
«Ο ρόλος του Σχολικού Νοσηλευτή στην προσαρμογή, στην αυτοδιαχείριση, στην 

αυτουπεράσπιση και στη μάθηση των μαθητών που γεννήθηκαν πρόωρα, καθώς και 

στην καθοδήγηση γονέων και δασκάλων»

Δήμητρα Σιαχπαζίδου, Σχολική Νοσηλεύτρια, Διδάκτωρ Πανεπιστημίου Θεσσαλίας



Ο ρόλος του 

Σχολικού Νοσηλευτή 



Ιστορική αναδρομή

• Πρώτος ο Γερµανός Johan Peter Frank (1779) ανέφερε στο βιβλίο του Medical

Police την αναγκαιότητα της ιατρικής επίβλεψης στα σχολεία.

• Το πρώτο σύστημα σχολικής υγιεινής εμφανίστηκε στη Σουηδία το 1830 και στη

Γαλλία το 1837.

• Ο πρώτος σχολίατρος τοποθετήθηκε στο Βέλγιο το 1890.

• Στη ∆ανία δημιουργήθηκε το 1900 το πρώτο σύστημα σχολικής υγιεινής.

Pestaner MC, et al, 2019, Sch Nurs



Παρείχε υγειονομική περίθαλψη που σχετίζονταν με μεταδοτικές ασθένειες!!!

Struthers, L. (1917). The school nurse: A survey of the duties and responsibilities of the nurse in the maintenance of health, physical perfection and the prevention of disease among school children. New York, NY: G.P. Putnam’s Sons.
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Οι σχολικοί νοσηλευτές συνεχίζουν να συμβάλουν στην διαχείριση μεταδοτικών ασθενειών,

ο ρόλος τους έχει διευρυνθεί και ποικίλλει ολοένα και περισσότερο.

Struthers, L. (1917). The school nurse: A survey of the duties and responsibilities of the nurse in the maintenance of health, physical perfection and the prevention of disease among school children. New York, NY: G.P. Putnam’s Sons.



1980 240 σχολικά 
ιατρεία και 6 κέντρα 

μαθητικής 
αντίληψης

1910 οργάνωση 
κεντρικής υπηρεσίας 

στο υπουργείο 
παιδείας 

1976 υπουργείο 
κοινωνικών 
υπηρεσιών

1914 δημιουργία θεσμού 
σχολίατρου και της 

υγειονομικής υπηρεσίας 
των σχολείων

1997 διεύθυνση 
σχολικής υγείας 

1985 ειδικό 
προσωπικό στα 
σχολεία ειδικής 

αγωγής 

1999 ειδικό 
εκπαιδευτικό 
προσωπικό 

2000 ΠΕ25 Σχολικών 
νοσηλευτών μονάδες 
ειδικής αγωγής ειδικό 

εκπαιδευτικό 
προσωπικό 

2014-2015 ΠΕ25 
Σχολικών 

νοσηλευτών για 
πρώτη φορά στην 

γενική αγωγή



Σχολικοί Νοσηλευτές υποστηρίζουν παιδιά Πρωτοβάθμιας

και Δευτεροβάθμιας Εκπαίδευσης για τα οποία έχει εκδοθεί

απόφαση έγκρισης υποστήριξης κατόπιν σχετικής

γνωμάτευσης δημόσιου Ελληνικού νοσοκομείου.



Ο ρόλος του Σχολικού Νοσηλευτή είναι η παροχή 

φροντίδας υγείας και εκπαίδευσης σε σχολεία 

ειδικής γενικής αγωγής. 



• Παρέχει πρώτες βοήθειες

• Φροντίζει για τη διαμόρφωση του φαρμακείου

• Ενημερώνει και συμβουλεύει εκπαιδευτικούς, μαθητές και γονείς

για θέματα υγείας

• Προστατεύει το σχολείου από ιογενείς και εποχιακές λοιμώξεις

και επιδημίες καθώς επίσης και για την αποφυγή μεταδιδόμενων

νοσημάτων.



• Η προαγωγή, η προστασία και η διατήρηση υγιούς περιβάλλοντος.

• Η προαγωγή, η προστασία, η διατήρηση και η πρόληψη της αρρώστιας και

του τραυματισμού.

• Η συμμετοχή και η προάσπιση των πολιτικών για τη δημόσια υγεία.

• Ο σεβασμός της διαφορετικότητας των ατόμων/ασθενών και των

φροντιστών τους.

