
«ΠΡΟΒΛΗΜΑΤΑ ΥΓΕΙΑΣ 

ΣΕ ΝΕΟΓΝΑ ΚΑΙ ΒΡΕΦΗ»

Σ̟ουδάστριες: 
Γρηγορίου 

Μαρία
Παναγιώτου 

Βασιλική



ΟΡΙΣΜΟΙ

�Νεογνό ονοµάζετε η ανθρώ̟ινη 

ύ̟αρξη α̟’τη ̟ρώτη ηµέρα ζωής 

µέχρι και το τέλος του ̟ρώτου µήνα.

�Βρέφος ονοµάζετε η ανθρώ̟ινη 

ύ̟αρξη µετά το ̟έρας του ̟ρώτου 

µήνα µέχρι και το τέλος του ̟ρώτου 

χρόνου. 



ΚΑΤΑΤΑΞΗ ΝΕΟΓΝΩΝ

Ανάλογα µε το βάρος
χωρίζονται σε:

1) Τελειόµηνα µε Β. Γ. > 2500 g

2) Χαµηλού βάρους γέννησης µε

Β.Γ. < 2500g

3) Πολύ χαµηλού βάρους µε

Β.Γ. < 1500 g



ΣΥΝΕΧΕΙΑ …

Ανάλογα µε την ηλικία
κύησης σε:

1) Πρόωρα νεογνά µε Η.Κ.<37

εβδ.

2) Τελειόµηνα µε Η.Κ. 37-42

εβδ. και Η.Κ. > 42 εβδ
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ΝΕΥΡΟΛΟΓΙΚΗ ΕΞΕΤΑςΗ ΤΟΥ

ΝΕΟΓΝΟΥ

� Συµ̟εριφορά, εγρήγορση, 

̟ροσήλωση βλέµµατος, στροφή 

κεφαλής στη φωτεινή ̟ηγή, 

εύκολο ξύ̟νηµα και εύκολο 

σταµάτηµα του κλάµατος



ΣΥΝΕΧΕΙΑ …

� Μυϊκός τόνος (ισχύ-

κινητικότητα)

� Εγκεφαλικές συζυγίες

� Τενόντια αντανακλαστικά

� Εξέταση αισθητικότητας



ΠΡΟΒΛΗΜΑΤΑ ΥΓΕΙΑς ςΕ

ΝΕΟΓΝΑ

Τραυµατισµοί κατά τη 

γέννα:

� Τραυµατισµοί µαλακού 
ιστού

� Τραύµα της κεφαλής του 
νεογνού

� Κατάγµατα

� Παράλυση



ΚΟΙΝΑ ΠΡΟΒΛΗΜΑΤΑ ΤΟΥ

ΝΕΟΓΝΟΥ

� Βρεφικό τοξικό ερύθηµα

� Καντιντίαση

� ∆ερµατικά Σηµάδια σε 

νεογνά

� Νεογνικός Ίκτερος



ΝΕΟΓΝΙΚΟΣ ΙΚΤΕΡΟΣ

Ίκτερος ονοµάζεται η κίτρινη 

χρώση του δέρµατος και των 

βλεννογόνων ̟ου ̟ροκαλείται α̟ό 

την εµ̟ότιση των ιστών µε 

χολερυθρίνη η ο̟οία ̟αράγεται 

α̟ό το µεταβολισµό της 

αιµοσφαιρίνης.



ΣΥΝΗΘΕΣΤΕΡΑ ΑΙΤΙΑ 

ΝΕΟΓΝΙΚΟΥ 

ΙΚΤΕΡΟΥ

�Αιµόλυση

�Ηπατική βλάβη

�Ανωµαλίες χοληφόρων αγγείων



ΣΥΝΕΠΕΙΕΣ ΑΠΟ ΤΟ 

ΝΕΟΓΝΙΚΟ ΙΚΤΕΡΟ

�Πυρηνικός ίκτερος

Όταν γίνει εµπότιση των 
πυρήνων του εγκεφάλου από 
τη χολερυθρίνη.



ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗ ΤΟΥ 

ΝΕΟΓΝΙΚΟΥ ΙΚΤΕΡΟΥ

�Αφαιµαξοµετάγγιση

�Ενδοφλέβια χορήγηση 
ανθρώπινης λευκωµατίνης

�Φωτοθεραπεία

�Χορήγηση λουµινάλης



ΟΡΙΣΜΟΣ ΝΕΟΓΝΟΥ 

ΥΨΗΛΟΥ ΚΙΝ∆ΥΝΟΥ

Νεογνό υψηλού κινδύνου

µ̟ορεί να οριστεί το νεογνό 

ό̟ου ανεξάρτητα α̟ό τη 

διάρκεια κύησης ή το βάρος 

γέννησης του έχει τη 

µεγαλύτερη ̟ιθανότητα 

νοσηρότητας ή θνησιµότητας.



