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Το Βιβλιάριο Υγείας Παιδιού έχει στόχο την καταγραφή σηµαντικών πληροφοριών που αφορούν 
την υγεία και την ανάπτυξη του παιδιού σας, από τη γέννηση έως τα 18 του χρόνια.
Επίσης, την καταγραφή των εµβολιασµών αλλά και των ασθενειών ή των προβληµάτων υγείας 
που πιθανόν είχε σε αυτή τη χρονική περίοδο.

Σας βοηθά να παρακολουθείτε την πορεία ανάπτυξης του παιδιού σας και να συζητάτε µε τον 
γιατρό σας θέµατα που σας απασχολούν στις διαφορετικές ηλικίες του παιδιού.

Είναι πολύ χρήσιµο, γι’ αυτό φροντίζετε να το έχετε πάντοτε µαζί σας όταν πηγαίνετε στον γιατρό 
ή σε κάποια υπηρεσία υγείας, αλλά και όταν ταξιδεύετε.

Κάθε παιδί έχει τον δικό του ρυθµό ανάπτυξης και 
εξέλιξης της διάπλασης και συµπεριφοράς. Αποφεύγετε 

τις συγκρίσεις ανάµεσα στα παιδιά.

Η πρωτοβάθµια φροντίδα υγείας των παιδιών είναι σηµαντική, όχι µόνο για την ιατρική 
διάγνωση και θεραπεία κοινών προβληµάτων υγείας και την έγκαιρη υποψία σοβαρών 
διαταραχών, αλλά και για τις πολύτιµες ευκαιρίες πρόληψης και προαγωγής της υγείας 
που παρέχει. Η συστηµατική παρακολούθηση της υγείας και της ανάπτυξης των παιδιών, 
καθώς και η υποστήριξη των γονέων στο µεγάλωµά τους, αποτελούν ουσιαστικό στοιχείο της 
πρωτοβάθµιας φροντίδας υγείας των παιδιών και βασικό άξονα του βιβλιαρίου αυτού.

Κάθε ηλικία έχει ειδικά χαρακτηριστικά τόσο σε σχέση µε τις βιολογικές όσο και µε τις 
συναισθηµατικές, ψυχολογικές και κοινωνικές ανάγκες του παιδιού και της οικογένειας. Σε 
αυτό το βιβλιάριο επιλέχθηκαν συγκεκριµένες ηλικίες που είναι κατάλληλες για την εκτίµηση 
της υγείας, της ανάπτυξης και των αναγκών φροντίδας του παιδιού και της οικογένειας και 
δίνονται αδρές κατευθύνσεις για το περιεχόµενο της εξέτασης στις ηλικίες αυτές, µε στόχο τη 
δυνατότητα σφαιρικής και στοχευµένης προσέγγισης του παιδιού και της οικογένειας. 

Περισσότερες πληροφορίες στο www.ygeiapaidiou-ich.gr

Η συµπλήρωση του βιβλιαρίου από τον γιατρό σε κάθε επίσκεψη είναι σηµαντική για την 
παρακολούθηση του παιδιού.
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     Ισχιακή 
     

    
   Εγκάρσια 

 
Εµβρυουλκία:   

Ν
αι 

               Ό
χι 

        
Κ

αθυστερηµένη απολίνω
ση οµφ

αλίου λώ
ρου:  Ν

αι 
    Ό

χι 

ΕΠ
ΙΠ

Λ
Ο

Κ
ΕΣ…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
...…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
..............…

…
…

…
…

…
…

…
…

.
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
..................…

…
…

…
…

…
…

…

Η
µεροµηνία…

…
…

…
…

…
…

…
…

    Σφ
ραγίδα και υπογραφ

ή γιατρού 

ΙΣΤΟΡΙΚΟ ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑΣ
Σηµειώ

στε, µε τη σύµφ
ω

νη γνώ
µη τω

ν γονέω
ν, αν υπάρχει κάποιο από αυτά τα προβλήµατα και 

επικαιροποιήστε όποτε απαιτείται.

Ά
λλες σηµαντικές παθήσεις ή καταστάσεις στην οικογένεια ..........…

…
…

…
…

.…
…

.......…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
.…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…

Π
Α

Θ
Η

ΣΗ
/ Κ

ΑΤΑ
ΣΤΑ

ΣΗ
 ΣΤΗ

Ν
 Ο

ΙΚ
Ο

ΓΕΝ
ΕΙΑ

Β
Α

Θ
Μ

Ο
Σ ΣΥΓΓΕΝ

ΕΙΑ
Σ Μ

Ε ΤΟ
 Π

Α
Ι∆

Ι

∆
ιαταραχές ακοής 

∆
ιαταραχές όρασης

Αναπτυξιακή δυσπλασία τω
ν ισχίω

ν

Α
λλεργίες/ Β

ρογχικό άσθµα/ Έκζεµα

Συγγενής καρδιοπάθεια

Π
ρώ

ιµη καρδιαγγειακή νόσος (<
55 ετώ

ν σε 
άντρες και <

65 ετώ
ν σε γυναίκες)

Ιστορικό αιφ
νιδίου θανάτου σε ηλικία <

50 ετώ
ν

∆
υσλιπιδαιµία

Α
ρτηριακή υπέρταση

Σακχαρώ
δης διαβήτης

Ν
εφ

ρική νόσος

Αναιµία/ ∆
ιαταραχές πήξης

Σπασµοί

Ψ
υχικά νοσήµατα

Αναπτυξιακές διαταραχές (µαθησιακές δυσκολίες/
νοητική υστέρηση/ αυτισµός/ ∆

ΕΠ
-Υ κ.ά.)

Συγγενείς ανω
µαλίες/ Γενετικά σύνδροµα

Ν
οσήµατα που αφ

ορούν ≥
2 µέλη της οικογένειας
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Μ
ΗΤΡΙΚΟΣ ΘΗΛΑΣΜ

ΟΣ

Ο
 µητρικός θηλασµός αποτελεί τον ιδανικό τρόπο διατροφ

ής του βρέφ
ους. Το µητρικό γάλα 

περιέχει όλα τα θρεπτικά συστατικά στην ιδανική αναλογία και ποιότητα που χρειάζεται το 
µω

ρό γι’ αυτή την πρώ
τη περίοδο της ζω

ής του, για την αύξηση και την ανάπτυξή του και 
προσαρµόζεται για να ικανοποιήσει τις διαφ

ορετικές του ανάγκες καθώ
ς µεγαλώ

νει. 
O

 Π
αγκόσµιος Ο

ργανισµός Υγείας (Π
Ο

Υ) συνιστά αποκλειστικό µητρικό θηλασµό για τους 
πρώ

τους 6 µήνες της ζω
ής του βρέφ

ους.

Π
Λ

ΕΟ
Ν

ΕΚ
ΤΗ

Μ
ΑΤΑ

 ΤΟ
Υ Μ

Η
ΤΡ

ΙΚ
Ο

Υ Θ
Η

Λ
Α

ΣΜ
Ο

Υ
Ο

 θηλασµός έχει πολλά οφ
έλη τόσο για το βρέφ

ος όσο και για τη µητέρα: 

λεµφ
οβλαστικής λευχαιµίας. 

Ένα σηµαντικό όφ
ελος όµω

ς και για τους δύο είναι η ενίσχυση του ψ
υχικού δεσµού µητέρας – 

βρέφ
ους.

Β
Η

Μ
ΑΤΑ

 ΓΙΑ
 ΤΗ

Ν
 ΕΠ

ΙΤΥΧΙΑ
 ΤΟ

Υ Μ
Η

ΤΡ
ΙΚ

Ο
Υ Θ

Η
Λ

Α
ΣΜ

Ο
Υ

βρεθεί ότι τα νεογέννητα που έχουν επαφ
ή δέρµα µε δέρµα αµέσω

ς µετά τον τοκετό έχουν πολύ 
µεγαλύτερες πιθανότητες να θηλάσουν αποκλειστικά. 

δεν αποµακρύνεται παρά µόνο εάν χρειάζεται να υποβληθεί σε κάποια εξέταση, που δεν µπορεί 
να πραγµατοποιηθεί στο δω

µάτιο της µητέρας. Η
 συνδιαµονή δίνει τη δυνατότητα στη νέα µαµά 

να µάθει γρηγορότερα και καλύτερα το µω
ρό της, να βελτιώ

σει τις γνώ
σεις και τις ικανότητές 

της γύρω
 από τη φ

ροντίδα του µω
ρού και τη διαδικασία του θηλασµού και να περιορίσει τους 

φ
όβους και τις ανασφ

άλειές της, ενώ
 βρίσκεται σε ένα περιβάλλον µε επαγγελµατίες υγείας. 

συµπληρω
µατική διατροφ

ή.

ΤΙ ΕΙΝΑΙ ΤΟ ΑΝΙΧΝΕΥΤΙΚΟ ΠΡΟΓΡΑΜ
Μ

Α ΝΕΟΓΝΩΝ

Είναι ένα πρόγραµµα που γίνεται δω
ρεάν σε κάθε παιδί που γεννιέται στην Ελλάδα, σε δηµόσιο 

ή ιδιω
τικό µαιευτήριο.

Π
Ο

ΙΕΣ ΕΙΝ
Α

Ι Ο
Ι Π

Α
Θ

Η
ΣΕΙΣ Π

Ο
Υ ΕΛ

ΕΓΧΟ
Ν

ΤΑ
Ι

Στην Ελλάδα γίνεται εξέταση για φ
αινυλκετονουρία, συγγενή υποθυρεοειδισµό, γαλακτοζαιµία 

και έλλειψ
η του ενζύµου G

6PD
, τα οποία µε διαφ

ορετικό τρόπο µπορεί να προκαλέσουν σοβαρά 
προβλήµατα υγείας. Τα δύο πρώ

τα, αν δεν αντιµετω
πισθούν άµεσα, οδηγούν εκτός τω

ν άλλω
ν 

σε νοητική υστέρηση.

ΓΙΑΤΙ ΕΙΝ
Α

Ι ΣΗ
Μ

Α
Ν

ΤΙΚ
Ο

Το ανιχνευτικό πρόγραµµα νεογνώ
ν µας βοηθά να βρούµε τα µω

ρά που έχουν ορισµένα σοβαρά 
νοσήµατα, έτσι ώ

στε να µπορούν να αρχίσουν θεραπεία αµέσω
ς, και να αποφ

ευχθεί η εµφ
άνιση 

σοβαρώ
ν προβληµάτω

ν υγείας ή νοητικής υστέρησης. Στις περισσότερες περιπτώ
σεις, αυτά τα 

µω
ρά φ

αίνονται υγιή κατά τη γέννηση και συνήθω
ς εµφ

ανίζουν συµπτώ
µατα αργότερα.

Είναι σηµαντικό να γνω
ρίζετε ότι ο ανιχνευτικός έλεγχος τω

ν νεογέννητω
ν είναι µια προληπτική 

εξέταση µε την οποία δεν γίνεται τελική διάγνω
ση. Αν το αποτέλεσµα της εξέτασης του µω

ρού 
σας είναι έξω

 από τα φ
υσιολογικά όρια, αυτό δεν σηµαίνει ότι µω

ρό έχει οπω
σδήποτε κάποιο 

πρόβληµα, αλλά ότι πρέπει άµεσα να γίνουν περισσότερες εξετάσεις.

Π
Ω

Σ ΓΙΝ
ΕΤΑ

Ι
Σε κάθε παιδί που γεννιέται, λίγο πριν βγει από το µαιευτήριο, µε ένα µικρό τρύπηµα στη 
φ

τέρνα, λαµβάνονται λίγες σταγόνες αίµα. Το αίµα στέλνεται στο Ινστιτούτο Υγείας του Π
αιδιού 

για εξέταση. Το αποτέλεσµα της εξέτασης βγαίνει σε λίγες µέρες και αν χρειάζεται σας 
ειδοποιούν άµεσα για περαιτέρω

 έλεγχο.
Κ

αµιά φ
ορά η ποσότητα του αίµατος δεν είναι επαρκής και τότε χρειάζεται να ειδοποιηθείτε 

για νέα αιµοληψ
ία.

Π
Ο

Υ Μ
Π

Ο
Ρ

Ω
 Ν

Α
 Β

Ρ
Ω

 Π
ΕΡ

ΙΣΣΟ
ΤΕΡ

ΕΣ Π
Λ

Η
Ρ

Ο
Φ

Ο
Ρ

ΙΕΣ
Π

ερισσότερες πληροφ
ορίες µπορείτε να βρείτε στον ιστότοπο του Ινστιτούτου Υγείας 

του Π
αιδιού: w

w
w

.ich.gr
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ΤΟ ΝΕΟΓΕΝΝΗΤΟ

Π
Ρ

Ω
ΤΗ

 ΕΞΕΤΑ
ΣΗ

 Μ
ΕΤΑ

 ΤΗ
 ΓΕΝ

Ν
Η

ΣΗ

Β
άρος:

Μ
ήκος: 

Π
ερίµετρος Κ

εφ
αλής:

Β
αθµολόγηση A

P
G

A
R

 
1 λεπτό:

5 λεπτά: 
10 λεπτά: 

          
Έκλαψ

ε αµέσω
ς                                        

Π
αρουσίασε: 

Κ
υάνω

ση
 

 
Κ

αρδιακό φ
ύσηµα

 
 

Αναπνευστική δυσχέρεια
Σπληνοµεγαλία  Ν

Α
Ι 

  Ο
ΧΙ 

             Η
πατοµεγαλία  Ν

Α
Ι 

  Ο
ΧΙ 

Έξω
 γεννητικά όργανα…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

..…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

..
Συγγενείς ανω

µαλίες
Αν ναι, περιγράψ

τε:…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
.…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

..…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

...
Αντίδραση στον ήχο
Αντίδραση στο φ

ω
ς (φ

ω
τοκινητική αντίδραση)

Φ
υσιολογικός µυϊκός τόνος

Αν όχι, περιγράψ
τε:…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.
Φ

υσιολογική κινητικότητα
Αν όχι, περιγράψ

τε:…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.…
…

…
…

…
…

…

Χρειάστηκε να γίνει ανάνηψ
η;

Αν ναι, µε ποιόν τρόπο;…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
..…

…
…

…
…

…
…

…
.

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

Χρειάστηκε να δοθεί οξυγόνο;
Π

ού µεταφ
έρθηκε το νεογνό µετά τη γέννησή του:

Στο δω
µάτιο της µητέρας 

 
 

Σε θάλαµο νεογνώ
ν  

 
 

Σε µονάδα απλής παρακολούθησης 
 

Σε µονάδα ενδιάµεσης παρακολούθησης 
Σε µονάδα εντατικής νοσηλείας 

 
Η

 µεταφ
ορά έγινε: 

Στη µονάδα εντατικής νοσηλείας του ίδιου νοσοκοµείου

Τοποθετήθηκε το νεογνό στο στήθος της µητέρας αµέσω
ς µετά τον τοκετό;

Η
µεροµηνία …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
   Σφ

ραγίδα και υπογραφ
ή γιατρού    

Ν
Α

Ι 
 

Ο
ΧΙ 

Ν
Α

Ι 
 

Ο
ΧΙ 

Ν
Α

Ι 
 

Ο
ΧΙ 

Ν
Α

Ι 
 

Ο
ΧΙ 

Ν
Α

Ι 
 

Ο
ΧΙ 

Ν
Α

Ι 
 

Ο
ΧΙ 

Ν
Α

Ι 
 

Ο
ΧΙ 

Ν
Α

Ι 
 

Ο
ΧΙ 

Ν
Α

Ι 
 

Ο
ΧΙ 

Ν
Α

Ι 
 

Ο
ΧΙ 

Ν
Α

Ι 
 

Ο
ΧΙ 

Ν
Α

Ι 
 

Ο
ΧΙ 

Ν
Α

Ι 
 

Ο
ΧΙ 

στην ηµέρα και για όσο χρόνο αυτό επιθυµεί.

να ενηµερώ
νεται για τα πρώ

ιµα σηµάδια πείνας ώ
στε να ανταποκρίνεται πριν το µω

ρό 
αρχίσει να κλαίει, κατάσταση που κάνει τον θηλασµό δυσκολότερο. Στα πρώ

ιµα σηµάδια 
συµπεριλαµβάνονται το να βάζει το µω

ρό τα χέρια στο στόµα, να δείχνει ότι “ψ
άχνεται”, να 

πιπιλάει, να κάνει γκριµάτσες που δείχνουν ότι θα κλάψ
ει και τέλος να κλαίει. 

να εδραιω
θεί ο θηλασµός. 

στη φ
ροντίδα και τη διατροφ

ή του µω
ρού της. Έχει, επίσης, ανάγκη από σω

στή διατροφ
ή, 

ψ
υχική και σω

µατική ξεκούραση. Σε αυτή τη φ
άση, περισσότερο από ποτέ, είναι απαραίτητη 

η υποστήριξη και η βοήθεια από τον σύντροφ
ο και την οικογένειά της, όπω

ς επίσης από τους 
επαγγελµατίες υγείας που εµπλέκονται στη φ

ροντίδα τη δική της και του µω
ρού της. 

ΣΗ
Μ

Α
Ν

ΤΙΚ
ΕΣ Π

Λ
Η

Ρ
Ο

Φ
Ο

Ρ
ΙΕΣ 

Είναι συµπυκνω
µένο και πλούσιο σε θρεπτικά συστατικά και αντισώ

µατα.

παραγόµενη ποσότητα αυξάνεται βαθµιαία ώ
στε να ανταποκρίνεται στις ανάγκες του µω

ρού.

βοηθάει στην εδραίω
σή του. 

θηλασµός και µεγαλύτερη διάρκεια θηλασµού συµβάλλουν στο να παραχθεί µεγαλύτερη 
ποσότητα γάλακτος. Το µέγεθος του µαστού δεν έχει καµία σχέση µε την ικανότητα παραγω

γής 
γάλακτος.

µητέρα µπορεί να διαλέξει αυτή που εξυπηρετεί καλύτερα την ίδια και το µω
ρό της.

να εξασφ
αλίσουν έναν οµαλό θηλασµό και να αντιµετω

πίσουν τις δυσκολίες που µπορεί να 
παρουσιαστούν.

Η
 ενηµέρω

ση και η υποστήριξη από έγκυρες πηγές θα βοηθήσουν να αντεπεξέλθετε στις 
δυσκολίες. 