Ο ρόλος του Σχολικού Νοσηλευτή

Pestaner MC, et al, 2019, Sch Nurs



• Η καθοδήγηση των ατόμων και η ενίσχυση των ικανοτήτων τους για την

επίτευξη της πολυδιάστατης προσέγγισης της προαγωγής της υγείας.

• Η παροχή τεκμηριωμένης φροντίδας στο σπίτι στο σχολείο.

• Η συνεργασία και ο συντονισμός με διαφορετικούς συνεργάτες,

επιστήμονες και σε διαφορετικούς τομείς.

Ο ρόλος του Σχολικού Νοσηλευτή

Pestaner MC, et al, 2019, Sch Nurs



• Η δέσμευση των πόρων για την υγεία, ο συντονισμός της φροντίδας, ο

σχεδιασμός υπηρεσιών και προγραμμάτων.

• Η εργασία με υψηλά επίπεδα αυτονομίας, η οποία συμβάλλει στον

προσδιορισμό των καθοριστικών για την υγεία παραγόντων και

επηρεάζει θετικά άτομα και κοινότητες.

Ο ρόλος του Σχολικού Νοσηλευτή

Pestaner MC, et al, 2019, Sch Nurs



Γενικοί κανόνες!!!

• Να αναγνωρίσει τους στρεσογόνους παράγοντες.

• Να εφαρμόσει αποτελεσματικές μεθόδους επικοινωνίας.

• Να δημιουργήσει μια υποστηρικτική σχέση.

• Να παρέχει την κατάλληλη εκπαίδευση στους ασθενείς, στους εκπαιδευτικούς και στους γονείς.

• Να ενθαρρύνει τον ασθενή να έχει κίνητρα και να αναπτύξει θετική και ρεαλιστική σκέψη.

• Να βοηθήσει τον ασθενή στο να αναλαμβάνει τις ευθύνες των πράξεων του.

Pestaner MC, et al, 2019, Sch Nurs



Δεν υπάρχουν καθορισμένες παθήσεις, αυτό που

χρειάζεται είναι να υπάρχει γνωμάτευση από δημόσιο

νοσοκομείο στην οποία να αναγράφεται με σαφήνεια η

αναγκαιότητα υποστήριξης από Σχολικό Νοσηλευτή.



«Ο ρόλος του Σχολικού Νοσηλευτή στην προσαρμογή, στην αυτοδιαχείριση, στην 

αυτουπεράσπιση και στη μάθηση των μαθητών που γεννήθηκαν πρόωρα, καθώς και 

στην καθοδήγηση γονέων και δασκάλων»

Δήμητρα Σιαχπαζίδου, Σχολική Νοσηλεύτρια, Διδάκτωρ Πανεπιστημίου Θεσσαλίας



Μου πήρε τέσσερα χρόνια να μάθω να 

ζωγραφίζω σαν τον Ραφαέλο και μια ολόκληρη 

ζωή να μάθω να ζωγραφίζω σαν παιδί.

Πάμπλο Πικάσο



Ο κόσμος έχει ανάγκη από ανθρώπους οι οποίοι

να αγαπάνε αυτό που κάνουν.

Όταν κάνουμε αυτό που αγαπάμε, νιώθουμε

ευτυχισμένοι, αλλάζουμε εμείς προς το καλύτερο

και έτσι προσφέρουμε το μέγιστο!!!





Δημιουργικότητα

Κριτική σκέψη

Ικανότητα επίλυσης προβλημάτων και λήψης αποφάσεων

Επικοινωνία

Συνεργασία

Το 75% της επιτυχίας οφείλονται στα “soft skills”











Το να αγαπάς ένα παιδί που γέννησες, είναι ό,τι πιο φυσικό.

Το να αγαπάς τα παιδιά ξένων μανάδων είναι χάρισμα και είναι ό,τι πιο μεγαλειώδες!!!





















































«Ο ρόλος του Σχολικού Νοσηλευτή στην προσαρμογή, στην αυτοδιαχείριση, στην 

αυτουπεράσπιση και στη μάθηση των μαθητών που γεννήθηκαν πρόωρα, καθώς και 

στην καθοδήγηση γονέων και δασκάλων»

Δήμητρα Σιαχπαζίδου, Σχολική Νοσηλεύτρια, Διδάκτωρ Πανεπιστημίου Θεσσαλίας







Οι γιατροί κάποτε πίστευαν ότι τα βρέφη —ιδιαίτερα τα πρόωρα— δεν ένιωθαν πόνο.

