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Nurse-Family Partnership is…

• Βρεφική ηλικία: ως το 1ο έτος

• Νηπιακή ηλικία: 1-6 ετών

• Σχολική ηλικία: 6-12 ετών

• Προεφηβική ηλικία: 12-14 ετών

• Εφηβική ηλικία: 14-18 ετών

Από τη γέννηση ως την ηλικία των 18 ετών:
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Nurse-Family Partnership is…

• Ανατομικές και λειτουργικές διαφορές μεταξύ βρεφών, παιδιών και

ενηλίκων.

• Κύριο χαρακτηριστικό: αύξηση αριθμού και όγκου κυττάρων, αύξηση 

μεταβολισμού αυξημένη ανάγκη σε θρεπτικές ουσίες.

Ανάπτυξη ιστών και οργάνων
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Nurse-Family Partnership is…

• Αιμοποιητικό: ωριμάζει στο 1ο έτος της ηλικίας, τελική μορφή κατά την

ενηλικίωση.

• Πεπτικό: στείρο στην ενδομήτρια ζωή.

• 4η-6η ημέρα της ζωής: εγκαθίσταται η φυσιολογική μικροβιακή χλωρίδα.

• Νεογνά: αναγωγές, έμετοι λόγω ατελούς ανάπτυξης του στομάχου.

• Νεφροί: ωρίμανση μετά το 1ο-2ο έτος.

Ανάπτυξη ιστών και οργάνων (Συστήματα)
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Nurse-Family Partnership is…

• Αναπνευστικό: ανώριμο στη νεογνική ηλικία.

• Ρινικές χοάνες αποφράσσονται, παραρρίνιοι κόλποι ατελώς αναπτυγμένοι,

ευσταχιανές σάλπιγγες βραχείες συχνές λοιμώξεις του μέσου ωτός 

(μέση πυώδης ωτίτιδα).

• Ωρίμανση προοδευτικά ως την εφηβεία.

Ανάπτυξη ιστών και οργάνων (Συστήματα)
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Πνευματική ανάπτυξη (1)

Κύρια χαρακτηριστικά:

• Ορμές, ένστικτα

• Εμπειρία, γνώσεις

• Λόγος, γραφή

•Έκφραση:

• Στη νεογνική ηλικία
μέσα από το κλάμα
(πείνα, δίψα κλπ).

• 2ος μήνας: μέσα από το
χαμόγελο.

❑ 6 πρώτοι μήνες: η ηλικία του ψυχικού συγκυτίου
(συγκύτταρο) με τη μητέρα
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Πνευματική ανάπτυξη (2)

• Περίοδος 
αναζητήσεων: ως το 
18ο μήνα

• Περίοδος ερωτημάτων, 
απαιτήσεων
αρνητισμού: ως τα 4 έτη.

• Ταύτιση με το φύλο του

• Συμμετέχει σε 
ομαδικά παιχνίδια, 
επιλέγει φίλους,
λαμβάνει αποφάσεις, 
υπόσχεται.

• Προσχολική: ως τα 6 έτη• Σχολική ηλικία: 6-12 έτη

• Ο/η δάσκαλος/α το 
επόμενο πρόσωπο
μετά τους γονείς που 
παίζει πρωταρχικό
ρόλο.

• Στο τέλος (11-12 έτη)
έναρξη σεξουαλικών
ενδιαφερόντων)



Εφηβεία
(12-18 ετών)

Ήβη (μεταβατική μεταξύ παιδικής και εφηβικής)

Εφηβεία

Χαρ/κά: ταχεία σωματική ανάπτυξη, επιθετικά και 
σεξουαλικά ένστικτα, αφηρημένη σκέψη, λογική

Παράγοντες: τα βιώματά του, εμπειρίες από το σχολείο.
Ανάλογα με τον τρόπο διαχείρισης των «κρίσεων» σε
προηγούμενα στάδια αποκτά θετικά ή αρνητικά στοιχεία 
(αυτοεκτίμηση, ανασφάλεια, δυσπιστία).



https://www.moh.gov.gr/articles/health/dieythynsh-prwtobathmias-frontidas-
ygeias/draseis-kai-programmata-agwghs-ygeias/oikogeneiakos-

programmatismos/2463-atomiko-deltio-ygeias-mathhth

http://www.moh.gov.gr/articles/health/dieythynsh-prwtobathmias-frontidas-
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Αναπτυξιακός έλεγχος παιδιού

• Σύμφωνα με τη διεθνή βιβλιογραφία, η φυσική εξέταση για
μαθητές ξεκίνησε ήδη από το 1920.

