την πρόσβαση σε κοινωνικά 
και αστικά δικαιώματα (Morris, 2005). 

Ο Grittenden (1990) ανέφερε ότι η αυτονομία, για τους εφήβους με αναπηρία, περιλαμβάνει τη λήψη ευθύνης 
για τη συμπεριφορά τους, τη λήψη αποφάσεων σε ότι έχει σχέση με τη ζωή τους, και τη διατήρηση της κοινωνικής 
υποστήριξης. Μελέτες εξετάζοντας θέματα που έχουν σχέση με την προσωπικότητα των ατόμων με αναπηρία 
φανέρωσαν ότι αυτά τα άτομα στερούνται αυτονομίας και δράσης (Wang & Dovido, 2011). Στα παιδιά με 
εγκεφαλική παράλυση, όπου η κινητικότητα είναι περιορισμένη, υπάρχει μια αρνητική σύνδεση με το επίπεδο 
αυτονομίας (Janssen et al., 2010; Viehweger et al., 2008). Ειδικότερα, ευρήματα μελετών έδειξαν ότι τα ΑμεΑ 
τείνουν να θεωρούνται ως «ζεστά» αλλά ανίκανα με αποτέλεσμα αυτά ταξικά να τοποθετούνται σε χαμηλότερες 
θέσεις της κοινωνίας προκαλώντας με αυτό τον τρόπο αμφιλεγόμενα συναισθήματα συμπόνιας, αποστροφής και 
αναζήτησης βοήθειας (Cuddy et al., 2007). Αρκετοί ερευνητές, λαμβάνοντας υπόψη τις απόψεις ανθρώπων, όπως 
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αυτών που εργάζονται στην παροχή υπηρεσιών στο χώρο της αναπηρίας, σημειώνουν ότι τα άτομα με σοβαρή 
αναπηρία δεν μπορούν να αυτοπροσδιοριστούν (Brown & Gothelf, 1996; Stancliffe & Abery, 1997). Με δεδομένο 
ότι ο αυτοπροσδιορισμός αναφέρεται στην άσκηση ελέγχου στη ζωή αλλά και στο πεπρωμένο κάποιου φανερώνει 
ότι ένα άτομο με σοβαρή αναπηρία έχει δικαίωμα στον αυτοπροσδιορισμό (Nirje, 1972) και κατ’ επέκταση στην 
αυτόνομη λειτουργία σε θέματα που αφορούν το ίδιο, για παράδειγμα αυτορρύθμιση και αυτοδιαχείριση των 
συμπεριφορών του. Αντίστοιχες εφαρμογές έχουν δείξει ότι μπορεί να υπάρχουν άτομα με σοβαρή αναπηρία που 
συμμετέχουν στη διαδικασία λήψης αποφάσεων, συμπεριλαμβανομένης της λήψης αποφάσεων για θέματα που 
αφορούν τη ζωή τους (Mount, 1994). 

Η αυτονομία ως μια βάση για κοινωνική συμμετοχή των ατόμων με αναπηρία μπορεί να εξετάζεται σε σχέση 
με το θέμα της αποκατάστασης. Η αίσθηση της αυτονομίας συμβάλλει στην ευημερία ενός παιδιού και μειώνει 
αισθήματα κακής ύπαρξης (Deci & Ryan, 2008). Άτομα τα οποία διακρίνονται από ένα αυτόνομο 
προσανατολισμό, με βάση τις πληροφορίες που έχουν στη διάθεσή τους, μπορεί να προσπαθούν εντονότερα στην 
αποκατάσταση του προβλήματός τους (Deci & Ryan, 1985). Αυτό μπορεί να συμβεί επειδή οι επιλογές του 
αυτοπροσδιορισμού, που απορρέουν από ένα εσωτερικό έλεγχο της συμπεριφοράς, θεωρούνται ως κίνητρα 
συμπεριφοράς (Deci & Ryan, 1985). Με βάση τα παραπάνω γίνεται αντιληπτό ότι η αυτόνομη λειτουργία απαιτεί 
η διαχείριση της συμπεριφοράς του κάθε ατόμου να γίνεται από το ίδιο το άτομο και όχι από άλλους. 