Μόλις το 1980, τα βρέφη που υποβλήθηκαν σε χειρουργική επέμβαση έλαβαν

μυοχαλαρωτικό αλλά δεν τους χορηγήθηκε παυσίπονα ενώ βρίσκονταν στο χειρουργείο.

Fiona Moultrie, παιδίατρος και 
ερευνήτρια στο Πανεπιστήμιο της 

Οξφόρδης που επικεντρώνεται 
στον νεογνικό πόνο.



• Τα επιδημιολογικά δεδομένα για τη συχνότητα της

προωρότητας παρουσιάζουν μια συνεχή αύξηση τις τελευταίες

δεκαετίες.

• Σήμερα μιλάμε για 12-13% στην Ευρώπη και 18-20% στην

Αμερική.

• Δηλαδή στα 10 μωρά που γεννιούνται τα 1-2 είναι πρόωρα.

• Οι βασικές νοσολογικές οντότητες που προκαλούν τον πρόωρο

τοκετό είναι σταθερές διαχρονικά γνωστές και άγνωστες.

Di Filippo P, et al, 2022, Int J Environ Res Public Health





Προβλήματα που παρουσιάζουν:

1. Εγκεφαλική παράλυση

Di Filippo P, et al, 2022, Int J Environ Res Public Health



2. Ήπια εγκεφαλική δυσλειτουργία χωρίς σοβαρές 

εγκεφαλικές βλάβες

Di Filippo P, et al, 2022, Int J Environ Res Public Health



3. Χρόνια αναπνευστικά προβλήματα

Di Filippo P, et al, 2022, Int J Environ Res Public Health



4. Αισθητηριακές διαταραχές:

Βαρηκοΐα, κώφωση, προβλήματα όρασης

Di Filippo P, et al, 2022, Int J Environ Res Public Health



5. Stress

Di Filippo P, et al, 2022, Int J Environ Res Public Health



6. Ενδοκρινολογικές διαταραχές

Di Filippo P, et al, 2022, Int J Environ Res Public Health



7. Ψυχοσωματικές νόσοι – αυτισμός

Di Filippo P, et al, 2022, Int J Environ Res Public Health



Υπό της Αιγίδα της 

Ένωσης Νοσηλευτών 

Ελλάδος

Όλοι μοναδικοί!!!

ΔΙΑΤΑΡΑΧΗ ΑΥΤΙΣΤΙΚΟΥ ΦΑΣΜΑΤΟΣ (ΔΑΦ)



Υπό της Αιγίδα της 

Ένωσης Νοσηλευτών 

Ελλάδος

Όλοι μοναδικοί!!!

Η ΔΑΦ είναι μια νευροβιολογική αναπτυξιακή διαταραχή που

διατηρείται εφ όρου ζωής.

Μπορεί να διαγνωστεί με ασφάλεια από το 3ο έτος της

ηλικίας ενός παιδιού, πλέον έχουμε στα χέρια μας αρκετά

ευαίσθητα διαγνωστικά εργαλεία, που πολλές φορές

καθιστούν την διάγνωση ασφαλή ήδη από τους 18 μήνες της

ζωής του ατόμου.



Υπό της Αιγίδα της 

Ένωσης Νοσηλευτών 

Ελλάδος

Όλοι μοναδικοί!!!

Ανάλογα με τη βαρύτητα, η ΔΑΦ διαγιγνώσκεται σε τρία (3)

επίπεδα, ήπια και καταλήγοντας στην πιο βαριά και

σοβαρή μορφή αυτών.

Προσβάλει περισσότερο τα αγόρια (αναλογία 4:1 σε σχέση

με τα κορίτσια).

Ο επιπολασμός της ΔΑΦ εκτιμάται ότι κυμαίνεται από 1–3%

σε παιδιά και εφήβους και αφορά περίπου σε 7,6 ανά 1.000

άτομα σε παγκόσμιο επίπεδο.



Υπό της Αιγίδα της Ένωσης 

Νοσηλευτών Ελλάδος

Όλοι μοναδικοί!!!

Τα σημαντικότερα χαρακτηριστικά:

• οι μειωμένες ικανότητες επικοινωνίας

• οι δυσκολίες στην κοινωνικοποίηση

• το διαταραγμένο παιχνίδι

• οι στερεοτυπίες



• Τα Ειδικά Εργαστήρια Επαγγελματικής Εκπαίδευσης και

Κατάρτισης (Ε.Ε.Ε.Ε.Κ.) είναι Επαγγελματικά Σχολεία που

απευθύνονται σε άτομα με αναπηρία (ΑμεΑ).