• Σκοπός ήταν να εντοπισθούν παιδιά με «ελαττώματα» με το
σκεπτικό ότι
• η σχολική απόδοση των μαθητών δεν πρέπει να

διακυβεύεται από καμία επανορθώσιμη σωματική αναπηρία
• κάθε μαθητής θα πρέπει να μπορεί να συμμετέχει πλήρως σε

όλες τις σχολικές δραστηριότητες
• ο κάθε μαθητής πρέπει να έχει ελεγχθεί για μεταδοτικές

ασθένειες.
• Οι εξετάσεις γίνονταν στο σχολείο ή από ιδιώτες γιατρούς.
• Οι επικριτές υποστήριξαν ότι οι εξετάσεις που

πραγματοποιήθηκαν στο σχολείο ήταν πολύ δαπανηρές και
επιφανειακές.

• Χωρίς τη γονική συναίνεση, δεν θα μπορούσε να υπάρξει πλήρης 
ανίχνευση προβλημάτων υγείας.



Αναπτυξιακός έλεγχος παιδιού

• Ο προληπτικός έλεγχος διενεργείται από τα μέλη της 

Σχολιατρικής Υπηρεσίας.

• Περιλαμβάνει:

• Εκτίμηση βάρους- ύψους

• Εκτίμηση σπονδυλικής στήλης.

• Εκτίμηση αισθητηριακών λειτουργιών (όραση, ακοή)



Αναπτυξιακός έλεγχος παιδιού- καμπύλες ανάπτυξης



Αναπτυξιακός έλεγχος παιδιού-καμπύλες ανάπτυξης



Με τις καμπύλες αξιολογείται:
• Η θέση που έχει η συγκεκριμένη παράμετρος (ύψος, 

βάρος) εκείνη τη στιγμή.
• Η τιμή του πραγματικού βάρους σε σχέση με το 

πραγματικό ύψος του παιδιού εκείνη τη στιγμή.

• Ευρήματα:
✓ Μυοσκελετική ανάπτυξη κ.φ: το ύψος αυξάνει ανάλογα 

με το βάρος, την ηλικία και το φύλο.
✓ Διαταραχή του ρυθμού αύξησης του ύψους: 

στασιμότητα, επιβράδυνση.
✓ Διαταραχή του βάρους δυσανάλογα με το ύψος (αύξηση 

ή μείωση του Σ.Β.).

✓ Οι διαταραχές του Σ.Β. είναι δείκτης
κοινωνικοοικονομικού επιπέδου (υπανάπτυκτες και 
ανεπτυγμένες χώρες).



Μνημοτεχνικοί κανόνες υπολογισμού Σ.Β. και ύψους παιδιού 4-10 ετών

• Ύψος:
(Ηλικία x 5) + 80

πχ για παιδί 7 ετών: (7x5)+80=1.15 εκ

• Σωματικό βάρος:
(Ηλικία x 2) + 8

πχ για παιδί 7 ετών: (7x2)+8=22 kg

Στην εφηβεία οι αλλαγές είναι ταχύτατες και παρατηρούνται ατομικές αλλαγές



Εκτίμηση σπονδυλικής στήλης (Σκολίωση)

Παρέκκλιση της Σ.Σ. προς το πλάγιο και δημιουργία κυρτώματος.
Τύποι
✓ Ιδιοπαθής (90%): άγνωστη αιτιολογία.

Αντιμετώπιση: συντηρητικά (ΦΣΘ, κηδεμόνας, ασκήσεις) για 
παιδί 14-15 ετών και σκολίωση 20-40°. Χειρουργικά για παιδί
>12 ετών και σκολίωση > 50°

✓ Οργανική: οστικές, μυϊκές, νευρολογικές βλάβες.
Αντιμετώπιση: αιτιολογική.

Συνέπειες:
Οργανικά προβλήματα σχετιζόμενα με το αναπνευστικό 
σύστημα.
Ψυχολογικά προβλήματα (απομόνωση, αντικοινωνικότητα, 
επιθετική συμπεριφορά).
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Εκτίμηση σπονδυλικής στήλης (Κύφωση)

✓ Προς τα πίσω κύρτωση τμήματος της Σ.Σ. (συνήθως της 
θωρακικής μοίρας).

✓ Μετά τα 10 έτη.
✓ Αντιμετώπιση: συντηρητική.

Εκτίμηση
✓ Ασυμμετρία στις ωμοπλάτες, μονόπλευρη προεξοχή της 

μιας.
✓ Το επίπεδο των ώμων πρέπει να είναι οριζόντιο.
✓ Ασυμμετρία του θώρακα, προεξοχή του ενός ημιθωρακίου.



22

Εκτίμηση αισθητηριακών λειτουργιών (όραση & ακοή)

✓ Κλινική εξέταση

o Κατά τη γέννηση
o 4-5 ετών
o 12 ετών
o 21 ετών.