Π
ερισσότερες πληροφ

ορίες στην ιστοσελίδα w
w

w
.epilegothilasm

o.gr 
“Α

λκυόνη: Εθνική Π
ρω

τοβουλία Π
ροαγω

γής του Μ
ητρικού Θ

ηλασµού” 
Τηλεφ

ω
νική γραµµή υποστήριξης θηλασµού: 10525.
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ΠΑΙ∆ΙΑΤΡΙΚΗ ΕΞΕΤΑΣΗ ΕΞΟ∆ΟΥ ΑΠΟ ΤΟ Μ
ΑΙΕΥΤΗΡΙΟ

Β
άρος σώ

µατος…
..…

…
…

…
…

…
…

 Χολερυθρίνη εξόδου …
…

…
…

..…
…

…
…

…
…

................…
…

…
.

Γενική κατάσταση νεογνού …
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.…
…

..…
…

…
…

…
…

…
Κ

εφ
αλή (συµµετρία, πηγές, ραφ

ές)…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
..…

…
…

…
…

…
…

…
.…

…
.

Στοµατική κοιλότητα (σχιστίες)…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
...…

…
…

…
…

…
…

…
…

......
∆

έρµα …
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
Ν
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..........................................
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Ν
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ραγίδα και υπογραφ
ή εξεταστή:
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ΣΗΜ
ΕΙΩΣΕΙΣ

ΕΞΕΤΑΣΗ ΑΠΟ ΙΑΤΡΟΥΣ ΑΛΛΩΝ ΕΙ∆ΙΚΟΤΗΤΩΝ 

Η
Μ

ΕΡ
Ο

Μ
Η

Ν
ΙΑ

Α
ΙΤΙΑ

, ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

ΥΠ
Ο

ΓΡΑΦ
Η

 ΓΙΑΤΡ
Ο

Υ 
ΣΦ

ΡΑ
ΓΙ∆

Α

Α
ΙΜ

Ο
Λ

Η
Ψ

ΙΑ
 ΓΙΑ

:   P
K

U, TSH
, ΓΑ

Λ
Α

Κ
ΤΟ

ΖΑ
ΙΜ

ΙΑ
, G

-6P
D

  
Ν

Α
Ι 

 
Ο

ΧI 

Η
µεροµηνία …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.. 
  Υπογραφ

ή λήπτη: 

ΑΝΙΧΝΕΥΤΙΚΟΣ ΕΛΕΓΧΟΣ ΝΕΟΓΝΟΥ
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ΒΡΕΦ
ΙΚΗ 

ΗΛΙΚΙΑ
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κρεβάτι).

Π
οτέ µην τραντάζετε το µω

ρό για να ηρεµήσει

ΥΠΝΟΣ

Τα µω
ρά έχουν διαφ

ορετικές ανάγκες ύπνου µεταξύ τους. 
Τα νεογέννητα ξυπνούν αρκετές φ

ορές στη διάρκεια της νύχτας για να φ
άνε. Στην ηλικία τω

ν 2 
µηνώ

ν αρχίζουν να κοιµούνται συνεχόµενα για µεγαλύτερο διάστηµα στη διάρκεια της νύχτας. 
Μ

ετά την ηλικία τω
ν 6 µηνώ

ν, µερικά µω
ρά που είχαν συνεχόµενο ύπνο, αρχίζουν να ξυπνάνε 

ξανά. Π
ρόκειται για ένα φ

υσιολογικό αναπτυξιακό στάδιο τω
ν βρεφ

ώ
ν που έχει να κάνει µε τη 

συνειδητοποίηση της ατοµικότητάς τους και την ανάγκη να επιβεβαιώ
σουν την παρουσία του 

προσώ
που φ

ροντίδας. Η
 ανταπόκρισή τω

ν γονέω
ν σ’ αυτά τα συχνά ξυπνήµατα βοηθά τα παιδιά 

να ανακουφ
ιστούν από το άγχος και την ανασφ

άλεια και να ξεπεράσουν οµαλά αυτή τη φ
άση 

ανάπτυξης. 
Α

κολουθώ
ντας ήρεµες καθηµερινές συνήθειες πριν τον βραδινό ύπνο οι γονείς µπορούν 

να βοηθήσουν τα µικρά βρέφ
η να κοιµηθούν. Η

 ρουτίνα για τον βραδινό ύπνο µπορεί να 
περιλαµβάνει: µπάνιο, χάδι, µείω

ση του φ
ω

τισµού, νανούρισµα, ήρεµη µουσική και τοποθέτηση 
του µω

ρού στο κρεβατάκι του όταν είναι νυσταγµένο και όχι κοιµισµένο. 

Σύµφ
ω

να µε σύγχρονα δεδοµένα, η συχνότητα του «συνδρόµου αιφ
νίδιου  

βρεφ
ικού θανάτου» µειώ

νεται εάν το µω
ρό κοιµάται ανάσκελα και εάν κατά τους  

πρώ
τους 6 µήνες κοιµάται στο δω

µάτιο τω
ν γονέω

ν, αλλά όχι στο κρεβάτι τους

∆ΙΑΤΡΟΦ
Η

Το µητρικό γάλα είναι ιδανική τροφ
ή για το µω

ρό σας. Είναι η φ
υσική τροφ

ή που ταιριάζει 
απόλυτα µε τις ανάγκες του και προσαρµόζεται σε αυτές όσο το βρέφ

ος µεγαλώ
νει. Σύµφ

ω
να 

µε τον Π
αγκόσµιο Ο

ργανισµό Υγείας τα µω
ρά δεν χρειάζονται άλλο γάλα ή τροφ

ή τους πρώ
τους 

6 µήνες της ζω
ής τους και προτείνεται η εισαγω

γή στερεώ
ν τροφ

ώ
ν µετά τους πρώ

τους 6 µήνες 
ζω

ής. Τελευταία, γίνεται µία επιστηµονική συζήτηση για εισαγω
γή στερεώ

ν τροφ
ώ

ν από τον 4ο 
-5ο µήνα. Έχει σηµασία όµω

ς η αναπτυξιακή ικανότητα και ετοιµότητα του βρέφ
ους.

Αν το µω
ρό σας θηλάζει αποκλειστικά συστήνεται να λαµβάνει προληπτικά σταγόνες βιταµίνης D

 
τουλάχιστον τους πρώ

τους 6 µήνες. 
Η

 εισαγω
γή τω

ν στερεώ
ν τροφ

ώ
ν γίνεται παράλληλα µε τη συνέχιση του µητρικού θηλασµού. 

Η
 χορήγησή τους πρέπει να γίνει σταδιακά και µπορεί να συνοδευτεί από ποικίλες αντιδράσεις 

του παιδιού. Α
ρκετά παιδιά αρχίζουν να τρώ

νε γρήγορα µεγάλες ποσότητες, ενώ
 άλλα 

προσαρµόζονται αργά σ’ αυτή την αλλαγή και χρειάζονται ενθάρρυνση ώ
στε να φ

άνε µια 
ικανοποιητική ποσότητα. Μ

ετά τον 6ο µε 8ο µήνα τα στερεά γεύµατα είναι 2- 3 την ηµέρα.
Η

 σειρά εισαγω
γής και το είδος τω

ν τροφ
ώ

ν δεν έχουν απαραίτητα τόση σηµασία και εξαρτώ
νται 

από τις διατροφ
ικές συνήθειες τω

ν λαώ
ν και της οικογένειας. Π

ρέπει όµω
ς να εξασφ

αλίζεται η 
συνολική επάρκεια τω

ν θρεπτικώ
ν συστατικώ

ν.
Το γεύµα τω

ν βρεφ
ώ

ν καλό είναι να είναι φ
ρέσκο, καλά παρασκευασµένο και συντηρηµένο στη 

σω
στή θερµοκρασία.

ΑΝΤΙΜ
ΕΤΩΠΙΣΗ ΚΛΑΜ

ΑΤΟΣ

Το κλάµα είναι πηγή µεγάλου άγχους για τους γονείς. Μ
ερικοί τρόποι µε τους οποίους µπορεί το 

µω
ρό να ανακουφ

ιστεί είναι:

του πιπίλα.

επαφ
ή µαζί σας.

δεν «κακοµαθαίνει» 
κρατώ

ντας το αγκαλιά.

χρησιµοποιώ
ντας ήπιες κινήσεις.

φ
ορές ηρεµεί και χαλαρώ

νει το µω
ρό.
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Το βρέφος αναπτύσσεται καλύτερα όταν υπάρχουν σταθερά πρόσωπα και σταθερό περιβάλλον. 
Έτσι, το µωρό αναπτύσσει δεσµούς, νιώθει ασφαλές και µαθαίνει να εµπιστεύεται.
Πολύ σηµαντικό ρόλο στην εξέλιξη του παιδιού έχει το παιχνίδι. Είναι ο τρόπος να γνωρίσει 
το περιβάλλον του, να µάθει, να κινηθεί, να νιώσει και να αναπτύξει τις αντιληπτικές του 
λειτουργίες.

ΚΑΤΑΛΛΗΛΑ ΠΑΙΧΝΙ∆ΙΑ ΓΙΑ ΤΗ ΒΡΕΦΙΚΗ ΗΛΙΚΙΑ
Ο-2 µηνών: οµιλία, τραγούδι, κοίταγµα, χάιδεµα, άγγιγµα, παιχνίδια µε ήχους
3-8 µηνών: παιχνίδια µε χρώµατα, ήχους, µουσική και κίνηση, κρεµαστά παιχνίδια να βλέπει 
και να πιάνει, παιχνίδια αλληλεπίδρασης µε τους ενήλικες
8-12 µηνών: παιχνίδια µε κρύβω-βρίσκω (κούκου-τσα), παιχνίδια µε τα χέρια (κου-πε-πε, 
παλαµάκια…), καθρέφτες, πάνινα ζώα, κρίκοι, κύβοι, µπάλες, µουσικά παιχνίδια, βιβλία µε 
εικόνες

Η συντροφιά του ενήλικα, είναι πολύ σηµαντική για την ασφάλεια και τη συναισθηµατική 
ανάπτυξη των βρεφών. 

Μιλήστε στο µωρό σας όταν το κάνετε µπάνιο, το ντύνετε ή το αλλάζετε, 
ετοιµάζετε το γεύµα του, πάτε βόλτα. Είναι η βάση για επικοινωνία, 

αλληλεπίδραση και εξέλιξη του λόγου

Α Σ Φ Α Λ Ε Ι Α

ΣΤΟΝ ΥΠΝΟ:

αγγίζουν το κάτω µέρος της κούνιας.

µαλακά παιχνίδια, σφήνες, παπλώµατα κ.ά.)

ΣΤΟ ΑΥΤΟΚΙΝΗΤΟ:

το ύψος του µωρού σας. Η χρήση καθίσµατος µε «µέτωπο προς τα πίσω» συνιστάται για όσο το 
δυνατόν µεγαλύτερο διάστηµα.

ΣΤΟ ΣΠΙΤΙ:

ατυχήµατα. Επιπλέον, δεν προάγει την κινητική ωρίµανση του παιδιού.
χωρίς καµία εξαίρεση να είναι δεµένο µε τους ιµάντες ασφαλείας 

του καροτσιού. Όταν δεν κινείστε, ακόµη και σε επίπεδη επιφάνεια, κάντε χρήση του φρένου. Το 
µωρό που κουνιέται, µπορεί να κάνει το καρότσι να κυλίσει.

όχι τα χερούλια.

τα καθαριστικά του σπιτιού, τα χηµικά κάθε είδους, τα φάρµακα, τα τσιγάρα και άλλα δυνητικά 
δηλητήρια να αποθηκεύονται µακριά από τα παιδιά.

Προστατεύετε το παιδί σας από το παθητικό κάπνισµα και τον ήλιο  



ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΠΑΙ∆ΙΟΥ - Η Λ Ι Κ Ι Α  2  Μ Η Ν Ω Ν

Βάρος ………………..γρ. Μήκος …………………..εκ.     Περίµετρος Κεφαλής ………....….εκ. 

ΣΥΜΠΕΡΙΦΟΡΑ: Αλληλεπίδραση µε τους γονείς, σίτιση, ύπνος, κλάµα, βρεφικοί κολικοί.

ΑΓΩΓΗ ΥΓΕΙΑΣ: Υποστήριξη µητρικού θηλασµού. Φροντίδα βρέφους, ύπνος (θέση και συνθήκες). 
Εκπαίδευση γονέων στην αντιµετώπιση προβληµάτων υγείας. Ασφάλεια στο αυτοκίνητο, µεταφορά. 
Προστασία από πτώσεις, εγκαύµατα, ηλιακή ακτινοβολία, κατοικίδια ζώα. Κάπνισµα γονέων.

ΠΑΡΑΤΗΡΗΣΕΙΣ: (Συµπληρώστε ό,τι είναι σηµαντικό για την υγεία και την ανάπτυξη του παιδιού και αλλαγές στο ιστορικό 

παιδιού και οικογένειας) ………………….……………………...............…………………………………………….………

………………………………………………………………………………………………………………………………..….

…………………………………………………………………………………………………………………………...………

ΟΝΟΜΑΤΕΠΩΝΥΜΟ ΓΙΑΤΡΟΥ/ ΣΦΡΑΓΙ∆Α: ……………………………………….....................................……...……

Ηµεροµηνία εξέτασης ……/……/…..   Ηλικία παιδιού ………………….  ∆Η* σε προωρότητα………………….

ΕΞΕΤΑΣΗ Φ* ΕΥΡΗΜΑΤΑ Π/Θ* Π/Π*

∆έρµα

Κεφαλή (σχήµα, πρόσθια πηγή)

Οφθαλµοί (επισκόπηση, οπτική συµπεριφορά, στραβισµός, ρόδινη 
ανταύγεια αµφιβληστροειδή)

Αυτιά (ακουστική συµπεριφορά)

Στοµατική κοιλότητα (σχιστίες)

Αναπνευστικό

Κυκλοφορικό (κυάνωση, ρυθµός, φυσήµατα, µηριαίες)

Κοιλιά/Κήλες

Έξω γεννητικά όργανα

Νευρικό (µυϊκός τόνος, συµµετρία, νεογνικά αντανακλαστικά)

Μυοσκελετικό (άκρα, σπονδυλική στήλη) 

Ισχία (απαγωγή, συµµετρία, Barlow & Ortolani)

* Φ: φυσιολογικό, Π/Θ: παρακολούθηση, Π/Π: παραποµπή, ∆Η: διορθωµένη ηλικία

∆ΙΑΤΡΟΦΗ  Αποκλειστικός µητρικός θηλασµός  Μεικτή διατροφή

                   Τροποποιηµένο γάλα αγελάδας   Ειδική διατροφή               Βιτ.D

ΑΝΑΠΤΥΞΙΑΚΗ ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ (συζητείστε τις ανησυχίες των γονέων)

ΑΝΙΧΝΕΥΤΙΚΟΣ ΕΛΕΓΧΟΣ ΑΚΟΗΣ    Ναι     Όχι  Αποτέλεσµα:

ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΠΑΙ∆ΙΟΥ - Η Λ Ι Κ Ι Α  1 - 2  Ε Β ∆ Ο Μ Α ∆ Ω Ν

Βάρος ………………..γρ. Μήκος …………………..εκ.     Περίµετρος Κεφαλής ………....….εκ. 

ΣΥΜΠΕΡΙΦΟΡΑ: Σίτιση, ύπνος, κλάµα, βρεφικοί κολικοί.

ΑΓΩΓΗ ΥΓΕΙΑΣ: Υποστήριξη µητρικού θηλασµού. Φροντίδα νεογνού, ύπνος (θέση και συνθήκες). Ασφάλεια 
στο αυτοκίνητο, µεταφορά. Προστασία από πτώσεις, εγκαύµατα, κατοικίδια ζώα. Κάπνισµα γονέων.

ΠΑΡΑΤΗΡΗΣΕΙΣ: (Συµπληρώστε ό,τι είναι σηµαντικό για την υγεία και την ανάπτυξη του παιδιού) …………………..….…

……………………………………………………………………………………………………………………….......………

……….……………………………………………………………………………………………………………….....………

………………….……………………………………………………………………………………………….........…………

ΟΝΟΜΑΤΕΠΩΝΥΜΟ ΓΙΑΤΡΟΥ/ ΣΦΡΑΓΙ∆Α: ……………………………………………………………...………………

Ηµεροµηνία εξέτασης ……/……/…..            Ηλικία παιδιού …………………. 

ΕΞΕΤΑΣΗ Φ* ΕΥΡΗΜΑΤΑ Π/Θ* Π/Π*

∆έρµα

Κεφαλή (πηγές, ραφές)

Οφθαλµοί (επισκόπηση, οπτική συµπεριφορά, ρόδινη ανταύγεια 
αµφιβληστροειδή)

Αυτιά (ακουστική συµπεριφορά)

Στοµατική κοιλότητα (σχιστίες)

Αναπνευστικό

Κυκλοφορικό (κυάνωση, ρυθµός, φυσήµατα, µηριαίες)

Κοιλιά/Κήλες

Έξω γεννητικά όργανα

Νευρικό (συµµετρία, νεογνικά αντανακλαστικά, δυσραφισµοί)

Μυοσκελετικό (άκρα, σπονδυλική στήλη) 

Ισχία (απαγωγή, συµµετρία, Barlow & Ortolani)

* Φ: φυσιολογικό, Π/Θ: παρακολούθηση, Π/Π: παραποµπή

∆ΙΑΤΡΟΦΗ  Αποκλειστικός µητρικός θηλασµός  Μεικτή διατροφή

                  Τροποποιηµένο γάλα αγελάδας   Ειδική διατροφή               Βιτ.D

ΑΝΑΠΤΥΞΙΑΚΗ ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ (συζητείστε τις ανησυχίες των γονέων)

ΑΝΙΧΝΕΥΤΙΚΟΣ ΕΛΕΓΧΟΣ ΑΚΟΗΣ  Ναι      Όχι  Αποτέλεσµα:                            
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ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΠΑΙ∆ΙΟΥ - ΗΛΙΚΙΑ 6 Μ
ΗΝΩΝ
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ΣΥΜ
Π

ΕΡ
ΙΦ

Ο
ΡΑ

: Α
λληλεπίδραση µε γονείς, ιδιοσυγκρασία βρέφ

ους, ύπνος, σίτιση, παιχνίδι.