ΝΟςΗΛΕΥΤΙΚΗ ΦΡΟΝΤΙ∆Α ΤΩΝ

ΝΕΟΓΝΩΝ ΥΨΗΛΟΥ ΚΙΝ∆ΥΝΟΥ

� Αναγνώριση των νεογνών 

υψηλού κινδύνου

� Ταξινόµηση των νεογνών 

υψηλού κινδύνου

� Αξιολόγηση

� Συστηµατική αξιολόγηση



ΣΥΝΕΧΕΙΑ …

� Έλεγχος φυσιολογικών 

λειτουργιών

� Νοσηλευτική διάγνωση και 

Αξιολόγηση

� Νοσηλευτική υ̟οστήριξη   

της οικογένειας µε νεογνό 

υψηλού κινδύνου



ΠΡΟΒΛΗΜΑΤΑ ΥΓΕΙΑς ςΕ

ΒΡΕΦΗ

∆ιατροφικές διαταραχές

� ∆ιαταραχές βιταµινών

� ∆ιαταραχές ανόργανων 

ουσιών

� Χορτοφαγικές δίαιτες 



ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΗ 

ΠΑΡΕΜΒΑΣΗ

�Αναγνώριση της 
διατροφικής ανισορρο̟ίας

�Αξιολόγηση της διατροφικής 
ανισορρο̟ίας

�∆ιαιτητικό ιστορικό και

�Φυσική εξέταση για σηµάδια 
ανε̟άρκειας ή υ̟ερβολικής 
κατανάλωσης



ΠΡΩΤΕΪΝΙΚΗ –ΕΝΕΡΓΕΙΑΚΗ

ΥΠΟΘΡΕΨΙΑ

Ι. Σύνδροµο kwashiorkor

Είναι οξεία ανεπάρκεια ενέργειας µε 
επαρκή παροχή θερµίδων

IΙ. Μαρασµός
Προκαλείται από την χαµηλή 
πρόσληψη θερµίδων και πρωτεϊνών



ΘΕΡΑΠΕΙΑ ΠΡΩΤΕΪΝΙΚΗΣ-

ΕΝΕΡΓΕΙΑΚΗΣ ΥΠΟΘΡΕΨΙΑΣ

Παροχή δίαιτας µε:

�Ποιοτικές πρωτεΐνες
�Υδρογονάνθρακες 
�Βιταµίνες

�Ανόργανες ουσίες



ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΕΣ 

ΠΑΡΕΜΒΑΣΕΙΣ

�Α̟οκατάσταση φυσιολογικών 

ζωτικών αναγκών

�Εκ̟αίδευση των γονέων για 

σωστή διατροφή

�Ψυχολογική υ̟οστήριξη στο 

̟αιδί αν είναι α̟αραίτητη



ΤΡΟΦΙΚΕς ΑΛΛΕΡΓΙΕς

� Αλλεργία στο γάλα 

αγελάδας

� ∆υσανεξία λακτόζης

Οι νοσηλευτικοί στόχοι 
είναι η αναγνώριση της ̟ιθανής 

αλλεργίας και η ̟αροχή 

συµβουλών στους γονείς.



∆ΥςΚΟΛΙΕς ςΙΤΙςΗς

� Αναγωγή και εµετός

� Παροξυσµικός κοιλιακός 

̟όνος (κολικός)



ΑΙΤΙΑ ΠΑΡΟΞΥΣΜΙΚΟΥ 

ΚΟΙΛΙΑΚΟΥ ΠΟΝΟΥ

�Γρήγορη σίτιση

�Κατανάλωση µεγάλων 

̟οσοτήτων τροφής

�Κατά̟οση αέρα

�Ακατάλληλη τεχνική σίτισης 

�Συναισθηµατική ένταση 

ανάµεσα στον γονέα και το ̟αιδί



ΘΕΡΑΠΕΥΤΙΚΗ 

∆ΙΑΧΕΙΡΙΣΗ ΚΟΛΙΚΟΥ

�Έρευνα των αιτιών του 

κοιλιακού ̟όνου

�Χρήση φαρµάκων, ηρεµιστικών, 

αντισ̟ασµωδικών, 

αντιισταµινικών συνιστώνται 

ορισµένες φορές



ΑΠΟΤΥΧΙΑ ΑΝΑΠΤΥΞΗς (FTT)