Εκτίμηση αισθητηριακών λειτουργιών (όραση)

Οπτική οξύτητα

✓ Είναι η ικανότητα του ατόμου να αναγνωρίζει αντικείμενα 
συγκεκριμένου μεγέθους από τη μεγαλύτερη δυνατή απόσταση.

✓ Για τον έλεγχο της οπτικής οξύτητας χρησιμοποιούνται πίνακες 
οπτοτύπων με γράμματα, σχέδια, αριθμούς.

✓ Το μέγεθος των γραμμάτων και συμβόλων ελαττώνεται κατά 
αριθμητική πρόοδο.

✓ 1/10 (βλέπει μόνο την πρώτη γραμμή, 2/10 βλέπει τις 2 πρώτες 
κλπ).



Εκτίμηση αισθητηριακών λειτουργιών (όραση)

Οπτική οξύτητα

✓ Παραπομπή σε οφθαλμίατρο αν:
✓ Σε νήπιο <5/10 στο έναν οφθαλμό ή και στους δύο ή αν  

υπάρχει διαφορά δύο σειρών μεταξύ των δύο οφθαλμών.
✓ Παιδί σχολικής ηλικίας < 7/10 στο έναν οφθαλμό ή και στους 

δύο ή αν υπάρχει διαφορά δύο σειρών μεταξύ των δύο 
οφθαλμών.

✓ Σε παιδιά που φοιτούν στην πρωτοβάθμια, δευτεροβάθμια 
εκπαίδευση υπεύθυνος/η είναι ο/η δάσκαλος/α ή ο/η 
σχολικός/ή νοσηλευτής/τρια.



Εκτίμηση αισθητηριακών λειτουργιών (όραση)

✓ Διαταραχές όρασης σε παιδιά
✓ Ανατομικές βλάβες.
✓ Στραβισμός.
✓ Μυωπία, αστιγματισμός.
✓ Κληρονομικός καταρράκτης.
✓ Σακχαρώδης Διαβήτης.
✓ Τραύμα στους οφθαλμούς.
✓ Κατά την ενδομήτρια ζωή (τοξόπλασμα, ερυθρά).
✓ Συγγενές γλαύκωμα (λόγω αύξησης της ενδοφθάλμια 

πίεσης).
✓ Αχρωματοψία (αδυναμία διάκρισης του κόκκινου από 

το πράσινο χρώμα ή και των δύο). Κληρονομική.



Εκτίμηση αισθητηριακών λειτουργιών (ακοή)

Αυτί
✓ Όργανο της ακοής και της ισορροπίας.
✓ Διαταραχές της ακοής οδηγούν σε καθυστέρηση εκμάθησης 

της ομιλίας σε παιδιά σχολικής και προσχολικής ηλικίας.

✓ Διαταραχές του έξω ωτός (εξωτερική ωτίτιδα, δοθιήνας 
ακουστικού πόρου).

✓ Διαταραχές του μέσου ωτός(οξεία και χρόνια μέση πυώδης 
ωτίτιδα).

✓ Τραυματισμοί τυμπάνου (με οδοντογλυφίδα ή άλλα αιχμηρά 
αντικείμενα, εισαγωγή ξένων σωμάτων).



Εκτίμηση αισθητηριακών λειτουργιών (ακοή)

Βαρηκοΐα
✓ Πάθηση του έσω ωτός.
✓ Αίτια:
✓ Συγγενής: κληρονομική, κατά την εγκυμοσύνη (ερυθρά, 

ιλαρά, πολιομυελίτιδα), ωτοτοξικά φάρμακα κατά την
εγκυμοσύνη.

✓ Επίκτητη: ιλαρά, μηνιγγίτιδα, μηνιγγοεγκεφαλίτιδα.
✓ Ελαφράς μορφής (αδυνατεί να αντιληφθεί ήχους 20-40dB), 

μέτριας μορφής (40-60 dB), μεγάλη κώφωση (60-80 dB), 
κώφωση (>80 dB).



Εκτίμηση αισθητηριακών λειτουργιών (ακοή)

Η φοίτηση σε παιδιά με βαρηκοΐα

✓ Μέσου βαθμού βαρηκοΐα: σε κανονικό σχολείο με ακουστικά 
βαρηκοΐας.

✓ Μέσου – υψηλού βαθμού βαρηκοΐα: σε σχολείο βαρήκοων με 
ακουστικό.

✓ Κώφωση: σχολή κωφών.

✓ Σχολικός νοσηλευτής/τρια: συμμετοχή σε προγράμματα
παρακολούθησης παιδιών σχολικής και προσχολικής ηλικίας.