Α
ΓΩ

ΓΗ
 ΥΓΕΙΑ

Σ: Εκπαίδευση γονέω
ν στην αντιµετώ

πιση προβληµάτω
ν υγείας. Α

σφ
άλεια στο αυτοκίνητο, 

µεταφ
ορά. Ύπνος, µπάνιο (θέση και συνθήκες). Π

ροστασία από πτώ
σεις, ασφ

υξία, πνιγµό, εισρόφ
ηση, 

εγκαύµατα, ηλιακή ακτινοβολία, κατοικίδια ζώ
α. Κ

άπνισµα γονέω
ν. Εργασία µητέρας.
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µεροµηνία εξέτασης …

…
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…
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…
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*

∆
έρµα

Κ
εφ

αλή (σχήµα, πρόσθια πηγή)

Ο
φ

θαλµοί (οπτική συµπεριφ
ορά, ρόδινη ανταύγεια αµφ

ιβληστροειδή, 
στραβισµός/ δοκιµασία κάλυψ

ης)

Α
υτιά (ακουστική συµπεριφ

ορά)

Στοµατική κοιλότητα

Αναπνευστικό

Κ
υκλοφ

ορικό (ρυθµός, τόνοι, φ
υσήµατα, µηριαίες)

Κ
οιλιά/Κ

ήλες

Έξω
 γεννητικά όργανα

Ν
ευρικό (µυϊκός τόνος, µυϊκή ισχύς, συµµετρία)

Μ
υοσκελετικό (ισχία, άκρα, σπονδυλική στήλη)

* Φ
: φ

υσιολογικό, Π
/Θ

: παρακολούθηση, Π
/Π

: παραποµπή, ∆
Η

: διορθω
µένη ηλικία

∆
ΙΑΤΡ

Ο
Φ

Η
  Μ

ητρικός Θ
ηλασµός      

Α
ποθηλασµός            

  Εισαγω
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ν τροφ
ώ

ν

 
  Τροποποιηµένο γάλα αγελάδας            Ειδική διατροφ

ή...................................................................
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Η
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Α
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Κ
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Λ
Ο

ΥΘ
Η

ΣΗ
 (συζητείστε τις ανησυχίες τω

ν γονέω
ν)

ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΠΑΙ∆ΙΟΥ - ΗΛΙΚΙΑ 4 Μ
ΗΝΩΝ
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…

…
....…

.εκ. 

ΣΥΜ
Π

ΕΡ
ΙΦ

Ο
ΡΑ

: Α
λληλεπίδραση µε γονείς, ιδιοσυγκρασία βρέφ

ους, ύπνος, σίτιση, παιχνίδι.

Α
ΓΩ

ΓΗ
 ΥΓΕΙΑ

Σ: Εκπαίδευση γονέω
ν στην αντιµετώ

πιση προβληµάτω
ν υγείας. Α

σφ
άλεια στο αυτοκίνητο, 

µεταφ
ορά. Ύπνος, µπάνιο (θέση και συνθήκες). Π

ροστασία από πτώ
σεις, ασφ

υξία, πνιγµό, εγκαύµατα, 
ηλιακή ακτινοβολία, κατοικίδια ζώ

α. Κ
άπνισµα γονέω

ν.
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∆
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Κ
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αλή (σχήµα, πρόσθια πηγή)

Ο
φ

θαλµοί (επισκόπηση, οπτική συµπεριφ
ορά, στραβισµός, ρόδινη 

ανταύγεια αµφ
ιβληστροειδή)

Α
υτιά (ακουστική συµπεριφ

ορά)

Στοµατική κοιλότητα

Αναπνευστικό

Κ
υκλοφ

ορικό (κυάνω
ση, ρυθµός, φ

υσήµατα, µηριαίες)

Κ
οιλιά/Κ

ήλες

Έξω
 γεννητικά όργανα

Ν
ευρικό (µυϊκός τόνος, συµµετρία, νεογνικά αντανακλαστικά/εξασθένηση)

Μ
υοσκελετικό (άκρα, σπονδυλική στήλη) 

Ισχία (απαγω
γή, συµµετρία)

* Φ
: φ

υσιολογικό, Π
/Θ

: παρακολούθηση, Π
/Π

: παραποµπή, ∆
Η

: διορθω
µένη ηλικία

∆
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Ο
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Η
  Α

ποκλειστικός µητρικός θηλασµός 
 

Μ
εικτή διατροφ

ή

           
  Τροποποιηµένο γάλα αγελάδας 

 
 

Ειδική διατροφ
ή 

            Β
ιτ.D
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 (συζητείστε τις ανησυχίες τω

ν γονέω
ν)



ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΠΑΙ∆ΙΟΥ - ΗΛΙΚΙΑ 12-15 Μ
ΗΝΩΝ
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: Άγχος αποχω
ρισµού, ύπνος/νυχτερινά ξυπνήµατα, σίτιση, όρια, παιχνίδι.

Α
ΓΩΓΗ

 ΥΓΕΙΑ
Σ: Εκπαίδευση γονέω

ν στην αντιµετώ
πιση προβληµάτω

ν υγείας. Στοµατική υγιεινή. Ασφ
άλεια 

στο αυτοκίνητο, µεταφ
ορά. Ύπνος, µπάνιο (θέση και συνθήκες). Π

ροστασία από πτώ
σεις, ασφ

υξία, πνιγµό, 
εισρόφ

ηση, δηλητηριάσεις, εγκαύµατα, ηλιακή ακτινοβολία, κατοικίδια ζώ
α. Κ

άπνισµα γονέω
ν. Εργασία µητέρας.

Η
µεροµηνία εξέτασης …

…
/…

…
/…

..   Η
λικία παιδιού …

…
…

…
…

…
…

.  ∆
Η

* σε προω
ρότητα…

…
…

…
…

…
…

.

ΕΞΕΤΑ
ΣΗ

Φ
*

ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

Π
/Θ

*
Π

/Π
*

∆
έρµα

Κ
εφ

αλή (πρόσθια πηγή)

Ο
φ

θαλµοί (οπτική συµπεριφ
ορά, ρόδινη ανταύγεια 

αµφ
ιβληστροειδή, στραβισµός/δοκιµασία κάλυψ

ης)

Α
υτιά (ακουστική συµπεριφ

ορά)

Στοµατική κοιλότητα

Αναπνευστικό

Κ
υκλοφ

ορικό (ρυθµός, τόνοι, φ
υσήµατα, µηριαίες)

Κ
οιλιά/Κ

ήλες

Έξω
 γεννητικά όργανα

Ν
ευρικό (µυϊκός τόνος, µυϊκή ισχύς, βάδιση)

Μ
υοσκελετικό

* Φ
: φ

υσιολογικό, Π
/Θ

: παρακολούθηση, Π
/Π

: παραποµπή, ∆
Η

: διορθω
µένη ηλικία   

∆
ΙΑΤΡ

Ο
Φ

Η
 Μ

ητρικός Θ
ηλασµός           Α

ποθηλασµός 
   Γάλα αγελάδας 

 Ά
λλο γάλα          Μ

άσηση

Εισαγω
γή µη πολτοποιηµένω

ν τροφ
ώ

ν         Τροφ
ικές αλλεργίες            Ειδική διατροφ

ή …
…

…
…

…
…

…
…

Α
Ν

Α
Π

ΤΥΞΙΑ
Κ

Η
 Π

Α
ΡΑ

Κ
Ο

Λ
Ο

ΥΘ
Η

ΣΗ
 (συζητείστε τις ανησυχίες τω

ν γονέω
ν)

Π
Α

ΡΑΤΗ
Ρ

Η
ΣΕΙΣ: (Συµπληρώ

στε ό,τι είναι σηµαντικό για την υγεία και την ανάπτυξη του παιδιού και αλλαγές στο ιστορικό 

παιδιού και οικογένειας) …
…

…
…

…
…

…
.…

…
…

…
…

…
…

…
...............…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.…
…

…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
.…

…
.

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

..…

Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 ΓΙΑΤΡ

Ο
Υ/ ΣΦ

ΡΑ
ΓΙ∆

Α
: …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
..…

ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΠΑΙ∆ΙΟΥ - ΗΛΙΚΙΑ 9 Μ
ΗΝΩΝ

Β
άρος …

…
…

…
…

…
..γρ. 

Μ
ήκος …

…
…

…
…

…
…

..εκ.    
 Π

ερίµετρος Κ
εφ

αλής …
…

…
....…

.εκ. 

ΣΥΜ
Π

ΕΡΙΦ
Ο

ΡΑ
: Άγχος αποχω

ρισµού, µεταβατικό αντικείµενο, ύπνος/νυχτερινά ξυπνήµατα, σίτιση, παιχνίδι.

Α
ΓΩ

ΓΗ
 ΥΓΕΙΑ

Σ: Εκπαίδευση γονέω
ν στην αντιµετώ

πιση προβληµάτω
ν υγείας. Α

σφ
άλεια στο αυτοκίνητο, 

µεταφ
ορά. Ύπνος, µπάνιο (θέση και συνθήκες). Π

ροστασία από πτώ
σεις, ασφ

υξία, πνιγµό, εισρόφ
ηση, 

εγκαύµατα, ηλιακή ακτινοβολία, κατοικίδια ζώ
α. Κ

άπνισµα γονέω
ν. Εργασία µητέρας.

Η
µεροµηνία εξέτασης …

…
/…

…
/…

..   Η
λικία παιδιού …

…
…

…
…

…
…

.  ∆
Η

* σε προω
ρότητα…

…
…

…
…

…
…

.

ΕΞΕΤΑ
ΣΗ

Φ
*

ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

Π
/Θ

*
Π

/Π
*

∆
έρµα

Κ
εφ

αλή (σχήµα, πρόσθια πηγή)

Ο
φ

θαλµοί (οπτική συµπεριφ
ορά, ρόδινη ανταύγεια αµφ

ιβληστροειδή, 
στραβισµός/ δοκιµασία κάλυψ

ης)

Α
υτιά (ακουστική συµπεριφ

ορά)

Στοµατική κοιλότητα

Αναπνευστικό

Κ
υκλοφ

ορικό (ρυθµός, τόνοι, φ
υσήµατα, µηριαίες)

Κ
οιλιά/Κ

ήλες

Έξω
 γεννητικά όργανα

Ν
ευρικό (µυϊκός τόνος, µυϊκή ισχύς, συµµετρία, προστατευτικά αντανακλαστικά)

Μ
υοσκελετικό (ισχία, άκρα, σπονδυλική στήλη)

* Φ
: φ

υσιολογικό, Π
/Θ

: παρακολούθηση, Π
/Π

: παραποµπή, ∆
Η

: διορθω
µένη ηλικία    

∆
ΙΑΤΡ

Ο
Φ

Η
  Μ

ητρικός Θ
ηλασµός            Α

ποθηλασµός            Τροφ
ικές αλλεργίες           Στερεές Τροφ

ές

 
  Τροποποιηµένο γάλα αγελάδας        Ειδική διατροφ

ή...........................................................................

Α
Ν

Α
Π

ΤΥΞΙΑ
Κ

Η
 Π

Α
ΡΑ

Κ
Ο

Λ
Ο

ΥΘ
Η

ΣΗ
 (συζητείστε τις ανησυχίες τω

ν γονέω
ν)

Π
Α

ΡΑΤΗ
Ρ

Η
ΣΕΙΣ:  (Συµπληρώ

στε ό,τι είναι σηµαντικό για την υγεία και την ανάπτυξη του παιδιού και αλλαγές στο ιστορικό 

παιδιού και οικογένειας) …
…
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..…

Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 ΓΙΑΤΡ

Ο
Υ/ ΣΦ

ΡΑ
ΓΙ∆

Α
: …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
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…
…

…
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…
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…
…

…
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ΣΗΜ
ΕΙΩΣΕΙΣ

* Ο
ι ασθένειες καταγράφ

ονται στη σελίδα 66, τα αποτελέσµατα τω
ν παρακλινικώ

ν εξετάσεω
ν στη σελίδα 71 και 

οι νοσηλείες σε νοσοκοµείο στη σελίδα 73.

ΠΡΟΓΡΑΜ
Μ

ΑΤΙΣΜ
ΕΝΕΣ ΕΠΙΣΚΕΨ

ΕΙΣ*

Η
Μ

ΕΡ
Ο

Μ
Η

Ν
ΙΑ

Α
ΙΤΙΑ

, ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 

ΓΙΑΤΡ
Ο

Υ/ ΣΦ
ΡΑ

ΓΙ∆
Α
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ΝΗΠΙΑΚΗ & 
ΠΡΟΣΧΟΛΙΚΗ  

ΗΛΙΚΙΑ
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επαναλήψ
εις ώ

στε να υιοθετήσουν µια συµπεριφ
ορά.

 
και στείρα «µη». 

αντιλαµβάνεται σαν έλλειψ
η αγάπης και τελικά θα τη χρησιµοποιήσει σαν τρόπο να λύνει και  

τις δικές του συγκρούσεις.

από κούραση, αϋπνία, πείνα ή δίψ
α. 

ΑΣΦ
ΑΛΕΙΑ

 
και το ύψ

ος του παιδιού σας. Β
εβαιω

θείτε ότι το παιδί είναι σω
στά δεµένο στο κάθισµά του,  

στο πίσω
 κάθισµα. 

πισίνες, πισίνες κολύµβησης).

 Χρησιµοποιείτε τις πίσω
 εστίες της κουζίνας και βάζετε τις κατσαρόλες µε τα χερούλια  

προς τα πίσω
. 

 
µη προσβάσιµα µέρη.

Είναι σηµαντικό να πείτε στο παιδί σας ότι το σώ
µα του και ιδιαίτερα κάποια µέρη του, δεν 

επιτρέπεται να τα αγγίζει κανείς. Εξηγήστε του ότι δεν θα πρέπει να δέχεται από κανένα 
χάδια που του προκαλούν αντίδραση ή αµηχανία

∆ΙΑΤΡΟΦ
Η

Μ
ετά την ηλικία του ενός έτους, τα παιδιά µπορεί να συµµετέχουν στα γεύµατα της οικογένειας, 

τρώ
γοντας σχεδόν ό,τι και τα υπόλοιπα µέλη, µε µια µικρή προετοιµασία (λιώ

σιµο µε πιρούνι, 
κόψ

ιµο σε µικρά κοµµάτια). Το πρόγραµµα διατροφ
ής τους συνήθω

ς αποτελείται από 3 κύρια 
γεύµατα και 2 ενδιάµεσα.
Μ

ερικές τροφ
ές, όπω

ς ολόκληροι ξηροί καρποί, τσίχλες, ποπ-κορν, πατατάκια, λουκάνικα, 
ολόκληρα σταφ

ύλια, καραµέλες/ σκληρά γλυκά, µεγάλα κοµµάτια ω
µώ

ν λαχανικώ
ν/φ

ρούτω
ν 

και σκληρά κοµµάτια κρέας, πρέπει να αποφ
εύγονται στη νηπιακή ηλικία εξαιτίας του κινδύνου 

πνιγµονής.
Τα παιδιά αυτής της ηλικίας µπορούν να φ

άνε σε ένα γεύµα µεγάλη ποσότητα τροφ
ής, ενώ

 σε 
κάποιο άλλο πολύ λιγότερο. Χαρακτηριστικό της ηλικίας είναι η επιλεκτική διατροφ

ή και οι 
ιδιοτροπίες σχετικά µε το φ

αγητό. Μ
πορεί να αρνούνται ήδη δοκιµασµένες τροφ

ές, να έχουν 
προτίµηση µόνο σε 4-5 φ

αγητά ή να παίζουν µε το φ
αγητό τους. Είναι απόλυτα φ

υσιολογικό να 
αντιστέκονται στη δοκιµή νέω

ν τροφ
ώ

ν.
Κ

αλό είναι να προσφ
έρετε ποικιλία υγιεινώ

ν τροφ
ώ

ν σε κάθε γεύµα και να µην ανησυχείτε αν 
δεν φ

άει όλη την ποσότητα.
Μ

ετά τον δεύτερο χρόνο, τα παιδιά αρχίζουν να διεκδικούν την αυτονοµία τους και τους αρέσει 
να τρώ

νε µόνα τους χρησιµοποιώ
ντας τα χέρια τους ή κουτάλι. Χρειάζεται να έχετε υποµονή και 

να ενθαρρύνετε τα παιδιά να αποκτήσουν δεξιότητες σίτισης.
Μ

άθετέ τα, όταν µπορούν, να πίνουν από ποτηράκι.

Ο ∆ΥΣΚΟΛΟΣ ∆ΕΥΤΕΡΟΣ ΧΡΟΝΟΣ

Γύρω
 στα µέσα του 2ου χρόνου ζω

ής αρχίζουν να κάνουν την εµφ
άνισή τους νευρικά 

ξεσπάσµατα, έντονες συµπεριφ
ορές και κρίσεις θυµού. Είναι µια περίοδος που διαρκεί ένα ή 

και δύο χρόνια και χαρακτηρίζεται από αµφ
ιθυµία, µεγάλες συναισθηµατικές διακυµάνσεις και 

αρνητισµό. Το νήπιο παλεύει για την αυτονοµία του και εκφ
ράζεται µε ένα συνεχές «όχι» σε 

όλα. Π
ροσπαθεί να βρει τα όριά του, πειραµατίζεται µε αυτά και ανακαλύπτει ότι ο κόσµος έχει 

κανόνες που καλείται να εφ
αρµόσει. 

ΣΕ ΑΥΤΗ
 ΤΗ

Ν
 Π

ΕΡ
ΙΟ

∆
Ο

 ΕΙΝ
Α

Ι ΣΗ
Μ

Α
Ν

ΤΙΚ
Ο

 Ν
Α

:

από κάθε πρόσω
πο που ασχολείται µε το παιδί εφ

αρµόζονται οι ίδιοι κανόνες.

ανταµοιβή και η συνέπεια είναι τα πιο σηµαντικά όπλα για να πετύχετε τον σκοπό σας.
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ΥΠΟΣΤΗΡΙΞΗ ΤΗΣ ΠΡΟΕΤΟΙΜ
ΑΣΙΑΣ ΓΙΑ ΤΟ ΣΧΟΛΕΙΟ

Τα παιδιά σε αυτή την ηλικία ετοιµάζονται για τη φ
οίτησή τους στο σχολείο. Μ

πορείτε να 
υποστηρίξετε την προετοιµασία αυτή, µε τους εξής τρόπους:

του νυχτερινού ύπνου, του παιχνιδιού.

ζω
ολογικούς κήπους, θέατρα κ.ά.