Οι τρεις κύριες κατηγορίες 
είναι:
1) οργανική α̟οτυχία 

ανά̟τυξης 

2) µη οργανική α̟οτυχία 

ανά̟τυξης 

3) ιδιο̟αθής α̟οτυχία 

ανά̟τυξης 



ΟΙ ΣΤΟΧΟΙ ΓΙΑ ΤΟ ΒΡΕΦΟΣ ΜΕ ΜΗ 

ΟΡΓΑΝΙΚΗ ΑΠΟΤΥΧΙΑ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ 

ΚΑΙ ΤΗΝ ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑ ΕΙΝΑΙ:

1. Το ̟αιδί να κερδίσει βάρος

2. Το ̟αιδί να ̟αρουσιάσει θετική 

αντίδραση στην ανα̟τυξιακή 

διέγερση

3. Η οικογένεια να ̟αρουσιάσει 

ικανότητα ̟αροχής κατάλληλης 

φροντίδας στο ̟αιδί

4. Η οικογένεια να λάβει ε̟αρκεί 

στήριξη



∆ΙΑΤΑΡΑΧΕΣ ΑΓΝΩΣΤΗΣ 

ΑΙΤΙΟΛΟΓΙΑΣ

� Σύνδροµο αιφνίδιου 

θανάτου βρέφους (ΣΑΘΒ)

Είναι η κύρια αιτία θανάτου 

̟αιδιών ηλικίας 1 µήνα έως 1 

έτους και 7.000 βρέφη ̟εθαίνουν 

ετησίως.



ΠΑ∆ΙΑ ΣΕ ΚΙΝ∆ΥΝΟ ΣΑΘΒ

�Βρέφη ̟ου έχουν ̟αρουσιάσει ένα ή 

̟ερισσότερα γεγονότα ̟ου α̟αιτούν 

καρδιο̟νευµονική ανάνηψη ή 

διέγερση

�Πρόωρα βρέφη µε ̟αθολογική 

ά̟νοια 

�Αδέρφια δύο ή ̟ερισσότερων 

θυµάτων ΣΑΘΒ

�Βρέφη µε συγκεκριµένους τύ̟ους 

ασθενειών



∆ΙΑΤΑΡΑΧΕΣ ΑΓΝΩΣΤΗΣ 

ΑΙΤΙΟΛΟΓΙΑΣ

• Ά̟νοια βρέφους (ΑΠΒ)

Αναφέρεται στην ̟αθολογική 

ά̟νοια βρεφών ηλικίας 

µεγαλύτερης των 37 εβδοµάδων. 

Η κλινική εµφάνιση της α̟ειλεί 

τη ζωή.



∆ΙΑΤΑΡΑΧΕΣ ΑΓΝΩΣΤΗΣ 

ΑΙΤΙΟΛΟΓΙΑΣ

• Αυτισµός

Είναι µια διάχυτη 

ανα̟τυξιακή διαταραχή ̟ου 

συνοδεύεται α̟ό οξείες και 

συχνά µόνιµες νοητικές 

συµ̟εριφορικές ανε̟άρκειες.



ΝΟΣΗΛΕΥΥΙΚΟΣ ΣΤΟΧΟΣ 

ΠΑΙ∆ΙΟΥ ΜΕ ΑΥΤΙΣΜΟ

�Να αυξηθεί στο ̟αιδί η 

κοινωνική ε̟ίγνωση

�Να αυξηθεί η διδασκαλία της 

λεκτικής ε̟ικοινωνίας

�Να µειωθεί η µη α̟οδεκτή 

συµ̟εριφορά



Συµ̟ερασµατικά οι 
νοσηλευτές ̟ρέ̟ει:
�Να ̟αρέχουν ουσιώδη 
̟ληροφόρηση στους γονείς

�Να εκτελούν σωστές θερα̟ευτικές 
λειτουργίες

�Να ενηµερώνονται και να 
µαθαίνουν ̟ερισσότερα γι’αυτήν 
την οµάδα ̟αιδιών

Έτσι ώστε να βοηθήσουν στην 

εξέλιξη τους σε υγιή άτοµα και 
ενεργά µέλη της κοινωνίας.