• Για εγγραφή στο Ειδικό Εργαστήριο Επαγγελματικής

Εκπαίδευσης και Κατάρτισης, πρέπει οι μαθητές να

έχουν ολοκληρώσει την Πρωτοβάθμια Γενική ή Ειδική

Εκπαίδευση και έχουν σοβαρές μαθησιακές δυσκολίες οι

οποίες έχουν διαπιστωθεί από το αρμόδιο ΚΕΣΥ.



• Η φοίτηση στο ΕΕΕΕΚ διαρκεί από 5 έως 8 χρόνια και έχει

υποχρεωτικές παρουσίες.

• Οι μαθητές διδάσκονται μαθήματα Γενικής Παιδείας ενώ

παράλληλα αποκτούν γενικές - ακαδημαϊκές δεξιότητες,

κοινωνικές δεξιότητες, δεξιότητες ανεξάρτητης

διαβίωσης, προεπαγγελματικές - επαγγελματικές

δεξιότητες.



• Επιπλέον, οι μαθητές του ΕΕΕΕΚ παρακολουθούν και

εργαστηριακά μαθήματα (όπως Κηπουρική, Μαγειρική

- Ζαχαροπλαστική, Χειροτεχνία, Υδραυλική,

Αγγειοπλαστική) ανάλογα με τις εγκεκριμένες

ειδικότητες κάθε ΕΕΕΕΚ.



«Ο ρόλος του Σχολικού Νοσηλευτή στην προσαρμογή, στην αυτοδιαχείριση, στην 

αυτουπεράσπιση και στη μάθηση των μαθητών που γεννήθηκαν πρόωρα, καθώς και 

στην καθοδήγηση γονέων και δασκάλων»

Δήμητρα Σιαχπαζίδου, Σχολική Νοσηλεύτρια, Διδάκτωρ Πανεπιστημίου Θεσσαλίας







Tο 1998, ψηφίστηκε ο Νόμος 2646 

για την ανάπτυξη του Εθνικού 

Συστήματος Κοινωνικής Φροντίδας

Tο 1999, που ψηφίστηκε ο Νόμος για 

την ανάπτυξη των υπηρεσιών 

ψυχικής υγείας

Tο 2000, που ψηφίστηκε ο Νόμος 

2817 για την εκπαίδευση ατόμων με 

ειδικές εκπαιδευτικές ανάγκες.

Tα άτομα με ΔΑΦ δεν υπήρχαν καν στη 

νομοθεσία της χώρας μας, με αποτέλεσμα η 

Ελλάδα να είναι η πιο καθυστερημένη από 

όλες τις χώρες της ΕΕ σε ό,τι αφορά την 

παροχή υπηρεσιών διάγνωσης, υγείας, 

εκπαίδευσης, ημερήσιας απασχόλησης και 

προστατευμένης διαβίωσης. 



• Από τη μία οι γονείς των 
ατόμων με ΔΑΦ είναι 

δυσαρεστημένοι όσον αφορά 
στην νοσηλευτική φροντίδα 
και στην διαχείριση από τα 

δημόσια νοσοκομεία και 
αναφέρουν έλλειψη γνώσης 

από τους επαγγελματίες  
υγείας.

Γονείς

• Χρειάζεται άρτια εκπαιδευμένο 
προσωπικό στην ειδική αγωγή, 
για τη φροντίδα, τη λειτουργία 
και την ανάπτυξη δεξιοτήτων 
των ατόμων με ΔΑΦ, γεγονός 

που δεν υφίσταται στο 
υπάρχον προσωπικό των 

νοσοκομείων μας 

Υγειονομικοί

• Υπάρχει εκπαίδευση σχετικά με  
τις ανάγκες των συνανθρώπων 

μας με ΔΑΦ, στο ταξιδιωτικό 
κοινό και στο προσωπικό της 

ευρύτερης αεροδρομικής 
κοινότητας.

Αεροδρόμια!!!

Η Πανελλήνια Ομοσπονδία 
Εργαζομένων Δημόσιων Νοσοκομείων 

(ΠΟΕΔΗΝ)
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Η φροντίδα ενός ατόμου με ΔΑΦ είναι συναισθηματικά και σωματικά απαιτητική για τους 

επαγγελματίες υγείας. Χωρίς την απαιτούμενη γνώση, εκπαίδευση και προσοχή θα 

δυσκολευτούμε να αποκτήσουμε την εμπιστοσύνη και τη συνεργασία τους.