σω
στό πιάσιµο στο µολύβι.

 
ή αριθµούς.

 
και φ

αντασίας.

ντύσιµο, τουαλέτα, µπάνιο, φ
αγητό, οργάνω

ση της τσάντας, τω
ν παιχνιδιώ

ν και τω
ν βιβλίω

ν του.

παιδί αποκτά εµπιστοσύνη και σιγουριά στον εαυτό του.

ΥΠΟΣΤΗΡΙΞΗ ΤΗΣ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ

Το παιχνίδι παίζει ένα πολύ σηµαντικό και υποστηρικτικό ρόλο στην εξέλιξη του παιδιού. 
∆

ίνει χαρά και γνώ
ση, είναι η πιο προνοµιούχος διαδικασία µάθησης και οδηγεί το παιδί στην 

ολόπλευρη ανάπτυξή του. Το παιδί µέσα από το παιχνίδι γνω
ρίζει τον εαυτό του, επικοινω

νεί µε 
τους άλλους και αναπτύσσει µια αµφ

ίδροµη σχέση µε το περιβάλλον στο οποίο ζει. 
Ο

 χώ
ρος που το παιδί παίζει πρέπει να έχει µια οργάνω

ση ανάλογη µε την ηλικία του νηπίου, 
ασφ

άλεια και σταθερότητα. Το µάζεµα και η τακτοποίηση τω
ν παιχνιδιώ

ν βοηθούν στην καλύτερη 
χρήση τους και συµβάλλουν στην οργάνω

ση της σκέψ
ης και του συναισθήµατος του παιδιού.

Κ
ΑΤΑ

Λ
Λ

Η
Λ

Α
 Π

Α
ΙΧΝ

Ι∆
ΙΑ

 Α
Ν

Α
 Η

Λ
ΙΚ

ΙΑ
:

2ος - 3ος χρόνος:  Κ
ύβοι, ενσφ

ηνώ
σεις, παζλ µε λίγα κοµµάτια, σχήµατα 

 
 

Κ
ουζινικά, κουτιά, κούκλες, αυτοκινητάκια, παιχνίδια µίµησης

 
 

Β
ιβλία µε εικόνες, απλές ιστορίες, παραµύθια

 
 

Μ
ουσικά παιχνίδια, τραγουδάκια

 
 

Π
αιχνίδια µε άµµο ή νερό

 
 

Φ
τυαράκια, κουβαδάκια, τσουγκράνες

 
 

Π
λάσιµο, ζω

γράφ
ισµα

 
 

Κ
ούνιες, τσουλήθρες, µπάλες 

 
 

Π
αιχνίδια για σπρώ

ξιµο, τράβηγµα, ποδήλατο µε 3 ρόδες

4ος - 5ος χρόνος:  Μ
ολύβια, ψ

αλίδια, χρώ
µατα, πλαστελίνες, πηλός

 
 

Ζω
γράφ

ισµα, κόλληµα, ταίριασµα
 

 
Π

αζλ µε περισσότερα κοµµάτια
 

 
Κ

ουζινικά, κουτιά, παλιό υλικό σπιτιού
 

 
Μ

εταµφ
ιέσεις, παιχνίδι ρόλω

ν
 

 
Κ

ούκλες, κουκλόσπιτα
 

 
Β

ιβλία, παραµύθια, παροιµίες
 

 
Π

αραδοσιακά παιχνίδια
 

 
Μ

ουσικά όργανα (ξυλόφ
ω

νο, τύµπανο…
), τραγούδι

 
 

Θ
έατρο

 
 

Μ
πάλα, ποδήλατο

 
 

Εµπειρίες έξω
 από το σπίτι



ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΠΑΙ∆ΙΟΥ - ΗΛΙΚΙΑ 2-2,5 ΕΤΩΝ

Β
άρος …

…
…

…
…

…
..κιλά 

Ύψ
ος…

…
…

…
…

…
…

..εκ.    
 Π

ερίµετρος Κ
εφ

αλής …
…

…
....…

.εκ. 

ΣΥΜ
Π

ΕΡ
ΙΦ

Ο
ΡΑ

: Οργάνω
ση και συγκέντρω

ση στο παιχνίδι, επικοινω
νία µε παιδιά, αυτόνοµη σίτιση, ύπνος, 

κρίσεις θυµού, όρια, προσαρµογή σε παιδικό σταθµό.

Α
ΓΩΓΗ

 ΥΓΕΙΑ
Σ: Στοµατική υγιεινή. Α

σφ
άλεια στο αυτοκίνητο, δρόµο, νερό, παιδική χαρά, σπίτι. Π

ροστασία από 
ηλιακή ακτινοβολία, κατοικίδια ζώ

α. Κ
άπνισµα γονέω

ν. Αγω
γή τουαλέτας.

Η
µεροµηνία εξέτασης …

…
/…

…
/…

..   Η
λικία παιδιού …

…
…

…
…

…
…

. 

ΕΞΕΤΑ
ΣΗ

Φ
*

ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

Π
/Θ

*
Π

/Π
*

∆
έρµα

Κ
εφ

αλή

Ο
φ

θαλµοί (αδρή εκτίµηση όρασης, ρόδινη ανταύγεια 
αµφ

ιβληστροειδή, στραβισµός/δοκιµασία κάλυψ
ης)

Α
υτιά (ακουστική συµπεριφ

ορά, αδρή εκτίµηση ακοής)

Στοµατική κοιλότητα (δόντια, ούλα)

Αναπνευστικό

Κ
υκλοφ

ορικό (ρυθµός, τόνοι, φ
υσήµατα, µηριαίες)

Κ
οιλιά

Έξω
 γεννητικά όργανα

Ν
ευρικό

Μ
υοσκελετικό

* Φ
: φ

υσιολογικό, Π
/Θ

: παρακολούθηση, Π
/Π

: παραποµπή

∆
ΙΑΤΡ

Ο
Φ

Η
 Μ

ητρικός Θ
ηλασµός  

Α
ποθηλασµός 

Γάλα αγελάδας 
      Ά

λλο γάλα      

Σίτιση µε φ
αγητό οικογένειας 

       ∆
υσκολίες διατροφ

ής/σίτισης 
         Τροφ

ικές αλλεργίες 

Ειδική διατροφ
ή …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

....

Α
Ν

Α
Π

ΤΥΞΙΑ
Κ

Η
 Π

Α
ΡΑ

Κ
Ο

Λ
Ο

ΥΘ
Η

ΣΗ
 (συζητείστε τις ανησυχίες τω

ν γονέω
ν)

Π
Α

ΡΑΤΗ
Ρ

Η
ΣΕΙΣ:  (Συµπληρώ

στε ό,τι είναι σηµαντικό για την υγεία και την ανάπτυξη του παιδιού και αλλαγές στο ιστορικό 

παιδιού και οικογένειας) …
…

…
…

…
…

…
.…

…
…

…
…

…
…

…
...............…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.…
…

…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
.…

…
.

Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 ΓΙΑΤΡ

Ο
Υ/ ΣΦ

ΡΑ
ΓΙ∆

Α
: …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
..…

ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΠΑΙ∆ΙΟΥ - ΗΛΙΚΙΑ 18 Μ
ΗΝΩΝ

Β
άρος …

…
…

…
…

…
..κιλά 

Μ
ήκος …

…
…

…
…

…
…

..εκ.    
 Π

ερίµετρος Κ
εφ

αλής …
…

…
....…

.εκ. 

ΣΥΜ
Π

ΕΡΙΦ
ΟΡΑ

: Αυτονοµία/προσκόλληση, αµφ
ιθυµία, αυτόνοµη σίτιση, ύπνος, παιχνίδι, κρίσεις θυµού, όρια.

Α
ΓΩ

ΓΗ
 ΥΓΕΙΑ

Σ: Εκπαίδευση γονέω
ν στην αντιµετώ

πιση προβληµάτω
ν υγείας. Ενίσχυση αυτόνοµης σίτισης. 

Στοµατική υγιεινή. Α
σφ

άλεια στο αυτοκίνητο, µεταφ
ορά, παιδική χαρά. Ύπνος, µπάνιο (θέση και συνθήκες). 

Π
ροστασία από πτώ

σεις, ασφ
υξία, πνιγµό, εισρόφ

ηση, δηλητηριάσεις, εγκαύµατα, ηλιακή ακτινοβολία, 
κατοικίδια ζώ

α. Κ
άπνισµα γονέω

ν. Εργασία µητέρας.

Η
µεροµηνία εξέτασης …

…
/…

…
/…

..   Η
λικία παιδιού …

…
…

…
…

…
…

.  ∆
Η

* σε προω
ρότητα…

…
…

…
…

…
…

.

ΕΞΕΤΑ
ΣΗ

Φ
*

ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

Π
/Θ

*
Π

/Π
*

∆
έρµα

Κ
εφ

αλή (σύγκλειση πρόσθιας πηγής)

Ο
φ

θαλµοί (οπτική συµπεριφ
ορά, ρόδινη ανταύγεια 

αµφ
ιβληστροειδή, στραβισµός/δοκιµασία κάλυψ

ης)

Α
υτιά (ακουστική συµπεριφ

ορά, αδρή εκτίµηση ακοής)

Στοµατική κοιλότητα (δόντια, ούλα)

Αναπνευστικό

Κ
υκλοφ

ορικό (ρυθµός, τόνοι, φ
υσήµατα, µηριαίες)

Κ
οιλιά

Έξω
 γεννητικά όργανα

Ν
ευρικό (µυϊκός τόνος, βάδιση)

Μ
υοσκελετικό

* Φ
: φ

υσιολογικό, Π
/Θ

: παρακολούθηση, Π
/Π

: παραποµπή, ∆
Η

: διορθω
µένη ηλικία

∆
ΙΑΤΡ

Ο
Φ

Η
 Μ

ητρικός Θ
ηλασµός  

Α
ποθηλασµός 

Γάλα αγελάδας 
       Ά

λλο γάλα      

Εισαγω
γή µη πολτοποιηµένω

ν τροφ
ώ

ν 
 ∆

υσκολίες διατροφ
ής/σίτισης 

          Τροφ
ικές αλλεργίες 

Ειδική διατροφ
ή …
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…
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…
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…
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…

....

Α
Ν

Α
Π

ΤΥΞΙΑ
Κ

Η
 Π

Α
ΡΑ

Κ
Ο

Λ
Ο

ΥΘ
Η

ΣΗ
 (συζητείστε τις ανησυχίες τω

ν γονέω
ν)

Π
Α

ΡΑΤΗ
Ρ

Η
ΣΕΙΣ:  (Συµπληρώ

στε ό,τι είναι σηµαντικό για την υγεία και την ανάπτυξη του παιδιού και αλλαγές στο ιστορικό 

παιδιού και οικογένειας) …
…

…
…

…
…

…
.…

…
…

…
…

…
…

…
...............…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.…
…

…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
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…
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…
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Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 ΓΙΑΤΡ

Ο
Υ/ ΣΦ

ΡΑ
ΓΙ∆

Α
: …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
..…



ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΠΑΙ∆ΙΟΥ - ΗΛΙΚΙΑ 5-6 ΕΤΩΝ

Β
άρος …

…
…

…
…

…
..κιλά 

  Ύψ
ος …

…
…

…
…

…
…

..εκ.    
   ∆

Μ
Σ* …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
.

ΣΥΜ
Π

ΕΡΙΦ
Ο

ΡΑ
: Ανεξαρτητοποίηση, ικανότητα αποχω

ρισµού, σχέσεις µε συνοµηλίκους, οµαδικό παιχνίδι, 
τήρηση κανόνω

ν, επίπεδο κινητικότητας, συγκέντρω
ση, προσοχή, σίτιση, ύπνος, σχέση µε οθόνη.

Α
ΓΩ

ΓΗ
 ΥΓΕΙΑ

Σ: Ό
ρια, εδραίω

ση οικογενειακώ
ν συνηθειώ

ν, χρόνος οθόνης, πρόληψ
η σεξουαλικής 

κακοποίησης. Στοµατική υγιεινή. Α
σφ

άλεια στο αυτοκίνητο, ποδήλατο, δρόµο, παιδική χαρά, νερό, σπίτι. 
Π

ροστασία από ηλιακή ακτινοβολία, παθητικό κάπνισµα. Φ
υσική δραστηριότητα. Σχολική προετοιµασία.

Η
µεροµηνία εξέτασης …

…
/…

…
/…

..   Η
λικία παιδιού …

…
…

…
…

…
…

.  

ΕΞΕΤΑ
ΣΗ

Φ
*

ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

Π
/Θ

*
Π

/Π
*

∆
έρµα

Κ
εφ

αλή

Οφ
θαλµοί (ρόδινη ανταύγεια αµφ

ιβληστροειδή, στραβισµός/δοκιµασία κάλυψ
ης) 

Α
υτιά (αδρή εκτίµηση της ακοής)

Στοµατική κοιλότητα (δόντια, ούλα)

Αναπνευστικό

Κ
υκλοφ

ορικό (ρυθµός, τόνοι, φ
υσήµατα, µηριαίες, αρτηριακή πίεση)

Κ
οιλιά

Έξω
 γεννητικά όργανα

Ν
ευρικό

Μ
υοσκελετικό

Α
Ν

Α
Π

ΤΥΞΙΑ
Κ

Η
 Π

Α
ΡΑ

Κ
Ο

Λ
Ο

ΥΘ
Η

ΣΗ
 (συζητείστε τις ανησυχίες τω

ν γονέω
ν)

* Φ
: φ

υσιολογικό, Π
/Θ

: παρακολούθηση, Π
/Π

: παραποµπή, ∆
Μ

Σ: δείκτης µάζας σώ
µατος

Εξέταση οπτικής οξύτητας µε οπτότυπο    
 Φ

*          Επανεξέταση             Π
/Π

*

Π
Α

ΡΑΤΗ
Ρ

Η
ΣΕΙΣ: (Συµπληρώ

στε ό,τι είναι σηµαντικό για την υγεία και την ανάπτυξη του παιδιού και αλλαγές στο ιστορικό 

παιδιού και οικογένειας) …
…

…
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…
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…
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…
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…
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…
...............…

…
…

…
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…
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…

…
…

…
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…
…

…
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…
…

…
…

…
…

…
…

…
.…

…
.

Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 ΓΙΑΤΡ

Ο
Υ/ ΣΦ

ΡΑ
ΓΙ∆

Α
: …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
..…

∆
ΙΑΤΡ

Ο
Φ

Η
    Τροφ

ικές αλλεργίες           Αν ναι, σε τι…
…

…
…

…
…

.…
…

…
…

…
.................................................…

.

 
    ∆

υσκολίες/ ιδιαιτερότητες διατροφ
ής - σίτισης …

…
…

......................................................................

ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΠΑΙ∆ΙΟΥ - ΗΛΙΚΙΑ 4 ΕΤΩΝ

Β
άρος …

…
…

…
…

…
..κιλά 

  Ύψ
ος …

…
…

…
…

…
…

..εκ.    
   ∆

Μ
Σ* …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
.

ΣΥΜ
Π

ΕΡΙΦ
ΟΡΑ

: Τήρηση κανόνω
ν, διαχείριση θυµού, όρια, πειθαρχία, παιχνίδι σε οµάδα παιδιώ

ν, σίτιση, 
ύπνος, παιχνίδι, οργάνω

ση, συγκέντρω
ση, προσαρµογή σε πλαίσιο προσχολικής αγω

γής, έλεγχος σφ
ιγκτήρω

ν.

Α
ΓΩΓΗ

 ΥΓΕΙΑ
Σ: Στοµατική υγιεινή. Α

σφ
άλεια στο αυτοκίνητο, ποδήλατο, δρόµο, νερό, παιδική χαρά, σπίτι. 

Π
ροστασία από ηλιακή ακτινοβολία, κατοικίδια ζώ

α, παθητικό κάπνισµα. Κ
αθηµερινότητα οικογένειας.

Η
µεροµηνία εξέτασης …

…
/…

…
/…

..   Η
λικία παιδιού …

…
…

…
…

…
…

.  

ΕΞΕΤΑ
ΣΗ

Φ
*

ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

Π
/Θ

*
Π

/Π
*

∆
έρµα

Κ
εφ

αλή

Οφ
θαλµοί (ρόδινη ανταύγεια αµφ

ιβληστροειδή, στραβισµός/δοκιµασία κάλυψ
ης) 

Α
υτιά (αδρή εκτίµηση της ακοής)

Στοµατική κοιλότητα (δόντια, ούλα)

Αναπνευστικό

Κ
υκλοφ

ορικό (ρυθµός, τόνοι, φ
υσήµατα, µηριαίες, αρτηριακή πίεση)

Κ
οιλιά

Έξω
 γεννητικά όργανα

Ν
ευρικό

Μ
υοσκελετικό

∆
ΙΑΤΡ

Ο
Φ

Η
    Τροφ

ικές αλλεργίες           Αν ναι, σε τι…
…

…
…

…
…

.…
…

…
…

…
.................................................…

.

 
    ∆

υσκολίες/ ιδιαιτερότητες διατροφ
ής - σίτισης …

…
…

......................................................................

Α
Ν

Α
Π

ΤΥΞΙΑ
Κ

Η
 Π

Α
ΡΑ

Κ
Ο

Λ
Ο

ΥΘ
Η

ΣΗ
 (συζητείστε τις ανησυχίες τω

ν γονέω
ν)

Εξέταση οπτικής οξύτητας µε οπτότυπο    
 Φ

*          Επανεξέταση               Π
/Π

*

* Φ
: φ

υσιολογικό, Π
/Θ

: παρακολούθηση, Π
/Π

: παραποµπή, ∆
Μ

Σ: δείκτης µάζας σώ
µατος

Π
Α

ΡΑΤΗ
Ρ

Η
ΣΕΙΣ: (Συµπληρώ

στε ό,τι είναι σηµαντικό για την υγεία και την ανάπτυξη του παιδιού και αλλαγές στο ιστορικό 

παιδιού και οικογένειας) …
…

…
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…
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…
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…
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..…

Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 ΓΙΑΤΡ

Ο
Υ/ ΣΦ

ΡΑ
ΓΙ∆

Α
: …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
..…
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ΣΗΜ
ΕΙΩΣΕΙΣ

ΠΡΟΓΡΑΜ
Μ

ΑΤΙΣΜ
ΕΝΕΣ ΕΠΙΣΚΕΨ

ΕΙΣ*

Η
Μ

ΕΡ
Ο

Μ
Η

Ν
ΙΑ

Α
ΙΤΙΑ

, ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 

ΓΙΑΤΡ
Ο

Υ/ ΣΦ
ΡΑ

ΓΙ∆
Α

* Ο
ι ασθένειες καταγράφ

ονται στη σελίδα 66, τα αποτελέσµατα τω
ν παρακλινικώ

ν εξετάσεω
ν στη σελίδα 71 και 

οι νοσηλείες σε νοσοκοµείο στη σελίδα 73.