Η έννοια της αυτονομίας σε ένα μεγάλο βαθμό σχετίζεται με την αντιμετώπιση της αναπηρίας, της ψυχιατρικής 
θεραπείας ή τη γενικότερη ανάπτυξη (Crittenden, 1990; Lynam & Tenn, 1989). Η βελτίωση της υγείας των ατόμων 
είναι ένα σημαντικό θέμα στο χώρο της αναπηρίας και γι’ αυτό το λόγο η καλύτερη κατανόηση της έννοιας της 
αυτονομίας μπορεί τελικά να αποφέρει μεγαλύτερη σαφήνεια στις επιλογές που αποσκοπούν στη βελτίωση της 
υγείας και της συμπεριφοράς. Η αυτονομία, συχνά, ως μια ύπαρξη επιθυμητής κατάστασης παίζει σημαντικό ρόλο 
στη διαδικασία ωρίμανσης και την ικανότητα λειτουργίας με ανεξάρτητο τρόπο (Chassin et al., 1989; Geuzaine et 
al., 2000; Ormond et al., 1991). Η θεωρία των ανθρώπινων αναγκών προώθησε την αυτονομία και τη σωματική 
υγεία ως καθολική ανάγκη και ως ανθρώπινο δικαίωμα, προκειμένου να υπάρξει συμμετοχή των ατόμων στην 
κοινωνία, ενώ παράλληλα ανέφερε ότι η ικανοποίηση της αυτονομίας είναι απαραίτητη για την ευημερία των 
ατόμων (Doyal & Gough, 1991). 

Η ανάπτυξη της αυτονομίας ειδικά στα παιδιά με αναπηρία μπορεί να βοηθήσει στη συμμετοχή τους στην 
κοινωνική ζωή μέσω της αυτοπραγμάτωσης, δηλαδή με τη δυνατότητα ικανοποίησης όλων των αναγκών τους 
νιώθοντας ανεξάρτητα από το περιβάλλον (Vaicekauskaite, 2006). Εδώ επισημαίνεται ότι ο σεβασμός των παιδιών 
για συμμετοχή στην κοινωνία δε μειώνει τις ευθύνες των ενηλίκων (Kjorholt, 2004). Αντιθέτως, η αυτονομία 
αναθέτει νέες ευθύνες στους ενήλικες για τη δόμηση του περιβάλλοντος και την καθοδήγηση της συμπεριφοράς 
των παιδιών σύμφωνα με το πως αυτά κατανοούν τα συμφέροντά τους και τους τρόπους επικοινωνίας. Η 
ανεξαρτησία θεωρείται ότι είναι μια έννοια η οποία συνδυάζει τα στοιχεία του αυτοπροσδιορισμού και της 
αυτοεξυπηρέτησης και ότι είναι μια βασική ικανότητα η οποία μπορεί να συμβάλλει ακόμη περισσότερο στη 
βελτίωση της υγείας ενός ατόμου (Guess et al., 2008). Ωστόσο, για τα ΑμεΑ η ανεξαρτησία και η αίσθηση της 
αυτονομίας γίνονται αντιληπτές μόνο σε συγκεκριμένες δυσλειτουργίες (Wood et al., 2005).  