Sullivan WF, et al. Can Fam Physician. 2018;64(4):254-279



Οι παιδιατρικοί νοσηλευτές έχουν περισσότερες γνώσεις από το υπόλοιπο προσωπικό των 

νοσοκομείων. 

(McGonigle et al., 2014)

Οι επαγγελματίες υγείας υποθέτουν εσφαλμένα, ότι τα παιδιά με ΔΑΦ δε χρησιμοποιούν 

λεκτική επικοινωνία.

(Muskatet al., 2016)

Ένα μικρό ποσοστό επαγγελματιών υγείας έχει γνώση της ΔΑΦ και φαίνεται να τη θεωρούν 

εμπόδιο στην ποιότητα φροντίδας αλλά και στην ικανοποίηση των ασθενών/οικογενειών. 

(Morris et al., 2019; Walsh et al., 2020;Wilson & Peterson, 2018)

Mahoney WJ et al, J Spec Pediatr Nurs. 2021;26(4):e12332. doi: 10.1111/jspn.12332. Epub 2021 Mar 31. PMID: 33792139.



• Μελέτες αναφέρουν μειωμένη αίσθηση πόνου.

• Ο εντοπισμός και η διαχείριση του πόνου μπορεί να

είναι πρόκληση για τους επαγγελματίες υγείας.

• Τα άτομα με ΔΑΦ μπορεί να εκφράσουν τον πόνο

με άλλους τρόπους και απαιτούν προσαρμοσμένη

κλίμακα FLACC.

Sullivan WF, et al. Can Fam Physician. 2018;64(4):254-279



Sullivan WF, et al. Can Fam Physician. 2018;64(4):254-279



Σωματική αδράνεια και 
παχυσαρκία

Διαταραχές όρασης και 
ακοής

Στοματική νόσο Καρδιαγγειακή νόσο

Αναπνευστικές 
διαταραχές

Γαστρεντερικά 
προβλήματα

Άνοια Νευρομυικές διαταραχές

Επιληψία Ενδοκρινολογικές 
διαταραχές

Λοιμώδη νοσήματα Κρίσεις συμπεριφοράς

Διαταραχές ύπνου Ψυχοκοινωνικό πλαίσιο 
και ψυχική ευεξία

Ψυχιατρικές διαταραχές Εθισμοί

Sullivan WF, et al. Can Fam Physician. 2018;64(4):254-279

ΔΑΦ
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Νοσηλευτική διάγνωση

Στόχοι

Προγραμματισμός  νοσηλευτικών 
παρεμβάσεων

Αξιολόγηση 

Sullivan WF, et al. Can Fam Physician. 2018;64(4):254-279





Ο ρόλος του σχολικού νοσηλευτή είναι καίριος στην προσαρμογή, στην 
αυτοδιαχείριση, στην αυτουπεράσπιση και στη μάθηση των μαθητών καθώς και στην 

καθοδήγηση γονέων και δασκάλων

Εξασφαλίστε ένα μη διεγερτικό 

περιβάλλον

Μιλήστε με τους γονείς του 

παιδιού

Αξιολόγηση κλινικής εικόνας

Sullivan WF, et al. Can Fam Physician. 2018;64(4):254-279



Ο ρόλος του σχολικού νοσηλευτή είναι καίριος στην προσαρμογή, στην 
αυτοδιαχείριση, στην αυτουπεράσπιση και στη μάθηση των μαθητών καθώς και στην 

καθοδήγηση γονέων και δασκάλων

Εάν χρησιμοποιήσετε ιατρικό 

εξοπλισμό, χρησιμοποιήστε τον 

πρώτα στον γονέα του παιδιού

Χαμηλώστε στο ύψος του 

παιδιού, όταν παρέχετε 

φροντίδα

Να είστε ευγενικοί και συνεπείς 

με τις πράξεις και τη 

συμπεριφορά σας γύρω από το 

παιδί

Sullivan WF, et al. Can Fam Physician. 2018;64(4):254-279



Ο ρόλος του σχολικού νοσηλευτή είναι καίριος στην προσαρμογή, στην 
αυτοδιαχείριση, στην αυτουπεράσπιση και στη μάθηση των μαθητών καθώς και στην 

καθοδήγηση γονέων και δασκάλων

Πρέπει να υπάρχει σταθερή 

ομάδα φροντίδας

Δημιουργήστε ένα σταθερό 

πλάνο νοσηλευτικής φροντίδας

Επιβραβεύστε καλές 

συμπεριφορές

Sullivan WF, et al. Can Fam Physician. 2018;64(4):254-279



Ο ρόλος του σχολικού νοσηλευτή είναι καίριος στην προσαρμογή, στην 
αυτοδιαχείριση, στην αυτουπεράσπιση και στη μάθηση των μαθητών καθώς και στην 