47

ΣΧΟΛΙΚΗ  
ΗΛΙΚΙΑ
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Φ
ΥΣΙΚΗ ∆ΡΑΣΤΗΡΙΟΤΗΤΑ 

Τα παιδιά καλό είναι να συµµετέχουν µερικές ηµέρες την εβδοµάδα σε κάποιο είδος φ
υσικής 

δραστηριότητας. Στην ηλικία τω
ν 7–8 ετώ

ν µπορούν να συµµετέχουν σε οργανω
µένα αθλήµατα.

άθληση– για τουλάχιστον µία ώ
ρα κάθε µέρα. Ο

 χρόνος αυτός δεν χρειάζεται να είναι 
συνεχόµενος.

στο πρόγραµµά σας.
∆

ραστηριότητες µη οργανω
µένης άθλησης είναι: κυνηγητό, κρυφ

τό, τρέξιµο, ποδόσφ
αιρο, 

παιχνίδι στην παιδική χαρά, ποδήλατο, χορός, σχοινάκι, περπάτηµα, κολύµπι στη θάλασσα κ.ά.

Ενθαρρύνετε το παιδί σας όταν συµµετέχει σε ένα άθληµα, να µην εστιάζει στη νίκη 
αλλά στη χαρά της συµµετοχής 

ΑΣΦ
ΑΛΕΙΑ

 
Τα παιδιά µπορούν να προσδένονται απευθείας µε τη ζώ

νη ασφ
αλείας του αυτοκινήτου, µόνο 

όταν αποκτήσουν ύψ
ος 150 εκ.

συνοδηγού πρέπει οπω
σδήποτε να απενεργοποιηθούν οι αερόσακοι.

µπορούν ή θα θυµηθούν να εφ
αρµόσουν κυκλοφ

οριακούς κανόνες. ∆
εν πρέπει να περνούν 

µόνα τους δρόµο µεγάλης κυκλοφ
ορίας, γιατί συχνά είναι παρορµητικά και δεν µπορούν να 

αντιληφ
θούν και να υπολογίσουν την απόσταση και την ταχύτητα τω

ν αυτοκινήτω
ν.

ποδήλατο µε ασφ
άλεια σε δρόµους κυκλοφ

ορίας αυτοκινήτω
ν.

 
και αν ξέρει κολύµπι.

αγγίζει κανείς.

∆ΙΑΤΡΟΦ
Η

Την περίοδο αυτή εδραιώ
νονται οι διατροφ

ικές συνήθειες τω
ν παιδιώ

ν. Ο
ι γονείς ω

ς πρότυπα 
παίζουν καθοριστικό ρόλο στη διαµόρφ

ω
ση υγιεινώ

ν διατροφ
ικώ

ν συµπεριφ
ορώ

ν. Π
αράλληλα 

όµω
ς, τα παιδιά δέχονται επιρροές από τους συνοµηλίκους τους αλλά και τους δασκάλους, 

προπονητές, µέσα µαζικής ενηµέρω
σης και διαχειρίζονται χρήµατα για να αγοράσουν φ

αγητό.
Η

 διατροφ
ή του παιδιού σας πρέπει να είναι ισορροπηµένη µε επάρκεια θρεπτικώ

ν συστατικώ
ν. 

Συµπεριλάβετε τροφ
ές από όλες τις οµάδες τροφ

ίµω
ν και προσφ

έρετε φ
ρούτα και λαχανικά 

εποχής καθηµερινά. Α
ποφ

εύγετε το πολύ αλάτι, τη ζάχαρη, τα λίπη και τα επεξεργασµένα 
προϊόντα κρέατος π.χ. αλλαντικά. Π

εριορίστε την κατανάλω
ση γλυκώ

ν ροφ
ηµάτω

ν. 
Στην ηλικία αυτή ένα πρόγραµµα διατροφ

ής που αποτελείται από 3 κύρια γεύµατα και  
2 ενδιάµεσα είναι επαρκές. Η

 παράλειψ
η ενός από τα κύρια γεύµατα σχετίζεται µε αυξηµένο 

σω
µατικό βάρος τω

ν παιδιώ
ν. Είναι σηµαντικό ένα τουλάχιστον γεύµα να καταναλώ

νεται µε όλη 
την οικογένεια.  
Το πρω

ινό αποτελεί ίσω
ς το σηµαντικότερο γεύµα της ηµέρας. Π

ροσφ
έρει στο παιδί την 

απαραίτητη ενέργεια για να ξεκινήσει την ηµέρα του και να ανταποκριθεί στις δραστηριότητες 
του σχολείου. Η

 παράλειψ
ή του έχει συσχετιστεί µε αίσθηµα κόπω

σης, µείω
ση της ικανότητας 

συγκέντρω
σης που επηρεάζει την επίδοση στο σχολείο και κατανάλω

ση πιο συχνά τροφ
ώ

ν 
πλούσιω

ν σε ζάχαρη και λίπος. 
Π

ροτιµήστε να δώ
σετε στο παιδί σας, για το σχολείο, φ

αγητό από το σπίτι. Αν επιλέξει κάποιες 
φ

ορές να πάρει κάτι από το κυλικείο βοηθήστε το να κάνει υγιεινές επιλογές. 
Μ

ην ενθαρρύνετε το παιδί σας να τρώ
ει µπροστά στην τηλεόραση ή τον υπολογιστή.

ΤΗΛΕΟΡΑΣΗ / ΥΠΟΛΟΓΙΣΤΗΣ

Ο
 χρόνος που το παιδί παρακολουθεί τηλεόραση, παίζει ηλεκτρονικά παιχνίδια ή είναι στον 

υπολογιστή θα πρέπει να περιορίζεται στη µία ώ
ρα την ηµέρα.

Λ
ειτουργήστε ω

ς πρότυπο για το παιδί σας. Π
εριορίστε όσο το δυνατόν περισσότερο τον χρόνο 

που αφ
ιερώ

νετε µπροστά στην τηλεόραση, τον υπολογιστή ή το κινητό τηλέφ
ω

νο.
Μ

ην χρησιµοποιείτε τον χρόνο της οθόνης ω
ς ανταµοιβή ή τιµω

ρία.
Τα παιδιά καλό είναι να µην έχουν τηλεόραση ή υπολογιστή στο δω

µάτιό τους.
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ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΠΑΙ∆ΙΟΥ - ΗΛΙΚΙΑ 7-8 ΕΤΩΝ

Β
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…
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…
…

…
..κιλά 

  Ύψ
ος …

…
…

…
…

…
…

..εκ.    
   ∆

Μ
Σ* …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
.

ΣΥΜ
Π

ΕΡΙΦ
ΟΡΑ: Σχολική προσαρµογή, ανεξαρτητοποίηση, αυτοεκτίµηση, σχέσεις µε συνοµηλίκους, ύπνος, 

οµαδικό παιχνίδι, τήρηση κανόνω
ν, επίπεδο κινητικότητας, συγκέντρω

ση, προσοχή, σίτιση, όρια, σχέση µε οθόνη.

Α
ΓΩ

ΓΗ
 ΥΓΕΙΑ

Σ: Υποστήριξη σχολικής ζω
ής, εδραίω

ση οικογενειακώ
ν συνηθειώ

ν, συµµετοχή σε αθλήµατα. 
Στοµατική υγιεινή. Α

σφ
άλεια στο αυτοκίνητο, ποδήλατο, δρόµο, παιδική χαρά, νερό, σπίτι. Α

σφ
αλής 

χρήση τηλεόρασης, διαδικτύου, ηλεκτρονικώ
ν µέσω

ν, κινητού τηλεφ
ώ

νου. Η
λιακή ακτινοβολία. Π

αθητικό 
κάπνισµα. Π

ρόληψ
η σεξουαλικής κακοποίησης.

Η
µεροµηνία εξέτασης …

…
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/…
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∆
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ιβληστροειδή, 
στραβισµός/δοκιµασία κάλυψ

ης) 

Α
υτιά (αδρή εκτίµηση της ακοής)

Στοµατική κοιλότητα (δόντια, ούλα)

Αναπνευστικό

Κ
υκλοφ

ορικό (ρυθµός, τόνοι, φ
υσήµατα, µηριαίες, αρτηριακή πίεση)

Κ
οιλιά

Έξω
 γεννητικά όργανα

Ν
ευρικό

Μ
υοσκελετικό (σπονδυλική στήλη, έλεγχος σκολίω

σης)

* Φ
: φ

υσιολογικό, Π
/Θ

: παρακολούθηση, Π
/Π

: παραποµπή, ∆
Μ

Σ: δείκτης µάζας σώ
µατος

Α
Ν

Α
Π
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ΣΕΙΣ:  (Συµπληρώ
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ικές αλλεργίες           Αν ναι, σε τι…
…

…
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…
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.

 
    ∆

υσκολίες/ ιδιαιτερότητες διατροφ
ής - σίτισης …

…
…

......................................................................

ΥΠΟΣΤΗΡΙΞΗ ΤΗΣ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ

διάφ
ορα πράγµατα µόνο του. ∆

ιδάξτε του ότι η αποτυχία και τα λάθη είναι αναπόφ
ευκτα αλλά 

και χρήσιµα στην πορεία της ζω
ής.

 
για το παιδί σας.

ισορροπία ανάµεσα στις υποχρεώ
σεις στο σχολείο 

και στο σπίτι, στον χρόνο που ξοδεύει στην οικογένεια και στους φ
ίλους, στις εξω

σχολικές 
δραστηριότητες και στον ελεύθερο χρόνο του. Η

 επίτευξη αυτής της ισορροπίας είναι πολύ 
σηµαντική για την υγιή ανάπτυξη. 

ΣΧΟΛΙΚΗ ΖΩΗ

Η
 σχολική επίδοση αποτελεί ένα σηµαντικό δείκτη της ανάπτυξης του παιδιού σε όλους τους 

τοµείς. Η
 καλή σχολική επίδοση συµβάλλει θετικά στην ανάπτυξη αυτοεκτίµησης.

αυτονόµησή του. 

δάσκαλο της τάξης και τον παιδίατρο σχετικά µε τα πιθανά αίτια της µειω
µένης µαθησιακής του 

ικανότητας και την ανάγκη ή όχι διαγνω
στικής εκτίµησης. 

 
ώ

στε να υπάρξει η κατάλληλη αντιµετώ
πιση. Άγχος, συναισθηµατικές δυσκολίες, σχολικός 

εκφ
οβισµός ή µια µαθησιακή δυσκολία που τώ

ρα αρχίζει να δυσκολεύει το παιδί, είναι συχνά  
αίτια σχολικής άρνησης.

Στην Ελλάδα τα παιδιά κατακλύζονται από εξω
σχολικές δραστηριότητες, µε αποτέλεσµα 

να βιώ
νουν την καθηµερινότητα µε άγχος, χω

ρίς προσω
πικό χρόνο, χω

ρίς παιχνίδι, 
σκέψ

η και δηµιουργία και χω
ρίς χρόνο που να µπορεί να µοιράζεται ανάµεσα  

στα µέλη της οικογένειας. B
οηθήστε το παιδί να έχει µια ισορροπία ανάµεσα 

στις σχολικές υποχρεώ
σεις και τις εξω

σχολικές δραστηριότητες
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ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΠΑΙ∆ΙΟΥ - ΗΛΙΚΙΑ 9 ΕΤΩΝ

Β
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…
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ΣΥΜ
Π

ΕΡ
ΙΦ

Ο
ΡΑ

: Σχολική προσαρµογή, αυτοεκτίµηση, κοινω
νικότητα, σχέσεις µε συνοµηλίκους, οµαδικό 

παιχνίδι, τήρηση κανόνω
ν, επίπεδο κινητικότητας, ύπνος, όρια, σχέση µε οθόνες. Π

ίεση από και προς 
συνοµηλίκους.

Α
ΓΩΓΗ

 ΥΓΕΙΑ
Σ: Υποστήριξη σχολικής ζω

ής, όρια. Συµµετοχή σε αθλήµατα. Στοµατική υγιεινή. Ασφ
άλεια στο 

αυτοκίνητο, ποδήλατο, δρόµο, παιδική χαρά, νερό, σπίτι. Ασφ
αλής χρήση τηλεόρασης, διαδικτύου, ηλεκτρονικώ

ν 
µέσω

ν, κινητού τηλεφ
ώ

νου. Η
λιακή ακτινοβολία. Π

αθητικό κάπνισµα. Π
ρόληψ

η σεξουαλικής κακοποίησης.
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∆
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Οφ
θαλµοί (ρόδινη ανταύγεια αµφ

ιβληστροειδή, στραβισµός/δοκιµασία κάλυψ
ης) 

Α
υτιά (αδρή εκτίµηση της ακοής)

Στοµατική κοιλότητα (δόντια, ούλα)

Αναπνευστικό

Κ
υκλοφ

ορικό (ρυθµός, τόνοι, φ
υσήµατα, µηριαίες, αρτηριακή πίεση)

Κ
οιλιά

Έξω
 γεννητικά όργανα (στάδιο ενήβω

σης)

Ν
ευρικό

Μ
υοσκελετικό  (σπονδυλική στήλη, έλεγχος σκολίω

σης)

* Φ
: φ

υσιολογικό, Π
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......................................................................

* Ο
ι ασθένειες καταγράφ

ονται στη σελίδα 66, τα αποτελέσµατα τω
ν παρακλινικώ

ν εξετάσεω
ν στη σελίδα 71 και 

οι νοσηλείες σε νοσοκοµείο στη σελίδα 73.



55

EΦ
ΗΒΙΚΗ  

ΗΛΙΚΙΑ



56
57

συχνότερη κατανάλω
ση τροφ

ώ
ν πλούσιω

ν σε ζάχαρη και λίπος και αυξηµένο κίνδυνο παχυσαρκίας. 

ζάχαρη ή αλάτι. Ν
α προτιµούν τροφ

ές υψ
ηλότερης θρεπτικής αξίας όπω

ς φ
ρέσκα φ

ρούτα και 
λαχανικά, γάλα, τυρί ή γιαούρτι, µπάρες δηµητριακώ

ν ολικής άλεσης, ανάλατους ξηρούς καρπούς.

επιλέγουν τροφ
ές χαµηλής περιεκτικότητας σε λίπος και υψ

ηλότερης θρεπτικής αξίας.

ασβεστίου για την υγεία τω
ν οστώ

ν και να ενθαρρύνονται να καταναλώ
νουν γαλακτοκοµικά 

προϊόντα ή άλλες τροφ
ές που περιέχουν ασβέστιο. 

ΥΠΝΟΣ 

Ο
 ύπνος είναι βασική προϋπόθεση για την καλύτερη δυνατή ανάπτυξη του εγκεφ

άλου και την 

ανάπτυξη του σώ
µατος.

Κ
ατά τη διάρκεια της εφ

ηβείας οι συνήθειες του ύπνου αλλάζουν. Ο
ι έφ

ηβοι θέλουν να 

κοιµηθούν όλο και πιο αργά το βράδυ και να ξυπνήσουν αργότερα το πρω
ί. Ο

ι αλλαγές που 

παρατηρούνται στον ύπνο κατά τη διάρκεια της εφ
ηβείας κατά ένα µέρος οφ

είλονται σε αλλαγή 

του «κιρκάδιου ρυθµού», ένα είδος εσω
τερικού βιολογικού ρολογιού. 

Ο
ι ιδανικές ώ

ρες ύπνου διαφ
έρουν από άτοµο σε άτοµο, υπολογίζεται όµω

ς ότι οι έφ
ηβοι 

χρειάζονται περίπου 9 ώ
ρες ύπνου ηµερησίω

ς.

Η
 έλλειψ

η ύπνου έχει επίπτω
ση στη σχολική παρακολούθηση καθώ

ς και στην κοινω
νική, 

συναισθηµατική και σω
µατική υγεία τω

ν εφ
ήβω

ν. Ο
ι καθηµερινές συνήθειες τω

ν εφ
ήβω

ν καλό 

είναι να διαµορφ
ω

θούν ώ
στε να εξασφ

αλιστούν κατάλληλες συνθήκες για επαρκή νυκτερινό 

ύπνο. Συνιστάται η αποφ
υγή κατανάλω

σης καφ
εΐνης, αλκοόλ και νικοτίνης καθώ

ς και η έντονη 

άσκηση πριν από τον ύπνο.

ΣΕΞΟΥΑΛΙΚΗ ΥΓΕΙΑ

Η
 σεξουαλική υγεία είναι απαραίτητη προϋπόθεση για υπεύθυνη, ασφ

αλή και ικανοποιητική 
σεξουαλική ζω

ή.
Είναι σηµαντικός ο τρόπος µε τον οποίο ο/η έφ

ηβος αντιµετω
πίζει το σώ

µα του και βιώ
νει τα 

αισθήµατα της οικειότητας, έλξης και τρυφ
ερότητας για άλλα άτοµα. 

Η
 έναρξη της σεξουαλικής ζω

ής σε πρώ
ιµη ηλικία σε συνδυασµό µε την πληµµελή υιοθέτηση 

Η
 εφ

ηβεία είναι µια µεταβατική περίοδος που οδηγεί στη διαµόρφ
ω

ση της ενήλικης 
προσω

πικότητας και τη συνειδητοποίηση τω
ν υποχρεώ

σεω
ν και τω

ν δικαιω
µάτω

ν του ατόµου.
Χαρακτηρίζεται από βιολογικές, ψ

υχολογικές, συναισθηµατικές µεταβολές καθώ
ς και από 

αλλαγές στη συµπεριφ
ορά του παιδιού. 