H σοβαρότητα της κινητικής βλάβης όσο και η αίσθηση της αυτονομίας σχετίζονται και προβλέπουν τις 
δραστηριότητες της καθημερινής ζωής των παιδιών με αναπηρία (Blum et al., 1991). Ο Crittenden (2010) ταύτισε 
τα άτομα με αναπηρία με τα άτομα που ανήκουν σε περιθωριοποιημένες ομάδες (έγχρωμοι, αμόρφωτοι), εξαιτίας 
της έλλειψης πηγών, μικρότερου κοινωνικού υπόβαθρου και λιγότερων ικανοτήτων. Επίσης, ο Young (1990) 
ανέφερε ότι ο σημερινός κόσμος τείνει να αγνοεί τη φωνή του αδύναμου και του διαφορετικού. Όταν εμφανίζεται 
κάποιο εξωτερικό σημείο ελέγχου (π.χ., άνθρωποι που έχουν σημαντική επιρροή) είναι δύσκολο να αναπτυχθεί η 
αυτονομία στα περιθωριοποιημένα άτομα και στα ΑμεΑ επειδή δεν έχουν κάποιο εσωτερικό σημείο ελέγχου, το 
οποίο θα τους βοηθήσει να έχουν επιρροή στα γεγονότα που συμβαίνουν στη ζωή τους και στη διατήρηση των 
κοινωνικών τους σχέσεων (Crittenden, 2010). 

Τα άτομα με αναπηρία και ιδιαίτερα τα άτομα με κινητική αναπηρία αντιμετωπίζουν δυσκολίες στην 
ικανότητα βάδισης και γενικότερα στην κίνηση. Μελέτη φανέρωσε ότι αυτή η μειωμένη ικανότητα σχετίζεται με 
τη μειωμένη αίσθηση αυτονομίας (Colver et al., 2015). Στη βιβλιογραφία για παράδειγμα έχει βρεθεί ότι οι 
περιορισμοί στην κινητικότητα των παιδιών με εγκεφαλική παράλυση συνδέονται αρνητικά με το επίπεδο 
αυτονομίας (Janssen et al., 2010; Sparkes & Hall, 2007) και ταυτόχρονα οδηγούν σε δυσκολίες εκτέλεσης των 
καθημερινών τους δραστηριοτήτων επηρεάζοντας έτσι πάλι αρνητικά το επίπεδο αυτονομίας τους (Elad et al., 
2018). Επιπλέον, τα παιδιά με εγκεφαλική παράλυση όπως και τα περισσότερα άτομα με αναπηρία έχουν να 
αντιμετωπίσουν εμπόδια συμπεριφοράς, όπως για παράδειγμα η υπέρμετρη γονική προστασία (Elad et al., 2018). 
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Η υπερπροστατευτικότητα όλο και πιο συχνά οδηγεί στην εξάρτηση των παιδιών με αναπηρία από τους γονείς 
τους σε σχέση με τα παιδιά του τυπικού πληθυσμού, ένα γεγονός που μπορεί να επηρεάσει τη μεταξύ τους σχέση 
όπως και να καθυστερήσει την ανάπτυξη φιλιών των παιδιών τους με άλλους συνομηλίκους τους (Crittenden, 
2010).  
 
Συμπεράσματα-προτάσεις 
 

Συμπερασματικά, σύμφωνα με όσα αναφέρθηκαν παραπάνω για το ρόλο της αυτονομίας στην ανθρώπινη 
λειτουργία μπορεί να υποστηριχθεί ότι η αυτονομία μπορεί να παίξει ένα σημαντικό ρόλο στη ζωή των ατόμων 
με αναπηρία με δεδομένο ότι καλύπτει μια βασική ψυχολογική ανάγκη που έχει σχέση με την επιλογή και τη 
λήψη αποφάσεων για ζητήματα που επηρεάζουν τη ζωή τους. Αυτό αποτελεί ένα ισχυρό λόγο ώστε ο παράγοντας 
αυτονομία να λαμβάνεται υπόψη στο πλαίσιο σχεδιασμού παρεμβάσεων για εκπαίδευση και αποκατάσταση από 
τους εκπαιδευτικούς, τους φροντιστές και όλους όσους ασχολούνται με τη φροντίδα των ατόμων με αναπηρία. 
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