καθοδήγηση γονέων και δασκάλων

Κάντε τους γονείς του παιδιού μέρος της 

νοσηλευτικής σας φροντίδας
Δώστε προσοχή στις μη λεκτικές ενδείξεις

Sullivan WF, et al. Can Fam Physician. 2018;64(4):254-279



Ο ρόλος του σχολικού νοσηλευτή είναι καίριος στην προσαρμογή, στην 
αυτοδιαχείριση, στην αυτουπεράσπιση και στη μάθηση των μαθητών καθώς και στην 

καθοδήγηση γονέων και δασκάλων

Τα ενήλικα άτομα με ΔΑΦ είναι 

ευκολότερα στη διαχείριση από 

ότι τα παιδιά με ΔΑΦ

Ακολουθήστε τη ρουτίνα του 

ασθενούς στο σπίτι και δώστε 

απλές οδηγίες

Να είστε προσεκτικοί με τη 

σωματική επαφή

Sullivan WF, et al. Can Fam Physician. 2018;64(4):254-279



Ο ρόλος του σχολικού νοσηλευτή είναι καίριος στην προσαρμογή, στην 
αυτοδιαχείριση, στην αυτουπεράσπιση και στη μάθηση των μαθητών καθώς και στην 

καθοδήγηση γονέων και δασκάλων

Να τους αντιμετωπίζετε ως 

ίσους

Ενθαρρύνετε να φέρνουν μαζί 

τους ένα ανακουφιστικό  

αντικείμενο

Να τηρείτε τις υποσχέσεις σας

Sullivan WF, et al. Can Fam Physician. 2018;64(4):254-279



Ελπίζουμε σύντομα, σε μία πτέρυγα νοσοκομείου που 

να παρέχει αποκλειστικά νοσηλευτική φροντίδα σε 

άτομα με ΔΑΦ από εξιδεικευμένο προσωπικό.



Είναι σημαντικό για τους φοιτητές νοσηλευτικής, να λαμβάνουν εκπαίδευση, 

πρακτικές και στρατηγικές για παιδιά με ΔΑΦ και θα ήταν ωφέλιμο να 

συμπεριληφθεί στην παιδιατρική νοσηλευτική και στην κλινική άσκηση.
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Ο ρόλος του σχολικού νοσηλευτή είναι καίριος 

στην προσαρμογή, στην αυτοδιαχείριση, στην 

αυτουπεράσπιση και στη μάθηση των μαθητών 

καθώς και στην καθοδήγηση γονέων και δασκάλων

Οφείλει να επιτελεί συντονιστικές παρεμβάσεις 

στη διαχείριση της νόσου, συμβουλευτική, 

εκπαίδευση και προαγωγή υγείας.



Η θετική ανατροφοδότηση και τα 

υποστηρικτικά προγράμματα είναι χρήσιμες 

μέθοδοι για την ενίσχυση των γνώσεων των 

σχολικών νοσηλευτών.

Περισσότερη έρευνα απαιτείται σχετικά με 

την αποτελεσματικότητα αυτών των 

πρακτικών.
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• Η ΔΑΦ, ως ταμπέλα, ξεκινάει από το πλην άπειρο και φτάνει

μέχρι το συν άπειρο»

• Τα άτομα αυτά έχουν τρομερή μνήμη, ενσυναίσθηση και αγάπη

• Όταν τα αφήνουμε στην ησυχία τους, κλειδώνονται στον δικό

τους κόσμο, ενώ όταν τα προσεγγίζουμε, έρχονται στον δικό μας



Ένα είναι το φάρμακο, η Αγάπη και η Αποδοχή!!!



Ευχή Συμπέρασμα



Η θωράκιση των σχολείων με σχολικούς νοσηλευτές

μπορεί ουσιαστικά να συγκλίνει προς τη βελτίωση

της υγείας του σχολικού πληθυσμού και τη στήριξη

των οικογενειών τους, καθώς είναι υπεύθυνοι

επιστήμονες υγείας και αποδεικνύουν ότι έχουν τη

δυνατότητα να διοχετεύουν αποτελεσματικά

γνώσεις και εμπειρίες προς την κοινότητα.





ξη

Ευχαριστώ για την προσοχή σας!!!