ΟΙ ΓΟΝΕΙΣ Μ
ΠΡΟΣΤΑ ΣΤΗΝ ΕΦ

ΗΒΕΙΑ ΤΟΥ ΠΑΙ∆ΙΟΥ ΤΟΥΣ

Η
 ήβη είναι µια περίοδος που αναστατώ

νει όχι µόνο το παιδί αλλά και τους γονείς του. Τα παιδιά 
βιώ

νουν αλλαγές στο σώ
µα τους, αλλά και αλλαγές στο πώ

ς αισθάνονται. 
Ο

ι ορµόνες επηρεάζουν το συναίσθηµα και οι έφ
ηβοι συχνά έχουν ξαφ

νικές, έντονες αλλαγές 
στη διάθεση. Α

λλαγές παρατηρούνται και στην ενεργητικότητα τω
ν εφ

ήβω
ν, που µοιάζουν τη µια 

στιγµή γεµάτοι δύναµη και την άλλη στιγµή κατάκοποι.
Ο

ι έφ
ηβοι προβληµατίζονται για την εικόνα που έχει το σώ

µα τους και αναρω
τιούνται για το πώ

ς 
τους βλέπουν οι άλλοι. 

εξηγήσετε ότι η έναρξη της εφ
ηβείας και ο ρυθµός ανάπτυξης δεν είναι ίδιος για όλα τα παιδιά. 

του παιδιού σας µε το σώ
µα άλλω

ν παιδιώ
ν. 

την περίπτω
ση, ίσω

ς θα πρέπει να επιλεγεί κάποιο άλλο έµπιστο άτοµο ή ο/η γιατρός του παιδιού.

∆ΙΑΤΡΟΦ
Η

Ο
ι διατροφ

ικές ανάγκες κατά τη διάρκεια της εφ
ηβείας είναι µεγαλύτερες, εξαιτίας του 

αυξηµένου ρυθµού της σω
µατικής αύξησης και τω

ν αλλαγώ
ν στη σύνθεση του σώ

µατος. 
Η

 αύξηση του σω
µατικού βάρους είναι µεγαλύτερη στα αγόρια, συγκριτικά µε τα κορίτσια, 

γεγονός που οφ
είλεται κυρίω

ς στη µεγαλύτερη αύξηση της µυϊκής µάζας. Για τον λόγο αυτό, οι 
θερµιδικές ανάγκες τω

ν εφ
ήβω

ν αγοριώ
ν είναι µεγαλύτερες από τις αντίστοιχες τω

ν κοριτσιώ
ν.

ΕΙΝ
Α

Ι ΣΗ
Μ

Α
Ν

ΤΙΚ
Ο

 Ο
Ι ΕΦ

Η
Β

Ο
Ι: 

ενηµέρω
ση µπορεί να βοηθήσει στην αποφ

υγή λανθασµένης δίαιτας. 
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που χαρακτηρίζουν τη µέθη. Τα άτοµα υπό την επήρεια της µέθης έχουν την αίσθηση 
ότι ενεργούν φ

υσιολογικά, ενώ
 µπορεί να εκθέσουν τον εαυτό τους σε επικίνδυνες 

συµπεριφ
ορές. 

Επίσης, η άµετρη κατανάλω
ση αλκοόλ σε µικρό χρονικό διάστηµα µπορεί να είναι ιδιαίτερα 

επικίνδυνη. 

ΧΡΗΣΗ ΟΥΣΙΩΝ (ΝΑΡΚΩΤΙΚΑ)

Η
 χρήση του όρου ναρκω

τικά αναφ
έρεται σε παράνοµες, κυρίω

ς ψ
υχοτρόπες ουσίες, οι οποίες 

ανάλογα µε τη δοσολογία και την πιθανή συνέργεια µε άλλες ουσίες, µπορεί να επηρεάσουν τη 
φ

υσική, διανοητική και συναισθηµατική κατάσταση του εφ
ήβου.

Ο
ι επιπτώ

σεις της χρήσης ναρκω
τικώ

ν στη σω
µατική και ψ

υχική υγεία τω
ν παιδιώ

ν 
προεφ

ηβικής και εφ
ηβικής ηλικίας αποτελούν ένα ιδιαίτερα σύνθετο ζήτηµα.

Το σηµαντικότερο πρόβληµα που προκαλούν οι ναρκω
τικές ουσίες αποτελεί η ανάπτυξη 

εθισµού δηλ. εξάρτησης και ανοχής. 
εξάρτηση έχει ω

ς αποτέλεσµα το σύνδροµο στέρησης σε περίπτω
ση διακοπής της ουσίας. 

ανοχή είναι η κατάσταση κατά την οποία ο οργανισµός συνηθίζει την ουσία, µε 
αποτέλεσµα οι δράσεις της να επιτυγχάνονται µόνο µε ολοένα αυξανόµενες δόσεις.
Ο

 έφ
ηβος περνά µεγάλο µέρος της µέρας µακριά από την οικογένεια και είναι πιθανό, στο 

σχολείο ή στο φ
ιλικό του περιβάλλον, να εκτεθεί στη χρήση ουσιώ

ν. Η
 δυνατότητα του εφ

ήβου 
να αρνηθεί εξαρτάται σε µεγάλο βαθµό από την ενδυνάµω

ση και την υποστήριξη που έχει από 
το οικογενειακό και σχολικό του περιβάλλον. 
Συµπεριφ

ορές όπω
ς οι παρακάτω

 που έχουν κάποια συχνότητα ή διάρκεια, πρέπει να 
προβληµατίσουν τους γονείς:

για εξω
σχολικές δραστηριότητες ή άλλες συνήθειες.

Εάν οι γονείς παρατηρήσουν επανειληµµένα κάποια από τα παραπάνω
 ή υποπτεύονται 

ενδεχόµενη χρήση ουσιώ
ν από το παιδί τους, οφ

είλουν να κινητοποιηθούν άµεσα και µε 
ιδιαίτερα προσεκτικούς χειρισµούς. 
Η

 συζήτηση µε το παιδί αποτελεί το πρώ
το βήµα, ενώ

 είναι καλό να αναζητήσουν µαζί µε τον 
έφ

ηβο την κατάλληλη βοήθεια από ειδικούς και φ
ορείς υποστήριξης.

µέσω
ν αντισύλληψ

ης από τους εφ
ήβους, αυξάνει την πιθανότητα της ανεπιθύµητης 

εγκυµοσύνης και της µετάδοσης σεξουαλικώ
ς µεταδιδόµενω

ν νοσηµάτω
ν.

Ο
ι έφ

ηβοι αν έχουν έγκαιρη και σω
στή πληροφ

όρηση, µαθαίνουν να σέβονται το σώ
µα 

τους και να παίρνουν σω
στές αποφ

άσεις. Εξάλλου, κατά τη διάρκεια της εφ
ηβικής ηλικίας 

διαµορφ
ώ

νονται οι συµπεριφ
ορές και οι συνήθειες που αφ

ορούν την υγεία και τον τρόπο ζω
ής, 

οι οποίες σε µεγάλο βαθµό συνεχίζονται και στην ενήλικη ζω
ή. 

ΚΑΠΝΙΣΜ
Α

Το κάπνισµα αποτελεί την κυριότερη αιτία πρώ
ιµης εµφ

άνισης νόσω
ν και θανάτω

ν 
στις ανεπτυγµένες χώ

ρες και η έναρξή του στην εφ
ηβική ηλικία είναι αποδεδειγµένα 

περισσότερο επιβαρυντική.
Κ

ανένα επίπεδο έκθεσης στον καπνό του τσιγάρου δεν µπορεί να θεω
ρηθεί ασφ

αλές. Το 
παθητικό κάπνισµα, δηλ. η έκθεση στον καπνό από κάπνισµα άλλου ατόµου, είναι επίσης 
επιβλαβές για την υγεία παιδιώ

ν και εφ
ήβω

ν.
Η

 έναρξη και η εγκατάσταση του καπνίσµατος συνήθω
ς γίνεται σε νεαρή ηλικία. Το 90% περίπου 

τω
ν καπνιστώ

ν ξεκινούν το κάπνισµα στην εφ
ηβική ηλικία. 

Τα παιδιά είναι αρκετά ενηµερω
µένα για τα προβλήµατα υγείας που προκαλεί το κάπνισµα, 

ω
στόσο υποτιµούν τις επιπτώ

σεις καθώ
ς η αίσθηση του µακροπρόθεσµου κινδύνου δεν τους 

είναι οικεία. Επιπλέον, οι καπνοβιοµηχανίες έχουν κατορθώ
σει να συνδέσουν το κάπνισµα µε 

µια εικόνα χειραφ
έτησης και απελευθέρω

σης. 
Είναι σηµαντικό τα νέα παιδιά να κατανοήσουν ότι το κάπνισµα –

 τελείω
ς αντίθετα µε αυτά 

που προβάλλονται –
 οδηγεί σε εξάρτηση, τόσο µε τη βιολογική όσο και µε την ψ

υχολογική 
έννοια του όρου.

ΑΛΚΟΟΛ

Κ
ατά την εφ

ηβική ηλικία πολλά παιδιά πειραµατίζονται µε τη λήψ
η αλκοόλ. 

Η
 χρήση του αλκοόλ συχνά αποτελεί µέρος της κοινω

νικής συναλλαγής µε συνοµηλίκους ή 
µεγαλύτερους εφ

ήβους, µερικές φ
ορές µε χαρακτήρα κοινω

νικής πίεσης, στο πλαίσιο µιας 
διαδικασίας αυτονόµησης.
Το αλκοόλ είναι ουσία που επηρεάζει το κεντρικό νευρικό σύστηµα. Ο

 εγκέφ
αλος τω

ν εφ
ήβω

ν 
είναι ακόµη σε διαδικασία ανάπτυξης και επιστηµονικές έρευνες δείχνουν ότι η χρήση αλκοόλ 
επιδρά περισσότερο στον εφ

ηβικό εγκέφ
αλο. 

Κ
ατάχρηση αλκοόλ έχει ω

ς αποτέλεσµα αλλαγές στην εγκεφ
αλική λειτουργία,  
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ίεση από και προς συνοµηλίκους. Συµπεριφ
ορές υψ

ηλού κινδύνου.

Α
ΓΩΓΗ

 ΥΓΕΙΑ
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ηλεκτρονικώ
ν µέσω

ν, κινητού τηλέφ
ω

νου. Π
ρόληψ

η βίας και εκφ
οβισµού. Π

ροστασία από ηλιακή ακτινοβολία.

Η
µεροµηνία εξέτασης …

…
/…

…
/…

..   Η
λικία παιδιού …

…
…

…
…

…
…

.  

ΕΞΕΤΑ
ΣΗ

Φ
*

ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

Π
/Θ

*
Π

/Π
*

∆
έρµα

Κ
εφ

αλή

Οφ
θαλµοί (οπτική οξύτητα µε οπτότυπο) 

Α
υτιά

Στοµατική κοιλότητα

Θ
υρεοειδής αδένας

Αναπνευστικό

Κ
υκλοφ

ορικό  (ρυθµός, τόνοι, φ
υσήµατα, µηριαίες, αρτηριακή πίεση)

Κ
οιλιά

Έξω
 γεννητικά όργανα (στάδιο ενήβω

σης)

Ν
ευρικό

Μ
υοσκελετικό (σπονδυλική στήλη, έλεγχος σκολίω

σης)

* Φ
: φ

υσιολογικό, Π
/Θ

: παρακολούθηση, Π
/Π

: παραποµπή, ∆
Μ

Σ: δείκτης µάζας σώ
µατος

Α
Ν

Α
Π

ΤΥΞΙΑ
Κ

Η
 Π

Α
ΡΑ

Κ
Ο

Λ
Ο

ΥΘ
Η

ΣΗ
 (συζητείστε τις ανησυχίες τω

ν γονέω
ν και του/της εφ

ήβου)

Π
Α

ΡΑΤΗ
Ρ

Η
ΣΕΙΣ:  (Συµπληρώ

στε ό,τι είναι σηµαντικό για την υγεία και την ανάπτυξη του παιδιού και αλλαγές στο ιστορικό 

παιδιού και οικογένειας) …
…

…
…

…
…

…
.…

…
…

…
…

…
…

…
...............…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.…
…

…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
.…

…
.

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

..…

Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 ΓΙΑΤΡ

Ο
Υ/ ΣΦ

ΡΑ
ΓΙ∆

Α
: …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
..…

∆
ΙΑΤΡ

Ο
Φ

Η
    Τροφ

ικές αλλεργίες           Αν ναι, σε τι…
…

…
…

…
…

.…
…

…
…

…
.................................................…

.

 
    ∆

υσκολίες/ ιδιαιτερότητες διατροφ
ής - σίτισης …

…
…

......................................................................
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ΠΡΟΓΡΑΜ
Μ

ΑΤΙΣΜ
ΕΝΕΣ ΕΠΙΣΚΕΨ

ΕΙΣ*

Η
Μ

ΕΡ
Ο

Μ
Η

Ν
ΙΑ

Α
ΙΤΙΑ

, ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 

ΓΙΑΤΡ
Ο

Υ/ ΣΦ
ΡΑ

ΓΙ∆
Α

ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΥΓΕΙΑΣ ΚΑΙ ΑΝΑΠΤΥΞΗΣ ΠΑΙ∆ΙΟΥ - ΗΛΙΚΙΑ 17-18 ΕΤΩΝ

Β
άρος …

…
…

…
…

…
..κιλά 

  Ύψ
ος …

…
…

…
…

…
…

..εκ.    
   ∆

Μ
Σ* …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
.

ΣΥΜ
Π

ΕΡ
ΙΦ

Ο
ΡΑ

: Α
υτοεκτίµηση, κοινω

νικότητα. Μ
εταπτώ

σεις στη διάθεση, άγχος. Ανάγκη για προσω
πικό 

χώ
ρο. Π

ίεση από και προς συνοµηλίκους. Τήρηση κανόνω
ν. Εκτίµηση συµπεριφ

ορώ
ν υψ

ηλού κινδύνου 
(αλκοόλ, κάπνισµα, χρήση ουσιώ

ν, οδήγηση, διαδίκτυο). 

Α
ΓΩ

ΓΗ
 ΥΓΕΙΑ

Σ: A
σφ

αλής χρήση τηλεόρασης, διαδικτύου, ηλεκτρονικώ
ν µέσω

ν, κινητού τηλέφ
ω

νου. 
Ενηµέρω

ση για σεξουαλική υγεία. Α
σφ

άλεια στην άθληση. Π
ρόληψ

η βίας και εκφ
οβισµού. Α

σφ
άλεια ω

ς 
επιβάτης και πεζός. Π

ροστασία από ηλιακή ακτινοβολία. Κ
άπνισµα, αλκοόλ. 

Η
µεροµηνία εξέτασης …

…
/…

…
/…

..   Η
λικία παιδιού …

…
…

…
…

…
…

.  

ΕΞΕΤΑ
ΣΗ

Φ
*

ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

Π
/Θ

*
Π

/Π
*

∆
έρµα

Κ
εφ

αλή

Οφ
θαλµοί (οπτική οξύτητα µε οπτότυπο) 

Α
υτιά

Στοµατική κοιλότητα

Θ
υρεοειδής αδένας

Αναπνευστικό

Κ
υκλοφ

ορικό  (ρυθµός, τόνοι, φ
υσήµατα, µηριαίες, αρτηριακή πίεση)

Κ
οιλιά

Έξω
 γεννητικά όργανα

Ν
ευρικό

Μ
υοσκελετικό (σπονδυλική στήλη, έλεγχος σκολίω

σης)

* Φ
: φ

υσιολογικό, Π
/Θ

: παρακολούθηση, Π
/Π

: παραποµπή, ∆
Μ

Σ: δείκτης µάζας σώ
µατος

Α
Ν

Α
Π

ΤΥΞΙΑ
Κ

Η
 Π

Α
ΡΑ

Κ
Ο

Λ
Ο

ΥΘ
Η

ΣΗ
 (συζητείστε τις ανησυχίες τω

ν γονέω
ν και του/της εφ

ήβου)

Π
Α

ΡΑΤΗ
Ρ

Η
ΣΕΙΣ:  (Συµπληρώ

στε ό,τι είναι σηµαντικό για την υγεία και την ανάπτυξη του παιδιού και αλλαγές στο ιστορικό 

παιδιού και οικογένειας) …
…

…
…

…
…

…
.…

…
…

…
…

…
…

…
...............…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

.…
…

…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
.…

…
.

Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 ΓΙΑΤΡ

Ο
Υ/ ΣΦ

ΡΑ
ΓΙ∆

Α
: …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
..…

∆
ΙΑΤΡ

Ο
Φ

Η
    Τροφ

ικές αλλεργίες           Αν ναι, σε τι…
…

…
…

…
…

.…
…

…
…

…
.................................................…

.

 
    ∆

υσκολίες/ ιδιαιτερότητες διατροφ
ής - σίτισης …

…
…

......................................................................

* Ο
ι ασθένειες καταγράφ

ονται στη σελίδα 66, τα αποτελέσµατα τω
ν παρακλινικώ

ν εξετάσεω
ν στη σελίδα 71 και 

οι νοσηλείες σε νοσοκοµείο στη σελίδα 73.
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ΣΗΜ
ΕΙΩΣΕΙΣ

*Ο
 ανταγω

νιστικός αθλητισµός τυπικά περιλαµβάνει προπόνηση και αγώ
νες που γίνονται στο πλαίσιο 

αθλητικώ
ν σω

µατείω
ν. Μ

πορεί, επίσης, να περιλαµβάνει συµµετοχή σε Π
ανελλήνιους Σχολικούς Αγώ

νες 
και Π

ανελλήνια Σχολικά Π
ρω

ταθλήµατα, καθώ
ς και συµµετοχή σε άλλες αθλητικές δραστηριότητες κατά την 

κρίση του ιατρού.
**Α

πό τον έλεγχο δεν προέκυψ
αν ενδείξεις για καρδιακό ή άλλο νόσηµα που µπορεί να αποτελεί αντένδειξη 

συµµετοχής σε ανταγω
νιστικό αθλητισµό.

Ο
 έλεγχος για συµµετοχή σε ανταγω

νιστικό αθλητισµό* περιλαµβάνει συστηµατική λήψ
η 

οικογενειακού και ατοµικού ιστορικού, κλινική εξέταση, µέτρηση της αρτηριακής πίεσης και 
ηλεκτροκαρδιογράφ

ηµα 12 απαγω
γώ

ν.
Έχει ω

ς στόχο την έγκαιρη αναγνώ
ριση σπάνιω

ν παθήσεω
ν –κυρίω

ς από την καρδιά, αλλά και 
από άλλα συστήµατα– που δεν έχουν µέχρι τώ

ρα διαγνω
σθεί και είναι δυνατόν να προκαλέσουν 

σοβαρά προβλήµατα (και σπανιότατα ανακοπή) κατά την άσκηση.
Συστήνεται για εφ

ήβους και νέους που µετέχουν σε ανταγω
νιστικό αθλητισµό* και γίνεται από 

την ηλικία τω
ν 12 ετώ

ν και κάθε 2 χρόνια.

ΕΛΕΓΧΟΣ ΕΦ
ΗΒΩΝ ΓΙΑ ΣΥΜ

Μ
ΕΤΟΧΗ 

ΣΕ ΑΝΤΑΓΩΝΙΣΤΙΚΟ ΑΘΛΗΤΙΣΜ
Ο

Α
Π

Ο
ΤΕΛ

ΕΣΜ
Α

 ΕΛ
ΕΓΧΟ

Υ ΓΙΑ
 ΣΥΜ

Μ
ΕΤΟ

ΧΗ
 ΣΕ Α

Ν
ΤΑ

ΓΩ
Ν

ΙΣΤΙΚ
Ο

 Α
Θ

Λ
Η

ΤΙΣΜ
Ο

*

Η
µ/νία:                              Η

λικία:
 Μ

πορεί να συµµετέχει σε δραστηριότητες 

ανταγω
νιστικού αθλητισµού**

 Ά
λλο (σηµειώ

στε):…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

 

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

..................................... 

Σφ
ραγίδα/υπογραφ

ή γιατρού

Ειδικότητα:

Η
µ/νία:                              Η

λικία:
 Μ

πορεί να συµµετέχει σε δραστηριότητες 

ανταγω
νιστικού αθλητισµού**

 Ά
λλο (σηµειώ

στε):…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

 

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

..................................... 

Σφ
ραγίδα/υπογραφ

ή γιατρού

Ειδικότητα:

Η
µ/νία:                              Η

λικία:
 Μ

πορεί να συµµετέχει σε δραστηριότητες 

ανταγω
νιστικού αθλητισµού**

 Ά
λλο (σηµειώ

στε):…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

 

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

..................................... 

Σφ
ραγίδα/υπογραφ

ή γιατρού

Ειδικότητα:

Η
µ/νία:                              Η

λικία:
 Μ

πορεί να συµµετέχει σε δραστηριότητες 

ανταγω
νιστικού αθλητισµού**

 Ά
λλο (σηµειώ

στε):…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

 

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

..................................... 

Σφ
ραγίδα/υπογραφ

ή γιατρού

Ειδικότητα:
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ΑΣΘΕΝΕΙΕΣ

Η
Μ

ΕΡ
Ο

Μ
Η

Ν
ΙΑ

∆
ΙΑ

ΓΝ
Ω

ΣΗ
, Θ

ΕΡΑ
Π

ΕΥΤΙΚ
Η

 Α
ΓΩ

ΓΗ
Ο

Ν
Ο

Μ
ΑΤΕΠ

Ω
Ν

ΥΜ
Ο

 
ΓΙΑΤΡ

Ο
Υ/ ΣΦ

ΡΑ
ΓΙ∆

Α

ΑΣΘΕΝΕΙΕΣ

Η
Μ

ΕΡ
Ο

Μ
Η

Ν
ΙΑ

∆
ΙΑ

ΓΝ
Ω

ΣΗ
, Θ

ΕΡΑ
Π

ΕΥΤΙΚ
Η

 Α
ΓΩ

ΓΗ
Ο

Ν
Ο

Μ
ΑΤΕΠ

Ω
Ν

ΥΜ
Ο

 
ΓΙΑΤΡ

Ο
Υ/ ΣΦ

ΡΑ
ΓΙ∆

Α
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ΑΣΘΕΝΕΙΕΣ

Η
Μ

ΕΡ
Ο

Μ
Η

Ν
ΙΑ

∆
ΙΑ

ΓΝ
Ω

ΣΗ
, Θ

ΕΡΑ
Π

ΕΥΤΙΚ
Η

 Α
ΓΩ

ΓΗ
Ο

Ν
Ο

Μ
ΑΤΕΠ

Ω
Ν

ΥΜ
Ο

 
ΓΙΑΤΡ

Ο
Υ/ ΣΦ

ΡΑ
ΓΙ∆

Α

ΑΣΘΕΝΕΙΕΣ

Η
Μ

ΕΡ
Ο

Μ
Η

Ν
ΙΑ

∆
ΙΑ

ΓΝ
Ω

ΣΗ
, Θ

ΕΡΑ
Π

ΕΥΤΙΚ
Η

 Α
ΓΩ

ΓΗ
Ο

Ν
Ο

Μ
ΑΤΕΠ

Ω
Ν

ΥΜ
Ο

 
ΓΙΑΤΡ

Ο
Υ/ ΣΦ

ΡΑ
ΓΙ∆

Α



70
71

ΠΑΡΑΚΛΙΝΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ

Η
Μ

ΕΡ
Ο

Μ
Η

Ν
ΙΑ

ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

, Π
Α

ΡΑΤΗ
Ρ

Η
ΣΕΙΣ

Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 

ΓΙΑΤΡ
Ο

Υ/ ΣΦ
ΡΑ

ΓΙ∆
Α

ΠΑΡΑΚΛΙΝΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ

Ο
ι τακτικές εργαστηριακές εξετάσεις κατά τη διάρκεια της βρεφ

ικής, παιδικής και εφ
ηβικής 

ηλικίας δεν είναι απαραίτητες. Εργαστηριακός έλεγχος συνιστάται µόνο όταν υπάρχουν 
επιβαρυντικοί παράγοντες από το ιστορικό του παιδιού και της οικογένειας ή ο γιατρός, µε 
ενδείξεις από την κλινική εξέταση του παιδιού, τον κρίνει ω

ς απαραίτητο.

Π
Ρ

Ο
Λ

Η
Π

ΤΙΚ
ΕΣ ΕΞΕΤΑ

ΣΕΙΣ Π
Ο

Υ ΣΥΝ
ΙΣΤΩ

Ν
ΤΑ

Ι ΣΕ Π
Α

Ι∆
ΙΑ

 Μ
Ε ΕΠ

ΙΒ
Α

Ρ
ΥΝ

ΤΙΚ
Ο

ΥΣ Π
Α

ΡΑ
ΓΟ

Ν
ΤΕΣ

Υπερηχογράφ
ηµα ισχίω

ν σε βρέφ
η για την 

ανίχνευση αναπτυξιακής δυσπλασίας τω
ν ισχίω

ν

Συνιστάται σε βρέφ
η που γεννήθηκαν µε ισχιακή 

προβολή ή έχουν θετικό οικογενειακό ιστορικό σε 

συγγενείς 1ου ή 2ου βαθµού (κυρίω
ς για τα κορίτσια)

Μ
έτρηση αιµοσφ

αιρίνης ή αιµατοκρίτη για την 

ανίχνευση σιδηροπενικής αναιµίας

Συνιστάται σε βρέφ
η/παιδιά/εφ

ήβους, όταν υπάρχει:

Έλεγχος µε λιπιδόγραµµα για την ανίχνευση 

δυσλιπιδαιµίας

Συνιστάται σε παιδιά/εφ
ήβους, όταν υπάρχει:

συγγενείς 1ου ή 2ου βαθµού για έµφ
ραγµα 

µυοκαρδίου, στεφ
ανιαία νόσο ή αγγειακό 

εγκεφ
αλικό επεισόδιο (σε ηλικία <

55 ετώ
ν για 

άνδρες και <
65 ετώ

ν για γυναίκες) 

νόσο π.χ. σε αρτηριακή υπέρταση, υποθυρεοειδισµό, 

λήψ
η φ

αρµάκω
ν που αυξάνουν τη χοληστερόλη

Έλεγχος για την ανίχνευση λοίµω
ξης  

από χλαµύδια

Συνιστάται σε σεξουαλικά ενεργούς εφ
ήβους, όταν 

υπάρχει ιστορικό λοίµω
ξης από χλαµύδια ή άλλης 

σεξουαλικώ
ς µεταδιδόµενης λοίµω

ξης, σύντροφ
ος 

µε λοίµω
ξη από χλαµύδια ή ιστορικό σεξουαλικώ

ν 

επαφ
ώ

ν χω
ρίς συστηµατική χρήση προφ

υλακτικού
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73

ΝΟΣΗΛΕΙΕΣ ΣΕ ΝΟΣΟΚΟΜ
ΕΙΟ

Η
Μ

ΕΡ
Ο

Μ
Η

Ν
ΙΑ

Α
ΙΤΙΑ

 ΕΙΣΑ
ΓΩ

ΓΗ
Σ, ∆

ΙΑ
ΓΝ

Ω
ΣΗ

, Θ
ΕΡΑ

Π
ΕΥΤΙΚ

Η
 Α

ΓΩ
ΓΗ

Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 

ΓΙΑΤΡ
Ο

Υ/ ΣΦ
ΡΑ

ΓΙ∆
Α

ΠΑΡΑΚΛΙΝΙΚΕΣ ΕΞΕΤΑΣΕΙΣ

Η
Μ

ΕΡ
Ο

Μ
Η

Ν
ΙΑ

ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

, Π
Α

ΡΑΤΗ
Ρ

Η
ΣΕΙΣ

Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 

ΓΙΑΤΡ
Ο

Υ/ ΣΦ
ΡΑ

ΓΙ∆
Α
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Ο∆ΟΝΤΟΦ
ΥΪΑ

Τα πρώ
τα δόντια του παιδιού παίζουν βασικό ρόλο στη µάσηση. Το πρώ

το δόντι ανατέλλει 
συνήθω

ς µεταξύ 6ου και 8ου µήνα ζω
ής. Α

ρχικά εµφ
ανίζονται οι κάτω

 πρόσθιοι τοµείς, όµω
ς 

η σειρά και ο χρόνος εµφ
άνισης τω

ν δοντιώ
ν µπορεί φ

υσιολογικά να διαφ
έρει από παιδί σε 

παιδί. Το βρέφ
ος ή το νήπιο, κατά την ανατολή τω

ν δοντιώ
ν, µπορεί να εµφ

ανίσει κόκκινα και 
διογκω

µένα ούλα, αυξηµένη παραγω
γή σάλιου, ανησυχία, ανορεξία και δυσκολία στον ύπνο. 

Ανακούφ
ιση από τα παραπάνω

 συµπτώ
µατα µπορεί να προσφ

έρει το απαλό µασάζ στα ούλα και 
η προσφ

ορά στο παιδί µασητικώ
ν παιχνιδιώ

ν ή ενός κρύου καθαρού ρούχου. 

ΣΕΙΡΑ
 Α

Ν
ΑΤΟ

Λ
Η

Σ ΤΩ
Ν

 Ν
ΕΟ

ΓΙΛ
Ω

Ν
 ∆

Ο
Ν

ΤΙΩ
Ν

Συνήθης σειρά 
ανατολής

Ο
νοµασία δοντιού

H
λικία ανατολής

1,2,3,4
Τοµείς

6-16 µηνώ
ν

5,6
Π

ρώ
τοι γοµφ

ίοι
13-19 µηνώ

ν

7,8
Κ

υνόδοντες
16-23 µηνώ

ν

9,10
∆

εύτεροι γοµφ
ίοι

22-33 µηνώ
ν

ΣΤΟΜ
ΑΤΙΚΗ ΥΓΕΙΑ

Η
 καλή στοµατική υγιεινή είναι σηµαντική για τη συνολικότερη υγεία του παιδιού και πρέπει να 

αρχίζει αµέσω
ς µετά τη γέννηση του παιδιού. Σηµαντικές συµβουλές είναι: 

παιχνίδια του µε το σάλιο σας.

ύπνο. Το παράδειγµά σας είναι πολύ σηµαντικό.
παιδική φ

θοριούχο οδοντόκρεµα σε όλα τα παιδιά. Συνιστάται 
ποσότητα ενός κόκκου ρυζιού για παιδιά κάτω

 τω
ν 3 ετώ

ν και ενός µπιζελιού για παιδιά ηλικίας 
3-6 ετώ

ν.

οδοντίατρο αρχίζει πολύ νω
ρίς.

έκφ
υση και θέση τω

ν δοντιώ
ν.

ΕΞΕΤΑΣΗ ΑΠΟ ΙΑΤΡΟΥΣ ΑΛΛΩΝ ΕΙ∆ΙΚΟΤΗΤΩΝ

Η
Μ

ΕΡ
Ο

Μ
Η

Ν
ΙΑ

Α
ΙΤΙΑ

, ΕΥΡ
Η

Μ
ΑΤΑ

Ο
Ν

Ο
Μ

ΑΤΕΠ
Ω

Ν
ΥΜ

Ο
 

ΓΙΑΤΡ
Ο

Υ/ ΣΦ
ΡΑ

ΓΙ∆
Α
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Τα πρότυπα διαγράµµατα σω
µατικής αύξησης που περιλαµβάνονται εδώ

 έχουν δηµιουργηθεί 
από τον Π

αγκόσµιο Ο
ργανισµό Υγείας, αντανακλούν την επιθυµητή σω

µατική αύξηση και 
προτείνονται για παγκόσµια χρήση. 

Επιπλέον, για τον ∆
είκτη Μ

άζας Σώ
µατος δίνονται τα διαγράµµατα του Ιnternational O

besity 

εκτίµηση του υπερβάλλοντος βάρους και της παχυσαρκίας.

∆ΙΑΓΡΑΜ
Μ

ΑΤΑ 
ΑΥΞΗΣΗΣ



78
79

Βάρος (kg)

Μήκος σώµατος (cm)

Η
λικία (έτη / µήνες)

Β
άρος και µήκος ανάλογα µε ηλικία

Κ
ορίτσια 0-2 ετώ

ν

Π
ηγή: Π

αγκόσµιος Ο
ργανισµός Υγείας (W

H
O

 Child G
row

th Standards)

Γέννηση
1 έτους

2 ετώ
ν

1
2

3
4

5
6

7
8

9
11

1
2

3
4

5
6

7
8

9
11

10
10

µήνες 

50 55 60 65 70 75 80 85 90

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Μ
ήκος σώ

µατος

2 4 6 8 10 12 14 16 18 20

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Β
άρος

Σηµειώ
νεται το µήκος σώ

µατος (µέτρηση µε το παιδί ξαπλω
µένο).

Β
Α

Ρ
Ο

Σ Κ
Α

Ι Μ
Η

Κ
Ο

Σ Α
Ν

Α
Λ

Ο
ΓΑ

 Μ
Ε ΤΗ

Ν
 Η

Λ
ΙΚ

ΙΑ
Κ

Ο
Ρ

ΙΤΣΙΑ
 0-2 ΕΤΩ

ΝΒ
Α

Ρ
Ο

Σ

Μ
Η

Κ
Ο

Σ ΣΩ
Μ

ΑΤΟ
Σ

Π
ηγή:

Βάρος (kg)

Μήκος σώµατος (cm)

Η
λικία (έτη / µήνες)

Β
άρος και µήκος ανάλογα µε ηλικία

Αγόρια 0-2 ετώ
ν

Π
ηγή: Π

αγκόσµιος Ο
ργανισµός Υγείας (W

H
O

 Child G
row

th Standards)

Γέννηση
1 έτους

2 ετώ
ν

1
2

3
4

5
6

7
8

9
11

1
2

3
4

5
6

7
8

9
11

10
10

µήνες 

50 55 60 65 70 75 80 85 90

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Μ
ήκος σώ

µατος

2 4 6 8 10 12 14 16 18 20

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Β
άρος

Σηµειώ
νεται το µήκος σώ

µατος (µέτρηση µε το παιδί ξαπλω
µένο).

Β
Α

Ρ
Ο

Σ Κ
Α

Ι Μ
Η

Κ
Ο

Σ Α
Ν

Α
Λ

Ο
ΓΑ

 Μ
Ε ΤΗ

Ν
 Η

Λ
ΙΚ

ΙΑ
Α

ΓΟ
Ρ

ΙΑ
 0-2 ΕΤΩ

ΝΒ
Α

Ρ
Ο

Σ

Μ
Η

Κ
Ο

Σ ΣΩ
Μ

ΑΤΟ
Σ

Π
ηγή:



80
81

Βάρος (kg)

Μ
ήκος σώ

µατος (cm
)

Β
άρος ανάλογα µε µήκος σώ

µατος
Κ

ορίτσια 0-2 ετώ
ν

Π
ηγή: Π

αγκόσµιος Ο
ργανισµός Υγείας (W

H
O

 Child G
row

th Standards)

50
60

70
80

90
100

110
55

65
75

85
95

105

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 22 24 26 28

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Β
Α

Ρ
Ο

Σ Α
Ν

Α
Λ

Ο
ΓΑ

 Μ
Ε ΤΟ

 Μ
Η

Κ
Ο

Σ ΤΟ
Υ ΣΩ

Μ
ΑΤΟ

Σ
Κ

Ο
Ρ

ΙΤΣΙΑ
 0-2 ΕΤΩ

Ν

Π
ηγή:

Βάρος (kg)

Μ
ήκος σώ

µατος (cm
)

Β
άρος ανάλογα µε µήκος σώ

µατος
Αγόρια 0-2 ετώ

ν

Π
ηγή: Π

αγκόσµιος Ο
ργανισµός Υγείας (W

H
O

 Child G
row

th Standards)

50
60

70
80

90
100

110
55

65
75

85
95

105

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 22 24 26 28

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Β
Α

Ρ
Ο

Σ Α
Ν

Α
Λ

Ο
ΓΑ

 Μ
Ε ΤΟ

 Μ
Η

Κ
Ο

Σ ΤΟ
Υ ΣΩ

Μ
ΑΤΟ

Σ
Α

ΓΟ
Ρ

ΙΑ
 0-2 ΕΤΩ

Ν

Π
ηγή:



82
83

Βάρος (kg)

Μήκος / Ύψος (cm)

Η
λικία (έτη / µήνες)

Β
άρος και µήκος/ύψ

ος ανάλογα µε ηλικία
Κ

ορίτσια 0-5 ετώ
ν

Π
ηγή: Π

αγκόσµιος Ο
ργανισµός Υγείας (W

H
O

 Child G
row

th Standards)

Γέννηση
1 ετώ

ν
2 ετώ

ν
3 ετώ

ν
4 ετώ

ν
5 ετώ

ν
2

6
10

2
6

10
2

6
10

2
6

10
2

6
10

4
8

4
8

4
8

4
8

4
8

µήνες 

50 55 60 65 70 75 80 85 90 95

100

105

110

115

120

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97
Μ

ήκος / Ύψ
ος

2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 22 24 26 28 30

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Β
άρος

Έω
ς την ηλικία τω

ν 2 ετώ
ν σηµειώ

νεται το µήκος σώ
µατος

(µέτρηση µε το παιδί ξαπλω
µένο).

Α
πό την ηλικία τω

ν 2 ετώ
ν σηµειώ

νεται το ύψ
ος

(µέτρηση µε το παιδί όρθιο).

Β
Α

Ρ
Ο

Σ Κ
Α

Ι Μ
Η

Κ
Ο

Σ/ΥΨ
Ο

Σ Α
Ν

Α
Λ

Ο
ΓΑ

 Μ
Ε ΤΗ

Ν
 Η

Λ
ΙΚ

ΙΑ
Κ

Ο
Ρ

ΙΤΣΙΑ
 0-5 ΕΤΩ

ΝΒ
Α

Ρ
Ο

Σ

Μ
Η

Κ
Ο

Σ/ΥΨ
Ο

ΣΠ
ηγή:

Βάρος (kg)

Μήκος / Ύψος (cm)

Η
λικία (έτη / µήνες)

Β
άρος και µήκος/ύψ

ος ανάλογα µε ηλικία
Αγόρια 0-5 ετώ

ν

Π
ηγή: Π

αγκόσµιος Ο
ργανισµός Υγείας (W

H
O

 Child G
row

th Standards)

Γέννηση
1 ετώ

ν
2 ετώ

ν
3 ετώ

ν
4 ετώ

ν
5 ετώ

ν
2

6
10

2
6

10
2

6
10

2
6

10
2

6
10

4
8

4
8

4
8

4
8

4
8

µήνες 

50 55 60 65 70 75 80 85 90 95

100

105

110

115

120

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97
Μ

ήκος / Ύψ
ος

2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 22 24 26 28 30

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Β
άρος

Έω
ς την ηλικία τω

ν 2 ετώ
ν σηµειώ

νεται το µήκος σώ
µατος

(µέτρηση µε το παιδί ξαπλω
µένο).

Α
πό την ηλικία τω

ν 2 ετώ
ν σηµειώ

νεται το ύψ
ος

(µέτρηση µε το παιδί όρθιο).

Β
Α

Ρ
Ο

Σ Κ
Α

Ι Μ
Η

Κ
Ο

Σ/ΥΨ
Ο

Σ Α
Ν

Α
Λ

Ο
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 Μ
Ε ΤΗ

Ν
 Η

Λ
ΙΚ

ΙΑ
Α

ΓΟ
Ρ
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 0-5 ΕΤΩ

ΝΒ
Α

Ρ
Ο

Σ

Μ
Η

Κ
Ο

Σ/ΥΨ
Ο

ΣΠ
ηγή:



84
85

Περίµετρος κεφαλιού (cm)

Η
λικία (έτη / µήνες)

Γέννηση
1 έτους

2 ετώ
ν

1
2

3
4

5
6

7
8

9
11

1
2

3
4

5
6

7
8

9
11

10
10

µήνες 

35 40 45 50 55

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Κ
ορίτσια 0-2 ετώ

ν

Π
ερίµετρος κεφ

αλιού ανάλογα µε ηλικία
Κ

ορίτσια 0-5 ετώ
ν

Περίµετρος κεφαλιού (cm)

Η
λικία (έτη / µήνες)

2 ετώ
ν

3 ετώ
ν

4 ετώ
ν

5 ετώ
ν

2
4

6
8

10
2

4
6

8
10

2
4

6
8

10
4

8
4

8
4

8
40 45 50 55 60

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Κ
ορίτσια 2-5 ετώ

ν

Π
ηγή: Π

αγκόσµιος Ο
ργανισµός Υγείας (W

H
O

 Child G
row

th Standards)

Κ
Ο

Ρ
ΙΤΣΙΑ

 0-2 ΕΤΩ
Ν
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Ρ
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 2-5 ΕΤΩ
Ν
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ΕΡ
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ΕΤΡ

Ο
Σ Κ
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Υ Α
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Α
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Ε ΤΗ

Ν
 Η

Λ
ΙΚ
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Κ

Ο
Ρ

ΙΤΣΙΑ
 0-5 ΕΤΩ

Ν

Π
ηγή:

Περίµετρος κεφαλιού (cm)

Η
λικία (έτη / µήνες)

Γέννηση
1 έτους

2 ετώ
ν

1
2

3
4

5
6

7
8

9
11

1
2

3
4

5
6

7
8

9
11

10
10

µήνες 

35 40 45 50 55

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Αγόρια 0-2 ετώ
ν

Π
ερίµετρος κεφ

αλιού ανάλογα µε ηλικία
Αγόρια 0-5 ετώ

ν

Περίµετρος κεφαλιού (cm)

Η
λικία (έτη / µήνες)

2 ετώ
ν

3 ετώ
ν

4 ετώ
ν

5 ετώ
ν

2
4

6
8

10
2

4
6

8
10

2
4

6
8

10
4

8
4

8
4

8
40 45 50 55 60

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Αγόρια 2-5 ετώ
ν

Π
ηγή: Π

αγκόσµιος Ο
ργανισµός Υγείας (W

H
O

 Child G
row

th Standards)

Π
ΕΡ

ΙΜ
ΕΤΡ

Ο
Σ Κ

ΕΦ
Α

Λ
ΙΟ

Υ Α
Ν

Α
Λ

Ο
ΓΑ

 Μ
Ε ΤΗ

Ν
 Η

Λ
ΙΚ

ΙΑ
Α

ΓΟ
Ρ

ΙΑ
 0-5 ΕΤΩ

Ν

Α
ΓΟ

Ρ
ΙΑ

 0-2 ΕΤΩ
Ν

Α
ΓΟ

Ρ
ΙΑ

 2-5 ΕΤΩ
Ν

Π
ηγή:
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87

Βάρος (kg)

Ύψος (cm)

Η
λικία (έτη)

Β
άρος και ύψ

ος ανάλογα µε ηλικία
Κ

ορίτσια 5-18 ετώ
ν

Π
ηγή: Π

αγκόσµιος Ο
ργανισµός Υγείας (2007 W

H
O

 R
eference)

5
6

7
8

9
10

11
12

13
14

15
16

17
18 100

110

120

130

140

150

160

170

180

190

200

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Ύψ
ος

10 14 18 22 26 30 34 38 42 46

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Β
άρος

Α
πό την έναρξη της εφ

ηβικής ηλικίας, το βάρος
που αντιστοιχεί στην ηλικία δεν είναι ικανοποιη-
τικό κριτήριο για την εκτίµηση του ελλιπούς ή του
υπέρµετρου βάρους. Για τον λόγο αυτό, µετά την
ηλικία τω

ν 10 ετώ
ν είναι προτιµότερο να χρησιµο-

ποιούνται οι καµπύλες του δείκτη µάζας σώ
µατος

(βλέπε επόµενες σελίδες).

Β
Α

Ρ
Ο

Σ Κ
Α

Ι ΥΨ
Ο

Σ Α
Ν

Α
Λ

Ο
ΓΑ

 Μ
Ε ΤΗ

Ν
 Η

Λ
ΙΚ

ΙΑ
Κ

Ο
Ρ

ΙΤΣΙΑ
 5-18 ΕΤΩ

Ν

Β
Α

Ρ
Ο

Σ

ΥΨ
Ο

Σ

Π
ηγή:

Βάρος (kg)

Ύψος (cm)

Η
λικία (έτη)

Β
άρος και ύψ

ος ανάλογα µε ηλικία
Αγόρια 5-18 ετώ

ν

Π
ηγή: Π

αγκόσµιος Ο
ργανισµός Υγείας (2007 W

H
O

 R
eference)

5
6

7
8

9
10

11
12

13
14

15
16

17
18 100

110

120

130

140

150

160

170

180

190

200

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97
Ύψ

ος

10 14 18 22 26 30 34 38 42 46

3 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 973 15 50 85 97

Β
άρος

Α
πό την έναρξη της εφ

ηβικής ηλικίας, το βάρος
που αντιστοιχεί στην ηλικία δεν είναι ικανοποιη-
τικό κριτήριο για την εκτίµηση του ελλιπούς ή του
υπέρµετρου βάρους. Για τον λόγο αυτό, µετά την
ηλικία τω

ν 10 ετώ
ν είναι προτιµότερο να χρησιµο-

ποιούνται οι καµπύλες του δείκτη µάζας σώ
µατος

(βλέπε επόµενες σελίδες).

Β
Α

Ρ
Ο

Σ Κ
Α

Ι ΥΨ
Ο

Σ Α
Ν

Α
Λ

Ο
ΓΑ

 Μ
Ε ΤΗ

Ν
 Η

Λ
ΙΚ

ΙΑ
Α

ΓΟ
Ρ

ΙΑ
 5-18 ΕΤΩ

ΝΒ
Α

Ρ
Ο

Σ

ΥΨ
Ο

Σ

Π
ηγή:



88
89

∆είκτης Μάζας Σώµατος ( 
kg

m2
 )

Η
λικία (έτη)

∆
είκτης µάζας σώ

µατος ανάλογα µε ηλικία
Κ

ορίτσια 2-18 ετώ
ν

Π
ηγή: International O

besity Task Force (R
evised B

M
I cut-offs, 2012)

2
3

4
5

6
7

8
9

10
11

12
13

14
15

16
17

18

10 12 14 16 18 20 22 24 26 28 30 32

16 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 30

16 17

18.5

25 30

Ο
ι γραµµές παρουσιάζουν τον δείκτη µάζας σώ

µατος (∆
Μ

Σ) κάθε ηλικίας
ο οποίος αντιστοιχεί σε ∆

Μ
Σ ίσο µε 30, 25, 18,5, 17, 16 στην ηλικία τω

ν
18 ετώ

ν. Ερµηνεία:
- ∆

Μ
Σ στη γραµµή “30” ή πιο πάνω

: παχυσαρκία
- ∆

Μ
Σ στη γραµµή “25” ή πιο πάνω

 (έω
ς “30”): προ-παχυσαρκία (υπέρβαρο παιδί)

- ∆
Μ

Σ κάτω
 από τη γραµµή “18,5” (έω

ς και “17”): ελαφ
ρά ελλιπές βάρος

- ∆
Μ

Σ κάτω
 από τη γραµµή “17” (έω

ς και “16”): µέτρια ελλιπές βάρος
- ∆

Μ
Σ κάτω

 από τη γραµµή “16”: σοβαρά ελλιπές βάρος

                          
∆

Μ
Σ =

 βάρος (σε K
g)

[ύψ
ος (σε m

)] 2

∆
ΕΙΚ

ΤΗ
Σ Μ

Α
ΖΑ

Σ ΣΩ
Μ

ΑΤΟ
Σ Α

Ν
Α

Λ
Ο

ΓΑ
 Μ

Ε ΤΗ
Ν

 Η
Λ

ΙΚ
ΙΑ

Κ
Ο

Ρ
ΙΤΣΙΑ

 2-18 ΕΤΩ
Ν

Π
ηγή:

∆είκτης Μάζας Σώµατος ( 
kg

m2
 )

Η
λικία (έτη)

∆
είκτης µάζας σώ

µατος ανάλογα µε ηλικία
Αγόρια 2-18 ετώ

ν

Π
ηγή: International O

besity Task Force (R
evised B

M
I cut-offs, 2012)

2
3

4
5

6
7

8
9

10
11

12
13

14
15

16
17

18

10 12 14 16 18 20 22 24 26 28 30 32

16 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 3016 17

18.5

25 30

16 17

18.5

25 30

Ο
ι γραµµές παρουσιάζουν τον δείκτη µάζας σώ

µατος (∆
Μ

Σ) κάθε ηλικίας
ο οποίος αντιστοιχεί σε ∆

Μ
Σ ίσο µε 30, 25, 18,5, 17, 16 στην ηλικία τω

ν
18 ετώ

ν. Ερµηνεία:
- ∆

Μ
Σ στη γραµµή “30” ή πιο πάνω

: παχυσαρκία
- ∆

Μ
Σ στη γραµµή “25” ή πιο πάνω

 (έω
ς “30”): προ-παχυσαρκία (υπέρβαρο παιδί)

- ∆
Μ

Σ κάτω
 από τη γραµµή “18,5” (έω

ς και “17”): ελαφ
ρά ελλιπές βάρος

- ∆
Μ

Σ κάτω
 από τη γραµµή “17” (έω

ς και “16”): µέτρια ελλιπές βάρος
- ∆

Μ
Σ κάτω

 από τη γραµµή “16”: σοβαρά ελλιπές βάρος

                          
∆

Μ
Σ =

 βάρος (σε K
g)

[ύψ
ος (σε m

)] 2

∆
ΕΙΚ

ΤΗ
Σ Μ

Α
ΖΑ

Σ ΣΩ
Μ

ΑΤΟ
Σ Α

Ν
Α

Λ
Ο

ΓΑ
 Μ

Ε ΤΗ
Ν

 Η
Λ

ΙΚ
ΙΑ

Α
ΓΟ

Ρ
ΙΑ

 2-18 ΕΤΩ
Ν

Π
ηγή:
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Στις επόµενες σελίδες του Β
ιβλιαρίου Υγείας Π

αιδιού
καταγράφ

ονται οι εµβολιασµοί του παιδιού από τη γέννησή του 
µέχρι την ηλικία τω

ν 18 χρόνω
ν.

Ο
 τρόπος αναγραφ

ής τω
ν εµβολιασµώ

ν στις επόµενες σελίδες είναι 
συµβατός µε το Εθνικό Π

ρόγραµµα Εµβολιασµώ
ν που ισχύει το 2016.

ΕΜ
ΒΟΛΙΑΣΜ

ΟΙ
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Η
Μ

ΕΡ
Ο

Λ
Ο

ΓΙΟ
 ΕΜ

Β
Ο

Λ
ΙΑ

ΣΜ
Ω

Ν

4
5

1
2

 

Ιλαράς-
Ερυθράς-

Π
αρω

τίτιδας 
(M

easles-M
um

ps-
R

ubella)
[M

M
R

]

Ανεµευλογιάς
(Varicella)

[VA
R

]

Η
πατίτιδας Α

(H
epatitis A

)
[H

epA
]

Ιού ανθρω
πίνω

ν
θηλω

µάτω
ν

(H
um

an papillom
a

virus)
[H

P
V]

 

Η
Μ

ΕΡ
Ο

Λ
Ο

ΓΙΟ
 ΕΜ

Β
Ο

Λ
ΙΑ

ΣΜ
Ω

Ν

1
2

3

∆
ιφ

θερίτιδας-
Τετάνου-Κ

οκκύτη
(D

iphtheria- 
Tetanus-P

ertussis)
[<

7 ετώ
ν: D

TaP
 (παιδικής ηλικίας)
 ≥7 ετώ

ν: Tdap/Td
 (τύπου ενηλίκου)]

Π
ολιοµυελίτιδας

(P
oliom

yelitis)
[IP

V]

Α
ιµόφ

ιλου
ινφ

λουέντζας b
(H

aem
ophilus

influenzae b)
[H

ib]

Η
πατίτιδας Β

(H
epatitis B

)
[H

epB
]

Π
νευµονιόκοκκου,

συζευγµένο
(P

neum
ococcal,

conjugate)
[P

CV]

Μ
ηνιγγιτιδόκοκκου

C, συζευγµένο
(M

eningococcal C, 
conjugate)
[M

CC]

Μ
ηνιγγιτιδόκοκκου

Α
,C,Y,W

-135, 
συζευγµένο

(M
eningococcal A

,C, 
Y,W

-135, conjugate)
[M

CV4]
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ΗΜΕΡΟΛΟΓΙΟ ΕΜΒΟΛΙΑΣΜΩΝ

Άλλα Εµβόλια

Άλλο (Other):

Άλλο (Other):

Άλλο (Other):

Άλλο (Other):

ΣΗΜΕΙΩΣΕΙΣ

ΗΜΕΡΟΛΟΓΙΟ ΕΜΒΟΛΙΑΣΜΩΝ ΚΑΙ ∆ΟΚΙΜΑΣΙΑΣ MANTOY

Φυµατινική 
δοκιµασία
Mantoux
(Tuberculin test)

Εµβόλια για παιδιά σε αυξηµένο κίνδυνο νόσου ή επιπλοκών

Φυµατίωσης
(Tuberculosis)
[BCG]

Γρίπης
(Influenza)
[INFL]

Πνευµονιόκοκκου,
23-δύναµο,
πολυσακχαριδικό
(Pneumococcal, 23-valent, 
polysaccharide)
[PPSV23]

Άλλα Εµβόλια

Ροταϊού
(Rotavirus)
[RV]
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Το παρόν συντάχθηκε από το Ινστιτούτο Υγείας του Παιδιού, 
∆ιεύθυνση Κοινωνικής και Αναπτυξιακής Παιδιατρικής, 
µετά από ανάθεση από το Υπουργείο Υγείας το 2016.

ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚΗ ΟΜΑ∆Α 

Αντωνιάδου-Κουµάτου Ι, Παιδίατρος-Αναπτυξιακή Παιδίατρος, ∆/ντρια Κοινωνικής και Αναπτυξιακής 
Παιδιατρικής, Ινστιτούτο Υγείας του Παιδιού
Παναγιωτόπουλος Τ, Παιδίατρος-Επιδηµιολόγος, Καθηγητής, Τοµέας Υγείας του Παιδιού, Εθνική 
Σχολή ∆ηµόσιας Υγείας
Αττιλάκος Α, Επίκουρος Καθηγητής Παιδιατρικής, Ιατρική σχολή, Πανεπιστήµιο Αθηνών, 
Πανεπιστηµιακό Γενικό Νοσοκοµείο «Αττικόν»
Λύτρας Θ, Ιατρός Εργασίας, Συνεργάτης Τοµέα Υγείας του Παιδιού, Εθνική Σχολή ∆ηµόσιας Υγείας
Ξεκαλάκη Α, Παιδίατρος, Ινστιτούτο Υγείας του Παιδιού, Κέντρο Υγείας του Παιδιού Καισαριανής 
Παπαδηµητροπούλου Α, Παιδίατρος, ∆/ντρια, ΠΕ∆Υ Ν. Φιλαδέλφειας
Πρασούλη Α, Παιδίατρος-Αναπτυξιακή Παιδίατρος, Ινστιτούτο Υγείας του Παιδιού, Κέντρο Υγείας του 
Παιδιού Καισαριανής


